wird vom IQTIG befllt
Qualitatsvertrag-Kennzeichnung (QV-KNZ)

Mindestanforderungen

ov - - -

Angaben zum Qualitatsvertrag

Anforderung

Projekttitel Bitte geben Sie einen
Projekttitel an.

Leistung/ Bitte geben Sie die Leistung

Leistungs- bzw. den Leistungsbereich an.

bereich

1QTIG — Institut fir Qualitatssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen

Katharina-Heinroth-Ufer 1 10787 Berlin | info@igtig.org | www.igtig.org | (030) 58 58 26-0

von den Vertragspartnern zu befllen

O Endoprothetische Gelenkversorgung (Knie/HUfte, Schulter)
O Endoprothetische Gelenkversorgung (Knie/HUfte)
O Endoprothetische Gelenkversorgung (Schulter)

O Pravention des postoperativen Delirs bei der Versorgung von alteren
Patient:innen

O Respiratorentwéhnung von langzeitbeatmeten Patient:innen (Intensivstation)
O Respiratorentwéhnung von langzeitbeatmeten Patient:innen (Weaningzentrum)

O Respiratorentwéhnung von langzeitbeatmeten Patient:innen
(Intensivstation und Weaningzentrum)

O Versorgung von Menschen mit geistiger Behinderung oder schweren
Mehrfachbehinderungen im Krankenhaus

O Diagnostik, Therapie und Pravention von Mangelernahrung

O Multimodale Schmerztherapie

O Geburten/Entbindung

O Stationare Behandlung der Tabakabhangigkeit

Vollstandigkeit der Angaben prufen Weiter

Projektplan

Stand: 1. Mérz 2024

wird vom IQTIG beftillt

erfullt Kommentare

[ ]

[ ]
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Anforderung

Laufzeit

Bundesland

Zielgruppe

Bitte geben Sie die Laufzeit
des Qualitatsvertrags an.

Bitte geben Sie das Bundesland
an, in dem der Qualitatsvertrag
Anwendung findet.

Bitte beschreiben Sie die
Zielgruppe des Qualitatsver-
trags. Formulieren Sie bitte Ein-
und Ausschlusskriterien (bspw.
Altersspanne, bestimmte
Komorbiditat), die Sie nach
Mdglichkeit mit ICD-10 oder
OPS-Kodes spezifizieren.
Hinweis: Die Zielgruppen der
jeweiligen Leistung bzw. des
jeweiligen Leistungsbereichs
sind in den Tragenden Griinden*
beschrieben.

Hinweis zur Evaluation: Die hier
definierte Zielgruppe ist sowohl
in der Nullwert- als auch in der
Interventionsmessung zu
identifizieren und zu dokumen-
tieren.

Bitte geben Sie an, wie viele Falle der beschriebenen Zielgruppe im Rahmen des

von den Vertragspartnern zu befillen

Beginn

Ende

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

wird vom IQTIG beftillt

[ ]

Qualitatsvertrags jahrlich zu erwarten sind.

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Anforderung

Hintergrund
und Umfeld

Qualitatsziele

Bitte beschreiben Sie

- die bisherige
Versorgungspraxis

- bestehende Unter-, Fehl-,
Uberversorgung

- die an der Versorgung
beteiligten Akteure

Bitte legen Sie die Qualitatsziele
des Qualitatsvertrags dar.
Hinweis: Die Qualitatsziele aus
den Tragenden Griinden™* sind
hierbei ganz oder teilweise
festzulegen (§ 7 Absatz 1Satz 2
Rahmenvereinbarung fir
Qualitatsvertrage in der
stationaren Versorgung).

von den Vertragspartnern zu befillen

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

wird vom IQTIG beftillt

[ ]

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Anforderung

Interven-
tionen

Bitte beschreiben Sie die im
Qualitatsvertrag vereinbarten
Qualitatsanforderungen bzw.
Intervention und MaBnahmen,
anhand derer eine Verbesse-
rung der Versorgung erzielt
werden soll.

von den Vertragspartnern zu befillen

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

wird vom IQTIG beftillt

[ ]

