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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
Krankenhaus Tabea
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 7
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus...............ccoooeeeieeei. 7
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses........................... 7
A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses........................ 9
A-7 Aspekte der Barrierefreineit...........ooouuiiiiii i 10
A-8 Forschung und Lehre des KrankenhausSes ... 10
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus...............ccccvviiiiiiieeiiiicie e, 10
A-10 GesamifallZaANIEN .........ooii 11
A-11 Personal des KrankenhausSes............coooiiiii i 11
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung.........cccccoveeeeeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeee 16
A-13 Besondere apparative AUSSTAttUNG.......cciiieiiiiieiiiiie e e e e e e aanans 28
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemal3 § 136¢
ADSALZ 4 SGB V ..ot e e e aaaaaaan 28
B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen 30
B-1 Zentrum fur orthopadische ChirUurige ........covvviiiiieeeecce e 30
B-2 Zentrum fur Venen- und DermatoChirUIgIe .............uuuuuuueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieniieiennenneens 38
C QUATALSSICNEIUNG .. .. e e e 45
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten einrichtungsubergreifenden
Quialitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer L SGBV ............covvvvnnnn. 45
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemal3 § 112 SGB V...................... 92
C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP)
NACN 8 1371 SGB V ..o e et e e e e e 93
C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualita’[ssicherung3
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 2

S GO B Ve 93

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



¥PKV

Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea
C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1
NUMMET 2 SGB V o ettt e et e et eeeaaa s 94
C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1
Satz LNUMMEr L SGB V .. 94
C-8 Pflegepersonaluntergrenzen (PpUG) im Berichtsjahr ..........ccccoooooeiiiiiiiiiiiieencin, 94
C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie
[(d d = L PP 99
C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln flr neuartige
TREIAPIEIN ... e 100
- ANRNGNG. ... e 101
DIagNOSEN ZU B-L1.6 .. .ooiiiiiiiii i e e e e e e e e e e 101
Prozeduren ZU B-L.7 ... 109
DIagnoSEN ZU B-2.6 ......cooiiiiiii 139
Prozeduren ZU B-2.7 ... 142

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



YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Ass. der Geschaftsfiihrung

Titel, Vorname, Name Frau Cornelia Blecken

Telefon 040/86692-234

Fax 040/86692-249

E-Mail cblecken@tabea-krankenhaus.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Gechaéftsfuhrer

Titel, Vorname, Name Herr Benjamin Mahlo
Telefon 040/86692-439

Fax 040/86692-240

E-Mail benjamin.mahlo@artemed.de

Weiterfihrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: https://www.tabea-fachklinik.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen: https://www.artemed.de

https://www.artemed.de
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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 Krankenhausern 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 erfillen damit eine wichtige Aufgabe fur Patientinnen und Patienten sowie die
zuweisenden Arztinnen und Arzte.

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname Krankenhaus Tabea
Hausanschrift Kdsterbergstr. 32

22587 Hamburg
Zentrales Telefon 040/86692-0
Zentrale E-Mail info@tabea-krankenhaus.de
Postanschrift Kosterbergstralle 32

22587 Hamburg
Institutionskennzeichen 260200570

Standortnummer aus dem 772380000
Standortregister

Standortnummer (alt) 00
URL http://www.tabea-fachklink.de

Arztliche Leitung
Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Dr. med. Jan-Hauke Jens
Telefon 040/86692-241

Fax 040/86692-243

E-Mail jhjens@tabea-krankenhaus.de
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Geschéftsfuher und PDL

Titel, Vorname, Name Dr. Benjamin Behar

Telefon 040/86692-213

Fax 040/86692-300

E-Mail bbehar@tabea-krankenhaus.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Geschaftsfuhrer
Titel, Vorname, Name Herr Benjamin Mahlo
Telefon 040/86692-139
Fax 040/86692-249
E-Mail benjamin.Mahlo@artemed.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Artemed SE
Art Privat
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat UKE Hamburg
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar

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

MP63  Sozialdienst
MP29  Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie
MP02  Akupunktur

Qualitatsbericht 2022 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 7


mailto:bbehar@tabea-krankenhaus.de?subject=
mailto:benjamin.Mahlo@artemed.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

MP15  Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege Das Entlassmanagment ist
gemal der gesetzlichen
Vorgaben Uber eine SOP
fur alle stationaren
Patienten der Klinik
festgelegt

MP24  Manuelle Lymphdrainage Zur mechanischen
Entstauungstherapie sind
die phlebologischen
Stationen mit einem
mechanischen
Lymphdrainagegerat der
Fa. Villa sana (12-
Kammer-System
Lymphapress plus)
ausgestattet.

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Das Team der
Gruppentherapie Physiotherapie der Klinik
betreut die Patienten
wahrend des stationdren
oder teilstationaren

Aufenthalts.
MP47  Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
MP48  Warme- und Kélteanwendungen
MP51  Wundmanagement Versorgung von offenen

Beinen (Ulcus cruris). Es
bestehen samtliche
konservativen
Moglichkeiten mit fur jedes
Wundstadium angepassten
Verbanden. Im
Besonderen steht eine
Vielfalt flexibler
Wundverbande und
Wundauflagen zur
Verfligung, die individuell
dem Befund angepa...

MP34  Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

MP37  Schmerztherapie/-management
MP52  Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen
MP16  Ergotherapie/Arbeitstherapie
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des
Krankenhauses
NM66 Bertcksichtigung von besonderen https://www.tabe  Wir nehmen auf alle

Ern&hrungsgewohnheiten (im a-fachklinik.de kulturellen

NM49

NM11

NMO09

NM10

NMO3

NMO02

Sinne von Kultursensibilitat)

Informationsveranstaltungen fur

Patientinnen und Patienten

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener

Nasszelle

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

Zwei-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener

Nasszelle

Ein-Bett-Zimmer

https://www.tabe

a-fachklinik.de

https://www.tabe
a-fachklinik.de

https://www.tabe
a-fachklinik.de

https://www.tabe

a-fachklinik.de

https://www.tabe

a-fachklinik.de

https://www.tabe

a-fachklinik.de

Essgewohnheiten gerne
Rucksicht - sind aber auf
frihzeitige Information Gber
spezielle Wiinsche bzw.
Gewpgnheiten
angewiesen.

Es finden regelmassige
Patienteninformationsaben
de flr die Bereiche
Venenchirurgie,
Dermatochirurgie,
Endoprothetik- und
Gelenkchirurgie sowie
Wirbelsaulen- und
Neurochirurgie statt. Die
Termine entnehmen Sie
bitte dem Internet.

alle 2-Bett Zimmer sind mit
eigener Nasszelle
ausgestattet

Die Unterbringung einer
Begleitperson ist generell
moglich und hangt von der
Auslastung der Zimmer ab.
Bitte unbedingt friihzeitig
anfragen.

Zwei Bett Zimmer kénnen
je nach Verfugbarkeit als
Wahleistung gebucht
werden

Eln Teil unserer Ein- und
Zweibettzimmer verfligen
Uber einen Ausblick tiber
die Elbe. Die Verfligbarkeit
richtet sich nach der
Belegung des Hauses.

Ein Bett Zimmer kénnen je
nach Verfugbarkeit als
Wahlleistung gebucht
werden
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fur Menschen mit Beeintrachtigungen

Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Funktion Ltg. Gasteservice und Empfange

Titel, Vorname, Name Herr Michael Bachmann

Telefon 040/86692-204

Fax 86692/040-300

E-Mail mbachmann@tabea-krankenhaus.de
A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/aufen)
BFO08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
BFO06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen

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

BF24 Diatische Angebote

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre
Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewahlte wissenschaftliche
Tatigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO7 Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent (OTA)

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 182
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A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Félle

Vollstationare Fallzahl 7230
Teilstationare Fallzahl 583
Ambulante Fallzahl 21425

Fallzahl stationsaquivalente 0
psychiatrische Behandlung

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 45,49

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 45,49
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 45,49
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19,29

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,29
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 19,29
Nicht Direkt 0

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

Anzahl: 0
A-11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 113,46

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 113,46
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 113,46
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 57,24
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 57,24
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 57,24
Nicht Direkt 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 5,28

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,28
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 5,28
Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,52

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,52
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,52
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 14,64

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,64
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 14,64
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

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

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 3,86

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,86
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,86
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 5,91

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2022 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 15



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,91

Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar

Vollkréafte

Direkt 5,91

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Funktion QM Beauftragter endocert

Titel, Vorname, Name Dr. med. Oliver Niggemeyer
Telefon 040/86692-241

Fax 040/86692-243

E-Mail oniggemeyer@tabea-krnkenhaus.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Im Rahmen der Zertifizierung als Endoprothetik Zentrum der

Funktionsbereiche Maximalversorgung finden regemaRige Qualitats- und
Leitungszirkel statt. Gleiches gilt fiir die Abteilung fir Venen-
und Dermatochirugie, die diese Treffen im Rahmen der
Zertifizierung als Venenkompetenz- und Hauttumorzentrum

abhalt.
Tagungsfrequenz des halbjahrlich
Gremiums
A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

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

Funktion

Titel, Vorname, Name

Telefon
Fax
E-Mail

A-12.2.2

QM Beauftragter endocert

Dr. med. Oliver Niggemeyer
040/86692-241

040/86692-243
oniggemeyer@tabea-krnkenhaus.de

Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium /
Steuerungsgruppe

Beteiligte Abteilungen /
Funktionsbereiche

Tagungsfrequenz des

Gremiums

A-12.2.3

RMO1

RMO02

RMO04

RMO05

RMO6

Ja - Wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement

Im Rahmen der Zertifizierung als Endoprothetik Zentrum der
Maximalversorgung finden regemafige Qualitats- und
Leitungszirkel statt. Gleiches gilt fir die Abteilung fiir Venen-
und Dermatochirugie, die diese Treffen im Rahmen der
Zertifizierung als Venenkompetenz- und Hauttumorzentrum
abhalt.

halbjahrlich

Instrumente und MalRnahmen

Instrument bzw. Malinahme Zusatzangaben

Ubergreifende Qualitats- und/oder Name: Ubergreifende Datenbank zur
Risikomanagement-Dokumentation Dokumentenlenkung
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor Datum: 01.05.2015

RegelméaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Klinisches Notfallmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation

(gemal RM01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Schmerzmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation

Sturzprophylaxe

(gemafl RMO01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(geméanr RMO1)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015
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RMO7

RM10

RM12

RM13

RM14

RM15

RM16

RM17

RM18

A-12.2.3.1

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

Strukturierte Durchfiihrung von
interdisziplinaren Fallbesprechungen/-
konferenzen

Verwendung standardisierter
Aufklarungsbdgen

Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten

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

Préaoperative, vollstandige Prasentation
notwendiger Befunde

Vorgehensweise zur Vermeidung von
Eingriffs- und Patientenverwechselungen

Standards fur Aufwachphase und
postoperative Versorgung

Entlassungsmanagement

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

- Qualitatszirkel
- Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemal RM01)

Name: Ubergreifende Datenbank zur
Dokumentenlenkung

Datum: 01.05.2015

Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

Internes

Ja

Fehlermeldesystem

Regelmalige Bewertung

Verbesserung

Patientensicherheit

Einsatz eines CIRS Systems

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 18



Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

IFO2 Interne Auswertungen der bei Bedarf
eingegangenen Meldungen

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

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungstbergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Nein
Fehlermeldesystem

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

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

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

Hygienebeauftragte in der Pflege 10

Hygienekommission

Hygienekommission Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz des halbjahrlich

Gremiums

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Guido Bruning

Telefon 040/86692-0

Fax 040/86692-300

E-Mail gbruning@tabea-krankenhaus.de
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefal3katheterassoziierter Infektionen
Am Standort werden zentrale Venenkatheter eingesetzt. — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage

Der Standard liegt vor Ja
Der Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Ja
Handedesinfektion
b) Adaquate Ja

Hautdesinfektion der
Kathetereinstichstelle

c) Beachtung der Ja
Einwirkzeit

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

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert

2. Standortspezifischer Standard fur die Uberprifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern

Der Standard liegt vor Ja

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert

A-12.3.2.2 Durchfuhrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene Ja
Resistenzlage angepasst

Leitlinie durch Ja
Geschaftsfuhrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert
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Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja
1. Der Standard thematisiert insbesondere

a) Indikationsstellung zur Ja
Antibiotikaprophylaxe

b) Zu verwendende Ja
Antibiotika

c) Zeitpunkt/Dauer der Ja
Antibiotikaprophylaxe

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

3. Antibiotikaprophylaxe bei Ja
operierten Patienten
strukturiert Gberprift

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel
Der Standard liegt vor Ja

Der interne Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Ja
Héndedesinfektion

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 nein
wurde erhoben

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
far MRSA liegt vor

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes Ja
Aufnahmescreening

(aktuelle RKI-

Empfehlungen)

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

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

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus- OP-KISS
Infektions-Surveillance-System
(KISS) des nationalen
Referenzzentrums fur
Surveillance von nosokomialen

Infektionen
A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement
Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen
Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja Das Beschwerdemanagement ist
Beschwerdemanagement eingeftihrt Uber eine SOP geregelt.
Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, Ja Das Beschwerdemanagement ist
verbindliches Konzept zum Uber eine SOP geregelt.
Beschwerdemanagement
(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme,
Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)
Das Beschwerdemanagement regelt den Ja Mindliche Beschwerden werden
Umgang mit mindlichen Beschwerden taglich telefonisch oder bei

stationaren Patienten personlich
entgegen genommen

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja Das Beschwerdemanagement ist

Umgang mit schriftlichen Beschwerden Uber eine SOP geregelt.

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die Nein Beschwerden werden so schnell

Beschwerdefuhrerinnen oder wie moglich - meist innerhalb 1

Beschwerdefuhrer sind schriftlich definiert Woche bearbeitet und
beantwortet.

Regelmalige Einweiserbefragungen

Durchgefihrt Ja
Link
Kommentar Im Rahmen der Zertifizierung als Endoprothetik Zentrum des

Maximalversorgung und Hauttumorzentrum werden
Einweiserbefragungen im regelmafigen Turnus durchgefihrt.

Regelmalige Patientenbefragungen

Durchgefihrt Ja
Link
Kommentar Jeder stationdre Patient/Patientin erhalt einen Fragebogen. Die

abgegebenen Bogen werden monatlich ausgewertet und ggf.
Mafnahmen abgeleitet.
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Anonyme Eingabemaoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja
Link https://www.tabea-fachklinik.de
Kommentar Auf der Seite des Hauttumorzentrums sind anonyme

Beschwerden mdaglich.

Ansprechpersonen fur das Beschwerdemanagement

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Funktion Ass. der Geschaftsfuhrung

Titel, Vorname, Name Frau Cornelia Blecken

Telefon 040/86692-234

Fax 040/86692-249

E-Mail cblecken@tabea-krankenhaus.de

Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht

Kommentar Frau Blecken steht Montag-Freitag zwischen 10.00 und 16.00
Uhr personlich oder telefonisch zur Verfligung.

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

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

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder Ja - Arzneimittelkommission
zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelmallig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

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

Angaben zur Person

Angaben zur Person Es gibt eine eigenstéandige Position fir das Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit
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Verantwortliche Person AMTS

Funktion CA Anasthesie/Intensiv/Schmerztherapie
Titel, Vorname, Name Dr. Jan Stork

Telefon 040/86692-240

Fax 040/86692-143

E-Mail [stork@tabea-krankenhaus.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 0
Weiteres pharmazeutisches Personal 0

Erlauterungen

Das KH Tabea wird Uber eine externe Apotheke versorgt

A-125.4 Instrumente und MalBhahmen

Die Instrumente und Maflinahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit
Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationaren
Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationdren
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 fir
besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer
Risikosituationen. Zuséatzlich kdnnen 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 kénnen Instrumente und Malinahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlieBenden klinischen Bewertung und der
Umstellung auf die im Krankenhaus verfigbare Medikation (Hausliste), sowie zur
Dokumentation, sowohl der urspringlichen Medikation des Patienten als auch der fir die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

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

Dargestellt werden kénnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, z.B. bezuglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 25


mailto:jstork@tabea-krankenhaus.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Dokumentation, aber auch bezlglich 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 konnen insbesondere die Malinahmen der Krankenhauser, die
sicherstellen, dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur
Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die angemessene
Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan
und Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Instrument bzw. Mallnhahme Zusatzangaben

ASO03

AS04

AS13

AS10

AS11

Verwendung standardisierter Bogen fur die Name: ID Medics
Arzneimittel-Anamnese Letzte Aktualisierung: 10.08.2020

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

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
Elektronische Unterstitzung der - Vorhandensein von elektronischen
Versorgung von Patientinnen und Patienten  Systemen zur
mit Arzneimitteln Entscheidungsunterstiitzung (z.B.

