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Einleitung

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2021:

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA u.a. im Mérz 2020 kurzfristig reagiert und die Inhalte und
Verfahren unterschiedlicher Qualitétssicherungsverfahren an die besonderen Rahmenbedingungen angepasst (Vgl. G-
BA Beschluss vom 27.03.2020). Aber auch jenseits der Qualititssicherungsverfahren hat die Pandemie im Jahr 2021
bedeutsam Einfluss auf die Versorgung in Krankenhdusern genommen. Diese Effekte spiegeln sich auch in den
Qualitétsberichten im Berichtsjahr 2021 wider. So konnen etwa die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den
Angaben aus den vorherigen Berichtsjahren abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht
immer moglich macht. Dennoch stellen die Angaben im Qualitétsbericht die Strukturen und das Leistungsgeschehen in
den Krankenhdusern fiir das Berichtsjahr 2021 transparent dar und erfiillen damit eine wichtige Aufgabe fiir
Patientinnen und Patienten sowie die zuweisenden Arztinnen und Arzte.

Bild der Einrichtung / Organisationseinheit

Haupteingang der Klinik

Fiir die Erstellung des Qualititsberichts verantwortliche Person

Name Heinrich Wolfel

Position Verwaltungsleitung

Telefon 09194 /55-0

Fax 09194 / 55 - 4099

E-Mail info@klinik-fraenkische-schweiz.de

Fiir die Vollstiindigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitéitsbericht verantwortliche Person
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Name Sven Oelkers

Position Geschiftsfithrung

Telefon. 09194 /55-0

Fax 09194 /55 - 4099

E-Mail gf@klinik-fraenkische-schweiz.de
Weiterfiihrende Links

URL zur Homepage https://www.klinik-fraenkische-schweiz.de
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

I. Angaben zum Krankenhaus

Name Klinikum Forchheim - Frankische Schweiz gGmbH
Institutionskennzeichen 260940906
Standortnummer aus dem 772134000
Standortverzeichnis
alte Standortnummer 00
Hausanschrift Feuersteinstr. 2
91320 Ebermannstadt
Postanschrift Feuersteinstr. 2
91320 Ebermannstadt
Telefon 09194/55-0
E-Mail info@klinik-fraenkische-schweiz.de
Internet https://www.klinik-fraenkische-schweiz.de

Arztliche Leitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Prof. Dr. (TR) Yesim  Chefarztin 09194 /55 - 4300 09194 / 55 - 4099 info@klinik-
Erim fraenkische-
schweiz.de
Prof. Dr. med. Geschiftsfithrender 09194 / 55 - 4300 09194 / 55 - 4399 info@klinik-
Eberhard Kuon Chefarzt fraenkische-
schweiz.de
Dr. med. Samir Murad Chefarzt 09194 / 55 - 4300 09194 / 55 - 4399 info@klinik-
fraenkische-
schweiz.de
Pflegedienstleitung des Krankenhauses
Name Position Telefon Fax E-Mail
Pia Erlwein Pflegerische Leitung 09194 /55-0 09194 / 55 - 4099 info@klinik-
fraenkische-
schweiz.de
Peter Kupferschmiedt Pflegerische Leitung 09194 /55 -0 09194 / 55 - 4099 info@klinik-
fraenkische-
schweiz.de
Stefan Willert Pflegerische Leitung 09194 /55-0 09194 / 55 - 4099 info@klinik-
fraenkische-
schweiz.de
Verwaltungsleitung des Krankenhauses
Name Position Telefon Fax E-Mail
Dipl.-Kfm. Sven Geschiftsfithrung 09194 /55-0 09194 / 55 - 4099 gf@klinik-
Oclkers fraenkische-
schweiz.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustriagers

Name
Art offentlich

Klinikum Forchheim - Frankische Schweiz gGmbH
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A-3 Universititsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus? trifft nicht zu

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Fiir psychiatrische Fachkrankenhduser bzw. Krankenhéduser mit einer psychiatrischen Nein
Fachabteilung: Besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung?
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.

MPO1
MP02
MPO03
MP04
MP06
MPO08
MP09
MP10
MP11
MP12
MP13
MP14
MP15
MP16
MP17

MP18
MP22
MP23
MP24
MP25
MP26
MP27
MP31
MP32

MP33
MP34

MP35
MP37
MP39

MP40
MP42
MP44
MP45
MP47
MP48
MP51
MP52
MP54
MP56
MP59

MP63
MP64
MP66
MP68

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erliuterung
Akupressur

Akupunktur

Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare
Atemgymnastik/-therapie

Basale Stimulation

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden Palliativmedizinischer Fachdienst
Bewegungsbad/Wassergymnastik
Sporttherapie/Bewegungstherapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)
Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetiker und Diabetikerinnen
Diét- und Erndhrungsberatung
Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege
Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

FuBlreflexzonenmassage
Kontinenztraining/Inkontinenzberatung
Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie
Manuelle Lymphdrainage

Massage

Medizinische Fupflege

Musiktherapie

Physikalische Therapie/Badertherapie
Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse
Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst
Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsédulengymnastik
Schmerztherapie/-management

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

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stimm- und Sprachtherapie/Logopédie
Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopédietechnik

Wirme- und Kélteanwendungen

Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen
Asthmaschulung
Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung
Gedéchtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen
Zusammenarbeit mit stationdren Pflegeeinrichtungen/Angebot
ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Leistungsangebot URL Kommentar / Erlduterung
NMO02 Ein-Bett-Zimmer
NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NMO09 Unterbringung Begleitperson
(grundsétzlich mdglich)
NM10 Zwei-Bett-Zimmer
NMI11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NM40 Empfangs- und Begleitdienst fiir Okumenischer
Patientinnen und Patienten sowie Besuchsdienst

Besucherinnen und Besuchern durch
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter
NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung RegelmiBige Gottesdienste
NM49 Informationsveranstaltungen fiir Jeden 2. Sonntag im Monat
Patientinnen und Patienten Matinee
NMS50 Kinderbetreuung Kinderkrippe auf dem
Gelande der Klinik;
www.zwergenland-
fraenkische-schweiz.de
NM60 Zusammenarbeit mit

Selbsthilfeorganisationen
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung

Name Wolfgang Dr. Miiller
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Schwerbehindertenvertretung
Telefon 09191/610-0

Fax

E-Mail sbv@klinikum-forchheim.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erliuterung
BF04 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, gro3er und kontrastreicher
Beschriftung
BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen Die tiberwiegende Anzahl der Zimmer
ist rollstuhlgerecht.
BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auflen)
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher
BF20 Untersuchungseinrichtungen/-geréte fiir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Korpergrofle
BF21 Hilfsgerate zur Unterstiitzung bei der Pflege fiir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Korpergrofle
BF24 Diétische Angebote
BF25 Dolmetscherdienste Arabisch, Bulgarisch, Englisch,

Franzosisch, Italienisch, Kroatisch,
Polnisch, Ruménisch, Russisch,
Schwedisch, Serbisch, Slowenisch,
Spanisch, Tiirkisch
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

trifft nicht zu / entfallt

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus

Anzahl der Betten 85
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Fiille

Vollstationére Fallzahl 2595
Teilstationdre Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl 842
Fallzahl der stationsidquivalenten 0

psychiatrischen Behandlung (StaB)
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegiirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 21,48
Personal mit direktem 19,20
Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 2,28
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,30
Stationdre Versorgung 21,18

davon Fachirzte und Fachérztinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 9,06

Personal mit direktem 6,78

Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 2,28

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,30

Stationdre Versorgung 8,76

MalBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 40,00

Belegiirzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

davon Fachirzte und Fachérztinnen

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationédre Versorgung 0

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 54,66
Personal mit direktem 50,90
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 3,76

Beschiftigungsverhéltnis
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Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 54,66

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 13,88
Personal mit direktem 13,88
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 13,88

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationédre Versorgung 0

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 2,21
Personal mit direktem 2,21
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 2,21

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 14,98
Personal mit direktem 14,98
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschiftigungsverhéltnis
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Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 14,98

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 12,24
Personal mit direktem 12,24
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 1,00
Stationdre Versorgung 11,24

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

MafBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal

38,50

A-11.3 Angaben zu ausgewihltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom Psychologen

Anzahl Vollkrifte 1,70
Personal mit direktem 1,70
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 1,70
Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrifte 0,39
Personal mit direktem 0,39
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 0,39
Sozialpidagogen

Anzahl Vollkrifte 0,73
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Personal mit direktem 0,73
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 0,73

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erldauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkréfte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationédre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationédre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal
Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis

Diitassistentin und Diétassistent (SP04)
1,00
1,00
0,00
0,00
1,00

Ergotherapeutin und Ergotherapeut (SP0S)
1,87
1,87
0,00
0,00
1,87

Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut (SP13)
0,65
0,65
0,00
0,00
0,65

Logopéidin und Logopide/Klinische Linguistin und
Klinischer Linguist/Sprechwissenschaftlerin und
Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker
(SP14)