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Anforderung

Nullwert-
messung

von den Vertragspartnern zu befillen

wird vom IQTIG beftillt

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Hinweis zur Evaluation durch das IQTIG: Um die Versorgung mit Qualitatsvertrag mit der bisherigen Versorgung vergleichen zu kénnen, ist von den Vertragspartnern
eine (prospektive) Nullwertmessung nach den Vorgaben des IQTIG (siehe hierzu Anleitung zur Dokumentation) durchzufiihren. Die Nullwertmessung umfasst 6 Monate
bevor die Vereinbarungen des Qualitatsvertrags wirksam werden. In der Nullwertmessung findet die bisherige Versorgung weiter statt und die im Qualitatsvertrag
vereinbarten MaBnahmen, Interventionen und Anreize finden noch keine Anwendung. Die Erhebung von Daten fir die Evaluation erfolgt nach derselben
Vorgehensweise (Identifikation der Zielgruppe, Ausfiillen von Dokumentationsbdgen, Einsatz von bspw. Schmerzfragebogen, Fragebogen zur Geburtserfahrung,
KOOS/HOQS) wie in der nachfolgenden Interventionsmessung, in der die im Qualitatsvertrag vereinbarten MaBnahmen, Interventionen und Anreizen angewendet

werden.

Bitte benennen Sie mdgliche
Einflisse des Qualitatsvertrags,
die bereits auf die Nullwertmes-
sung wirken. Skizzieren Sie ggf.
mogliche GegenmalBnahmen, um
solche Einflisse auszuschlieBen
oder zumindest zu minimieren.
Hinweis: Fachliche Schulungen
der Mitarbeitenden sollten erst
zu Beginn der Interventions-
messung erfolgen oder in eine
Phase zwischen Nullwert- und
Interventionsmessung gelegt
werden oder schrittweise im
Sinne eines Stepped-Wedge-
Designs eingefiihrt werden.
Organisatorische Schulungen
kdnnen bereits wahrend der
Nullwertmessung erfolgen.

Zeitraum Nullwertmessung

Zeitraum Interventionsmessung

Beginn Ende
Beginn Ende
Zuruck Vollstandigkeit der Angaben prifen Weiter

[ ]

Retrospektiv [ ]
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Anforderung

Anreizme-
chanismen

1.

Sind im Rahmen des Qualitatsvertrags Anreize
(finanzielle Vergltung, Abschlage o. &.)
vorgesehen?

Falls Sie Frage 1 mit "ja" beantwortet haben, beantworten Sie
bitte auch die Fragen 2 bis 7.

2.

Erfolgt die Bemessung des Anreizes im Vergleich zu
anderen Krankenh&usern (Leistungserbringern)?

Sind (auch) finanzielle Abschlage, Kiirzungen oder
Mitteleinbehaltungen vorgesehen?

Ist der Zeitraum zwischen dem Zeitpunkt der Bemes-
sung der Qualitat/Anzeige von im Qualitatsvertrag
vereinbarten, erbrachten Leistungen (Abrechnung)
und dem Zeitpunkt der Vergiitung/eines mdglichen
Abschlags 4 Monate oder klrzer?

Erfolgt die Bemessung ausschlieBlich/hauptsachlich
durch die Betrachtung von Qualitatsergebnissen
(bspw. Senkung der Morbiditat bei einer bestimmten
Erkrankung, Senkung medizinischer Parameter wie
Blutdruck, Ergebnisse aus Patientenbefragungen)?

Werden Evaluationskennziffern, die fur die Evaluation
durch das IQTIG erfasst (siehe Tabellen 1und 3) und
durch Rickmeldeberichte an die Vertragspartner
zuriickgespiegelt werden, fur die Bemessung von
Anreizen verwendet?

Erhalten Beschaftigte des Krankenhauses im Rahmen
des Qualitatsvertrags direkte finanzielle Zuwendun-
gen?

von den Vertragspartnern zu beflillen

Oja

Oja
Oja

Oja

O nein

O nein
O nein

O nein

O nein

O nein

O nein

Zurlck Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

wird vom IQTIG beftillt

[ ]
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I QTI G Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Anforderung von den Vertragspartnern zu beflillen wird vom IQTIG befillt

8. Sindim Rahmen des Qualitatsvertrags O ja O nein
nicht-monetare Anreize vorgesehen
(bspw. die Empfehlung des Kranken-
hauses durch die Krankenkasse,
Veroffentlichung von Qualitatsergeb-
nissen)?

Falls Sie Frage 8 mit "ja" beantwortet haben,
beantworten Sie bitte auch die Frage 9.

9. Bitte benennen Sie die nicht-monetaren
Anreize.
Public Bitte geben Sie an, ob Qualitatsergebnisse Oja O nein (]
Reporting veroffentlicht werden sollen. Falls dies der

Fall ist, erlautern Sie bitte, welche
Informationen veroffentlicht und welche
Medien hierzu genutzt werden.