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

Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln
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AS12 Malnahmen zur Minimierung von - MalRnahmen zur Vermeidung von
Medikationsfehlern Arzneimittelverwechslung
ASOQ7 Mdoglichkeit einer elektronischen

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

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

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 Qualitatsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegeniber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise
Kindern und Jugendlichen oder hilfsbedurftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen,
adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu verhindern. Das
jeweilige Vorgehen wird an Einrichtungsgrol3e, Leistungsspektrum und den Patientinnen
und Patienten ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung der Teams
sowie weitere geeignete vorbeugende und intervenierende MalRnahmen festzulegen. Dies
kénnen u. a. Informationsmaterialien, Kontaktadressen, Schulungen/Fortbildungen,
Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionsplane oder umfassende
Schutzkonzepte sein.

Préavention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Werden Praventions- und Interventionsmafnahmen zu Missbrauch und Nein
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 Qualititsmanagement-
Richtlinie haben sich Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche versorgen, gezielt mit der
Pravention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und Missbrauch bei Kindern und
Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefahrdungsanalyse) und — der Gréf3e und
Organisationsform der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte und MalRnhahmen
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.

Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

Werden Kinder und/oder Jugendliche versorgt? Nein
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A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate Umgangssprachliche
Bezeichnung verfugbar
Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt  Nein
mittels Rontgenstrahlen
AA22 Magnetresonanztomograph Schnittbildverfahren mittels starker Nein
(MRT) Magnetfelder und
elektromagnetischer Wechselfelder
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz  Messplatz zur Messung feinster —  (vgl.
mit EMG, NLG, VEP, SEP, AEP elektrischer Potenziale im Hinweis
Nervensystem, die durch eine auf Seite
Anregung eines der fuinf Sinne 2)
hervorgerufen wurden
AA57 Radiofrequenzablation (RFA) Geréat zur Gewebezerstorung mittels — (val.
und/oder andere Hochtemperaturtechnik Hinweis
Thermoablationsverfahren auf Seite
2)
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA

gemaf § 136¢c Absatz 4 SGB V

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

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

Zugeordnete Notfallstufe Nichtteilnahme an der strukturierten
Notfallversorgung

Erfullung der Voraussetzungen des Nein
Moduls der Spezialversorgung
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A-14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemaf 8§ 6 Abs. 3 der
der Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Verfligt das Krankenhaus tiber eine Notdienstpraxis, die von der

Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemaR § 75 Absatz 1 b Satz 2 Nein
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 Zentrum fur orthopadische Chirurige

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Zentrum
far orthopéadische Chirurige”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2300
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Dr. med. Jan-Hauke Jens

Telefon 040/86692-241

Fax 040/86692-243

E-Mail jhjens@tabea-krankenhaus.de
StraflRe/Nr Kdsterbergstr. 32

PLZ/Ort 22587 Hamburg

Homepage https://www.tabea-krankenhaus.de

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion CA Abt. fr Wirbelsaulen- und Neurochirurgie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Christian M Mdller-Karnick

Telefon 040/86692-240

Fax 040/86692-143

E-Mail cmoellerkarnick@tabea-krankenhaus.de
StraflRe/Nr Kdsterbergstr. 32

PLZ/Ort 22587 Hamburg

Homepage https://www.tabea-krankenhaus.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja
DKG
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B-1.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VO05
VC45

VC48
VC50
VC56
VOO03
VOO07
VO09
VC49
VC65
VC51
VO15
VC28
VC27
VC30
VO20
VO19
VR22
VR23
VC46
VI39

VOO01
VOO02
VRO1
VR10
VR11
VC37
VC38
VC40
VO04
VO14
VO17
VC31
VC39

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

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

Chirurgie der intraspinalen Tumoren

Chirurgie der peripheren Nerven

Minimalinvasive endoskopische Operationen

Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule und des Riickens
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen
Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien

Chirurgie der Bewegungsstérungen

Wirbelsaulenchirurgie

Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen

FuRchirurgie

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

Bandrekonstruktionen/Plastiken

Septische Knochenchirurgie

Sportmedizin/Sporttraumatologie

Schulterchirurgie

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

Chirurgie der Missbildungen von Gehirn und Rickenmark

Physikalische Therapie

Diagnostik und Therapie von Arthropathien

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes
Konventionelle Rontgenaufnahmen

Computertomographie (CT), nativ

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des Unterarmes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der Hand
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des Unterschenkels
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

Endoprothetik

Rheumachirurgie

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und des Oberschenkels
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VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knochelregion und des FulRes

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

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des Oberarmes

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

VO08  Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Weichteilgewebes
VO16 Handchirurgie

VC26 Metall-/Fremdkorperentfernungen

VC66  Arthroskopische Operationen

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2962
Teilstationare Fallzahl 583

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten
Orthopadische Ambulanz
Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)
Angebotene Leistung Arthroskopische Operationen (VC66)
Angebotene Leistung Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)
B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
5-056.40 20 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand:
Offen chirurgisch
5-787.0w 16 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Fuf3
5-810.2h 10 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation

[Arthrolyse]: Kniegelenk

5-812.5 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, partiell

5-859.2a 8 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Ful

5-787.0v 6 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metatarsale
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5-812.eh 6 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglattung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-041.9 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von
Nerven: Nerven Ful

5-787.1s 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Talus

5-787.1u 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale

5-787.1v 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-787.1w 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen
Fufd

5-806.5 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am
Kapselbandapparat des Sprunggelenkes: Bandplastik des
lateralen Bandapparates mit Periostlappen oder ortsstandigem
Gewebe [Brostrom-Gould]

5-808.b2 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk,
1 Gelenk

5-810.2k 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Oberes Sprunggelenk

5-811.0h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer
Plica synovialis: Kniegelenk

5-811.1h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an
einem Fettkorper (z.B. Hoffa-Fettkorper): Kniegelenk

5-811.2h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Kniegelenk

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 fir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 22,71

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 33



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,71
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 22,71
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 12,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,79
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 12,79
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

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

AQ10  Orthopéadie und Unfallchirurgie
AQ41 Neurochirurgie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie
ZF44 Sportmedizin

ZF29 Orthopadische Rheumatologie
ZF41 Spezielle Orthopadische Chirurgie

B-1.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 36,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 36,48
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 36,48
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,47
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,47
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,47
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationdre Vollkraft: 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,52

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,52
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1,52
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 36



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Anzahl Vollkrafte: 2,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ08  Pflege im Operationsdienst

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP05 Entlassungsmanagement

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-2 Zentrum fur Venen- und Dermatochirurgie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Zentrum
fir Venen- und Dermatochirurgie"”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 1500
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion CA Zentrum fur Venen- und Dermatochirurgie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Guido Bruning

Telefon 040/86692-242

Fax 040/86692-300

E-Mail gbruning@tabea-krankenhaus.de

Stral3e/Nr Kosterbergstr. 32

PLZ/Ort 22587 Hamburg

Homepage https://www.tabea-krankenhaus.de

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion CA Zentrum fur Venen- und Dermatochirurgie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Thorsten Matthes
Telefon 040/86692-246
Fax 040/86692-300
E-Mail tmatthes@tabea-krankenhaus.de
StraflRe/Nr Kdsterbergstr. 32
PLZ/Ort 22587 Hamburg
Homepage https://www.tabea-krankenhaus.de
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja
DKG
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B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VD18 Diagnostik und Therapie bei Hamangiomen

VD09 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Hautanhangsgebilde

VHO1 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des auf3eren Ohres

VH13 Plastisch-rekonstruktive Chirurgie

VH26 Laserchirurgie

VR06 Endosonographie

VD20 Wundheilungsstérungen

VR04 Duplexsonographie

VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

VD12 Dermatochirurgie

VC17 Offen chirurgische und endovaskulédre Behandlung von GefalRerkrankungen
VD10 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Haut und Unterhaut
VD11 Spezialsprechstunde

VD03 Diagnostik und Therapie von Hauttumoren

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der Unterhaut

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 4268
Teilstationare Fallzahl 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-2.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

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

Angebotene Leistung Dermatochirurgie (VD12)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Angebotene Leistung Duplexsonographie (VR04)

Angebotene Leistung Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Angebotene Leistung Laserchirurgie (VH26)
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B-2.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

5-385.70 830 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen:
Crossektomie und Stripping: V. saphena magna

5-385.96 604 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese
(als selbstandiger Eingriff): Seitenastvarize

5-385.4 292 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Transkutane
Unterbindung der Vv. perforantes (als selbstandiger Eingriff)

5-385.72 106 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen:
Crossektomie und Stripping: V. saphena parva

5-385.d0 24 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena magna

5-385.d1 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena parva

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationére BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 22,78

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,78
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 22,78
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 6,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

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

AQO6  Allgemeinchirurgie
AQ20 Haut- und Geschlechtskrankheiten

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF03 Allergologie

ZF31 Phlebologie

ZF06 Dermatohistologie
ZF28 Notfallmedizin
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 19,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,74
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 19,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,81

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,81
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,81
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: 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)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 12,17

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,17
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 12,17
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO8 Pflege im Operationsdienst

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP16 Wundmanagement

B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten

einrichtungsiubergreifenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz

1 Satz1 Nummer 1 SGB V

C-11 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

Leistungsbereich Fallzahl 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
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations| Kommentar des
rate (%) Krankenhauses

Geburtshilfe

Huftgelenknahe Femurfraktur 0

Mammachirurgie 0

Dekubitusprophylaxe (Datenschutz (Datenschutz)
)

Herzchirurgie 0

Zahlleistungsbereich Offen chirurgische 0
Aortenklappeneingriffe

Zahlleistungsbereich Kathetergestiitzte 0
Aortenklappeneingriffe

Zahlleistungsbereich 0
Koronarchirurgische Operationen

Zahlleistungsbereich Offen-chirurgische 0
Mitralklappeneingriffe

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte 0

Mitralklappeneingriffe
Huftendoprothesenversorgung 677 100,44
Zahlleistungsbereich 615 100,33

Huftendoprothesenimplantation

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations| Kommentar des
rate (%) Krankenhauses

Zahlleistungsbereich

Huftendoprothesenwechsel und

Komponentenwechsel

Herztransplantationen und
Herzunterstitzungssysteme

Zahlleistungsbereich

Herzunterstutzungssysteme/Kunstherz

en

Zahlleistungsbereich
Herztransplantation

Knieendoprothesenversorgung

Zahlleistungsbereich

Knieendoprothesenimplantation

Zahlleistungsbereich

Knieendoprothesenwechsel und

Komponentenwechsel
Leberlebendspende

Lebertransplantation

Lungen- und Herz-

Lungentransplantation

Neonatologie

Nierenlebendspende

0

483
455

28

100,0

100,83
100,88

100,0

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations| Kommentar des
rate (%) Krankenhauses

Perkutane Koronarintervention und
Koronarangiographie (LKG)

Ambulant erworbene Pneumonie 0

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) 0
transplantation

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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iy
v PKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

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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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

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://iqtig.org/das-igtig/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/.

0,00

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

Krankenhaus Tabea

Grundgesamtheit 7324
Beobachtete Ereignisse 0
Erwartete Ereignisse 7,06

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

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,18

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

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,17-1,19
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 0,54

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

Krankenhaus Tabea

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/.

0,00

7324
0

0,36%

nicht festgelegt
0,36 - 0,37%
0,00 - 0,05%

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

Krankenhaus Tabea

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

7324
0

0,07%

nicht festgelegt
0,06 - 0,07%
0,00 - 0,05%

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

Krankenhaus Tabea

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

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/.

0,00

7324

0,01%

nicht festgelegt
0,01 - 0,01%
0,00 - 0,05%

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 52010

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 Mal3stab flr 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 Qualitatsergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, 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 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 kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

7324

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,01%
Sentinel Event
0,01 - 0,01%
0,00 - 0,05%

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

Krankenhaus Tabea

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

54001

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/.

97,57
Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

617
602

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

97,67%

>= 90,00 %
97,60 - 97,74%
96,03 - 98,52%

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

Krankenhaus Tabea

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

54002

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 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/.

80,00

Kein Hinweis auf Mangel der med. Qualitat (vereinzelte
Dokumentationsprobleme) (U63)

65

52

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

91,85%

>= 86,00 %

91,46 - 92,23%

68,73 - 87,92%

Im QS-Bogen werde die Rontgenbefunde abgefragt. Liegen
spezifische Befunde vor, werden weitere Eintrage
erforderlich. Dies hatte in den ersten drei oben
beschriebenen Fallen dokumentiert werden mussen.
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Hiftendoprothesenversorgung
Ergebnis-ID 54002

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54003

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich 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 Qualitatsergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, 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 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 kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

9,27%

<= 15,00 %

9,06 - 9,49%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54004

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 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 Qualitéatsergebnis 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 zurtickzufiihren 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/.

100,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
452

452

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

96,97%

>= 90,00 %
96,89 - 97,04%
99,16 - 100,00%

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

54015

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/

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 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 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/.

0,00

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

Krankenhaus Tabea

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,01

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,25 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99-1,03
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 6,10

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54016

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaRRstab flr 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 zurlickzufiihren 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 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/.

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,36%

Referenzbereich (bundesweit) <= 5,77 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31-1,41%

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54017

Fachlicher Hinweis IQTIG 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 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/.

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 7,84%

Referenzbereich (bundesweit) <= 20,00 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 7,44 - 8,26%

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54018

Fachlicher Hinweis IQTIG 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 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/.

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 4,53%

Referenzbereich (bundesweit) <= 11,63 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 4,37 - 4,69%

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

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

54019

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 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 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/.

0,81

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

617

5

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

2,27%

<= 8,01 % (95. Perzentil)
2,21 - 2,34%

0,35 - 1,88%

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

54120

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://iqtig.org/das-igtig/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 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 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/.

0,29

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

Krankenhaus Tabea

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,02 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,06
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,08 - 1,00

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191800 54120

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

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/

0,32

(Datenschutz)
(Datenschutz)

1,05
nicht festgelegt
0,99-1,11
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191800 54120

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,06 - 1,71

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191801 54120

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

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/

0,26

(Datenschutz)
(Datenschutz)

1,00
nicht festgelegt
0,95 - 1,05
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191801 54120
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,05 - 1,38

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54012

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuihrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. 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/.

0,52

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54012
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,42 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,00 - 1,04
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,14 - 1,87

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54013

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich 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 zunéchst 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 zuriickzufiihren 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 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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

608

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,05%
Sentinel Event
0,04 - 0,06%
0,00 - 0,63%

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

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191914

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre 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/

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

0,00

(Datenschutz)
(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 191914

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1,07
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,04-1,10
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 14,00

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

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

10271

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/

1,38

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

528

9

6,51

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 10271
Ergebnis auf Bundesebene 0,83
Referenzbereich (bundesweit) <= 2,27 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,80 - 0,86
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,66 - 2,49

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

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

54020

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 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/.

98,95
Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

381
377

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

98,12%

>= 90,00 %
98,05 - 98,18%
97,33 - 99,59%

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54021

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 enthnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

Das Quialitatsergebnis 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/.

96,39

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

83
80

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

97,42%

>= 90,00 %
97,22 - 97,61%
89,90 - 98,76%

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

Krankenhaus Tabea

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

54022

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 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 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/.

75,00

Kein Hinweis auf Mangel der med. Qualitat (vereinzelte
Dokumentationsprobleme) (U63)

28

21

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

92,44%

>= 86,00 %

91,95 - 92,89%

56,64 - 87,32%

Im QS-Bogen werden die Rontgenbefunde abgefragt.
Liegen spezifische Befunde vor, werden weitere Eintrage
erforderlich. Dies hatte in den ersten drei oben
beschriebenen Fallen dokumentiert werden muiissen.
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Knieendoprothesenversorgung
Ergebnis-ID 54022

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54123

Fachlicher Hinweis IQTIG 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 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 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/.

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02%

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,26 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,07%

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

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

50481

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaRRstab flr 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 Einzelféalle zurlickzufiihren 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 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
Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

28
0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

3,33%

<= 11,32 % (95. Perzentil)
3,02 - 3,66%

0,00 - 12,06%

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

Krankenhaus Tabea

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

54124

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 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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

465

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,88%

<= 3,71 % (95. Perzentil)
0,84 - 0,93%

0,00 - 0,82%

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54125

Fachlicher Hinweis IQTIG 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 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/.