0,78

0,78

0,00

0,00

0,78

Physiotherapeutin und Physiotherapeut (SP21)
2,55
2,55
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Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem Beschéftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis

0,00
0,00
2,55

Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe (SP23)
0,69
0,69
0,00
0,00
0,69

Sozialpidagogin und Sozialpiadagoge (SP26)
0,73
0,73
0,00
0,00
0,73

Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie
(SP27)

2,90

2,90

0,00

0,00

2,90

Personal mit Zusatzqualifikation im
Wundmanagement (SP28)

3,28

3,28

0,00

0,00

3,28

Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder
Vojta (SP32)

5,25

5,25

0,00
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Ambulante Versorgung
Stationédre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal
Anzahl Vollkrifte

0,00
5,25

Personal mit Zusatzqualifikation in der
Manualtherapie (SP42)

0,57

0,57

0,00

0,00

0,57

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

1,85

1,85

0,00

0,00

1,85

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

0,87

0,87

0,00

0,00

0,87

Personal mit Zusatzqualifikation Basale Stimulation
(SP60)

3,38

3,38

0,00

0,00

3,38

Personal mit Zusatzqualifikation Kinisthetik (SP61)
6,93
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Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erldauterung

6,93
0,00
0,00
6,93

Strukturierter Qualitédtsbericht 2021 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V

Seite 17



&9 netfutura

Klinik Frinkische Schweiz

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualititsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Waltraud Biirkner

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitidtsmanagementbeauftragte
Telefon 09194 550

Fax 09194 55 4099

E-Mail la@klinik-fraenkische-schweiz.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Qualitdtsmanagement-Team bestehend aus allen Abteilungsleitungen Treffen
Funktionsbereiche erfolgt monatlich
Tagungsfrequenz des Gremiums monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Name Heinrich Wolfel

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Verwaltungsleitung

Telefon 09194 550

Fax 09194 55 4099

E-Mail info@klinik-fraenkische-schweiz.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in Form eines ja — Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Lenkungsgremiums bzw. einer Steuergruppe, die
sich regelméBig zum Thema Risikomanagement

austauscht?

Beteiligte Abteilungen / Funktionsbereiche Das Risikomanagement wird vom Lenkungsausschuss, bestehend
aus einem Chefarzt, einen Vertreter der Geschiftsfithrung, der
Qualitdtsmanagementbeauftragten und einer internen Auditorin,
durchgefiihrt.

Tagungsfrequenz des Gremiums quartalsweise

A-12.2.3 Instrumente und Mafinahmen

Nr. Instrument / Mafinahme Zusatzangaben

RMO1 Ubergreifende Qualitits- und/oder B U 6.10_ Risikomanagement FOFS V1.4.pdf

Risikomanagement-Dokumentation (QM/RM- 2021-05-21
Dokumentation) liegt vor

RMO02 RegelmiaBige Fortbildungs- und
Schulungsmafinahmen
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RMO04 Klinisches Notfallmanagement B U 6.9 Medizinisches Notfallmanagement KF
S V1.0
2012-07-11
RMO5 Schmerzmanagement B K 5.10_Schmerztherapie FOFS V1.5;

C 2.0 VA Expertenstandard
Schmerzmanagement FOFS V1.5.doc
2021-10-08
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RMO06

RMO7

RMO08

RMO09

RM10

RM12
RM13
RMI5

RM16

RM17

RM18

Instrument / Malinahme
Sturzprophylaxe

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

Geregelter Umgang mit freiheitsentziechenden
MafBnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geréten

Strukturierte Durchfiihrung von interdiszipliniren
Fallbesprechungen/-konferenzen

Verwendung standardisierter Aufklarungsbdgen
Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
Prioperative, vollstindige Présentation
notwendiger Befunde

Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs-
und Patientenverwechselungen

Standards fiir Aufwachphase und postoperative
Versorgung

Entlassungsmanagement

Zusatzangaben

C 2.0 VA Expertenstandard
Sturzprophylaxe FOFS V1.5.doc
2021-05-11

C 2.0_VA Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe FOFS V1.3.doc
2021-05-11

C 11.0 DA Fixierung FOFS V1.1
2019-05-28

B U 5.2 Umgang mit fehlerhaften Gerdten und
Materialien KFS V1.3
2018-04-19

Palliativbesprechungen

Qualitatszirkel

Andere Interdisziplindre Teambesprechung
Akutgeriatrie

C 1.0 FB Anmeldung invasive kardiologische
Diagnostik und Therapie INN V1.0
2013-04-17

Vermeidung von Patientenverwechslungen
2019-06-28

C 6.2 VA Untersuchung Standard fiir
Implantation Herzschrittmacher ICD fiir
Station FOFS V1.0

2020-04-06

B K 7.1.1 Entlassung FOFS V1.4
2020-06-25

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes

vl Ja

Fehlermeldesystem?

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten

V1 Ja

Ereignisse regelméfig bewertet?

Tagungsfrequenz

Umgesetzte Verdnderungsmalnahmen bzw.

monatlich
6

sonstige konkrete Maflnahmen zur Verbesserung

der Patientensich

erheit

Einrichtungsinterne Fehlermeldesysteme

Nr. Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit ~ 2021-03-08
dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen quartalsweise

IF03 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem jéhrlich

Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen aus
dem Fehlermeldesystem
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A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem Ja
Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ereignisse regelmiBig bewertet? Ja
Tagungsfrequenz bei Bedarf

Einrichtungsiibergreifende Fehlermeldesysteme

Nummer Einrichtungsiibergreifendes Fehlermeldesystem
EF12 »Jeder Fehler zahlt™ (Institut fiir Allgemeinmedizin
Frankfurt)

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygieniker und 1 Es besteht ein Beratungsvertrag mit dem Institut Schwarzkopf

Krankenhaushygienikerinnen

Hygienebeauftragte Arzte und 1 Herr Dr. med. Riidiger Clemenz hat die Weiterbildung zum

hygienebeauftragte Arztinnen Hygienebeauftragten Arzt

Hygienefachkrifte (HFK) 1 Frau Elisabeth Feulner hat die Weiterbildung zur Hygienefachkraft

Hygienebeauftragte in der Pflege 4 Auf allen Stationen sind Mitarbeiter aus der Pflege zu
Hygienebeauftragten in der Pflege weitergebildet.

Eine Hygienekommission wurde Ja

eingerichtet

Tagungsfrequenz der halbjéhrlich

Hygienekommission

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Prof. Dr. med. Eberhard Kuon
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt

Telefon 09194 55 4300

Fax 09194 55 4399

E-Mail info@klinik-fraenkische-schweiz.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefifikatheterassoziierter Infektionen

Werden am Standort zentrale Venenkatheter eingesetzt? ja
Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor? ja

Der Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion ja
Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit addquatem ja
Hautantiseptikum

Beachtung der Einwirkzeit ja
Anwendung weiterer Hygienemafinahmen: Sterile Handschuhe ja
Anwendung weiterer Hygienemalinahmen: Steriler Kittel ja
Anwendung weiterer Hygienemaflnahmen: Kopfhaube ja
Anwendung weiterer Hygienemafinahmen: Mund-Nasen-Schutz ja
Anwendung weiterer Hygienemaflnahmen: Steriles Abdecktuch ja
Der Standard wurde durch die Geschiftsfiihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert?

Standard Liegedauer ZVK
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Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen ja
Venenverweilkathetern liegt vor?

Der Standard wurde durch die Geschiftsfiihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert?

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor? ja
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst? ja
Die Leitlinie wurde durch die Geschéftsfiihrung oder die Arzneimittelkommission oder ja
die Hygienekommission autorisiert?

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor? ja

Der Standard thematisiert insbesondere

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja
Zu verwendende Antibiotika (unter Beriicksichtigung des zu erwartenden ja
Keimspektrums und der lokalen/regionalen Resistenzlage)

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe? ja

Der Standard wurde durch die Geschiftsfiihrung oder die Arzneimittelkommission oder ja
die Hygienekommission autorisiert?

Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten und jeder []ja
operierten Patientin mittels Checkliste (z.B. anhand der ,,WHO Surgical Checklist* oder
anhand eigener/adaptierter Checklisten) strukturiert {iberpriift?

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt vor? ja

Der interne Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion (vor, gegebenenfalls wihrend und nach dem ja
Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer ja
Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja
Priifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ja
Meldung an den Arzt oder die Arztin und Dokumentation bei Verdacht auf eine ja
postoperative Wundinfektion

Der Standard wurde durch die Geschiftsfiihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert?

A-12.3.2.4 Hiandedesinfektion

Der Héndedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde fiir das Ja

Berichtsjahr erhoben?

Hiandedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 36,1 ml/Patiententag
Ist eine Intensivstation vorhanden? Ja

Der Handedesinfektionsmittelverbrauch in Intensivstationen wurde fiir das Berichtsjahr Ja

erhoben?

Héandedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 73,8 ml/Patiententag
Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen? ja

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

Die standardisierte Information der Patientinnen und Patienten mit einer bekannten ja
Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA)
erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke
(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke node.html)
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Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patientinnen ] ja
und Patienten liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass
strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen

mit resistenten Erregern am Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des

Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden).