Zurlck Vollstandigkeit der Angaben priifen Weiter Seite 7 von 26




Datentbermittlung

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Leistungserbringer

Dokumentation

Messung

Zeitraum

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Datentbermittlung

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Leistungserbringer

Dokumentation

Messung

Doku-Abschluss

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Datentbermittlung

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Krankenkassen

Dokumentation

Messung

Doku-Abschluss

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Datentbermittlung

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Krankenkassen

Dokumentation

Messung

Doku-Abschluss

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Datentbermittlung

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Falllisten: Ubermittlung des Krankenhauses an die Krankenkasse(n)

Quartal Entlassung

Messung

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Berichtswesen

- wird automatisiert auf Basis bestimmter Angaben zum Qualitatsvertrag generiert -

Berichte

Dokumentation

Zeitraum

Frist

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V
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Angaben zu den Vertragspartnern

Einrichtung

Name

IKNR

StraBe und Hausnummer
PLZ

Ort

optional: funktionale E-Mail-Adresse

Ansprechpartner:in
Anrede

Titel

Vorname

Name
E-Mail-Adresse

Telefonnummer

Krankenhaus

O Herr O Frau

O Divers

E-Mail-Adressen weiterer Mitarbeiter:innen (CC)

E-Mail-Adresse 1

E-Mail-Adresse 2

E-Mail-Adresse 3

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Seite 14 von 26



Angaben zu den Vertragspartnern

Einrichtung

Name

IKNR

StraBe und Hausnummer
PLZ

Ort

optional: funktionale E-Mail-Adresse

Ansprechpartner:in
Anrede

Titel

Vorname

Name
E-Mail-Adresse

Telefonnummer

federfiihrende Krankenkasse

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

weitere Krankenkasse

weitere Krankenkasse

O Herr O Frau

O Divers O Herr O Frau

O Divers O Herr

O Frau

O Divers

E-Mail-Adressen weiterer Mitarbeiter:innen (CC)

E-Mail-Adresse 1

E-Mail-Adresse 2

E-Mail-Adresse 3

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Einrichtung

Name

IKNR

StraBe und Hausnummer
PLZ

Ort

optional: funktionale E-Mail-Adresse

Ansprechpartner:in
Anrede

Titel

Vorname

Name
E-Mail-Adresse

Telefonnummer

weitere Krankenkasse

weitere Krankenkasse

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

weitere Krankenkasse

O Herr O Frau

O Divers O Herr O Frau

O Divers O Herr

O Frau

O Divers

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Einrichtung

Name

IKNR

StraBe und Hausnummer
PLZ

Ort

optional: funktionale E-Mail-Adresse

Ansprechpartner:in
Anrede

Titel

Vorname

Name
E-Mail-Adresse

Telefonnummer

weitere Krankenkasse

weitere Krankenkasse

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

weitere Krankenkasse

O Herr O Frau

O Divers O Herr O Frau

O Divers O Herr

O Frau

O Divers

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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I QTI G Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Evaluationskennziffern (Leistungsbereich: Menschen mit Behinderungen)

Far den Leistungsbereich ,Versorgung von Menschen mit geistiger Behinderung oder schweren Mehrfachbehinderungen im Krankenhaus” hat das IQTIG keine allgemeinglltigen
Evaluationskennziffern definiert. Daher bestimmen die Vertragspartner selbst, welche Evaluationskennziffern fur sie relevant sind, erhoben und ausgewertet werden. Hierbei gibt es
zwei Mdglichkeiten:

- Tabelle 1: Auswahl von Evaluationskennziffern, die das IQTIG im Nachgang entwickelt hat und die im ,Konzept zur Durchflihrung und Ergebnisse eines Pilot-Workshops” dargestellt
sind: https://igtig.org/dateien/gs-instrumente/q-vertraege/IQTIG-Qualitaetsvertraege_Konzept_2018-09-28.pdf.

und/oder

- Tabelle 2: Entwicklung eigener Evaluationskennziffern

Hinweis: Die Daten/Informationen zur Berechnung dieser Evaluationskennziffern sind durch die Vertragspartner sowohl im Zeitraum der Nullwertmessung als auch der Interven-
tionsmessung zu erheben. Die Ergebnisse sind nach Ende des Vertrags in einem Endbericht durch die Vertragspartner aufzubereiten und an das IQTIG zu Gbermitteln.