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 4,18%

Referenzbereich (bundesweit) <=14,11 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 3,84 - 4,55%

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54028

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 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 zuriickzufiihren 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/.

0,64

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54028
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,13

Referenzbereich (bundesweit) <= 5,19 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,06 - 1,21
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,11 - 3,61

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

Krankenhaus Tabea

Ergebnis-ID 54127

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiur die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunéchst 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 zuriickzufiihren 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&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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

452

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,04%
Sentinel Event
0,03 - 0,05%
0,00 - 0,84%

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

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Knieendoprothesenversorgung
Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von

guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen

werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der

Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiur die Bewertung

von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des

Referenzbereichs gilt zunéchst 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 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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 100,00

Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 412

Beobachtete Ereignisse 412

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 99,80%

Referenzbereich (bundesweit) >= 98,81 % (5. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 99,78 - 99,82%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 99,10 - 100,00%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemal3 § 112 SGB V

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:
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Krankenhaus Tabea

Leistungsbereich

Anasthesiologie Ja
Schlaganfall Trifft nicht zu
Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation Trifft nicht zu

Gehort ein Leistungsbereich nicht zum Leistungsspektrum des Krankenhauses, so wurde "Trifft
nicht zu" angegeben.

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

C-5.1 Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr
I i
Menge
Kniegelenk-Totalendoprothesen 50 375
C-5.2 Angaben zum Prognosejahr
C-5.2.1 Leistungsberechtigung fir das Prognosejahr

Leistungsbereiche

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2024 zur Ja
Leistungserbringung berechtigt:

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

Leistungsbereiche

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Die Prognose wurde von den Landesverbénden der Krankenkassenund Ja
den Ersatzkassen bestétigt:

Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2022: 375

Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2022/3, 2022/4, 2023/1und 395
2023/2:
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C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach 8 136
Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1 Facharztinnen und Fachéarzte, Psychologische Psychotherapeutinnen 28
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

1.1 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 21
unterliegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 21
C-8 Pflegepersonaluntergrenzen (PpUG) im Berichtsjahr
Cc-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG

Pflege- Schicht Ausnahme- | Kommentar
sensitiver tat-
Bereich bestande

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0
Chirurgie
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Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% 0

Chirurgie

Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% 0

Chirurgie

Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0

Orthopadie Station 2A Nachtschicht 0,00% Coronabedingter
Personalausfall
auf Station, durch
Krankheitsausfalle
auch wenig
Zeitarbeit buchbar

Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0

Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00%

Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
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Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2A Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Tagschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Tagschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3  Tagschicht 0,00% 0
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Orthopéadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopéadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2B/3 Tagschicht 0,00% 0
Orthopadie Station 2B/3 Nachtschicht 0,00% 0
Cc-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG

Pflege- Station Schicht Schicht- | Kommentar
sensitiver Bereich bezo-

gener

Erful-

lungs-

grad

Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Tagschicht 0,00% O
Chirurgie
Allgemeine Station 1 Nachtschicht 0,00% O
Chirurgie
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Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Allgemeine
Chirurgie

Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie

Station 1

Station 1

Station 1

Station 1

Station 1

Station 1

Station 1

Station 1

Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A
Station 2A

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%

0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
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Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie
Orthopéadie

C-9

Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3
Station 2B/3

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht

0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%
0,00%

©O O O O O O O O 0O O 0O OO OO0 oo o o o o o o o

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

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

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

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemal3 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 Qualitdtsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine
Bescheinigung aus, wenn diese vollumfanglich erflllt werden. ATMP nach dieser Richtlinie
durfen ausschlie3lich von Leistungserbringern angewendet werden, die die
Mindestanforderungen erfllen.

Arzneimittel fir neuartige Therapien

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

DiagnosenzuB-16

cp-zitter fFallzeaht [ ...

M16.1 515 Sonstige primare Koxarthrose

M17.1 434 Sonstige primare Gonarthrose

M48.06 257 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

F45.41 150 Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen
Faktoren

M23.22 133 Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Hinterhorn des Innenmeniskus

T84.04 77 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

M51.1 74 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M20.1 72 Hallux valgus (erworben)

M42.16 63 Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Lumbalbereich

M16.3 41 Sonstige dysplastische Koxarthrose

S83.53 41 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen
Kreuzbandes

M94.26 40 Chondromalazie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M75.1 37 Lasionen der Rotatorenmanschette

T84.05 36 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Kniegelenk

M19.07 35 Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Knoéchel und Ful3 [FulBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

M43.16 35 Spondylolisthesis: Lumbalbereich

M47.86 35 Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

M51.2 34 Sonstige néher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

M23.20 27 Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Mehrere
Lokalisationen

M42.96 26 Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht n&her bezeichnet:
Lumbalbereich

M16.7 22 Sonstige sekundare Koxarthrose

M16.0 18 Primére Koxarthrose, beidseitig

T84.20 18 Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Wirbelsaule

T84.5 18 Infektion und entzundliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese

M54.5 17 Kreuzschmerz

M23.51 16 Chronische Instabilitét des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband

M42.17 16 Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Lumbosakralbereich

M20.5 14 Sonstige Deformitaten der Zehe(n) (erworben)

M20.2 13 Hallux rigidus

M21.61 13 Erworbener Knick-Plattful3 [Pes planovalgus]

M23.25 13 Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Hinterhorn des Auf3enmeniskus

M42.12 13 Osteochondrose der Wirbelséaule beim Erwachsenen:
Zervikalbereich
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[ e

M47 82 1 Sonstige Spondylose: Zervikalbereich

M48.02 13 Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M23.06 12 Meniskusganglion: Sonstiger und nicht naher bezeichneter Teil des
AulRenmeniskus

M93.27 12 Osteochondrosis dissecans: Knéchel und Ful3 [Fulwurzel, Mittelfuf3,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fules]

S83.2 12 Meniskusriss, akut

M25.37 11 Sonstige Instabilitat eines Gelenkes: Knochel und Fuld [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

M47.12 11 Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Zervikalbereich

M53.26 11 Instabilitat der Wirbelsaule: Lumbalbereich

T84.16 11 Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Kndchel und
Ful

M17.3 10 Sonstige posttraumatische Gonarthrose

M19.01 10 Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.21 10 Sonstige sekundare Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M47.22 10 Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich

M19.17 9 Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Kndchel und Fuld
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

M47.26 9 Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich

S86.0 9 Verletzung der Achillessehne

M19.27 8 Sonstige sekundére Arthrose: Knéchel und Ful® [FulBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

M50.1 8 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M75.3 8 Tendinitis calcarea im Schulterbereich

M77.3 8 Kalkaneussporn

T89.03 8 Komplikationen einer offenen Wunde: Sonstige

M16.5 7 Sonstige posttraumatische Koxarthrose

M17.5 7 Sonstige sekundare Gonarthrose

M23.24 7 Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Vorderhorn des Auf3enmeniskus

M23.32 7 Sonstige Meniskusschadigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus

M43.17 7 Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich

M66.46 7 Spontanruptur sonstiger Sehnen: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M87.05 7 Idiopathische aseptische Knochennekrose: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

M87.35 7 Sonstige sekundéare Knochennekrose: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

M94.27 7 Chondromalazie: Kndchel und Ful3 [FulRwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

S43.01 6 Luxation des Humerus nach vorne
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ico-ziffer Fallzeht |

T81.4 6 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

G57.1 5 Meralgia paraesthetica

M23.03 5 Meniskusganglion: Sonstiger und nicht naher bezeichneter Teil des
Innenmeniskus

M24.87 5 Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigungen, anderenorts nicht

klassifiziert: Kndchel und Ful3 [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

M50.2 Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

M67.47 5 Ganglion: Knochel und Ful3 [FuRBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

ol

Q66.6 5 Sonstige angeborene Valgusdeformitaten der Fil3e

S93.2 5 Traumatische Ruptur von Bandern in Hohe des oberen
Sprunggelenkes und des FulRes

T81.8 5 Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

M23.21 4 Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Vorderhorn des Innenmeniskus

M23.35 4 Sonstige Meniskusschadigungen: Hinterhorn des Auf3enmeniskus

M41.56 4 Sonstige sekundare Skoliose: Lumbalbereich

M47.29 4 Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

M48.07 4 Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich

M54.4 4 Lumboischialgie

M77.4 4 Metatarsalgie

M80.08 4 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

M80.98 4 Nicht néher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

S22.06 4 Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

S32.03 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L3

T84.14 4 Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Beckenregion
und Oberschenkel

A18.0 (Datenschutz)  Tuberkulose der Knochen und Gelenke

A46 (Datenschutz)  Erysipel [Wundrose]

D16.2 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Lange Knochen der unteren Extremitat

D16.3 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Kurze
Knochen der unteren Extremitét

D17.2 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut

der Extremitaten
D33.4 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung: Rickenmark

D36.1 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

D48.1 (Datenschutz)  Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

G56.2 (Datenschutz)  Lasion des N. ulnaris

G57.0 (Datenschutz)  Lasion des N. ischiadicus
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

G57.3 (Datenschutz)
G57.5 (Datenschutz)
G57.6 (Datenschutz)
G83.41 (Datenschutz)
110.00 (Datenschutz)
L72.0 (Datenschutz)
L90.5 (Datenschutz)
M02.96 (Datenschutz)
M05.87 (Datenschutz)
MO06.32 (Datenschutz)
M06.82 (Datenschutz)
MO06.85 (Datenschutz)
M06.97 (Datenschutz)
M10.97 (Datenschutz)
M12.06 (Datenschutz)
M12.27 (Datenschutz)
M13.15 (Datenschutz)
M17.4 (Datenschutz)
M17.9 (Datenschutz)
M18.1 (Datenschutz)
M19.11 (Datenschutz)
M19.24 (Datenschutz)
M19.83 (Datenschutz)
M19.91 (Datenschutz)
M19.97 (Datenschutz)
M20.3 (Datenschutz)
M22.0 (Datenschutz)
M23.23 (Datenschutz)

Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis
Tarsaltunnel-Syndrom

Lasion des N. plantaris

Inkomplettes Cauda- (equina-) Syndrom

Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven
Krise

Epidermalzyste

Narben und Fibrosen der Haut

Reaktive Arthritis, nicht naher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Knéchel und Fuf
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

Rheumaknoten: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]

Sonstige naher bezeichnete chronische Polyarthritis: Oberarm
[Humerus, Ellenbogengelenk]

Sonstige néher bezeichnete chronische Polyarthritis: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal, Hifte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Knéchel und Fuld
[FuBwurzel, Mittelfu3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

Gicht, nicht naher bezeichnet: Kndchel und Ful3 [Fulwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Chronische postrheumatische Arthritis [Jaccoud-Arthritis]:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Villonodulére Synovitis (pigmentiert): Kndchel und Fuld [Fuldwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige sekundéare Gonarthrose, beidseitig

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Sonstige priméare Rhizarthrose

Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Sonstige sekundare Arthrose: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Sonstige ndher bezeichnete Arthrose: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Arthrose, nicht ndher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Arthrose, nicht ndher bezeichnet: Kndchel und Ful? [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Sonstige Deformitét der Grof3zehe (erworben)

Habituelle Luxation der Patella

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Sonstiger und nicht nédher bezeichneter Teil des Innenmeniskus
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M23.30 (Datenschutz)
M23.31 (Datenschutz)
M23.34 (Datenschutz)
M23.4 (Datenschutz)
M24.27 (Datenschutz)
M24.37 (Datenschutz)
M24.56 (Datenschutz)
M24.66 (Datenschutz)
M24.67 (Datenschutz)
M25.06 (Datenschutz)
M25.55 (Datenschutz)
M25.66 (Datenschutz)
M35.7 (Datenschutz)
M40.16 (Datenschutz)
M40.29 (Datenschutz)
M41.95 (Datenschutz)
M41.96 (Datenschutz)
M42.10 (Datenschutz)
M42.13 (Datenschutz)
M42.15 (Datenschutz)
M42.92 (Datenschutz)
M42.99 (Datenschutz)
M43.06 (Datenschutz)
M43.07 (Datenschutz)
M43.19 (Datenschutz)
M46.46 (Datenschutz)
M47.23 (Datenschutz)
M47.27 (Datenschutz)
M47.87 (Datenschutz)
M47.99 (Datenschutz)
M48.03 (Datenschutz)
M48.04 (Datenschutz)
M48.09 (Datenschutz)
M50.8 (Datenschutz)
M51.0 (Datenschutz)

Sonstige Meniskusschadigungen: Mehrere Lokalisationen
Sonstige Meniskusschadigungen: Vorderhorn des Innenmeniskus
Sonstige Meniskusschadigungen: Vorderhorn des AufRenmeniskus
Freier Gelenkkorper im Kniegelenk

Krankheiten der Bander: Kndchel und Ful3 [FuBwurzel, Mittelfuf3,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes,
anderenorts nicht klassifiziert: Knéchel und Fuld [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fules]
Gelenkkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Ankylose eines Gelenkes: Kndchel und Ful3 [Ful3wurzel, Mittelfuf3,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Hamarthros: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

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

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Hypermobilitats-Syndrom

Sonstige sekundare Kyphose: Lumbalbereich

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Kyphose: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich
Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen: Mehrere
Lokalisationen der Wirbelsaule

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Zervikothorakalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Thorakolumbalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht naher bezeichnet:
Zervikalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht ndher bezeichnet: Nicht
naher bezeichnete Lokalisation

Spondylolyse: Lumbalbereich

Spondylolyse: Lumbosakralbereich

Spondylolisthesis: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation
Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikothorakalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbosakralbereich
Sonstige Spondylose: Lumbosakralbereich

Spondylose, nicht nédher bezeichnet: Nicht nédher bezeichnete
Lokalisation

Spinal(kanal)stenose: Zervikothorakalbereich
Spinal(kanal)stenose: Thorakalbereich

Spinal(kanal)stenose: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Sonstige zervikale Bandscheibenschaden

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Myelopathie
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M53.1 (Datenschutz)
M53.3 (Datenschutz)
M61.48 (Datenschutz)
M62.58 (Datenschutz)
M65.83 (Datenschutz)
M65.87 (Datenschutz)
M65.97 (Datenschutz)
M66.47 (Datenschutz)
M67.48 (Datenschutz)
M67.88 (Datenschutz)
M70.2 (Datenschutz)
M70.6 (Datenschutz)
M70.9 (Datenschutz)
M71.12 (Datenschutz)
M71.2 (Datenschutz)
M71.38 (Datenschutz)
M72.2 (Datenschutz)
M75.0 (Datenschutz)
M75.2 (Datenschutz)
M75.4 (Datenschutz)
M76.0 (Datenschutz)
M76.6 (Datenschutz)
M76.7 (Datenschutz)
M77.1 (Datenschutz)
M77.5 (Datenschutz)
M79.56 (Datenschutz)
M80.18 (Datenschutz)
M80.58 (Datenschutz)
M80.85 (Datenschutz)

Zervikobrachial-Syndrom

Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht
klassifiziert

Sonstige Kalzifikation von Muskeln: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]
Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Knochel und Fuld [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fules]
Synovitis und Tenosynovitis, nicht naher bezeichnet: Kndchel und
Fuld [FulRwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des FulRes]

Spontanruptur sonstiger Sehnen: Kndchel und Ful3 [Fuwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Ganglion: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelsaule]

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelsaule]

Bursitis olecrani

Bursitis trochanterica

Nicht naher bezeichnete Krankheit des Weichteilgewebes durch
Beanspruchung, Uberbeanspruchung und Druck

Sonstige infektiose Bursitis: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]
Synovialzyste im Bereich der Kniekehle [Baker-Zyste]

Sonstige Schleimbeutelzyste: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schédel, Wirbelsaule]

Fibromatose der Plantarfaszie [Ledderhose-Kontraktur]

Adhasive Entziindung der Schultergelenkkapsel

Tendinitis des M. biceps brachii

Impingement-Syndrom der Schulter

Tendinitis der Glutdus-Sehne(n)

Tendinitis der Achillessehne

Tendinitis der Perondussehne(n)

Epicondylitis radialis humeri

Sonstige Enthesopathie des FulRes

Verbliebener Fremdkorper im Weichteilgewebe: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Osteoporose mit pathologischer Fraktur nach Ovarektomie: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Idiopathische Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelséule]

Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]
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M80.88 (Datenschutz)
M84.12 (Datenschutz)
M84.13 (Datenschutz)
M84.14 (Datenschutz)
M84.16 (Datenschutz)
M84.17 (Datenschutz)
M84.48 (Datenschutz)
M85.46 (Datenschutz)
M86.47 (Datenschutz)
M87.07 (Datenschutz)
M87.25 (Datenschutz)
M87.85 (Datenschutz)
M87.87 (Datenschutz)
M87.95 (Datenschutz)
M87.97 (Datenschutz)
M92.7 (Datenschutz)
M94.21 (Datenschutz)
M94.86 (Datenschutz)
M96.0 (Datenschutz)
M96.6 (Datenschutz)
Q06.3 (Datenschutz)
Q06.8 (Datenschutz)
Q66.8 (Datenschutz)
Q74.1 (Datenschutz)
Q74.2 (Datenschutz)

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

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Oberarm
[Humerus, Ellenbogengelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Unterarm
[Radius, Ulna, Handgelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]
Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Knochel und
FuRR [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des FulRes]

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

Solitdre Knochenzyste: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Chronische Osteomyelitis mit Fistel: Kndchel und Ful® [FuBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Idiopathische aseptische Knochennekrose: Knéchel und Fuf3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

Knochennekrose durch vorangegangenes Trauma: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hiifte, Hiiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]
Sonstige Knochennekrose: Knoéchel und Ful? [FulBwurzel, Mittelful3,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FulRes]
Knochennekrose, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Knochennekrose, nicht naher bezeichnet: Knochel und Ful
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRRes]

Juvenile Osteochondrose des Metatarsus

Chondromalazie: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Sonstige néher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese

Knochenfraktur nach Einsetzen eines orthopadischen Implantates,
einer Gelenkprothese oder einer Knochenplatte

Sonstige angeborene Fehlbildungen der Cauda equina

Sonstige néher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des
Ruckenmarks

Sonstige angeborene Deformitéaten der Ful3e

Angeborene Fehlbildung des Knies

Sonstige angeborene Fehlbildungen der unteren Extremitat(en) und
des Beckengurtels
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Q76.22 (Datenschutz)
Q76.4 (Datenschutz)
R02.07 (Datenschutz)
R52.2 (Datenschutz)
S12.1 (Datenschutz)
S22.05 (Datenschutz)
S32.01 (Datenschutz)
S32.05 (Datenschutz)
S42.14 (Datenschutz)
S46.2 (Datenschutz)
S72.01 (Datenschutz)
S72.43 (Datenschutz)
S82.38 (Datenschutz)
S82.41 (Datenschutz)
S82.6 (Datenschutz)
S83.0 (Datenschutz)
S83.51 (Datenschutz)
S92.0 (Datenschutz)
S92.1 (Datenschutz)
S92.3 (Datenschutz)
S96.2 (Datenschutz)
T08.0 (Datenschutz)
T81.0 (Datenschutz)
T81.3 (Datenschutz)
T84.06 (Datenschutz)
T84.07 (Datenschutz)
T84.11 (Datenschutz)
T84.15 (Datenschutz)
T84.28 (Datenschutz)
T84.3 (Datenschutz)
T84.4 (Datenschutz)
T84.6 (Datenschutz)

Angeborene Spondylolyse

Sonstige angeborene Fehlbildungen der Wirbelsédule ohne Skoliose
Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert:
Knochelregion, FulR und Zehen

Sonstiger chronischer Schmerz

Fraktur des 2. Halswirbels

Fraktur eines Brustwirbels: T9 und T10

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Fraktur eines Lendenwirbels: L5

Fraktur der Skapula: Cavitas glenoidalis und Collum scapulae

Verletzung des Muskels und der Sehne an sonstigen Teilen des M.
biceps brachii

Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

Distale Fraktur des Femurs: Suprakondylar
Distale Fraktur der Tibia: Sonstige

Fraktur der Fibula, isoliert: Proximales Ende
Fraktur des AuRenknéchels

Luxation der Patella

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Distorsion des
vorderen Kreuzbandes

Fraktur des Kalkaneus

Fraktur des Talus

Fraktur der MittelfuBknochen

Verletzung von kurzen Muskeln und Sehnen in Hohe des Knéchels
und des Ful3es

Fraktur der Wirbelséaule, Hohe nicht naher bezeichnet: Geschlossen
oder 0.n.A.

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Aufrei3en einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Sprunggelenk

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Bandscheibe

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Oberarm
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Unterschenkel
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Sonstige naher
bezeichnete Knochen

Mechanische Komplikation durch sonstige Knochengerate, -
implantate oder -transplantate

Mechanische Komplikation durch sonstige intern verwendete
orthopadische Gerate, Implantate und Transplantate

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]
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T84.8 (Datenschutz)  Sonstige Komplikationen durch orthopadische Endoprothesen,
Implantate oder Transplantate

T85.1 (Datenschutz)  Mechanische Komplikation durch einen implantierten elektronischen

Stimulator des Nervensystems
T89.00 (Datenschutz)  Komplikationen einer offenen Wunde: Nicht naher bezeichnet

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

8-91c.00 1285 Teilstationare interdisziplinare multimodale Schmerztherapie:
Basisbehandlung: Zwei Ubende oder sonstige Verfahren

8-561.1 574 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

5-820.00 454 Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk: Totalendoprothese:
Nicht zementiert

1-910 441 Interdisziplin&re algesiologische Diagnostik

5-984 400 Mikrochirurgische Technik

5-822.g1 363 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflachenersatzprothese: Zementiert

5-812.5 312 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell

5-811.2h 298 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk

8-915 286 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

5-032.00 258 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 1 Segment

5-811.1h 253 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem
Fettkdrper (z.B. Hoffa-Fettkorper): Kniegelenk

5-811.0h 243 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica
synovialis: Kniegelenk

5-812.eh 235 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-839.60 210 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 1 Segment

5-835.9 200 Knochenersatz an der Wirbelsaule: Transplantation von
Spongiosa(spanen) oder kortikospongidsen Spanen (autogen)

5-83b.70 161 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 1 Segment

9-984.7 151 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 2

5-988.3 120 Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

5-831.9 112 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Entfernung eines
freien Sequesters ohne Endoskopie

5-832.4 104 Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Arthrektomie, partiell

5-839.61 104 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 2 Segmente

8-918.00 104 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis

hoéchstens 13 Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten
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5-032.01 9 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 2 Segmente

5-820.02 96 Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Totalendoprothese:
Hybrid (teilzementiert)

8-930 93 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

5-83b.50 88 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 1 Segment

5-832.0 87 Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséaule: Spondylophyt

5-810.2h 85 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Kniegelenk

5-836.40 83 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 1
Segment

5-032.10 78 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 1 Segment

5-839.5 78 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Revision einer
Wirbelsaulenoperation

5-822.01 77 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondylére
Schlittenprothese: Zementiert

5-83w.20 77 Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:

Computergestitzte Planung von Wirbelsaulenoperationen: Ohne
Verwendung von patientenindividuell angepassten Implantaten oder
Zielinstrumentarium

5-786.0 74 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube

5-032.20 69 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 1 Segment

5-788.56 69 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: Osteotomie:
Digitus |

5-835.b0 69 Knochenersatz an der Wirbelsdule: Verwendung von keramischem

Knochenersatzmaterial: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

5-032.02 68 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

9-9846 66 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 1

3-997 65 Computertechnische Bildfusion verschiedener bildgebender
Modalitaten

3-992 64 Intraoperative Anwendung der Verfahren

3-996 64 Anwendung eines 3D-Bildwandlers

3-994 63 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

3-990 62 Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

5-983 62 Reoperation

3-993 60 Quantitative Bestimmung von Parametern

5-820.01 59 Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk: Totalendoprothese:
Zementiert

5-813.4 58 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des

Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger
autogener Sehne

5-836.50 57 Spondylodese: Ventral: 1 Segment
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8-917.1x Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige

5-800.59 56 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Huftgelenk

5-810.4h 54 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Kniegelenk

5-788.00 53 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion
(Exostose): Os metatarsale |

5-811.20 51 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

5-814.3 50 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes

5-83b.71 49 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 2 Segmente

9-984.8 49 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

1-482.7 48 Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Kniegelenk

5-832.5 47 Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Arthrektomie, total

8-800.cO0 47 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

5-812.th 46 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:

Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-829.e 45 Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem
Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial
8-917.13 45 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

5-810.20 42 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-811.2k 38 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Oberes Sprunggelenk

5-83a.2 38 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Thermokoagulation oder Kryodenervation des
lliosakralgelenkes

5-036.8 37 Plastische Operationen an Ruckenmark und Riickenmarkhauten:
Spinale Duraplastik

5-800.4g9 37 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Huftgelenk

5-814.4 37 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der
Rotatorenmanschette

5-032.6 34 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, retroperitoneal

5-030.70 33 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 1 Segment

5-786.1 33 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
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5-782.ad Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Becken

5-839.62 32 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 3 Segmente

5-788.5d 31 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale |, proximal

5-836.41 31 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 2
Segmente

5-83b.51 31 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 2 Segmente

8-918.01 31 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis

hdchstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten,
davon weniger als 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische

Verfahren

5-814.7 30 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne

5-819.2h 30 Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions:
Kniegelenk

5-831.0 30 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe

9-984.b 30 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

5-032.30 29 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: 1 Segment

5-808.a4 29 Offen chirurgische Arthrodese: FuRRwurzel und/oder Mittelful3: Ein
Gelenkfach

5-83a.01 27 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur

Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervation: 2 Segmente

5-032.11 26 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 2 Segmente

b-782.ah 26 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Femur distal

5-800.4h 26 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Kniegelenk

5-831.2 26 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe mit Radikulodekompression

5-839.0 26 Andere Operationen an der Wirbelséaule: Entfernung von
Osteosynthesematerial

5-786.k 25 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte

8-917.11 25 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Halswirbelsaule

5-788.40 23 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Weichteilkorrektur: In Hohe des 1. Zehenstrahles

5-800.0g 23 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Huftgelenk

5-808.80 23 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine

Sprunggelenkskammer
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5-821.2b 23 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel, mit Wechsel des
Aufsteckkopfes

5-839.a0 23 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 1

Wirbelkérper

5-032.7 22 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsolateral

5-821.25 22 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez., mit Wechsel des

Aufsteckkopfes
5-836.51 21 Spondylodese: Ventral: 2 Segmente
5-836.30 20 Spondylodese: Dorsal: 1 Segment
5-986.x 20 Minimalinvasive Technik: Sonstige
5-83a.00 19 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbels&aule (zur

Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervation: 1 Segment

5-83b.52 19 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 3 Segmente

5-800.3g 18 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Huftgelenk

5-800.5h 18 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Kniegelenk

5-800.9x 18 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:
Sonstige

5-931.0 18 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials: Hypoallergenes Material

5-780.6d 17 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Becken

5-782.ak 17 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Tibia proximal

5-83w.0 17 Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Augmentation des Schraubenlagers

5-788.0a 16 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion
(Exostose): Digitus |

5-788.60 16 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus |

5-806.5 16 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat

des Sprunggelenkes: Bandplastik des lateralen Bandapparates mit
Periostlappen oder ortsstandigem Gewebe [Brostrom-Gould]

5-812.gk 16 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Oberes Sprunggelenk

5-83b.54 16 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 4 Segmente
5-83b.72 16 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:

Durch intervertebrale Cages: 3 Segmente
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5-855.19 1 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Unterschenkel

5-032.21 15 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 2 Segmente

5-800.6g 15 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Huftgelenk

5-804.0 15 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Retinakulumspaltung, lateral

5-808.b2 15 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1
Gelenk

5-812.7 15 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusrefixation

5-831.7 15 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation mit
Radikulolyse bei Rezidiv

5-032.8 14 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Os sacrum und Os coccygis, dorsal

5-784.0d 14 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Becken

5-810.2k 14 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Oberes Sprunggelenk

5-823.27 14 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
Inlaywechsel

5-859.18 14 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und

Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels:
Oberschenkel und Knie

8-919 14 Komplexe Akutschmerzbehandlung

5-032.12 13 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-788.5¢c 13 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale |, distal

5-821.22 13 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez.

5-850.c9 13 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Unterschenkel

5-850.ca 13 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
FulR

5-030.71 12 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 2 Segmente

5-030.72 12 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: Mehr als 2 Segmente

5-823.1b 12 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese: In
bikondylare Oberflachenprothese, zementiert

5-824.21 12 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

5-836.55 12 Spondylodese: Ventral: 3 Segmente

1-480.4 11 Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Wirbelsaule
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5-804.5 11 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Teilresektion der Patella

5-812.kh 11 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk

5-829.k1 11 Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in

eine modulare Endoprothese bei knécherner Defektsituation und
ggf. Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente ohne eine dem
Knochendefekt entsprechende Lange und Dicke

5-83b.31 11 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 2 Segmente

5-785.4d 10 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Becken

5-810.50 10 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Humeroglenoidalgelenk

5-854.0c 10 Rekonstruktion von Sehnen: Verlangerung: Mittelful? und Zehen

5-035.3 9 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

Riuckenmarkes und der Rickenmarkhéaute: Rickenmarkhaute,
sonstiges erkranktes Gewebe

5-782.b0 9 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, endoskopisch: Klavikula

5-785.2x 9 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz: Sonstige

5-788.52 9 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

5-808.b0 9 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk:
GroRRzehengrundgelenk

5-810.5h 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Kniegelenk

5-810.91 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Akromioklavikulargelenk

5-822.h1 9 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Zementiert

5-829.1 9 Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannendachplastik am
Huftgelenk

5-83b.32 9 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 3 Segmente

5-83b.57 9 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 7 bis 10 Segmente

5-869.2 9 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe

1-503.4 8 Biopsie an Knochen durch Inzision: Wirbelsaule

5-030.30 8 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, dorsal: 1 Segment

5-032.31 8 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os

coccygis: Hemilaminektomie LWS: 2 Segmente
Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Hamatoms

Plastische Operationen an Riuckenmark und Rickenmarkh&auten:
Adhasiolyse (Sekundareingriff)

5-033.2
5-036.6

o0 (0o
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5-788.57 8 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Digitus Il bis V, 1 Phalanx

5-800.49 8 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Metatarsophalangealgelenk

5-821.24 8 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, nicht zementiert, mit Wechsel des

Aufsteckkopfes

5-829.8 8 Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik an
Gelenken des Fulies

5-836.44 8 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 3
Segmente

5-83b.30 8 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 1 Segment

8-914.12 8 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und

wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

8-918.10 8 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage: Bis zu 41 Therapieeinheiten

5-032.22 7 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: Mehr als 2 Segmente

b-782.at 7 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-784.1u 7 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-786.2 7 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

5-787.1n 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

5-800.8q 7 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkdrper: Metatarsophalangealgelenk

5-812.ek 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Oberes Sprunggelenk

5-821.18 7 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des
Aufsteckkopfes

5-823.29 7 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
Teilwechsel Tibiateil

5-826.00 7 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der unteren
Extremitat: Sprunggelenkendoprothese: Nicht zementiert

5-831.6 7 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation bei
Rezidiv

5-836.31 7 Spondylodese: Dorsal: 2 Segmente

5-83b.55 7 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 5 Segmente

5-83b.74 7 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 4 Segmente

5-855.1a 7 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Ful

8-910 7 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
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5-031.00 6 Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: 1 Segment
5-035.7 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

Ruckenmarkes und der Rickenmarkhaute: Intraspinale
Nervenwurzeln und/oder Ganglien, sonstiges erkranktes Gewebe

5-781.8t 6 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Kalkaneus

5-783.2d 6 Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongidser Span,
eine Entnahmestelle: Becken

5-784.0s 6 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Talus

b-784.7t 6 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-808.a6 6 Offen chirurgische Arthrodese: FuRwurzel und/oder Mittelful3: Drei
Gelenkfacher

5-809.1m 6 Andere Gelenkoperationen: Arthrorise, offen chirurgisch: Unteres
Sprunggelenk

5-810.40 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.4k 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Oberes Sprunggelenk

5-812.kk 6 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Oberes Sprunggelenk

5-829.k0 6 Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer modularen

Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine modulare Endoprothese
bei kndcherner Defektsituation und ggf. Knochen(teil)ersatz:

Pfannenkomponente

5-836.35 6 Spondylodese: Dorsal: 4 Segmente

5-839.63 6 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knécherne Dekompression
des Spinalkanals: 4 oder mehr Segmente

5-859.1a 6 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Ful3

5-869.1 6 Andere Operationen an den Bewegungsorganen:
Weichteildebridement, schichteniibergreifend