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen ja
RKI-Empfehlungen?
Es erfolgen regelmiBige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und ja

Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten
Patientinnen und Patienten?

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Nr. Hygienebezogene Mafinahme Zusatzangaben Kommentar/ Erlduterung

HMO5 Jihrliche Uberpriifung der bei Bedarf Aufbereitung durch externen
Aufbereitung und Sterilisation von Dienstleister
Medizinprodukten

HMO09 Schulungen der Mitarbeiter zu quartalsweise mind. 4 Schulungen pro Jahr und
hygienebezogenen Themen Online-Schulungen

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja

Beschwerdemanagement eingefiihrt.

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, Ja B M4

verbindliches Konzept zum 2 Beschwerdemanagement FOFS V1.2.pdf
Beschwerdemanagement

(Beschwerdestimulierung, Beschwerdeannahme,

Beschwerdebearbeitung, Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang Ja

mit miindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang Ja

mit schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fiir die Riickmeldung an die Nein

Beschwerdefiihrer oder Beschwerdefiihrerinnen

sind schriftlich definiert

Eine Ansprechperson fiir das Ja QMB

Beschwerdemanagement mit definierten

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

Ein Patientenfiirsprecher oder eine Ja Berufung erfolgte im Januar 2020
Patientenfiirsprecherin mit definierten

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

Anonyme Eingabemoglichkeiten existieren Ja
Patientenbefragungen Ja Auswertung erfolgt monatlich
Einweiserbefragungen Ja Bei Bedarf

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerpunkt
Waltraud Biirkner Qualitdtsmanagement 09194 550 09194 55 4099 la@klinik-
beauftragte fraenkische-
schweiz.de

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin
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Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerpunkt
Sandra Roth Patientenfiirsprecher 09191 610 0 patientenfuersprecher
@klinikum-

forchheim.de
A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

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

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe oder ein ja — Arzneimittelkommission
zentrales Gremium, die oder das sich regelmiBig

zum Thema Arzneimitteltherapiesicherheit

austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Name Prof. Dr. med. Eberhard Kuon
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt

Telefon 09194550

Fax 09194 55 4099

E-Mail info@klinik-fraenkische-schweiz.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 3
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 5
Kommentar/ Erlauterung Im Rahmen des Liefer- und

Leistungsvertrages mit dem
Uniklinikum Erlangen

A-12.5.4 Instrumente und Mafinahmen

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

Die folgenden Aspekte kdnnen, ggf. unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

> Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden konnen Instrumente und Maflnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation
(Arzneimittelanamnese), der anschlieenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus

verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder
des Patienten als auch der fiir die Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

o Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese —
Verordnung — Patienteninformation
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o Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieliberwachung — Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden kdnnen hierzu Instrumente und MaBnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung, z. B. beziiglich
Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstédndigkeit der Dokumentation, aber auch beziiglich Anwendungsgebiet,
Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhiltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen
u. A.) und Ressourcenabwiigungen. AuBerdem kénnen Angaben zur Unterstiitzung einer zuverlissigen
Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht werden.

o Entlassung

Dargestellt werden kénnen insbesondere die Malnahmen der Krankenhéuser, 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.

Nr. Instrument / MaBinahme Zusatzangaben Erlauterung
ASO1 Schulungen der Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter zu AMTS bezogenen

Themen
AS02 Vorhandensein adressatengerechter

und themenspezifischer
Informationsmaterialien fiir
Patientinnen und Patienten zur AMTS
z. B. fiir chronische Erkrankungen, fiir
Hochrisikoarzneimittel, fiir Kinder

ASO03 Verwendung standardisierter Bégen B U 6.10 Risikomanagement FOFS
fiir die Arzneimittel-Anamnese _V14.pdf
2021-05-25
AS04 Elektronische Unterstiitzung des

Aufnahme- und Anamnese-Prozesses
(z. B. Einlesen von
Patientenstammdaten oder
Medikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank,
Eingabemaske fiir Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)
AS05 Prozessbeschreibung fiir einen B U 6.10_ Risikomanagement FOFS
optimalen Medikationsprozess (z. B. ~ V1.4.pdf
Arzneimittelanamnese — Verordnung — 2021-05-25
Patienteninformation —
Arzneimittelabgabe —
Arzneimittelanwendung —
Dokumentation —
Therapieliberwachung —
Ergebnisbewertung)
AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis B U 6.10_ Risikomanagement FOFS
_V1.4.pdf
2021-05-25

ASO08 Bereitstellung eines oder mehrerer
elektronischer
Arzneimittelinformationssysteme (z.
B. Lauer-Taxe, ifap klinikCenter,
Gelbe Liste, Fachinfo-Service)

AS11 Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln
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Nr. Instrument / Mafinahme Zusatzangaben Erliuterung
AS13 MaBnahmen zur Sicherstellung einer Aushéndigung von

liickenlosen Arzneimitteltherapie nach arzneimittelbezogenen Informationen

Entlassung fiir die Weiterbehandlung und

Anschlussversorgung des Patienten im
Rahmen eines (ggf. vorldufigen)
Entlassbriefs

Aushéndigung des
Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von Entlassrezepten

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche 24h Kommentar / Erliuterung
Bezeichnung
AA01 Angiographiegerat/ Gerét zur GefaB3darstellung Nein
DSA
AAO08 Computertomograph  Schichtbildverfahren im Ja
(CT) Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

AA43 Elektrophysiologische Messplatz zur Messung feinster ~ Nein
r Messplatz mit EMG, elektrischer Potenziale im
NLG, VEP, SEP, AEP Nervensystem, die durch eine
Anregung eines der fliinf Sinne
hervorgerufen wurden

AA57 Radiofrequenzablation Gerit zur Gewebezerstorung Nein
(RFA) und/oder mittels Hochtemperaturtechnik
andere
Thermoablationsverfa
hren
AA69 Linksherzkatheterlabo Gerét zur Darstellung der linken  Ja
r Herzkammer und der
Herzkranzgefille

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemil} §136C Absatz 4
SGBV

Alle Krankenhéuser gewéhrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im Notfall.
Dariiber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenh&dusern
im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenh&user, die festgelegte Anforderungen an eine von drei
Notfallstufen erfiillen, durch Vergiitungszuschlédge finanziell unterstiitzt werden. Krankenhéuser, die die Anforderungen
an eine der drei Stufen nicht erfiillen, erhalten keine Zuschldge. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von
Notfallstrukturen teil und gewahrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlége vor.

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der Speziellen Notfallversorgung

Nichtteilnahme an der strukturierten Notfallversorgung.

14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Krankenhéuser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger ausgewiesen sind, oder
Krankenhduser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehérde fiir die
Gewibhrleistung der Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an der
Notfallversorgung teilnehmen
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14.4 Kooperation mit Kassenirztlicher Vereinigung (gemif} § 6 Abs. 3 der Regelungen zu den
Notfallstrukturen)

Das Krankenhaus verfiigt iiber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenérztlichen
Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde.

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemaf § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 2
Alternative 2 SGB V in den vertragsérztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenérztlichen Vereinigung eingebunden.

nein

nein

Strukturierter Qualitédtsbericht 2021 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 26



&9 netfutura

Klinik Frinkische Schweiz

Teil B - Struktur und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1].1 Innere Medizin

Name der Organisationseinheit / Innere Medizin

Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 0100
Art der Abteilung Hauptabteilung

Chefirztinnen/-arzte

Name

Funktion / Arbeitsschwerpunkt
Telefon

Fax

E-Mail

Strasse / Hausnummer

PLZ /Ort

URL

Name

Funktion / Arbeitsschwerpunkt
Telefon

Fax

E-Mail

Strasse / Hausnummer

PLZ / Ort

URL

Prof. Dr. med. Eberhard Kuon
Chefarzt

09194 /55 - 4300

09194 /55 - 4399
info@klinik-fraenkische-schweiz.de
Feuersteinstr. 2

91320 Ebermannstadt

Dr. med. Samir Murad

Chefarzt

09194 / 55 - 4300

09194 / 55 - 4399
info@klinik-fraenkische-schweiz.de
Feuersteinstr. 2

91320 Ebermannstadt

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Das Krankenhaus hélt sich bei der Vereinbarung von Vertrdgen mit leitenden

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Arztinnen und Arzten dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die

Empfehlung der DKG nach § 135¢ SGB V
Kommentar/Erlduterung
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B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr.
VIol
VI02

VIO03

V104

VIOS

VI06
VI07
VIO8
VI09
VI10

VIl

VI12
VI3
VIi4

VI15

VI16
VI17
VI8
VI19

VI20
VI24
VI25

VI29
VI30
VI31
VI33
VI34
VI35
VI38
VI39
V140
VI43
VNO1
VNO2

VNO3
VNOS5
VNO6

VNOS8
VN11

Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erliuterung
Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten
Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefia3e und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Krankheiten
Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von hdmatologischen Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle
und des Pankreas

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und
der Lunge

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura
Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitiren
Krankheiten

Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstorungen

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstdrungen
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstorungen
Elektrophysiologie

Endoskopie

Palliativmedizin

Physikalische Therapie

Schmerztherapie

Chronisch entziindliche Darmerkrankungen

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute
Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erliuterung

VNI12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems

VNI15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems

VNI18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VOO05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsédule und des Riickens

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstorungen durch psychotrope Substanzen

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen

VRO1 Konventionelle Rontgenaufnahmen

VRO02 Native Sonographie

VRO04 Duplexsonographie

VRO06 Endosonographie

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VR15 Arteriographie

VR16 Phlebographie

VR26 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Vvuo02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

vuo7 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationére Fallzahl 2501
Teilstationdre Fallzahl 0

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

148.0 286 Vorhofflimmern, paroxysmal

150.01 266 Sekundére Rechtsherzinsuffizienz

120.0 204 Instabile Angina pectoris

110.01 121 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise
121.4 87 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

R55 72 Synkope und Kollaps

125.13 65 Atherosklerotische Herzkrankheit: Drei-GefaB3-Erkrankung
R0O7.3 58 Sonstige Brustschmerzen

150.13 48 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
120.8 47 Sonstige Formen der Angina pectoris

E86 46 Volumenmangel

148.1 39 Vorhofflimmern, persistierend

745.00 38 Anpassung und Handhabung eines implantierten Herzschrittmachers
149.3 37 Ventrikuldre Extrasystolie

R07.2 37 Prikordiale Schmerzen

125.11 36 Atherosklerotische Herzkrankheit: Ein-Gefaf3-Erkrankung

147.1 34 Supraventrikuldre Tachykardie

121.0 32 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand

125.12 31 Atherosklerotische Herzkrankheit: Zwei-Gefa3-Erkrankung
121.1 30 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand

148.3 30 Vorhofflattern, typisch

N39.0 25 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht ndher bezeichnet

147.2 22 Ventrikuldre Tachykardie

144.2 18 Atrioventrikuldrer Block 3. Grades
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ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

745.01 18 Anpassung und Handhabung eines implantierten Kardiodefibrillators

149.5 17 Sick-Sinus-Syndrom

J18.9 17 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

148.4 16 Vorhofflattern, atypisch

150.14 16 Linksherzinsuftizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

R06.0 16 Dyspnoe

144.1 15 Atrioventrikulérer Block 2. Grades

K29.1 15 Sonstige akute Gastritis

T78.3 15 Angioneurotisches Odem

K29.6 14 Sonstige Gastritis

R00.0 14 Tachykardie, nicht ndher bezeichnet

R00.2 14 Palpitationen

E87.1 13 Hypoosmolalitit und Hyponatridmie

J69.0 12 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

D50.9 11 Eisenmangelandmie, nicht néher bezeichnet

F10.2 11 Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Abhéngigkeitssyndrom

J44.09 11 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 nicht ndher bezeichnet

R42 11 Schwindel und Taumel

A49.9 10 Bakterielle Infektion, nicht nidher bezeichnet

J44.19 10 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht nédher

bezeichnet: FEV 1 nicht ndher bezeichnet

J20.9 9 Akute Bronchitis, nicht ndher bezeichnet

135.2 8 Aortenklappenstenose mit Insuffizienz

J18.2 8 Hypostatische Pneumonie, nicht niher bezeichnet

K29.0 8 Akute hamorrhagische Gastritis

130.9 7 Akute Perikarditis, nicht ndher bezeichnet

195.1 7 Orthostatische Hypotonie

K25.0 7 Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

R40.0 7 Somnolenz

T82.1 7 Mechanische Komplikation durch ein kardiales elektronisches Gerét

A09.9 6 Sonstige und nicht nidher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht ndher
bezeichneten Ursprungs

F10.0 6 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute Intoxikation [akuter
Rausch]

H81.2 6 Neuropathia vestibularis

134.0 6 Mitralklappeninsuffizienz

148.2 6 Vorhofflimmern, permanent

149.4 6 Sonstige und nicht naher bezeichnete Extrasystolie

J90 6 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

M54.14 6 Radikulopathie: Thorakalbereich

A46 5 Erysipel [Wundrose]

A49.1 5 Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht ndher bezeichneter Lokalisation

Col 5 Bosartige Neubildung der Prostata

G45.92 5 Zerebrale transitorische Ischdmie, nicht néher bezeichnet: Komplette Riickbildung
innerhalb von 1 bis 24 Stunden

HS81.1 5 Benigner paroxysmaler Schwindel

135.0 5 Aortenklappenstenose

149.0 5 Kammerflattern und Kammerflimmern

K22.1 5 Osophagusulkus

K70.4 5 Alkoholisches Leberversagen

R00.1 5 Bradykardie, nicht néher bezeichnet

R11 5 Ubelkeit und Erbrechen

R53 5 Unwohlsein und Ermiidung

D50.0 4 Eisenmangelandmie nach Blutverlust (chronisch)
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ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

D62 4 Akute Blutungsandmie

E11.91 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

126.0 4 Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale

126.9 4 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

145.6 4 Priexzitations-Syndrom

145.8 4 Sonstige naher bezeichnete kardiale Erregungsleitungsstdrungen

146.0 4 Herzstillstand mit erfolgreicher Wiederbelebung

163.5 4 Hirninfarkt durch nicht néher bezeichneten Verschluss oder Stenose zerebraler
Arterien

J18.1 4 Lobérpneumonie, nicht néher bezeichnet

N17.92 4 Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 2

N17.93 4 Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3

R10.1 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

R10.3 4 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

A04.70 <4 Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne sonstige
Organkomplikationen

A41.51 <4 Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

B99 <4 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten

C15.5 <4 Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel

D47.4 <4 Osteomyelofibrose

F10.3 <4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Entzugssyndrom

110.11 <4 Maligne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise

144.6 <4 Sonstiger und nicht néher bezeichneter Faszikelblock

149.8 <4 Sonstige néher bezeichnete kardiale Arrhythmien

150.12 <4 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei stirkerer Belastung

180.28 <4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefde der unteren
Extremitéten

K25.7 <4 Ulcus ventriculi: Chronisch, ohne Blutung oder Perforation

K26.3 <4 Ulcus duodeni: Akut, ohne Blutung oder Perforation

K56.4 <4 Sonstige Obturation des Darmes

K59.01 <4 Obstipation bei Stuhlentleerungsstorung

K92.2 <4 Gastrointestinale Blutung, nicht ndher bezeichnet

R13.9 <4 Sonstige und nicht niher bezeichnete Dysphagie

R50.88 <4 Sonstiges néher bezeichnetes Fieber

R57.0 <4 Kardiogener Schock

T75.4 <4 Schiden durch elektrischen Strom

A04.5 <4 Enteritis durch Campylobacter

A41.9 <4 Sepsis, nicht ndher bezeichnet

B02.9 <4 Zoster ohne Komplikation

C18.2 <4 Bosartige Neubildung: Colon ascendens

C34.0 <4 Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

C34.8 <4 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche iiberlappend

D50.8 <4 Sonstige Eisenmangelandmien

D64.9 <4 Anémie, nicht ndher bezeichnet

E10.91 <4 Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

E11.01 <4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Koma: Als entgleist bezeichnet

F41.0 <4 Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

110.00 <4 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise

121.2 <4 Akuter transmuraler Myokardinfarkt an sonstigen Lokalisationen

125.10 <4 Atherosklerotische Herzkrankheit: Ohne hdmodynamisch wirksame Stenosen

142.88 <4 Sonstige Kardiomyopathien

145.1 <4 Sonstiger und nicht néher bezeichneter Rechtsschenkelblock

145.5 <4 Sonstiger naher bezeichneter Herzblock

151.3 <4 Intrakardiale Thrombose, anderenorts nicht klassifiziert

163.4 <4 Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien
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ICD-10-GM-
Ziffer

171.05

180.1

180.3

189.08
J20.8
J44.02

J44.10

J44.12

J45.9
J96.00
K21.0
K253
K55.22
K72.0
K92.1
NI10
N13.6
R10.0
R18
R52.2
R94.3
S20.2
T88.6

703.8
A08.1
A09.0

A41.0
A49.0
A49.8
B02.2
B37.81
B44.1
Cl16.0
C18.4
C20
C21.1
C34.1
C34.9
C45.0
C50.9
C78.2
C80.0
C82.3
D46.2
D46.7
D64.8
E05.0
E10.01

Fallzahl

<4
<4
<4

<4
<4
<4

<4

<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Dissektion der Aorta thoracica, rupturiert

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der unteren Extremitéten, nicht ndher
bezeichnet

Sonstiges Lymphddem, anderenorts nicht klassifiziert

Akute Bronchitis durch sonstige néher bezeichnete Erreger

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

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht nédher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

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

Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ I [hypoxisch]
Gastrodsophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation

Angiodysplasie des Kolons: Mit Blutung

Akutes und subakutes Leberversagen

Melédna

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Pyonephrose

Akutes Abdomen

Aszites

Sonstiger chronischer Schmerz

Abnorme Ergebnisse von kardiovaskuldren Funktionspriifungen

Prellung des Thorax

Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten Droge bei
ordnungsgeméBer Verabreichung

Beobachtung bei sonstigen Verdachtsfillen

Akute Gastroenteritis durch Norovirus

Sonstige und nicht niher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiosen
Ursprungs

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Staphylokokkeninfektion nicht ndher bezeichneter Lokalisation

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndher bezeichneter Lokalisation
Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Candida-Osophagitis

Sonstige Aspergillose der Lunge

Bosartige Neubildung: Kardia

Bosartige Neubildung: Colon transversum

Bosartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung: Analkanal

Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht néher bezeichnet
Mesotheliom der Pleura

Bosartige Neubildung: Brustdriise, nicht ndher bezeichnet

Sekundére bosartige Neubildung der Pleura

Bosartige Neubildung, priméire Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Follikuldres Lymphom Grad Illa

Refraktire Andmie mit Blasteniiberschuss [RAEB]

Sonstige myelodysplastische Syndrome

Sonstige ndher bezeichnete Andmien

Hyperthyreose mit diffuser Struma

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Koma: Als entgleist bezeichnet
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ICD-10-GM-
Ziffer
E10.61

Ell.61

E22.2
E27.2
E87.5
F10.4
F15.0

F32.1
F43.0
G40.3
G40.6
G44.0
G45.93

G51.0
G62.9
G91.29
H81.0
108.1
108.3
I15.11

122.8
127.0
127.8
127.9
130.1
131.2
131.9
140.8
140.9
142.0
142.1
142.2
142.6
145.3
146.9
161.0
161.8
165.2
165.3
171.03
I71.1
171.2
172.8
180.80

187.20
195.2
195.8
J03.9
J15.1

Fallzahl

<4

<4

<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen néher bezeichneten Komplikationen: Als
entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen néher bezeichneten Komplikationen: Als
entgleist bezeichnet

Syndrom der inaddquaten Sekretion von Adiuretin

Addison-Krise

Hyperkalidmie

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Entzugssyndrom mit Delir
Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien, einschlieBlich
Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Mittelgradige depressive Episode

Akute Belastungsreaktion

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Grand-Mal-Anfille, nicht ndher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Cluster-Kopfschmerz

Zerebrale transitorische Ischdmie, nicht néher bezeichnet: Komplette Riickbildung
innerhalb von weniger als 1 Stunde

Fazialisparese

Polyneuropathie, nicht ndher bezeichnet

Normaldruckhydrozephalus, nicht ndher bezeichnet

Méniere-Krankheit

Krankheiten der Mitral- und Trikuspidalklappe, kombiniert

Krankheiten der Mitral-, Aorten- und Trikuspidalklappe, kombiniert
Hypertonie als Folge von sonstigen Nierenkrankheiten: Mit Angabe einer
hypertensiven Krise

Rezidivierender Myokardinfarkt an sonstigen Lokalisationen

Primére pulmonale Hypertonie

Sonstige ndher bezeichnete pulmonale Herzkrankheiten

Pulmonale Herzkrankheit, nicht ndher bezeichnet

Infektiose Perikarditis

Hamoperikard, anderenorts nicht klassifiziert

Krankheit des Perikards, nicht ndher bezeichnet

Sonstige akute Myokarditis

Akute Myokarditis, nicht ndher bezeichnet

Dilatative Kardiomyopathie

Hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie

Sonstige hypertrophische Kardiomyopathie

Alkoholische Kardiomyopathie

Trifaszikularer Block

Herzstillstand, nicht ndher bezeichnet

Intrazerebrale Blutung in die GroBhirnhemisphére, subkortikal

Sonstige intrazerebrale Blutung

Verschluss und Stenose der A. carotis

Verschluss und Stenose mehrerer und beidseitiger prézerebraler Arterien
Dissektion der Aorta, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur
Aneurysma der Aorta thoracica, rupturiert

Aneurysma der Aorta thoracica, ohne Angabe einer Ruptur

Aneurysma und Dissektion sonstiger ndher bezeichneter Arterien

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflachlicher Gefa3e der oberen
Extremitéten

Venose Insuffizienz (chronisch) (peripher) ohne Ulzeration

Hypotonie durch Arzneimittel

Sonstige Hypotonie

Akute Tonsillitis, nicht ndher bezeichnet

Pneumonie durch Pseudomonas
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Klinik Frinkische Schweiz

ICD-10-GM-
Ziffer

J15.6

J18.0

J44.00

J85.1
J95.0
J96.09

K20
K26.0
K26.9

K29.3
K29.8
K31.7
K52.8
K56.0
K56.5
K56.7
K57.31
K57.32
K60.3
K62.2
K63.1
K64.0
K&0.00

K80.20
K&80.21
K80.31
K&1.0
L30.4
M10.07

M17.9
M25.46
M25.51

M35.3
M42.92
M46.46
M54.5
M54.6
M79.10
M3B0.58

N04.9

N17.91
N18.3
RO5
R07.4
R10.4
R33
R52.0

Fallzahl

<4
<4
<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Bronchopneumonie, nicht niher bezeichnet

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

Abszess der Lunge mit Pneumonie

Funktionsstorung eines Tracheostomas

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ nicht néher
bezeichnet

Osophagitis

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Ulcus duodeni: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne Blutung oder
Perforation

Chronische Oberfldchengastritis

Duodenitis

Polyp des Magens und des Duodenums

Sonstige ndher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis
Paralytischer Ileus

Intestinale Adhdsionen [Briden] mit Obstruktion

Ileus, nicht ndher bezeichnet

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit Blutung
Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer Blutung
Analfistel

Analprolaps

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Héamorrhoiden 1. Grades

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer Gallenwegsobstruktion
Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Gallengangsstein mit Cholangitis: Mit Gallenwegsobstruktion

Akute Cholezystitis

Intertrigindses Ekzem

Idiopathische Gicht: Kndchel und Full [FuBBwurzel, Mittelful, Zehen, Sprunggelenk,
sonstige Gelenke des Fuf3es]

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

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

Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsdule, nicht ndher bezeichnet: Zervikalbereich
Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Lumbalbereich

Kreuzschmerz

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsiule

Myalgie: Mehrere Lokalisationen

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

Nephrotisches Syndrom: Art der morphologischen Verdnderung nicht néher
bezeichnet

Akutes Nierenversagen, nicht néher bezeichnet: Stadium 1

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3

Husten

Brustschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete Bauchschmerzen

Harnverhaltung

Akuter Schmerz
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Klinik Frinkische Schweiz

ICD-10-GM-
Ziffer
R57.2
R60.0
R63.4
S27.1
S32.01
T17.5
T18.1
T28.7
T39.1
T40.2
T43.5
T45.5
T78.0
T78.2
T81.4
T82.0
T82.8

701.80

Fallzahl

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Septischer Schock

Umschriebenes Odem

Abnorme Gewichtsabnahme

Traumatischer Hamatothorax

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Fremdkorper im Bronchus

Fremdkéorper im Osophagus

Veritzung sonstiger Teile des Verdauungstraktes

Vergiftung: 4-Aminophenol-Derivate

Vergiftung: Sonstige Opioide

Vergiftung: Sonstige und nicht ndher bezeichnete Antipsychotika und Neuroleptika
Vergiftung: Antikoagulanzien

Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunvertréglichkeit
Anaphylaktischer Schock, nicht ndher bezeichnet

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Mechanische Komplikation durch eine Herzklappenprothese

Sonstige ndher bezeichnete Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den Gefa3en

Abkléarung einer Disposition fiir maligne Herzrhythmusstérungen

B-[1].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301
Ziffer
8-930
1-275.0
3-052
1-632.0
8-640.0
8-83b.00
9-984.7
8-390.x
1-440.a
8-837.00

9-984.8
8-837.m0

3-990
3-200
3-031
8-837.01
1-266.0
8-191.00

8-550.1

Anzahl
1374
686
499
324
297
246
232
185
174
174

160
151

144
134
124
110
107
87

87

Offizielle Bezeichnung

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie ohne weitere
MaBnahmen

Transdsophageale Echokardiographie [TEE]

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus: Synchronisiert
(Kardioversion)

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden Stents oder
OPD-Systeme: ABT-578-(Zotarolimus-)freisetzende Stents oder OPD-Systeme mit
Polymer

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

Lagerungsbehandlung: Sonstige

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengdngen und Pankreas: 1
bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

Perkutan-transluminale Gefaintervention an Herz und Koronargefa3en: Ballon-
Angioplastie: Eine Koronararterie

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefa3en: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent in eine Koronararterie
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Native Computertomographie des Schadels

Komplexe differenzialdiagnostische transthorakale Stress-Echokardiographie
Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefa3en: Ballon-
Angioplastie: Mehrere Koronararterien

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Bei
implantiertem Schrittmacher

Verband bei grof3flichigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Feuchtverband
mit antiseptischer Losung: Ohne Debridement-Bad

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14
Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten
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Klinik Frinkische Schweiz