Tabelle 1: Auswahl an Evaluationskennziffern flir den Leistungsbereich Menschen mit Behinderungen

wird im Qualitats-

KNZ-ID Evaluationskennziffer
vertrag verwendet
EV-KZ1 Bereitstellung der notwendigen Informationen in geeigneter Form zur Auswahl des Krankenhauses |:| ja
EV-KZ2 Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, bei denen alle relevanten Informationen friihzeitig eingeholt wurden |:| ja
EV-KZ3 Vorhalten eines MaBnahmenbdiindels zur Verbesserung der Kommunikation mit den Patientinnen und Patienten |:| ja
EV-KZ4 Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, die als primare Ansprechpartner in ihren Belangen in die Entscheidungsfindung eingebunden |:| ja
wurden
EV-KZ5 Anteil (%) des Personals einer Abteilung oder der Abteilungen, welches im Umgang mit Patienten und Patientinnen mit geistiger |:| ja
Behinderung geschult ist
EV-KZ6 Anteil (%) des Personals einer Abteilung, welches im Umgang, der Diagnostik, der Therapie und der Pflege der Zielgruppe geschult ist |:| ja

Zurlck Vollstandigkeit der Angaben priifen Weiter Seite 18 von 26




KNZ-ID

EV-KZ7
EV-KZ8

EV-KZ9

EV-KZ10
EV-KZM

EV-KZ12

EV-KZ13

EV-KZ14A
EV-KZ14B
EV-KZ15

EV-KZ16

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Evaluationskennziffer

Anteil (%) der Patientinnen oder Patienten, die sediert oder fixiert wurden
Anteil (%) der Patientinnen oder Patienten, bei denen Schmerz erfasst wird

Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, bei denen eine Priifung der Medikamentenzusammensetzung erfolgt ist, um einer
Polypharmazie entgegenzuwirken

Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, bei denen ein Pflegeassessment durchgefiihrt wurde
Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, die Personalkontinuitat in der Pflege erfahren haben

Umsetzung der Rahmenbedingungen flir das Entlassmanagement

Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, fiir die die Anforderungen an ein effektives Entlassmanagement erfillt wurden, um eine
lickenlose Anschlussversorgung zu ermdéglichen

Anteil (%) der Patientinnen und Patienten, die keine ambulante Notfallbehandlung nach der Entlassung hatten
Anteil (%) der Patientinnen und Patienten mit Wiederaufnahmen innerhalb von 30 Tagen nach Entlassung
Umsetzung eines MaBnahmenbiindels zur Optimierung von Gbergreifenden Strukturen und Prozessen im Krankenhaus

Anteil (%) der Patientinnen oder Patienten, deren aufgenommene Bezugsperson, die eine positive Patientenerfahrung angeben

Zuruck Vollstandigkeit der Angaben prifen Weiter

wird im Qualitats-
vertrag verwendet

Cia
Cia
Cia

[da
[dja
[da
[dja
[ja
[ja
[ia
[dja
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Evaluationskennziffern (alle Leistungsbereiche)

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Bitte listen Sie nachfolgend selbst entwickelte Evaluationskennziffern, die im Qualitédtsvertrag vereinbart wurden, in Tabelle 2 auf.

Hinweis: Die Daten/Informationen zur Berechnung selbst entwickelter Evaluationskennziiffern sind durch die Vertragspartner sowohl im Zeitraum der Nullwertmessung als auch der
Interventionsmessung zu erheben. Die Ergebnisse sind nach Ende des Vertrags in einem Endbericht durch die Vertragspartner aufzubereiten und an das IQTIG zu Ubermitteln.

Tabelle 2: Selbst entwickelte Evaluationskennziffern

KNZ-ID Kurzbezeich- Definition

nung

Qualitatsebene

Vergabe eines
eindeutigen
Identifikations-
merkmals (durch die
Vertragspartner).

Kurze Bezeichnung
der Evaluations-
kennziffer.

Einordnung zu einer
Qualitatsdimension
(Struktur-, Prozess-,
Ergebnisqualitat),
auf die die Eva-
luationskennziffer
ausgerichtet ist.

Darlegung wie die
Evaluationskenn-
ziffer bestimmt bzw.
berechnet wird (z. B.
Zahler, Nenner,
Ergebnis).

Bewertungs-
kriterien

Wert oder Auspra-
gung, die das Ergeb-
nis der Evaluations-
kennziffer erreichen
sollte, um das
Qualitatsziel zu
erreichen (bspw.
mind. 80%).