5-988.x 6 Anwendung eines Navigationssystems: Sonstige

8-201.g 6 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Huftgelenk

8-210 6 Brisement force

5-032.32 5 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

b-782.as 5 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Talus

5-784.0k 5 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

5-788.06 5 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Resektion
(Exostose): Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

5-800.2g 5 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, septisch: Huftgelenk

5-800.6h 5 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation

[Arthrolyse]: Kniegelenk
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5-808.70 5 Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Ohne
weiteres Gelenk

5-808.82 5 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Drei
Sprunggelenkskammern

5-829.h 5 Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannenbodenplastik am
Huftgelenk

5-832.6 5 Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Unkoforaminektomie

5-832.7 5 Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Mehrere Wirbelsegmente (und angrenzende
Strukturen)

5-836.45 5 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 4
Segmente

5-837.00 5 Wirbelkorperersatz: Wirbelkorperersatz durch Implantat: 1
Wirbelkdrper

5-853.48 5 Rekonstruktion von Muskeln: Plastik: Oberschenkel und Knie

5-854.09 5 Rekonstruktion von Sehnen: Verlangerung: Unterschenkel

5-854.2c 5 Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: Mittelfuld3 und
Zehen

5-859.2a 5 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Ful3

5-895.2a 5 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Brustwand und
Rucken

5-895.2e 5 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie

5-896.0a 5 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand
und Ricken

5-030.40 4 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminotomie HWS: 1 Segment

5-033.0 4 Inzision des Spinalkanals: Dekompression

5-036.7 4 Plastische Operationen an Rickenmark und Riickenmarkhauten:
Durchtrennung eines Filum terminale

5-056.7 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Leiste und
Beckenboden

5-780.6f 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur
proximal

5-78l.at 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Kalkaneus

5-781.xn 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Sonstige: Tibia distal

b-782.ax 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Sonstige

5-784.0h 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur distal

5-784.1t 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-786.e 4 Osteosyntheseverfahren: Durch (Blount-)Klammern
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5-787.1u 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale

5-787.1v 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-787.1w 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen Ful3

5-787.3v 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Metatarsale

5-788.41 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Weichteilkorrektur: In Hohe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1
Zehenstrahl

5-788.5e 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale |, mehrdimensionale Osteotomie

5-788.66 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk

5-800.1g 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, aseptisch: Hiftgelenk

5-800.59 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Metatarsophalangealgelenk

5-800.6g 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Metatarsophalangealgelenk

5-801.nk 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung mit Einbringen eines
azellularen Implantates: Oberes Sprunggelenk

5-808.71 4 Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Mit unterem
Sprunggelenk

5-8149 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne

5-821.41 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

5-822.81 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellariickflache, zementiert

5-836.34 4 Spondylodese: Dorsal: 3 Segmente

5-859.12 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und

Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm
und Ellenbogen

5-896.1e 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig:
Oberschenkel und Knie

1-204.2 (Datenschutz)  Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

1-482.1 (Datenschutz)  Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Schultergelenk

1-482.4 (Datenschutz)  Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Ellenbogengelenk

1-483.7 (Datenschutz)  Perkutane (Nadel-)Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln:
Kniegelenk

1-490.4  (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf
1-503.5  (Datenschutz)  Biopsie an Knochen durch Inzision: Becken

1-504.1  (Datenschutz) Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision: Gelenke
des Schultergirtels

1-504.7 (Datenschutz)  Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision: Kniegelenk
1-697.7 (Datenschutz)  Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk
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1-854.1 (Datenschutz)
1-854.6  (Datenschutz)
1-854.7 (Datenschutz)
3-130 (Datenschutz)
3-203 (Datenschutz)
5-030.1  (Datenschutz)
5-030.31 (Datenschutz)
5-030.32 (Datenschutz)
5-030.61 (Datenschutz)
5-031.01 (Datenschutz)
5-031.02 (Datenschutz)
5-031.10 (Datenschutz)
5-031.12 (Datenschutz)
5-031.30 (Datenschutz)
5-031.5 (Datenschutz)
5-031.7  (Datenschutz)
5-031.8  (Datenschutz)
5-032.40 (Datenschutz)
5-032.41 (Datenschutz)
5-032.a  (Datenschutz)
5-033.3  (Datenschutz)
5-033.x (Datenschutz)
5-035.5  (Datenschutz)
5-035.6  (Datenschutz)
5-039.34 (Datenschutz)
5-039.35 (Datenschutz)
5-039.a2 (Datenschutz)

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Schultergelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Hiftgelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

Myelographie

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Kraniozervikaler Ubergang, dorsal

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

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

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

Zugang zur Brustwirbelséule: BWS, dorsal: 2 Segmente

Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente
Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminotomie BWS: 1 Segment
Zugang zur Brustwirbelséule: Laminotomie BWS: Mehr als 2
Segmente

Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminektomie BWS: 1 Segment
Zugang zur Brustwirbelséule: BWS, transpleural

Zugang zur Brustwirbelsdule: BWS, dorsolateral

Zugang zur Brustwirbelsdule: Kombiniert transpleural-retroperitoneal
Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Kombiniert pararektal-retroperitoneal

Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Empyems
Inzision des Spinalkanals: Sonstige

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Ruckenmarkh&ute: Rickenmarkh&aute und
Knochen, sonstiges erkranktes Gewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Rickenmarkhaute: Intraspinale
Nervenwurzeln und/oder Ganglien, Tumorgewebe

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Ruckenmarkstimulation: Implantation oder Wechsel einer
permanenten Elektrode zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan
Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Rickenmarkstimulation: Implantation oder Wechsel mehrerer
permanenter Elektroden zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan
Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Eine epidurale Stabelektrode
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5-039.a3 (Datenschutz)
5-039.d (Datenschutz)
5-039.n1 (Datenschutz)
5-039.x (Datenschutz)
5-041.3  (Datenschutz)
5-041.8 (Datenschutz)
5-041.9 (Datenschutz)
5-056.3 (Datenschutz)
5-056.5  (Datenschutz)
5-056.6 (Datenschutz)
5-056.8  (Datenschutz)
5-056.9 (Datenschutz)
5-057.3  (Datenschutz)
5-059.1 (Datenschutz)
5-059.2 (Datenschutz)
5-059.91 (Datenschutz)
5-059.c1 (Datenschutz)
5-340.0 (Datenschutz)
5-340.7  (Datenschutz)
5-343.2 (Datenschutz)
5-780.0d (Datenschutz)
5-780.0n (Datenschutz)
5-780.0w (Datenschutz)
5-780.1f (Datenschutz)

Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Mehrere epidurale Stabelektroden
Andere Operationen an Ruickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Neurostimulatoren zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation oder zur Vorderwurzelstimulation

Andere Operationen an Rickenmark und Ruckenmarkstrukturen:
Implantation eines Neurostimulators zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation ohne Implantation einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladbar

Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Sonstige

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Arm

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Bein

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Fuld

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Rumpf
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Plexus lumbosacralis
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Bein
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Fuf3
Neurolyse und Dekompression eines Nerven mit Transposition:
Nerven Arm

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Revision eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Revision von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Mehrere Elektroden

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation
des peripheren Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladbar

Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahdhle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Osteotomie der Rippe

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Partielle Resektion am kndchernen Thorax, Rippe

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Becken

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Tibia distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Phalangen Fuld

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Femur proximal
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5-780.1s (Datenschutz)
5-780.64 (Datenschutz)
5-780.69 (Datenschutz)
5-780.6e (Datenschutz)
5-780.6g (Datenschutz)
5-780.6h (Datenschutz)
5-780.6) (Datenschutz)
5-780.6k (Datenschutz)
5-780.6n (Datenschutz)
5-780.6r (Datenschutz)
5-780.6s (Datenschutz)
5-780.6t (Datenschutz)
5-781.0k (Datenschutz)
5-781.1x (Datenschutz)
5-781.2x (Datenschutz)
5-781.4t (Datenschutz)
5-781.9k  (Datenschutz)
5-781.9t (Datenschutz)
5-781.ah (Datenschutz)
5-781.ak (Datenschutz)
5-781l.an (Datenschutz)
5-781.xu  (Datenschutz)
5-782.1h (Datenschutz)
5-782.1s (Datenschutz)
5-782.1t  (Datenschutz)
5-782.1u  (Datenschutz)

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Talus

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Schenkelhals

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Femurschaft

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Kalkaneus

Knochenbohrung:

Debridement:

Debridement:

Debridement:

Debridement:

Debridement:

Debridement:
Debridement:

Debridement:

Debridement:

Debridement:
Debridement:

Radius

Ulna

Femur

Patella
Tibia

Tibia

Fibula

Talus

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie:

Tibia proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie:

Sonstige

Osteotomie und Korrekturosteotomie: (De-)Rotationsosteotomie:

Sonstige

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:

Kalkaneus

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Tibia proximal
Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Kalkaneus
Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne

Achsenkorrektur: Femur distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne

Achsenkorrektur: Tibia proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne

Achsenkorrektur: Tibia distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Sonstige: Tarsale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Talus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Kalkaneus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Tarsale
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5-782.1x (Datenschutz)
5-782.29 (Datenschutz)
5-782.2h (Datenschutz)
5-782.2t  (Datenschutz)
5-782.48 (Datenschutz)
5-782.5r (Datenschutz)
5-782.5t (Datenschutz)
5-782.6s (Datenschutz)
5-782.6u (Datenschutz)
5-782.6x (Datenschutz)
5-782.a3 (Datenschutz)
5-782.ae (Datenschutz)
5-782.an (Datenschutz)
5-782.ar (Datenschutz)
5-782.au  (Datenschutz)
5-782.b1 (Datenschutz)
5-782.xh  (Datenschutz)
5-783.0d (Datenschutz)
5-783.0f (Datenschutz)
5-783.0k (Datenschutz)
5-783.0n  (Datenschutz)
5-783.0s (Datenschutz)
5-783.0t (Datenschutz)

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion mit Weichteilresektion: Sonstige

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Ulna distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Kalkaneus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Partielle

Partielle

Partielle

Partielle

Partielle

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Wiederherstellung

der Kontinuitat: Ulnaschaft

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Partielle

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung, Wiederherstellung der

Kontinuitat und Weichteilresektion: Fibula distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Partielle

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung, Wiederherstellung der

Kontinuitat und Weichteilresektion: Kalkaneus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion eines Knochens: Talus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion eines Knochens: Tarsale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion eines Knochens: Sonstige

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, offen chirurgisch: Humerus distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, offen chirurgisch: Schenkelhals

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, offen chirurgisch: Tibia distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, offen chirurgisch: Fibula distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, offen chirurgisch: Tarsale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Resektion, endoskopisch: Humerus proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:

Femur distal

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Femur proximal

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia proximal

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia distal

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Talus

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Kalkaneus

Totale
Totale
Totale
Partielle
Partielle
Partielle
Partielle
Partielle
Partielle

Sonstige:
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b-784.0a (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Karpale

5-784.0g (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femurschaft

5-784.0n (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia distal

b5-784.0t (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-784.0u (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-784.0w (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Phalangen Ful3

5-784.7d (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Becken

5-784.7k (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

5-784.7n (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia distal

5-784.7r (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Fibula distal

5-784.7s (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Talus

5-784.7u (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-784.8a (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Karpale

5-784.8n (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Tibia distal

5-784.av  (Datenschutz) = Knochentransplantation und -transposition: Knochentransposition,
gefaligestielt: Metatarsale

5-784.bh (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Femur distal

5-784.bk (Datenschutz) = Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Tibia proximal

5-784.eh (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, endoskopisch: Femur distal

5-785.0d (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
ohne Antibiotikumzusatz: Becken

5-785.0k (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
ohne Antibiotikumzusatz: Tibia proximal

5-785.1d (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Becken

5-785.1f (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Femur proximal

5-785.1g (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Femurschaft

5-785.1h (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement

mit Antibiotikumzusatz: Femur distal
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5-785.1k
5-785.1m
5-785.4h
5-785.4k

5-786.3
5-787.0f
5-787.0k
5-787.0v
5-787.0w
5-787.1a
5-787.1d
5-787.1f
5-787.1h
5-787.1k
5-787.1r
5-787.1s
5-787.1t
5-787.1x
5-787.2g

5-787.2r

5-787.31
5-787.3f
5-787.3n
5-787.3r
5-787.3t
5-787.3u
5-787.3w
5-787.4g

5-787.4k
5-787.5f
5-787.6€
5-787.69
5-787.7f
5-787.8e

5-787.8m

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

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

(Datenschutz)

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Tibia proximal

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Tibiaschaft

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Femur distal

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Tibia proximal

Osteosyntheseverfahren: Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Femur proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tibia proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metatarsale
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Fuf3
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Karpale
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Becken
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Talus
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Kalkaneus
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Sonstige

Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Femurschatft

Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Fibula distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Winkelplatte/Kondylenplatte: Femurschatft

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Winkelplatte/Kondylenplatte: Tibia proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Dynamische
Kompressionsschraube: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Schenkelhals
Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Femurschaft
Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel mit
Gelenkkomponente: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Verriegelungsnagel:
Schenkelhals

Entfernung von Osteosynthesematerial: Verriegelungsnagel:
Tibiaschaft

Platte: Humerus proximal
Platte: Femur proximal
Platte: Tibia distal

Platte: Fibula distal
Platte: Kalkaneus

Platte: Tarsale

Platte: Phalangen Fufl3
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OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-787.ew (Datenschutz)

5-787.k4
5-787.k7
5-787.kk
5-787.kn
5-787 kr
5-787 .kt
5-787.ku
5-787 kv
5-787.xx
5-787.y
5-788.0b
5-788.54
5-788.58
5-788.59

5-788.61

5-788.62

5-788.64

5-788.67
5-78a.0d
5-78a.0n
5-78a.kr

5-78a.xx

5-790.0r

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial: (Blount-)Klammern:
Phalangen Ful3

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Radius
proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Ulna
proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia
proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia
distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula
distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Kalkaneus

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Tarsale

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Metatarsale

Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Sonstige
Entfernung von Osteosynthesematerial: N.n.bez.

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion
(Exostose): Digitus Il bis V, 1 Phalanx

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Digitus Il bis V, 2 Phalangen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Digitus Il bis V, 3 Phalangen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk
Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2
Gelenke

Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 4
Gelenke

Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke
Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
Schraube: Becken

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
Schraube: Tibia distal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
winkelstabile Platte: Fibula distal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Sonstige: Sonstige

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenldsung mit
Osteosynthese: Durch Schraube: Fibula distal
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OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-790.0v  (Datenschutz)
5-791.1g (Datenschutz)
5-792.1m (Datenschutz)
5-793.1n (Datenschutz)
5-793.2f (Datenschutz)
5-793.hh  (Datenschutz)
5-795.1u (Datenschutz)
5-795.1v  (Datenschutz)
5-797.1s (Datenschutz)
5-79b.hg (Datenschutz)
5-800.06 (Datenschutz)
5-800.0h (Datenschutz)
5-800.0k (Datenschutz)
5-800.0m (Datenschutz)
5-800.09 (Datenschutz)
5-800.0r (Datenschutz)
5-800.3h (Datenschutz)
5-800.3k  (Datenschutz)
5-800.3m (Datenschutz)
5-800.3q (Datenschutz)
5-800.45 (Datenschutz)
5-800.4k (Datenschutz)
5-800.4m (Datenschutz)

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit
Osteosynthese: Durch Schraube: Metatarsale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Femurschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Tibiaschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Femur proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Ohne Osteosynthese: Femur distal
Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Tarsale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Metatarsale

Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch
Schraube: Talus

Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese:
Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Distales
Radioulnargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Oberes
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Unteres
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Metatarsophalangealgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Zehengelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Oberes
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Unteres
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Metatarsophalangealgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Proximales Radioulnargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Unteres Sprunggelenk
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5-800.4n (Datenschutz)
5-800.5n (Datenschutz)
5-800.6r (Datenschutz)
5-800.7g (Datenschutz)
5-800.7h  (Datenschutz)
5-800.84 (Datenschutz)
5-800.8h  (Datenschutz)
5-800.ag (Datenschutz)
5-800.ah (Datenschutz)
5-801.3k (Datenschutz)
5-801.gh (Datenschutz)
5-801.hg (Datenschutz)
5-801.hqg (Datenschutz)
5-801.hr  (Datenschutz)
5-801.kh  (Datenschutz)
5-801.nh (Datenschutz)
5-802.8  (Datenschutz)
5-804.8 (Datenschutz)
5-806.3  (Datenschutz)
5-806.a  (Datenschutz)

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Tarsalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Tarsalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Zehengelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung
periartikularer Verkalkungen: Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung
periartikularer Verkalkungen: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkdrper: Humeroulnargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkdrper: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententragers: Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententragers: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Refixation eines osteochondralen Fragmentes: Oberes
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglattung, mechanisch (Chondroplastik):
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Huftgelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knochener6ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik):
Metatarsophalangealgelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knochener6ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Zehengelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Autogene matrixinduzierte Chondrozytentransplantation:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung mit Einbringen eines
azellularen Implantates: Kniegelenk

Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Kombinierte Rekonstruktion

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Rekonstruktion des medialen patellofemoralen
Ligamentes [MPFL]

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht der Syndesmose

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik der Syndesmose
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5-806.b
5-806.c

5-808.0
5-808.6
5-808.81

5-808.a5
5-808.a7
5-808.a9
5-808.aa
5-808.b3
5-808.b4
5-808.b5
5-810.0h
5-810.24
5-810.4m
5-810.4t
5-810.5k
5-810.9h
5-810.9k

5-810.xh
5-811.0x

5-811.24
5-811.2q
5-811.30
5-811.3h

5-811.3k

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik des unteren Sprunggelenkes
Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht des lateralen Bandapparates

Offen chirurgische Arthrodese: lliosakralgelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Handgelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Zwei
Sprunggelenkskammern

Offen chirurgische Arthrodese: Fuldwurzel und/oder Mittelful3: Zwei
Gelenkfacher

Offen chirurgische Arthrodese: Ful3wurzel und/oder Mittelful3: Vier
Gelenkféacher

Offen chirurgische Arthrodese: FuBwurzel und/oder Mittelful3: Ein
Gelenkfach, Reoperation bei Rezidiv

Offen chirurgische Arthrodese: Ful3wurzel und/oder Mittelful3: Zwei
Gelenkfacher, Reoperation bei Rezidiv

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 2
Gelenke

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 3
Gelenke

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 4
Gelenke

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroulnargelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Unteres Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkérper:
Ellenbogengelenk n.n.bez.