OPS-301
Ziffer
8-800.c0

9-984.6
1-710
1-266.1

5-900.1c

9-984.9
1-650.1
8-835.8

8-191.5

8-835.h
3-222
1-274.3
8-831.0
1-268.1
1-650.2
8-83b.b6

8-152.1
1-444.7
8-837.m2
3-05g.2
5-377.31
8-837.q
3-05g.0
3-992
3-225
8-837.ml
1-275.5
1-265.¢
8-83b.c6

1-279.a

8-835.35

3-202
8-771
1-268.0
9-984.a
5-378.52

Anzahl

80

80
79
75

67

65
61
60

56

56
53
52
52
45
45
43

42
41
41
39
39
39
38
38
35
34
33
32
32

30

30

28
27
26
24
23

Offizielle Bezeichnung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1
Ganzkorperplethysmographie

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Bei
implantiertem Kardioverter/Defibrillator [ICD]

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitét an Haut und Unterhaut:
Sekundérnaht: Leisten- und Genitalregion

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zékum

Ablative Mafinahmen bei Herzrhythmusstorungen: Anwendung dreidimensionaler,
elektroanatomischer Mappingverfahren

Verband bei grof3flichigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Hydrokolloidverband

Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Messung des Anpressdruckes
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung: Sondierung des Vorhofseptums
Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefdfle: Legen

Kardiales Mapping: Linker Vorhof

Diagnostische Koloskopie: Total, mit [leoskopie

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Ein
medikamentefreisetzender Ballon an Koronargefaf3en

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurah6hle
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefa3en: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in mehrere Koronararterien
Endosonographie des Herzens: Intrakardiale Echokardiographie [ICE]
Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei Schrittmachersonden: Mit
antitachykarder Stimulation

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefa3en: Blade-
Angioplastie (Scoring- oder Cutting-balloon)

Endosonographie des Herzens: Intravaskulérer Ultraschall der Koronargefaf3e
[IVUS]

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Perkutan-transluminale GefaBBintervention an Herz und Koronargeféfen: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in eine Koronararterie
Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie von
Bypassgefafien

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei
Vorhofflimmern

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines GefdBverschlusssystems:
Resorbierbare Plugs mit Anker

Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefaf3en:
Koronarangiographie mit Bestimmung der intrakoronaren Druckverhéltnisse durch
Druckdrahtmessung

Ablative MaBBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Gekiihlte Radiofrequenzablation:
Pulmonalvenen

Native Computertomographie des Thorax

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Kardiales Mapping: Rechter Vorhof

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Schrittmacher, Zweikammersystem
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Klinik Frinkische Schweiz

OPS-301
Ziffer
8-701
1-266.x
3-611.x
8-550.2

1-265.4
1-620.00

1-631.0
8-550.0

8-706
8-835.33

8-837.m4

3-820
6-002.j3

1-424
3-614
8-144.0
1-265.7
1-444.6
1-844
8-153
8-390.1
8-835.20
8-835.30
3-803.0
5-378.5f
1-613
5-377.71
5-377.8
5-378.51
5-377.6
1-268.4

3-207
5-452.61

8-83b.b7

Anzahl

20
19
19
19

18

18

17
16

15
15

15

14
13

12
12
12
11

11
11
11
11
11
11

10
10

o

Offizielle Bezeichnung

Einfache endotracheale Intubation

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Sonstige
Phlebographie der Gefdafle von Hals und Thorax: Sonstige

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei
Tachykardien mit schmalem QRS-Komplex oder atrialen Tachykardien
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere
Mafnahmen

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7 Behandlungstage
und 10 Therapieeinheiten

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Gekiihlte Radiofrequenzablation:
Linker Vorhof

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefaf3en: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 3 Stents in mehrere Koronararterien
Magnetresonanztomographie des Schidels mit Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 12,50 mg bis unter
18,75 mg

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

Phlebographie der Geféal3e einer Extremitdt mit Darstellung des Abflussbereiches
Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GrofSlumig

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei nicht
anhaltenden Kammertachykardien und/oder ventrikuldren Extrasystolen
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Ablative MaBinahmen bei Herzrhythmusstérungen: Konventionelle
Radiofrequenzablation: Rechter Vorhof

Ablative MaBBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Gekiihlte Radiofrequenzablation:
Rechter Vorhof

Native Magnetresonanztomographie des Herzens: In Ruhe

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Defibrillator mit biventrikulérer
Stimulation, mit Vorhofelektrode

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Defibrillator mit biventrikuldrer Stimulation: Mit Vorhofelektrode

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Ereignis-Rekorder

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Schrittmacher, Einkammersystem
Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

Kardiales Mapping: Linker Ventrikel

Native Computertomographie des Abdomens

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

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Zwei
medikamentefreisetzende Ballons an Koronargefd3en
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OPS-301
Ziffer
1-265.f
1-266.3
1-440.9
1-650.0
1-651
3-802
5-431.20
8-152.0
8-607.0
8-835,]
8-900
1-653
1-712
3-822
3-824.0

3-991
5-377.41

8-718.72

8-835.34
8-837.m6
1-265.1
1-268.3
1-275.3
1-275.4
1-632.1

3-611.0
5-378.62

5-378.b5

8-642
8-718.73

8-837.m3

Anzahl

[o)} (=)o Ne) Nile) N No)

WD D L D D e N

Offizielle Bezeichnung

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei
Vorhofflattern

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt:
Medikamentoser Provokationstest (zur Erkennung von Arrhythmien)
Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengdngen und Pankreas:
Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

Diagnostische Koloskopie: Partiell

Diagnostische Sigmoideoskopie

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und Riickenmark
Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Fadendurchzugsmethode
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard
Hypothermiebehandlung: Invasive Kiihlung durch Anwendung eines speziellen
Kiihlkatheters

Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Anwendung hochaufldsender,
multipolarer, dreidimensionaler, elektroanatomischer Mappingverfahren
Intravendse Anisthesie

Diagnostische Proktoskopie

Spiroergometrie

Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Schrittmacher, biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem]: Mit
Vorhofelektrode

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 6 bis
hochstens 10 Behandlungstage

Ablative MaBBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Gekiihlte Radiofrequenzablation:
Linker Ventrikel

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargeféfen: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 4 Stents in mehrere Koronararterien
Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei Stérungen
der AV-Uberleitung

Kardiales Mapping: Rechter Ventrikel

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie,
Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel, Druckmessung in der
Aorta und Aortenbogendarstellung

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie,
Druckmessung in der Aorta und Aortenbogendarstellung

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an Osophagus,
Magen und/oder Duodenum

Phlebographie der Geféfle von Hals und Thorax: Obere Hohlvene

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregat- und Sondenwechsel: Schrittmacher, Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Herzschrittmacher, Zweikammersystem auf Herzschrittmacher,
biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode

Temporére interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 11
bis hochstens 20 Behandlungstage

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefaf3en: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 3 Stents in eine Koronararterie
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OPS-301
Ziffer
8-837.50

8-83b.g
1-265.5
1-275.2

3-228
3-605
3-800
3-804
5-377.1

5-378.5¢

5-433.21

5-572.1
8-640.1

8-831.2
1-273.1
1-853.2

3-613
3-809
3-993
5-210.3
5-311.1
5-378.07

5-378.32

5-378.c2

5-378.c6

5-399.3

5-449.e3
5-469.e3
5-493.02
5-900.04

5-934.0
8-020.8
8-100.4x

8-133.0

Anzahl

4

<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4
<4
<4

<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Perkutan-transluminale Gefafintervention an Herz und Koronargefaf3en:
MaBnahmen zur Embolieprotektion am linken Herzohr: Implantation eines
permanenten Embolieprotektionssystems

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Schraubkatheters zur
Rekanalisation eines Koronargeféalies

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei WPW-
Syndrom

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie,
Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel
Computertomographie der peripheren Gefdfle mit Kontrastmittel

Arteriographie der Gefd3e des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Schédels

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Schrittmacher, Einkammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Defibrillator mit Einkammer-
Stimulation, ohne atriale Detektion

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: Exzision,
endoskopisch: Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Zystostomie: Perkutan

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Desynchronisiert (Defibrillation)

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenose Gefa3e: Wechsel
Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Aszitespunktion

Phlebographie der Gefalle einer Extremitét

Native Magnetresonanztomographie des Thorax

Quantitative Bestimmung von Parametern

Operative Behandlung einer Nasenblutung: Laserkoagulation

Temporére Tracheostomie: Punktionstracheotomie

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatentfernung: Ereignis-Rekorder

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Sondenkorrektur: Schrittmacher, Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Defibrillator mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit
biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit
biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode

Andere Operationen an BlutgefdBen: Operative Einfiihrung eines Katheters in eine
Arterie

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 3 oder mehr Hdmorrhoiden
Einfache Wiederherstellung der Oberflichenkontinuitit an Haut und Unterhaut:
Primérnaht: Sonstige Teile Kopf

Verwendung von MRT-fadhigem Material: Herzschrittmacher

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit flexiblem
Instrument: Sonstige