Risiko-
adjustierung

Falls zutreffend,
Benennung der
Merkmale, die zur
Risikoadjustierung
der Evaluations-
kennziffer heran-
gezogen werden.

Datenfelder

Angabe welche
Einzelinformationen
bzw. Daten zur
Berechnung/
Bestimmung der
Kennziffer
erforderlich sind.

Datenquellen/-
grundlagen

Benennung der
Datenquellen, aus
denen die
Einzelinformationen
bzw. Daten gezogen
werden (bspw. KIS).

Anmerkungen

Weitere
Anmerkungen zur
Evaluationskenn-
ziffer.

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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KNZz-ID Kurzbezeich- Qualititsebene Definition Bewertungs- Risiko- Datenfelder Datenquellen/- Anmerkungen
nung kriterien adjustierung grundlagen

Zurlck Vollstandigkeit der Angaben priifen Weiter Seite 21von 26




Allgemeine Anmerkungen

Projektplan
Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

wird ggf. vom IQTIG befillt

* Tragende Griinde des Gemeinsamen Bundesausschusses (ber die Festlegung der Leistungen oder Leistungsbereiche geméaR § 136b Absatz 1Satz 1Nummer 4 SGB V flr
Qualitatsvertrage nach § 110a SGB V: https://www.g-ba.de/informationen/beschluesse/2960/.

Tragende Griinde zum Beschluss des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber die Festlegung weiterer Leistungen oder Leistungsbereiche gemaB § 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 4
i.V.m. § 110a Absatz 2 Satz 1SGB V: https://www.g-ba.de/beschluesse/5554/.

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Anlage: Evaluationskennziffern

Tabelle 3: Evaluationskennziffern (KNZ)

KNZ-ID

Kurzbezeichnung

Endoprothetische Gelenkversorgung

EG-EV-KZ1
EG-EV-KZ3
EG-EV-KZ4
EG-EV-KZ5
EG-EV-KZ6
EG-EV-KZ7
EG-EV-KZ8
EG-EV-KZ9
EG-EV-KZ10
EG-EV-KZN
EG-EV-KZ12

Pravention des postoperativen Delirs bei der Versorgung von dlteren Patientinnen und Patienten

PD-EV-KZ0
PD-EV-KZ1

PD-EV-KZ2

Personal: Fallzahlen pro Hauptoperateur
Indikationsstellung: Praoperativer HOOS/KOOS Score
Wabhl des Implantats

Definition eines individuellen Aktivitats-/Partizipationsziels
Patientenschule

Frihe Mobilisation

Gute Mobilisation: TUG

Schmerzlinderung

Patientenbefragung 1Jahr poststationar

Anteil (%) des geschulten Personals am Gesamtpersonal

brechlichkeit anhand validierter Instrumente umfasst

instruments auf das Vorliegen eines Delirs hin untersucht werden

Schulter
X
X
Konsiliarische Betreuung aus den Bereichen Geriatrie und Psychosomatik
Revisionsfreiheit 2 Jahre postoperativ nach elektivem Primarimplantat X
Anteil (%) der adressierten Patientengruppe, bei dem bei Aufnahme oder Erstkontakt eine Risiko-
einschatzung erfolgt, die mindestens die Erfassung kognitiver Beeintrachtigungen und der Ge-
Anteil (%) bzw. Anzahl (je nach Lésung A oder B bei EV-KZ1) der Risikopatientinnen und -patienten
mit kognitiver Auffalligkeit, die bei Aufnahme oder Erstkontakt anhand eines validierten Diagnose-
Zurlck Vollstandigkeit der Angaben prufen Weiter

Projektplan

Evaluation der Qualitdtsvertrdge nach § 110a SGB V

Hiifte

Knie
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PD-EV-KZ3

PD-EV-KZ4

PD-EV-KZ5

Anteil (%) bzw. Anzahl der Risikopatientinnen und -patienten (OP, &lter als 65 Jahre, kognitive

Auffalligkeit und/oder gebrechlich), bei denen ein postoperatives Delirscreening erfolgt

Postoperative Delirrate (Anderungin %)

Unterstltzung des Vorhabens, den Effekt des Delirs auf die Institutionalisierungsrate bzw.
Pflegegrad (als Proxy) der Patientin oder des Patienten zu priifen