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Kniegelenk
Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica
synovialis: Sonstige

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroulnargelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Metatarsophalangealgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Oberes Sprunggelenk
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5-811.3t (Datenschutz)
5-812.00 (Datenschutz)
5-812.01 (Datenschutz)
5-812.0h (Datenschutz)
5-812.8h (Datenschutz)
5-812.f0  (Datenschutz)
5-812.fk  (Datenschutz)
5-812.gh (Datenschutz)
5-812.gm (Datenschutz)
5-812.k6 (Datenschutz)
5-813.5  (Datenschutz)
5-814.1 (Datenschutz)
5-814.2 (Datenschutz)
5-814.5 (Datenschutz)
5-815.0  (Datenschutz)
5-815.23 (Datenschutz)
5-819.1k  (Datenschutz)
5-819.2x  (Datenschutz)
5-820.50 (Datenschutz)

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Ellenbogengelenk n.n.bez.

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Humeroglenoidalgelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdéffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Unteres Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Distales
Radioulnargelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit
alloplastischem Bandersatz

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige
Verfahren

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation eines knéchernen Labrumabrisses
(Bankart-L&sion)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Kapselraffung mit Fixation am Glenoid durch Naht
Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Entfernung eines vorderen
Kreuzbandtransplantates

Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Wechsel eines vorderen
Kreuzbandtransplantates: Mit allogener Sehne

Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne:
Oberes Sprunggelenk

Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions:
Sonstige

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk:
Gelenkpfannenstitzschale: Nicht zementiert
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5-820.71 (Datenschutz)
5-820.94 (Datenschutz)
5-821.0 (Datenschutz)
5-821.11 (Datenschutz)
5-821.13 (Datenschutz)
5-821.14 (Datenschutz)
5-821.15 (Datenschutz)
5-821.26 (Datenschutz)
5-821.27 (Datenschutz)
5-821.29 (Datenschutz)
5-821.2a (Datenschutz)
5-821.31 (Datenschutz)
5-821.40 (Datenschutz)
5-821.43 (Datenschutz)
5-821.50 (Datenschutz)
5-821.51 (Datenschutz)
5-821.53 (Datenschutz)
5-822.83 (Datenschutz)

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Gelenkschnapp-
Pfanne: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk: Kurzschaft-
Femurkopfprothese: Mit Pfannenprothese, nicht zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Femurkopfprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Totalendoprothese, Hybrid (teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Hybrid
(teilzementiert): In Totalendoprothese, nicht zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Hybrid
(teilzementiert): In Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Hybrid
(teilzementiert): In Totalendoprothese, Sonderprothese
Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, nicht zementiert
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5-822.84 (Datenschutz)
5-823.0 (Datenschutz)
5-823.19 (Datenschutz)
5-823.22 (Datenschutz)
5-823.28 (Datenschutz)
5-823.2b (Datenschutz)
5-823.7 (Datenschutz)
5-823.9 (Datenschutz)
5-823.f0 (Datenschutz)
5-823.k2 (Datenschutz)
5-823.k6 (Datenschutz)
5-823.m (Datenschutz)
5-824.40 (Datenschutz)
5-827.0  (Datenschutz)
5-827.13 (Datenschutz)
5-827.5  (Datenschutz)
5-828.3  (Datenschutz)
5-828.5  (Datenschutz)

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese:
Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine andere Oberflachenersatzprothese, (teil-)zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
Teilwechsel Femurteil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine femoral und tibial schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer bikondylaren
Oberflachenersatzprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung eines Patellaersatzes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikompartimentellen
Teilgelenkersatzprothese: Nur Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: In eine andere femoral und tibial schaftverankerte
Prothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: Teilwechsel Tibiateil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitéat: Totalendoprothese Ellenbogengelenk, gekoppelt:
Humeroulnargelenk, ohne Ersatz des Radiuskopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der unteren Extremitat: Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der unteren Extremitat: Wechsel einer Sprunggelenkendoprothese:
Teilwechsel Gleitkern

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der unteren Extremitat: Entfernung einer Sprunggelenkendoprothese
Implantation, Revision, Wechsel und Entfernung eines
Knochenteilersatzes und Knochentotalersatzes: Wechsel eines
Knochenteilersatzes

Implantation, Revision, Wechsel und Entfernung eines
Knochenteilersatzes und Knochentotalersatzes: Entfernung eines
Knochenteilersatzes
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5-829.4 (Datenschutz)
5-829.9  (Datenschutz)
5-829.b (Datenschutz)
5-829.m (Datenschutz)
5-830.0 (Datenschutz)
5-830.1 (Datenschutz)
5-830.4  (Datenschutz)
5-830.7 (Datenschutz)
5-830.x (Datenschutz)
5-831.3 (Datenschutz)
5-831.4 (Datenschutz)
5-832.1 (Datenschutz)
5-832.2  (Datenschutz)
5-832.8  (Datenschutz)
5-832.9  (Datenschutz)
5-835.a0 (Datenschutz)
5-836.36 (Datenschutz)
5-836.38 (Datenschutz)
5-836.48 (Datenschutz)
5-836.56 (Datenschutz)
5-837.al (Datenschutz)
5-839.10 (Datenschutz)
5-839.4  (Datenschutz)

Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik am
Ellenbogengelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern
(z.B. nach Entfernung einer Endoprothese)

Andere gelenkplastische Eingriffe;: Komplexe Wechseloperationen
einer Gelenkendoprothese in Verbindung mit Knochenersatz
und/oder dem Ersatz benachbarter Gelenke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation von oder (Teil-
)Wechsel in ein patientenindividuell hergestelltes Implantat bei
knocherner Defektsituation oder angeborener oder erworbener
Deformitat

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Debridement

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Sequesterotomie

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Drainage

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Einbringen eines Medikamententragers

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Sonstige

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von
extraforaminal gelegenem Bandscheibengewebe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe, perkutan ohne Endoskopie

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Wirbelkorper, partiell

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Wirbelkdrper, total

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséaule: Wirbelbogen

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Wirbelbogen (und angrenzende Strukturen)
Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von
Knochenersatzmaterial aus Kollagenfasern: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Spondylodese: Dorsal: 5 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 7 bis 10 Segmente

Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 7 bis 10
Segmente

Spondylodese: Ventral: 4 Segmente

Wirbelkdrperersatz: Wirbelkorperersatz durch sonstige Materialien: 2
Wirbelkdrper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation einer
Bandscheibenendoprothese: 1 Segment

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Entfernung einer
Bandscheibenendoprothese
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Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in

5-839.90

5-839.a1

5-839.a3

5-83a.02

5-83a.10
5-83b.20
5-83b.21
5-83b.22
5-83b.24
5-83w.1
5-845.03
5-845.3
5-845.4
5-846.0
5-846.1
5-847.x2
5-850.22
5-850.23
5-850.29
5-850.2a

5-850.63

5-850.6a

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 1
Wirbelkérper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in

einen Wirbelkérper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 2
Wirbelkdrper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in

einen Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 4 oder
mehr Wirbelkdrper

Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervation: 3 oder mehr Segmente

Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur

Schmerztherapie): Thermomodulation der Bandscheibe: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben: 2 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben: 3 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben: 4 Segmente

Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Dynamische Stabilisierung

Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden,
partiell: Strecksehnen Handgelenk

Synovialektomie an der Hand: Handwurzelgelenk, mehrere
Synovialektomie an der Hand: Daumensattelgelenk

Arthrodese an Gelenken der Hand: Handwurzelgelenk, einzeln

Arthrodese an Gelenken der Hand: Handwurzelgelenk, einzeln, mit

Spongiosaplastik
Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Sonstige:
Daumensattelgelenk

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, langs:

Oberarm und Ellenbogen

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, langs:

Unterarm

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, langs:

Unterschenkel

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, langs:

FuR

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen

chirurgisch: Unterarm

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen

chirurgisch: Fuf
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5-850.c1 (Datenschutz)
5-850.d8 (Datenschutz)
5-850.h2 (Datenschutz)
5-851.1a (Datenschutz)
5-851.2a (Datenschutz)
5-851.xa (Datenschutz)
5-852.0a (Datenschutz)
5-852.65 (Datenschutz)
5-852.85 (Datenschutz)
5-852.a2 (Datenschutz)
5-852.a3 (Datenschutz)
5-852.aa (Datenschutz)
5-852.f8 (Datenschutz)
5-853.08 (Datenschutz)
5-853.0a (Datenschutz)
5-853.13 (Datenschutz)
5-853.17 (Datenschutz)
5-853.37 (Datenschutz)
5-853.47 (Datenschutz)
5-854.08 (Datenschutz)
5-854.2b (Datenschutz)
5-854.38 (Datenschutz)
5-854.39 (Datenschutz)
5-854.3b (Datenschutz)
5-854.4b (Datenschutz)
5-855.02 (Datenschutz)
5-855.09 (Datenschutz)
5-855.0a (Datenschutz)
5-855.29 (Datenschutz)

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Schulter und Axilla

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Oberarm und Ellenbogen

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Ful3

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie,
perkutan: Ful3

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Sonstige: Fuld
Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Fufd

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Brustwand und Riicken

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und
Muskeln, epifaszial: Brustwand und Riicken

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie:
Oberarm und Ellenbogen

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie:
Unterarm

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie: Ful3
Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von
Sehnengewebe zur Transplantation: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Fuld

Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Unterarm

Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Leisten- und Genitalregion und
Gesald

Rekonstruktion von Muskeln: Verkiirzung und Naht: Leisten- und
Genitalregion und Gesaf

Rekonstruktion von Muskeln: Plastik: Leisten- und Genitalregion und
Gesald

Rekonstruktion von Sehnen: Verlangerung: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: Ruckfuld und
FuBwurzel

Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Unterschenkel
Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Ruckfu® und FuRwurzel
Rekonstruktion von Sehnen: Ersatzplastik: Rickfuld und FuRwurzel
Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Ful’

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Unterschenkel
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5-855.2a
5-855.39
5-855.69
5-855.79
5-855.7a

5-856.08
5-856.09
5-859.19
5-859.29

5-859.2x

5-865.7
5-867.x
5-86a.11

5-86a.12

5-86a.13

5-892.1a

5-892.1b
5-892.2e

5-892.2¢g
5-892.3e
5-892.xa
5-892.xc

5-892.xd
5-894.0e

5-894.0g

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Ful?

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
der Sehnenscheide, primar: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primar: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primar: Fuld

Rekonstruktion von Faszien: Naht: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Faszien: Naht: Unterschenkel

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels:
Unterschenkel

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Unterschenkel
Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Sonstige

Amputation und Exartikulation Ful3: Zehenamputation
Operationen bei kongenitalen Anomalien des Ful3es: Sonstige
Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen:
Drei Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen:
Vier Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen:
Funf Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und
Rucken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Ful

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Brustwand und
Rucken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Leisten- und
Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Gesaf}

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne priméren Wundverschluss: Ful3
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5-894.0x
5-894.1a
5-894.1c
5-894.1e

5-895.0e

5-895.2g

5-895.3g

5-896.0e

5-896.0f

5-896.17

5-896.1a

5-896.1c

5-896.1d
5-896.1g

5-896.2f

5-896.xb
5-916.a0
5-930.22
5-934.4
5-936.1

5-988.2

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne priméaren Wundverschluss: Sonstige

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

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

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

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Ful3

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Fuld

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Oberarm
und Ellenbogen

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Leisten-
und Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Gesaf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Ful3
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig, mit
Einlegen eines Medikamententragers: Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Bauchregion
Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Dezellularisiert
Verwendung von MRT-fahigem Material: Eine oder mehrere
permanente Elektroden zur Neurostimulation, Ganzkorper-MRT-
fahig

Verwendung von Arzneimitteln fir neuartige Therapien:
Internationale Zulassung

Anwendung eines Navigationssystems: Sonographisch
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5-989 (Datenschutz)
8-121 (Datenschutz)
8-158.9 (Datenschutz)
8-158.h (Datenschutz)
8-159.x  (Datenschutz)
8-190.20 (Datenschutz)
8-191.5 (Datenschutz)
8-201.h (Datenschutz)
8-310.x (Datenschutz)
8-390.1 (Datenschutz)
8-390.x (Datenschutz)
8-706 (Datenschutz)
8-771 (Datenschutz)
8-800.c2 (Datenschutz)
8-831.0 (Datenschutz)
8-914.02 (Datenschutz)
8-914.0x (Datenschutz)
8-914.10 (Datenschutz)
8-914.1x  (Datenschutz)
8-917.01 (Datenschutz)
8-917.03 (Datenschutz)
8-917.0x  (Datenschutz)
8-917.12 (Datenschutz)
9-984.9  (Datenschutz)

Fluoreszenzgestitzte Therapieverfahren

Darmsptlung

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Huftgelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk
Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Kniegelenk

Aufwendige Gipsverbande: Sonstige

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Lagerungsbehandlung: Sonstige

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

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

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralventse Gefal3e:
Legen

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsaulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: Sonstige

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Halswirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: Sonstige

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken
der Halswirbelséule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken
der Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: Sonstige

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Brustwirbelséaule

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 4
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183.9 2476 Varizen der unteren Extremitaten ohne Ulzeration oder Entziindung

C44.3 407 Sonstige bdsartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Gesichtes

183.1 301 Varizen der unteren Extremitaten mit Entziindung

C44.4 110 Sonstige bosartige Neubildungen: Behaarte Kopfhaut und Haut des
Halses

L73.2 97 Hidradenitis suppurativa

C44.2 49 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut des Ohres und des aulR3eren
Gehorganges

D17.1 49 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Rumpfes

C44.5 39 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut des Rumpfes

C44.6 34 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut der oberen Extremitat,
einschlieRlich Schulter

D17.2 34 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
der Extremitaten

C44.7 33 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut der unteren Extremitat,
einschliellich Hufte

T81.8 33 Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

C43.7 29 Bdsartiges Melanom der unteren Extremitat, einschlie3lich Hifte

D04.3 29 Carcinoma in situ: Haut sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile
des Gesichtes

L05.0 26 Pilonidalzyste mit Abszess

183.2 24 Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entziindung

L05.9 23 Pilonidalzyste ohne Abszess

N48.8 20 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Penis

C43.5 19 Bosartiges Melanom des Rumpfes

C43.6 19 Bdsartiges Melanom der oberen Extremitat, einschlie3lich Schulter

D17.0 19 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

D03.3 18 Melanoma in situ sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Gesichtes

L97 15 Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

T81.0 14 Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

A46 12 Erysipel [Wundrose]