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
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OPS-301
Ziffer
8-191.20
8-835.32
8-837.p
8-987.10
9-984.b
1-265.6
1-266.2

1-275.1

1-480.5
1-620.01

1-642
1-842
1-854.7
3-201
3-203
3-220
3-226
3-611.1
3-611.2
3-806
3-825
5-133.6

5-210.0
5-377.50

5-377,]
5-377k
5-378.05

5-378.0c

5-378.42

5-378.55

5-378.5¢

5-378.6¢

Anzahl

<4

<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Verband bei groBflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Fettgazeverband mit antiseptischen Salben: Ohne Debridement-Bad

Ablative MaBBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Gekiihlte Radiofrequenzablation:
Rechter Ventrikel

Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefdf3en: Einlegen
eines nicht medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft)
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern
[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6
Behandlungstage

Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt: Bei
Tachykardien mit breitem QRS-Komplex

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Kipptisch-
Untersuchung zur Abklérung von Synkopen

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie und
Druckmessung im linken Ventrikel

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Becken

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolérer Lavage

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und Pankreaswege
Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: Kniegelenk
Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
Computertomographie des Schédels mit Kontrastmittel

Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Phlebographie der Gefélle von Hals und Thorax: Pulmonalvenen

Phlebographie der Gefdafle von Hals und Thorax: Koronarsinusvenen

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der
Kammerwasserzirkulation: Laseriridotomie

Operative Behandlung einer Nasenblutung: Atzung oder Kaustik

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Defibrillator mit Einkammer-Stimulation: Ohne atriale Detektion

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Defibrillator mit subkutaner Elektrode

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Intrakardialer Impulsgenerator

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatentfernung: Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatentfernung: Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale
Detektion

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Lagekorrektur des Aggregats: Schrittmacher, Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Defibrillator mit Zweikammer-
Stimulation

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Defibrillator mit biventrikuldrer
Stimulation, ohne Vorhofelektrode

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregat- und Sondenwechsel: Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne
atriale Detektion
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OPS-301
Ziffer

5-378.6f
5-378.72

5-378.a4

5-378.b1

5-378.b7

5-378.cl

5-378.cb

5-378.cd

5-493.01
5-892.18
5-896.1e

5-932.11
5-932.12
5-932.13
5-934.1
5-985.6
5-995
6-002,j1
6-002.j2
6-002.19
8-123.1
8-132.x
8-133.1
8-137.00
8-158.h

8-191.x
8-192.04

Anzahl

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4
<4

<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregat- und Sondenwechsel: Defibrillator mit biventrikulérer Stimulation, mit
Vorhofelektrode

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Sondenwechsel: Schrittmacher, Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Zusatzinformation fiir die Sondenentfernung: Einsatz von 1 intraluminalen
expandierenden Extraktionshilfe

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Herzschrittmacher, Einkammersystem auf Herzschrittmacher,
biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem], ohne Vorhofelektrode
Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Herzschrittmacher, biventrikuldre Stimulation
[Dreikammersystem] auf Herzschrittmacher, Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Defibrillator mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit
biventrikuldrer Stimulation, ohne Vorhofelektrode

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Defibrillator auf Defibrillator, Herzschrittmacher oder
intrakardialen Impulsgenerator: Defibrillator auf Herzschrittmacher,
Zweikammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Systemumstellung Defibrillator auf Herzschrittmacher, biventrikuldre Stimulation
[Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 2 Hamorrhoiden

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Unterarm

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem
Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Oberschenkel und Knie

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10 cm? bis unter 50 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm? bis unter 100 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 100 cm? bis unter 200 cm?
Verwendung von MRT-fahigem Material: Defibrillator

Lasertechnik: Neodym-YAG-Laser

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 3,00 mg bis unter
6,25 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 6,25 mg bis unter
12,50 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,8 g bis unter 5,6
g

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung
Manipulationen an der Harnblase: Sonstige

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Entfernung

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

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

Verband bei groBflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Sonstige
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anésthesie (im
Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflichig: Sonstige
Teile Kopf
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OPS-301
Ziffer
8-192.1f

8-201.g
8-500
8-641
8-700.0
8-713.0
8-718.4

8-718.71

8-718.74

8-812.51
8-836.08

8-836.0x
8-837.k3

8-837.m5
8-837.m8

8-839.90

8-839.91

8-83b.50

8-83b.9
8-932

Anzahl
<4
<4
<4
<4
<4
<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anésthesie (im
Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Grof3flachig:
Unterschenkel

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: Hiiftgelenk
Tamponade einer Nasenblutung

Temporire externe elektrische Stimulation des Herzrhythmus

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen Tubus

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstlitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkaniilen [HFNC-
System]

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens 21 bis
hochstens 40 Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [ Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens 3 bis
hochstens 5 Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [ Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 21
bis hochstens 40 Behandlungstage

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500 IE
(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Ballon-Angioplastie: Andere Gefdfe
thorakal

(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Ballon-Angioplastie: Sonstige
Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefaf3en: Einlegen
eines nicht medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in eine Koronararterie
Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargeféfen: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 4 Stents in eine Koronararterie
Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefa3en: Einlegen
eines medikamentefreisetzenden Stents: 5 Stents in mehrere Koronararterien
Andere therapeutische Katheterisierung und Kaniileneinlage in Herz und
BlutgefdBe: Rekanalisation eines Koronargefdf3es unter Verwendung spezieller
Techniken: Mit kontralateraler Koronardarstellung

Andere therapeutische Katheterisierung und Kaniileneinlage in Herz und
Blutgefde: Rekanalisation eines Koronargefaf3es unter Verwendung spezieller
Techniken: Mit kontralateraler Koronardarstellung und Doppeldrahttechnik
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Modellier- oder
Doppellumenballons: 1 Modellierballon

Zusatzinformationen zu Materialien: Einsatz eines Embolieprotektionssystems
Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz

AMO7 Privatambulanz

AMO08 Notfallambulanz (24h)
AMI11 Vor- und nachstationire

Leistungen nach § 115a
SGB V

Bezeichnung der Angebotene Leistungen Kommentar /
Ambulanz Erlduterung

AM16 Heilmittelambulanz nach

§ 124 Abs. 3 SGB V

(Abgabe von

Physikalischer Therapie,
Podologischer Therapie,
Stimm-, Sprech- und
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Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Leistungen Kommentar /
Ambulanz Erliuterung
Sprachtherapie und
Ergotherapie)

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung

1-275.0 49 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie ohne weitere
MafBnahmen

1-650.0 20 Diagnostische Koloskopie: Partiell

5-452.60 13 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Exzision ohne weitere Mafnahmen

1-650.1 4 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zékum

5-378.52 <4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:
Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde): Schrittmacher, Zweikammersystem

5-452.61 <4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von 1-2 Polypen mit
Schlinge

5-378.01 <4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators:

Aggregatentfernung: Schrittmacher, Einkammersystem

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden Nein
stationdre BG-Zulassung Nein
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B-[1].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegiirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrifte 18,17 Differenzen zu anderen Formularen sind wegen der
Zuordnung des Personals in die Bereiche Innere Medizin
und Geriatrie moglich

Personal mit direktem 17,19
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,98
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,30
Stationdre Versorgung 17,87
Fille je VK/Person 139,95523

davon Fachirztinnen und Fachirzte

Anzahl Vollkrifte 7,76

Personal mit direktem 6,78

Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,98

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,30

Stationdre Versorgung 7,46

Fille je VK/Person 335,25469

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 40,00

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

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

AQ23 Innere Medizin

AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

AQ63 Allgemeinmedizin

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erliuterung

ZF01 Arztliches Qualititsmanagement

ZF02 Akupunktur

ZF09 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin

ZF27 Naturheilverfahren

ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF44 Sportmedizin

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrifte 46,48 Differenzen zu anderen Formularen sind wegen
Zuordnung des Personals in die Bereiche Innere Medizin
und Geriatrie moglich

Personal mit direktem 42,72
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes 3,76

Beschiftigungsverhéltnis
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Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 46,48
Fille je VK/Person 53,80808

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl Vollkrifte 13,88 Differenzen zu anderen Formularen sind wegen der
Zuordnung des Personals in die Bereiche Innere Medizin
und Geriatrie moglich

Personal mit direktem 13,88
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 13,88
Fille je VK/Person 180,18731

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl Vollkrifte 2,21 Differenzen zu anderen Formularen sind wegen der
Zuordnung des Personals in die Bereiche Innere Medizin
und Geriatrie moglich

Personal mit direktem 2,21
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhiltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 2,21

Fille je VK/Person 1131,67420

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl Vollkrifte 14,98 Differenzen zu anderen Formularen sind wegen der
Zuordnung des Personal zu den Bereichen Innere Medizin
und Geriatrie moglich

Personal mit direktem 14,98
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 14,98
Fille je VK/Person 166,95594

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrafte 11,85

Personal mit direktem 11,85

Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 1,00

Stationdre Versorgung 10,85

Fille je VK/Person 230,50691

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 38,50

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Strukturierter Qualitédtsbericht 2021 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 45