Respiratorentwéhnung von langzeitbeatmeten Patientinnen und Patienten

RE-EV-KZIA
RE-EV-KZ1B
RE-EV-KZ2

RE-EV-KZ2

RE-EV-KZ3
RE-EV-KZ4A

RE-EV-KZ4B
RE-EV-KZb

RE-EV-KZbA

RE-EV-KZ5B
RE-EV-KZ6

RE-EV-KZ7A
RE-EV-KZ7B

(%) Anteil der entwdhnten Patienten

(%) Anteil der stabil entwdhnten Patienten

(%) Anteil der invasiv beatmeten Patienten, der vor Entlassung in die auBerklinische Beatmung in
einem Weaningzentrum vorgestellt wird oder (nur in begriindeten Fallen) in Zusammenarbeit mit

einer spezialisierten Einrichtung fir auBerklinische Beatmung entlassen wird

(%) Anteil der invasiv beatmeten Patienten, der in Zusammenarbeit mit einer spezialisierten

Einrichtung flr auBerklinische Beatmung entlassen wird

(%) Anteil der reevaluierten Patienten aus der auBerklinischen Beatmung

(%) Anteil der reevaluierten und entw6hnten Patienten aus der auBerklinischen Beatmung

(%) Anteil der reevaluierten und stabil entwéhnten Patienten aus der auBerklinischen Beatmung

Anzahl der Patientinnen und Patienten, die ein Weaningzentrum aus der auBBerklinischen

Langzeitbeatmung aufnimmt

(%) Anteil der entwdhnten Patienten

(%) Anteil der stabil entwdhnten Patienten

(%) Anteil der reevaluierten Patienten aus der auBerklinischen Beatmung

(%) Anteil der reevaluierten und entwdhnten Patienten

(%) Anteil der reevaluierten und stabil entwéhnten Patienten
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Anwendungsbereich
Intensivstation
Intensivstation

Intensivstation mit Anbindung an ein
Weaningzentrum/Weaningzentren

Intensivstation ohne Anbindung an ein
Weaningzentrum/Weaningzentren

Intensivstation

Intensivstation
Intensivstation

Weaningzentrum

Weaningzentrum

Weaningzentrum
Weaningzentrum

Weaningzentrum

Weaningzentrum

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen
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Diagnostik, Therapie und Pravention von Mangelernahrung

ME-01
ME-02
ME-03
ME-04
ME-05
ME-06
ME-07
ME-08
ME-08

Schulung von Angehdérigen der Gesundheitsberufe
Screening auf Mangelernahrung
Erndhrungs-Assessment

Angebot einer Erndhrungsberatung
Erndhrungstherapie

Wiederholung des Ernahrungs-Assessments
Entlassbrief

Physische Leistungsfahigkeit

Body-Mass-Index (BMI)

Multimodale Schmerztherapie

MS-01
MS-02
MS-03
MS-04
MS-05
MS-06
MS-07
MS-08

Einsatz eines interdisziplindren Schmerz-Teams
Schulung von Angehdrigen der Gesundheitsberufe
Schmerz-Assessment

Erstellung eines Behandlungsplans

Uberpriifung der Schmerztherapie

Patientenbrief bei Entlassung

Schmerzintensitat

Schmerzassoziierte Lebensqualitat

Zuruck

Vollstandigkeit der Angaben prufen

Weiter
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Geburten/Entbindung

GE-01 Schulung von Angehdrigen der Gesundheitsberufe zur Reanimation
GE-02 Schulung von Angehdrigen der Gesundheitsberufe zur Schwangerenzentrierung
GE-03 Information und Beratung der Schwangeren

GE-04 Erst-/Aufnahmeuntersuchung

GE-05 Erstbeurteilung

GE-06 Beachtung von Bedirfnissen der Schwangeren und des Kindes
GE-07 Angebote und Unterstiitzung

GE-08 Einsatz von diagnostischen und therapeutischen MaBnahmen
GE-09 Betreuung der Schwangeren wahrend der Geburt durch Hebammen
GE-10 Kontinuierliche Beurteilung von Mutter und Kind

GE-1 Geburtserfahrung der Mutter

GE-12 Interventionsarme Geburt

GE-13 Hohergradige Dammrisse

GE-14 Gesundheit Kind

Stationadre Behandlung der Tabakabhangigkeit

TA-01
TA-02
TA-03
TA-04
TA-05
TA-06

Schulung von Angehdrigen der Gesundheitsberufe
Erfragen des Rauchstatus

Rauchanamnese

Angebot einer Patientenberatung
Patientenberatung

Anmeldung zu einer poststationaren Tabakentwdhnung

Zurlck Vollstandigkeit der Angaben priifen
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