C43.3 12 Bosartiges Melanom sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile
des Gesichtes

Cr7.4 12 Sekundéare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Inguinale Lymphknoten und Lymphknoten der unteren Extremitat

D04.4 12 Carcinoma in situ: Behaarte Kopfhaut und Haut des Halses

T81.4 12 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

L72.0 11 Epidermalzyste

C44.1 10 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut des Augenlides,
einschliellich Kanthus

C49.0 10 Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe

des Kopfes, des Gesichtes und des Halses
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C77.3 10 Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Axillare Lymphknoten und Lymphknoten der oberen Extremitét

D18.01 10 Hamangiom: Haut und Unterhaut

C00.1 9 Bosartige Neubildung: AuRere Unterlippe

183.0 8 Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration

C43.4 7 Bdsartiges Melanom der behaarten Kopfhaut und des Halses

D03.7 7 Melanoma in situ der unteren Extremitat, einschliel3lich Hufte

D23.7 7 Sonstige gutartige Neubildungen: Haut der unteren Extremitat,
einschlieRlich Hufte

H61.0 7 Perichondritis des aulReren Ohres

C44.0 6 Sonstige bosartige Neubildungen: Lippenhaut

C79.2 6 Sekundare boésartige Neubildung der Haut

D04.5 6 Carcinoma in situ: Haut des Rumpfes

L72.1 6 Trichilemmalzyste

L82 6 Seborrhoische Keratose

BO7 5 Viruswarzen

C00.0 5 Bosartige Neubildung: AuRRere Oberlippe

C49.2 5 Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
der unteren Extremitat, einschlie3lich Hifte

D04.0 5 Carcinoma in situ: Lippenhaut

D22.7 5 Melanozytennavus der unteren Extremitat, einschlie3lich Hiifte

E88.21 5 Lipddem, Stadium Il

K62.8 5 Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

L71.1 5 Rhinophym

D04.6 4 Carcinoma in situ: Haut der oberen Extremitat, einschlief3lich
Schulter

D04.7 4 Carcinoma in situ: Haut der unteren Extremitat, einschlie3lich Hufte

D23.6 4 Sonstige gutartige Neubildungen: Haut der oberen Extremitét,
einschlieB3lich Schulter

L57.0 4 Aktinische Keratose

N48.1 4 Balanoposthitis

N89.8 4 Sonstige naher bezeichnete nichtentziindliche Krankheiten der

Vagina
A69.2 (Datenschutz)  Lyme-Krankheit
B02.3 (Datenschutz)  Zoster ophthalmicus
B02.9 (Datenschutz)  Zoster ohne Komplikation

C00.4 (Datenschutz)  Bdosartige Neubildung: Unterlippe, Innenseite

C43.0 (Datenschutz)  Bdsartiges Melanom der Lippe

C43.2 (Datenschutz)  Bdsartiges Melanom des Ohres und des aulReren Gehdrganges

C43.9 (Datenschutz)  Bdsartiges Melanom der Haut, nicht naher bezeichnet

C46.1 (Datenschutz)  Kaposi-Sarkom des Weichteilgewebes

C49.1 (Datenschutz)  Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
der oberen Extremitat, einschlie3lich Schulter

C49.3 (Datenschutz)  Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Thorax
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C49.4 (Datenschutz)
C77.0 (Datenschutz)
C82.0 (Datenschutz)
D03.0 (Datenschutz)
D03.2 (Datenschutz)
D03.4 (Datenschutz)
D03.5 (Datenschutz)
D03.6 (Datenschutz)
D03.9 (Datenschutz)
D04.1 (Datenschutz)
D04.2 (Datenschutz)
D04.8 (Datenschutz)
D17.3 (Datenschutz)
D18.18 (Datenschutz)
D21.2 (Datenschutz)
D22.2 (Datenschutz)
D22.3 (Datenschutz)
D22.4 (Datenschutz)
D22.5 (Datenschutz)
D22.6 (Datenschutz)
D23.0 (Datenschutz)
D23.2 (Datenschutz)
D23.3 (Datenschutz)
D23.4 (Datenschutz)
D23.5 (Datenschutz)
D36.1 (Datenschutz)
D48.0 (Datenschutz)
180.0 (Datenschutz)
187.01 (Datenschutz)
187.20 (Datenschutz)
187.21 (Datenschutz)
189.02 (Datenschutz)
189.05 (Datenschutz)
L02.4 (Datenschutz)
L28.2 (Datenschutz)
L30.8 (Datenschutz)
L43.2 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Abdomens

Sekundare und nicht naher bezeichnete bosartige Neubildung:
Lymphknoten des Kopfes, des Gesichtes und des Halses
Follikulares Lymphom Grad |

Melanoma in situ der Lippe

Melanoma in situ des Ohres und des aufReren Gehdrganges
Melanoma in situ der behaarten Kopfhaut und des Halses
Melanoma in situ des Rumpfes

Melanoma in situ der oberen Extremitét, einschliellich Schulter
Melanoma in situ, nicht naher bezeichnet

Carcinoma in situ: Haut des Augenlides, einschlieB3lich Kanthus
Carcinoma in situ: Haut des Ohres und des auReren Gehdrganges
Carcinoma in situ: Haut an sonstigen Lokalisationen

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
an sonstigen und nicht ndher bezeichneten Lokalisationen
Lymphangiom: Sonstige Lokalisationen

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe der unteren Extremitat, einschlieBlich Hufte
Melanozytennavus des Ohres und des aul3eren Gehérganges

Melanozytennavus sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Gesichtes

Melanozytennévus der behaarten Kopfhaut und des Halses
Melanozytennévus des Rumpfes

Melanozytennévus der oberen Extremitat, einschlief3lich Schulter
Sonstige gutartige Neubildungen: Lippenhaut

Sonstige gutartige Neubildungen: Haut des Ohres und des auf3eren
Gehorganges

Sonstige gutartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Gesichtes

Sonstige gutartige Neubildungen: Behaarte Kopfhaut und Haut des
Halses

Sonstige gutartige Neubildungen: Haut des Rumpfes

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Knochen und
Gelenkknorpel

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflachlicher Gefalle
der unteren Extremitaten

Postthrombotisches Syndrom mit Ulzeration

Vendose Insuffizienz (chronisch) (peripher) ohne Ulzeration

Vendse Insuffizienz (chronisch) (peripher) mit Ulzeration
Lymphddem der oberen und unteren Extremitét(en), Stadium I
Lymphddem, sonstige Lokalisation, Stadium IlI

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitaten

Sonstige Prurigo

Sonstige néher bezeichnete Dermatitis

Lichenoide Arzneimittelreaktion
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L43.8 (Datenschutz)
L60.0 (Datenschutz)
L71.8 (Datenschutz)
L73.0 (Datenschutz)
L73.1 (Datenschutz)
L85.9 (Datenschutz)
L89.33 (Datenschutz)
L90.0 (Datenschutz)
L90.5 (Datenschutz)
L91.0 (Datenschutz)
M06.38 (Datenschutz)
M66.0 (Datenschutz)
M67.47 (Datenschutz)
M70.2 (Datenschutz)
M72.95 (Datenschutz)
N48.2 (Datenschutz)
N80.8 (Datenschutz)
R02.06 (Datenschutz)
R52.0 (Datenschutz)
T81.3 (Datenschutz)
T89.02 (Datenschutz)
T89.03 (Datenschutz)

Sonstiger Lichen ruber planus

Unguis incarnatus

Sonstige Rosazea

Aknekeloid [Folliculitis sclerotisans nuchae]
Pseudofolliculitis barbae
Epidermisverdickung, nicht naher bezeichnet
Dekubitus, Stadium 4: Beckenkamm

Lichen sclerosus et atrophicus

Narben und Fibrosen der Haut

Hypertrophe Narbe

Rheumaknoten: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelsaule]

Ruptur einer Poplitealzyste

Ganglion: Knéchel und Ful [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Bursitis olecrani

Fibromatose, nicht nédher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige entzlindliche Krankheiten des Penis

Sonstige Endometriose

Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert:
Unterschenkel und Knie

Akuter Schmerz

Aufreif3en einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Komplikationen einer offenen Wunde: Infektion

Komplikationen einer offenen Wunde: Sonstige

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

5-385.70

5-916.74

5-895.14

5-385.d0

5-385.96

5-385.4

5-385.72

5-983

2080

773

556

457

456

434

424

410

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena magna

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grol¥flachig: Sonstige Teile Kopf

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Sonstige
Teile Kopf

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena magna

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Seitenastvarize

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Transkutane
Unterbindung der Vv. perforantes (als selbstéandiger Eingriff)
Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena parva

Reoperation
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5-903.64 359 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grol3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-903.54 238 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-212.1 169 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase:

Exzision an der auReren Nase, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie)

9-984.7 115 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

5-385.d1 110 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena parva

5-916.a0 97 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

5-903.5a 96 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

5-895.1a 84 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméaren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Brustwand

und Rucken

5-913.b4 69 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Sonstige Teile Kopf

5-181.1 67 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des auf3eren

Ohres: Exzision an der Ohrmuschel, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie)

5-895.3a 64 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Brustwand und Rtiicken

9-984.8 64 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

5-895.1f 63 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie):

Unterschenkel

5-919.0 51 Operative Versorgung von Mehrfachtumoren an einer Lokalisation
der Haut in einer Sitzung: 3-5 Tumoren

5-916.7a 50 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

3-709.00 49 Szintigraphie des Lymphsystems: Planare Lymphszintigraphie zur

Lokalisationsdiagnostik: Mit Gabe von radioaktiv markierten
ungerichteten Substanzen

5-916.7f 48 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Unterschenkel

5-903.5f 43 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
groR¥flachig: Unterschenkel

5-895.0c 40 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Leisten- und
Genitalregion

9-984.6 38 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

5-897.12 36 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische
Rekonstruktion: Rotations-Plastik
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5-919.1 36 Operative Versorgung von Mehrfachtumoren an einer Lokalisation
der Haut in einer Sitzung: Mehr als 5 Tumoren

5-895.15 35 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméaren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Hals

5-903.57 35 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Oberarm und Ellenbogen

1-415 33 Biopsie ohne Inzision an der Gesichtshaut

5-895.10 33 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Lippe

5-916.75 33 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Hals

8-190.20 32 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

5-903.56 31 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Schulter und Axilla

5-895.16 30 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Schulter und
Axilla

5-895.17 30 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Oberarm und

Ellenbogen

5-401.13 28 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie: Axillar: Mit
Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-
Lymphonodektomie)

5-903.55 28 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Hals

5-895.37 27 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Oberarm und Ellenbogen

5-186.x 26 Plastische Rekonstruktion von Teilen der Ohrmuschel: Sonstige

5-902.54 26 Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, groR3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-915.4c 26 Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Leisten- und Genitalregion

5-401.53 25 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie: Inguinal, offen

chirurgisch: Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert
(Sentinel-Lymphonodektomie)

5-903.5e 25 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Oberschenkel und Knie

5-892.1c 24 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Leisten- und
Genitalregion

5-895.06 24 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne prim&ren Wundverschluss: Schulter und
Axilla
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5-895.1e 24 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie):
Oberschenkel und Knie

5-895.34 24 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Sonstige Teile Kopf

5-182.1 21 Resektion der Ohrmuschel: Partiell, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie)
5-895.18 21 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Unterarm

5-896.16 21 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Schulter
und Axilla

5-916.70 21 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grol¥flachig: Lippe

5-896.1f 20 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig:
Unterschenkel

5-903.84 20 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Insellappenplastik,
grol3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-913.84 20 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-903.5b 19 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Bauchregion

5-181.4 18 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des &ul3eren

Ohres: Exzision praaurikular, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie)

5-892.1a 18 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und
Rucken
5-895.3e 18 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Mit primérem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Oberschenkel und Knie

5-892.1e 17 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel
und Knie

5-897.0 17 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision

5-903.58 17 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Unterarm

5-895.0d 16 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Gesal

5-895.1b 16 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Bauchregion

5-895.3b 16 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Bauchregion

5-181.6 15 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des &ul3eren
Ohres: Exzision retroaurikular, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie)

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 145



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-895.1g 15 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Fuf3

5-902.5f 15 Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, gro3flachig: Unterschenkel

5-916.77 15 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Oberarm und Ellenbogen

1-490.4 14 Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

5-895.1c 14 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Leisten- und
Genitalregion

5-895.38 14 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Unterarm

5-913.8e 14 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Oberschenkel und
Knie

8-900 14 Intravendse Anasthesie

9-984.b 14 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-490.x 13 Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige

5-895.2a 13 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit prim&rem Wundverschluss: Brustwand und
Rucken

5-908.2 13 Plastische Operation an Lippe und Mundwinkel: Plastische
Rekonstruktion der Unterlippe

5-916.78 13 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Unterarm

5-217.2 12 Plastische Rekonstruktion der auf3eren Nase: Nasenrticken

5-385.74 12 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: Vv. saphenae magna et parva

5-892.14 12 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige Teile
Kopf

5-892.1d 12 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Gesaf

5-895.19 12 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Hand
5-895.36 12 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Schulter und Axilla

5-903.6f 12 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Unterschenkel

5-913.8f 12 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Unterschenkel

5-915.44 12 Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-217.1 11 Plastische Rekonstruktion der &uReren Nase: Nasenfllgel
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5-892.0f 11 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Unterschenkel

5-895.04 11 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Sonstige
Teile Kopf

5-895.35 11 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Hals

5-896.14 11 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Sonstige
Teile Kopf

5-903.59 11 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Hand

5-903.5¢ 11 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Leisten- und Genitalregion

5-913.ba 11 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, gro3flachig:
Brustwand und Riicken

5-916.79 11 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Hand

5-916.7g 11 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Fuld

5-903.60 10 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grol3flachig: Lippe

5-913.b9 10 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Hand

5-916.76 10 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grol3flachig: Schulter und Axilla

5-401.03 9 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefale: Zervikal: Mit

Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-
Lymphonodektomie)

5-892.15 9 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Hals

5-895.0b 9 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Bauchregion

5-895.3f 9 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Unterschenkel

5-895.5a 9 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Brustwand

und Ricken

5-913.bf 9 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Unterschenkel

5-916.7b 9 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof3flachig: Bauchregion

5-916.7¢ 9 Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,

grof¥flachig: Oberschenkel und Knie
Biopsie ohne Inzision an der Nase: Sonstige
Plastische Rekonstruktion von Teilen der Ohrmuschel: N.n.bez.

1-414.x
5-186.y

o 0o
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8-190.30 8 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

8-192.1f 8 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne

Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GrofR3flachig: Unterschenkel

5-217.3 7 Plastische Rekonstruktion der &uf3eren Nase: Mehrere Teile der
Nase

5-892.1x 7 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige

5-895.0a 7 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Brustwand
und Ricken

5-895.0e 7 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie

5-895.24 7 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Sonstige Teile
Kopf

5-896.1c 7 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR¥flachig: Leisten-
und Genitalregion

5-909.24 7 Andere Wiederherstellung und Rekonstruktion von Haut und
Unterhaut: Lappenstieldurchtrennung: Sonstige Teile Kopf

5-91354 7 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, kleinflachig:
Sonstige Teile Kopf

5-913.bx 7 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Sonstige

8-390.x 7 Lagerungsbehandlung: Sonstige

1-490.6 6 Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel

5-091.10 6 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:

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

5-091.11 6 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:
Oberflachliche Exzision, histographisch kontrolliert (mikrographische
Chirurgie): Mit Beteiligung der Lidkante

5-388.y Naht von Blutgefaflien: N.n.bez.