&9 netfutura

Klinik Frinkische Schweiz

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusétzlicher =~ Kommentar / Erlduterung
akademischer Abschluss

PQO4 Intensiv- und Anésthesiepflege

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereichs

PQI3 Hygienefachkraft

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlduterung

ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik

ZP05 Entlassungsmanagement Weiterbildung Pflegediagnostiker im

Fallmanagement

ZP07 Geriatrie Zercur Geriatrie Basislehrgang

ZP08 Kinésthetik

ZP13 Qualitdtsmanagement

ZP15 Stomamanagement

ZP16 Wundmanagement Weiterbildung Wundexperte

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP19 Sturzmanagement

ZP20 Palliative Care
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B-[2].1 Psychosomatik

Name der Organisationseinheit /
Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel

Art der Abteilung

Chefirztinnen/-arzte

Name

Funktion / Arbeitsschwerpunkt
Telefon

Fax

E-Mail

Strasse / Hausnummer

PLZ / Ort

URL

Psychosomatik

3100
Hauptabteilung

Prof. Dr. (TR) Yesim Erim
Chefirztin

09194 /55 - 165

09194 / 55 - 4099
info@klinik-fraenkische-schweiz.de
Feuersteinstr. 2

91320 Ebermannstadt

B-[2].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Das Krankenhaus hélt sich bei der Vereinbarung von Vertragen mit leitenden ~ Keine Zielvereinbarung getroffen
Arztinnen und Arzten dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die
Empfehlung der DKG nach § 135¢ SGB V

Kommentar/Erléuterung
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B-|2].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erlauterung
VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen
VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen
VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffélligkeiten mit
korperlichen Storungen und Faktoren
VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstorungen
VP13 Psychosomatische Komplexbehandlung

B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationédre Fallzahl 94
Teilstationdre Fallzahl 0

B-[2].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM- Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

F33.1 34 Rezidivierende depressive Storung, gegenwirtig mittelgradige Episode
F43.1 26 Posttraumatische Belastungsstérung

F32.1 7 Mittelgradige depressive Episode

F61 5 Kombinierte und andere Personlichkeitsstérungen

F45.41 4 Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen Faktoren
F40.01 <4 Agoraphobie: Mit Panikstorung

F40.1 <4 Soziale Phobien

F41.0 <4 Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

F40.00 <4 Agoraphobie: Ohne Angabe einer Panikstérung

F40.2 <4 Spezifische (isolierte) Phobien

F41.1 <4 Generalisierte Angststérung

F42.2 <4 Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

F44.7 <4 Dissoziative Storungen [Konversionsstdrungen], gemischt

F45.1 <4 Undifferenzierte Somatisierungsstorung

F45.2 <4 Hypochondrische Storung

F45.40 <4 Anbhaltende somatoforme Schmerzstérung

F60.31 <4 Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ

B-[2].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Anzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

9-649.20 326 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Gruppentherapie durch
Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.40 295 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Gruppentherapie durch
Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit pro Woche

9-634 139 Psychosomatisch-psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-649.12 133 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.32 118 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.51 105 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.50 104 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch

Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro Woche
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OPS-301

Ziffer

9-649.41

9-649.11

9-649.21

9-649.31

9-607

9-649.13

9-649.33

9-649.10

9-649.34

9-649.14

9-649.30

9-649.35

9-649.16

9-649.15

9-649.52

9-649.53

9-649.36

9-649.17

9-649.18

9-649.37

9-649.38

9-649.39

9-649.54

9-641.01

9-649.56

9-649.22

9-649.55

Anzahl

88

83

76

65

58

57

57

54

48

39

35

33

19

18

18

17

13

11

<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch

Psychologen: Mehr als 1 bis 2 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: Mehr als 1 bis 2 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro Woche

Einzeltherapie durch
Gruppentherapie durch

Einzeltherapie durch

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und

Verhaltensstorungen bei Erwachsenen

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 5 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 7 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 7 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 8 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: 9 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 8 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 9 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Psychologen: 10 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten pro Woche

Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch
Einzeltherapie durch

Einzeltherapie durch

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstorungen bei Erwachsenen: Kriseninterventionelle

Behandlung durch Arzte und/oder Psychologen: Mehr als 1,5 bis 3 Stunden pro Tag
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Arzte: Mehr als 2 bis 3 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten pro Woche

Einzeltherapie durch

Gruppentherapie durch

Einzeltherapie durch
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OPS-301
Ziffer

9-641.00
9-649.19
9-649.1a

9-649.3a

9-649.42

Anzahl

<4

<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstdrungen bei Erwachsenen: Kriseninterventionelle
Behandlung durch Arzte und/oder Psychologen: Mehr als 1 bis 1,5 Stunden pro Tag
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Arzte: 10 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Arzte: 11 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Einzeltherapie durch
Psychologen: 11 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Gruppentherapie durch
Psychologen: Mehr als 2 bis 3 Therapieeinheiten pro Woche

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz

AMI11 Vor- und nachstationéire
Leistungen nach § 115a

Bezeichnung der Angebotene Leistungen Kommentar /
Ambulanz Erlduterung

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

keine Angaben

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Nein

Strukturierter Qualitédtsbericht 2021 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 50



&9 netfutura

Klinik Frinkische Schweiz

B-[2].11 Personelle Ausstattung
B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegiirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrafte 3,31

Personal mit direktem 2,01

Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 1,30 In Kooperation mit dem Universitdtsklinikum Erlangen
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationdre Versorgung 3,31

Fille je VK/Person 28,39879

davon Fachirztinnen und Fachérzte

Anzahl Vollkrafte 1,30

Personal mit direktem 0,00

Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 1,30

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationdre Versorgung 1,30

Fille je VK/Person 72,30769

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 40,00

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

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

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erlduterung

ZF05 Betriebsmedizin

ZF35 Psychoanalyse

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrafte 8,18
Personal mit direktem 8,18
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 8,18
Fille je VK/Person 11,49144

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrifte 0,39
Personal mit direktem 0,39
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 0,39
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Fille je VK/Person 241,02564
MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 38,50

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusitzlicher = Kommentar / Erliuterung
akademischer Abschluss

PQI10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

B-11.3 Angaben zu ausgewihltem therapeutischen Personal in Fachabteilungen fiir
Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrifte 1,70
Personal mit direktem 1,70
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 1,70
Fille je VK/Person 55,29411

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und Krankengymnasten,
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkréfte 0,39
Personal mit direktem 0,39
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 0,39

Fille je VK/Person 241,02564

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpidagoginnen und Sozialpidagogen

Anzahl Vollkrifte 0,73
Personal mit direktem 0,73
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 0,73

Fille je VK/Person 128,76712
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Teil C - Qualitatssicherung

C-2 Externe Qualitiitssicherung nach Landesrecht gemif} § 112 SGB 'V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualititssicherung vereinbart. GemiB seinem
Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden Qualitédtssicherungsmafnahmen (Leistungsbereiche) teil:
Bundesland Leistungsbereich nimmt teil Kommentar / Erliuterung
Bayern Schlaganfall ja

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

DMP Kommentar / Erlduterung

Koronare Herzkrankheit

(KHK)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

trifft nicht zu / entfallt

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 SGB 'V

trifft nicht zu / entfallt

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V
(" Strukturqualititsvereinbarung")

trifft nicht zu / entfallt

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
1SGBV

Anzahl der Fachérztinnen und Fachérzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 11
Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten,
die der Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da ihre 9
Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zuriickliegt
Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 9

(*) nach den ,,Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung der Fachérztinnen und Fachérzte, der
Psychologischen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie der Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten im Krankenhaus* (siche www.g-ba.de)

C-8 Pflegepersonaluntergrenzen im Berichtsjahr

8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad der PpUG

Fachabteil Pflegesensitiver Bereich Station Schicht Monatsbez Ausnahmet Kommentar
ung ogener atbestiinde
Erfiillungs
grad
Innere Innere Medizin, Station Nacht 100,00 0
Medizin Kardiologie 1AB Innere
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Fachabteil Pflegesensitiver Bereich Station Schicht Monatsbez Ausnahmet Kommentar
ung ogener atbestiinde
Erfiillungs
grad
Innere Innere Medizin, Station 2D  Nacht 100,00 0
Medizin Kardiologie Innere
Innere Innere Medizin, Station 2D  Tag 100,00 0
Medizin Kardiologie Innere
Innere Innere Medizin, Station Tag 100,00 0
Medizin Kardiologie 1AB Innere

8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad der PpUG

Fachabteilu Pflegesensitiver Bereich Station Schicht Schichtbezo Kommentar

ng gener
Erfiillungsgr
ad

Innere Innere Medizin, Kardiologie Station 2D Tag 100,00

Medizin Innere

Innere Innere Medizin, Kardiologie Station IAB Tag 100,00

Medizin Innere

Innere Innere Medizin, Kardiologie Station 2D Nacht 100,00

Medizin Innere

Innere Innere Medizin, Kardiologie Station IAB Nacht 100,00

Medizin Innere
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