5-399.2 6 Andere Operationen an BlutgefaRen: Adhasiolyse und/oder
Dekompression

»

5-640.2 6 Operationen am Praputium: Zirkumzision

5-641.1 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis:
Destruktion

5-892.16 6 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und
Axilla

5-895.26 6 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit prim&rem Wundverschluss: Schulter und
Axilla

5-903.5d 6 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Gesal

5-905.24 6 Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empfangerstelle: Gestielter

Fernlappen: Sonstige Teile Kopf
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5-908.1 6 Plastische Operation an Lippe und Mundwinkel: Plastische
Rekonstruktion der Oberlippe

8-930 6 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

9-984.9 6 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4

5-385.0 5 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Lokale

Sklerotherapie (durch Injektion)

5-892.0e 5 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Oberschenkel und Knie
5-895.1d 5 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméaren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Gesal

5-895.2c 5 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Leisten- und
Genitalregion

5-895.2e 5 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie

5-896.1e 5 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig:
Oberschenkel und Knie

5-902.56 5 Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, gro3flachig: Schulter und Axilla

5-903.65 5 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grol3flachig: Hals

5-903.74 5 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik,
grof3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-913.64 5 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Hochtourige
Dermabrasion, grof3flachig: Sonstige Teile Kopf

5-913.b5 5 Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Hals

8-192.1e 5 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne

Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grof3flachig: Oberschenkel und Knie

5-217.x 4 Plastische Rekonstruktion der auReren Nase: Sonstige

5-401.50 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

5-404.02 4 Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Axillar: Level 1 und 2

5-892.1f 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Unterschenkel

5-895.25 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Hals

5-895.27 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Oberarm und
Ellenbogen

5-895.3c 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Mit primérem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Leisten- und Genitalregion
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5-895.54 4
5-895.5b 4
5-902.5g 4
5-902.64 4
5-903.6a 4
5-911.1e 4
5-915.4d 4
5-916.2f 4
8-190.21 4
8-190.23 4
8-192.16 4
9-984.a 4
1-410 (Datenschutz)
1-412.1 (Datenschutz)
1-420.0 (Datenschutz)
1-463.3 (Datenschutz)
1-490.0 (Datenschutz)
1-490.1 (Datenschutz)
1-490.2  (Datenschutz)
1-490.3  (Datenschutz)
1-490.5 (Datenschutz)
1-490.7 (Datenschutz)
1-520 (Datenschutz)
5-016.2 (Datenschutz)
5-016.3 (Datenschutz)
5-041.4 (Datenschutz)
5-181.0 (Datenschutz)

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Sonstige
Teile Kopf

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Bauchregion
Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Fuf

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Vollhaut, gro3flachig:
Sonstige Teile Kopf

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

Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Absaugen von
Fettgewebe [Liposuktion]: Oberschenkel und Knie

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Gesal

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
kleinflachig: Unterschenkel

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grof3flachig: Schulter und Axilla
Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Biopsie ohne Inzision an der Ohrmuschel

Biopsie ohne Inzision an Augenlid und Augenbraue: Augenbraue
Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhohle: Lippe

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Harnorganen und mannlichen
Genitalorganen: Penis

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Hals

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Schulterregion

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Oberarm und
Ellenbogen

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterarm und Hand
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Oberschenkel
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Ful3

Biopsie am Augenlid durch Inzision

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

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Schéadelknochen: Kalotte, sonstiges erkranktes Gewebe
Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Hand

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des aul3eren
Ohres: Exzision an der Ohrmuschel
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5-181.5 (Datenschutz)
5-181.7  (Datenschutz)
5-186.3 (Datenschutz)
5-212.0 (Datenschutz)
5-212.2 (Datenschutz)
5-385.1 (Datenschutz)
5-385.3 (Datenschutz)
5-385.82 (Datenschutz)
5-385.90 (Datenschutz)
5-385.94 (Datenschutz)
5-385.a1 (Datenschutz)
5-388.0x (Datenschutz)
5-388.x (Datenschutz)
5-401.00 (Datenschutz)
5-401.51 (Datenschutz)
5-401.x (Datenschutz)
5-402.0 (Datenschutz)
5-402.4 (Datenschutz)
5-404.03 (Datenschutz)
5-404.h (Datenschutz)
5-490.x (Datenschutz)
5-546.y (Datenschutz)
5-640.3  (Datenschutz)
5-800.0g (Datenschutz)
5-800.4g (Datenschutz)
5-811.2h (Datenschutz)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des aul3eren
Ohres: Exzision retroaurikular

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des aul3eren
Ohres: Exzision am aufl3eren Gehorgang

Plastische Rekonstruktion von Teilen der Ohrmuschel: Mit
mikrovaskularem Lappen

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase:
Exzision an der auReren Nase

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase:
Exzision an der inneren Nase, endonasal

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Umstechung

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Inzision eines
Varixknotens

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Crossektomie: V. saphena parva

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): V. saphena magna

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Vv. saphenae magna et parva
Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Lasertherapie:
Endovends [EVLT]

Naht von Blutgefalien: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals:
Sonstige

Naht von Blutgefal3en: Sonstige

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgeféal3e: Zervikal: Ohne
Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-
Lymphonodektomie)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgeféal3e: Sonstige

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Zervikal

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Inguinal, offen chirurgisch
Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Axillar: Level 1, 2 und 3

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Inguinal

Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Sonstige
Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
N.n.bez.

Operationen am Préaputium: Frenulum- und Praputiumplastik

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Huftgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk
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5-832.0 (Datenschutz)
5-83a.2  (Datenschutz)
5-845.2 (Datenschutz)
5-845.5 (Datenschutz)
5-852.09 (Datenschutz)
5-852.a8 (Datenschutz)
5-859.06 (Datenschutz)
5-865.7 (Datenschutz)
5-892.04 (Datenschutz)
5-892.0c (Datenschutz)
5-892.17 (Datenschutz)
5-892.1b (Datenschutz)
5-892.2f (Datenschutz)
5-892.xc  (Datenschutz)
5-894.0d (Datenschutz)
5-894.1c (Datenschutz)
5-894.1e (Datenschutz)
5-894.1f (Datenschutz)
5-895.05 (Datenschutz)
5-895.07 (Datenschutz)
5-895.09 (Datenschutz)
5-895.0g (Datenschutz)
5-895.1x (Datenschutz)
5-895.28 (Datenschutz)
5-895.2b (Datenschutz)

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséule: Spondylophyt

Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbels&aule (zur
Schmerztherapie): Thermokoagulation oder Kryodenervation des
lliosakralgelenkes

Synovialektomie an der Hand: Handwurzelgelenk, einzeln
Synovialektomie an der Hand: Metakarpophalangealgelenk, einzeln
Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie:
Oberschenkel und Knie

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Inzision eines Schleimbeutels: Bauchregion
Amputation und Exartikulation Ful3: Zehenamputation

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Ma3nahmen:
Sonstige Teile Kopf

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Leisten- und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberarm und
Ellenbogen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Leisten- und
Genitalregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Gesald

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

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

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

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Hals
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberarm und
Ellenbogen

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Hand
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Fufd
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Sonstige
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Unterarm
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Bauchregion
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Krankenhaus Tabea

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-895.2d (Datenschutz)
5-895.2f (Datenschutz)
5-895.30 (Datenschutz)
5-895.39 (Datenschutz)
5-895.3d (Datenschutz)
5-895.3g (Datenschutz)
5-895.46 (Datenschutz)
5-895.48 (Datenschutz)
5-895.4a (Datenschutz)
5-895.4b (Datenschutz)
5-895.4c (Datenschutz)
5-895.4d (Datenschutz)
5-895.4e (Datenschutz)
5-895.4f (Datenschutz)
5-895.50 (Datenschutz)
5-895.55 (Datenschutz)
5-895.56 (Datenschutz)

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit prim&rem Wundverschluss: Gesaf
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Unterschenkel
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primérem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Lippe

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Hand

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primérem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Gesaf

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss, histographisch
kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Ful3

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Schulter und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Unterarm

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Brustwand und Riicken

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Leisten- und Genitalregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Gesald

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Oberschenkel und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik:
Unterschenkel

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Lippe
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Hals
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Schulter und
Axilla
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Krankenhaus Tabea

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

5-895.57

5-895.58

5-895.5¢c

5-895.5d

5-895.5e

5-895.5f

5-896.06

5-896.0e

5-896.0f

5-896.0g

5-896.1a

5-896.1b

5-896.1d
5-896.1g
5-896.1x
5-897.10
5-897.1x

5-898.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Oberarm und
Ellenbogen

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Unterarm
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Leisten- und
Genitalregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Gesal
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie):
Oberschenkel und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie):
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Schulter
und Axilla

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Fuld
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig:
Bauchregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Gesaf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Fuf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Sonstige
Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische
Rekonstruktion: Mittelliniennaht

Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische
Rekonstruktion: Sonstige

Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, partiell
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Krankenversicherung

Krankenhaus Tabea

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

5-898.5 (Datenschutz)
5-898.6  (Datenschutz)
5-898.a  (Datenschutz)
5-899 (Datenschutz)
5-900.04 (Datenschutz)
5-900.14 (Datenschutz)
5-900.16 (Datenschutz)
5-900.1e (Datenschutz)
5-901.0e (Datenschutz)
5-901.0f (Datenschutz)
5-902.14 (Datenschutz)
5-902.2x  (Datenschutz)
5-902.55 (Datenschutz)
5-902.57 (Datenschutz)
5-902.59 (Datenschutz)
5-902.5a (Datenschutz)
5-902.5¢c (Datenschutz)
5-902.5d (Datenschutz)
5-902.5e (Datenschutz)
5-903.04 (Datenschutz)
5-903.06 (Datenschutz)
5-903.0b (Datenschutz)
5-903.0e (Datenschutz)
5-903.0f (Datenschutz)
5-903.14 (Datenschutz)
5-903.45 (Datenschutz)

Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, total
Operationen am Nagelorgan: Exzision von erkranktem Gewebe des
Nagelbettes

Operationen am Nagelorgan: Ausrottung der Nagelmatrix
Andere Exzision an Haut und Unterhaut

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Sonstige Teile Kopf
Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Schulter und Axilla

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht; Oberschenkel und Knie

Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Oberschenkel
und Knie

Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Unterschenkel
Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Vollhaut, kleinflachig:
Sonstige

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Hals

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Oberarm und Ellenbogen
Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Hand

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Brustwand und Ricken
Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Leisten- und Genitalregion
Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, gro3flachig: Gesan

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, groR3flachig: Oberschenkel und Knie
Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
kleinflachig: Schulter und Axilla

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
kleinflachig: Bauchregion

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
kleinflachig: Oberschenkel und Knie

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
kleinflachig: Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Z-Plastik, kleinflachig:
Hals
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ops.zitterfFallzaht . [ ...

5-903.50 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grol¥flachig: Lippe

5-903.59g (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Fuld

5-903.66 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Schulter und Axilla

5-903.67 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Oberarm und Ellenbogen

5-903.6¢c (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Leisten- und Genitalregion

5-903.6e (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Oberschenkel und Knie

5-903.70 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik,
grol¥flachig: Lippe

5-903.7c (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik,
grof3flachig: Leisten- und Genitalregion

5-903.8a (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Insellappenplastik,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

5-903.94 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Z-Plastik, grof3flachig:
Sonstige Teile Kopf

5-903.b0 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: W-Plastik, gro3flachig:
Lippe

5-903.x4 (Datenschutz) Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Sonstige: Sonstige
Teile Kopf

5-904.24 (Datenschutz) Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Enthnahmestelle: Gestielter
Fernlappen: Sonstige Teile Kopf

5-905.14 (Datenschutz) Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empféangerstelle: Gestielter
regionaler Lappen: Sonstige Teile Kopf

5-907.04 (Datenschutz) Revision einer Hautplastik: Narbenkorrektur (nach Hautplastik):
Sonstige Teile Kopf

5-907.24 (Datenschutz) Revision einer Hautplastik: Revision einer lokalen Lappenplastik:
Sonstige Teile Kopf

5-907.2d (Datenschutz)  Revision einer Hautplastik: Revision einer lokalen Lappenplastik:
Gesald

5-907.2f (Datenschutz) Revision einer Hautplastik: Revision einer lokalen Lappenplastik:
Unterschenkel

5-907.xd (Datenschutz) Revision einer Hautplastik: Sonstige: Gesal

5-911.04 (Datenschutz) Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik
(Straffungsoperation): Sonstige Teile Kopf

5-911.1f (Datenschutz)  Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Absaugen von
Fettgewebe [Liposuktion]: Unterschenkel

5-913.49 (Datenschutz) Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Laserbehandlung,
kleinflachig: Hand

5-913.58 (Datenschutz) Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, kleinflachig:
Unterarm

5-913.5a (Datenschutz) Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, kleinflachig:
Brustwand und Rucken

5-913.5¢ (Datenschutz)  Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, kleinflachig:

Leisten- und Genitalregion
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5-913.85 (Datenschutz)
5-913.86 (Datenschutz)
5-913.87 (Datenschutz)
5-913.89 (Datenschutz)
5-913.8g (Datenschutz)
5-913.a0 (Datenschutz)
5-913.b6 (Datenschutz)
5-913.b7 (Datenschutz)
5-913.b8 (Datenschutz)
5-913.bb (Datenschutz)
5-913.bg (Datenschutz)
5-915.08 (Datenschutz)
5-915.49 (Datenschutz)
5-915.4a (Datenschutz)
5-915.4g (Datenschutz)
5-915.4x (Datenschutz)
5-915.94 (Datenschutz)
5-915.96 (Datenschutz)
5-915.9a (Datenschutz)
5-916.24 (Datenschutz)
5-916.27 (Datenschutz)
5-916.2g (Datenschutz)
5-916.7c  (Datenschutz)
5-916.7d (Datenschutz)

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Hals

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Schulter und Axilla
Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Oberarm und
Ellenbogen

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Hand

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Exkochleation
(Entfernung mit scharfem Loffel), grof3flachig: Fuld

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Laserbehandlung,
grol¥flachig: Lippe

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Schulter und Axilla

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Oberarm und Ellenbogen

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Unterarm

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig:
Bauchregion

Entfernung oberflachlicher Hautschichten: Shaving, grof3flachig: Fufd
Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, kleinflachig: Unterarm

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Hand

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Brustwand und Ricken

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, grof3flachig: Ful3

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrokaustik, gro3flachig: Sonstige

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrochemotherapie, grof3flachig: Sonstige Teile Kopf
Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrochemotherapie, groR3flachig: Schulter und Axilla
Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Elektrochemotherapie, groR3flachig: Brustwand und Ricken
Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
kleinflachig: Oberarm und Ellenbogen

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
kleinflachig: Fuld

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grol¥flachig: Leisten- und Genitalregion

Temporare Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material,
grof¥flachig: Gesal
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5-916.al (Datenschutz)
5-916.b4 (Datenschutz)
5-985.1 (Datenschutz)
5-995 (Datenschutz)
8-020.x  (Datenschutz)
8-190.22 (Datenschutz)
8-190.33 (Datenschutz)
8-191.00 (Datenschutz)
8-191.5  (Datenschutz)
8-192.0f (Datenschutz)
8-192.1c (Datenschutz)
8-192.xx  (Datenschutz)
8-390.0 (Datenschutz)
8-390.5  (Datenschutz)
8-542.11 (Datenschutz)
8-560.4  (Datenschutz)
8-560.5 (Datenschutz)
8-561.1 (Datenschutz)
8-800.0 (Datenschutz)
8-800.cO0 (Datenschutz)
8-919 (Datenschutz)
8-931.0 (Datenschutz)

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen
und/oder Gelenken der Extremitaten

Temporare Weichteildeckung: Durch hydrolytisch resorbierbare
Membran, kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

Lasertechnik: CO2-Laser

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefunhrt)

Therapeutische Injektion: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Ohne
Debridement-Bad

Verband bei grof3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grof3flachig: Leisten- und Genitalregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Sonstige: Sonstige

Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett
Lagerungsbehandlung: Lagerung im Weichlagerungsbett mit
programmierbarer automatischer Lagerungshilfe

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Lichttherapie: Photodynamische Therapie (PDT)

Lichttherapie: Solephototherapie

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Vollblut, 1-5 TE

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

Komplexe Akutschmerzbehandlung

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

Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB
V und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 136b Abs. 1
Satz 1 Nr. 3 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualitatsberichts fiur nach 8 108 SGB V zugelassene Krankenhauser (Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenh&user, Qb-R) zur Verfigung.

Der Verband der Privaten Krankenversicherung e.V. (PKV) kommt den
Informationspflichten nach 8 6 Telemediengesetz (TMG) nach und ist bemuht fir die
Richtigkeit und Aktualitat aller auf seiner Website www.privat-patienten.de enthaltenen
Informationen und Daten zu sorgen. Eine Haftung oder Garantie fur die Aktualitat,
Richtigkeit und Vollstandigkeit der zur Verfiigung gestellten Informationen und Daten ist
jedoch ausgeschlossen. Der PKV-Verband behalt sich vor, ohne Anktindigung
Anderungen oder Erganzungen der bereitgestellten Informationen oder Daten
vorzunehmen.

PKV-Standorte

Koln
Gustav-Heinemann-Ufer 74c
50968 Koln

Biro Berlin
Heidestralle 40
10557 Berlin

Telefon +49 221 99 87-0

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt mit der Software ,Qualitatsbericht”
der Saatmann GmbH (www.saatmann.de).
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