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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhauser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet,
regelmafig strukturierte Qualitatsberichte Gber das Internet zu veroffentlichen. Die Berichte dienen der
Information von Patientinnen und Patienten sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten.
Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fir Versicherte Empfehlungen aussprechen.
Krankenhausern eréffnen die Berichte die Mdglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitat darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitatsberichte der Krankenhauser ist der § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V.
Aufgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschlisse Uber Inhalt, Umfang und
Datenformat des Qualitatsberichts zu fassen.

So hat der G-BA beschlossen, dass der Qualitatsbericht der Krankenhduser in einer
maschinenverwertbaren Version vorliegen soll. Diese maschinenverwertbare Version in der
Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann normalerweise nicht als
Flie3text von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen (z.B.
Internet-Klinikportalen) genutzt werden.

Suchmaschinen bieten die Mdglichkeit, auf Basis der Qualitatsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitatsinformationen der Krankenhauser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermdglicht
z.B. den Patientinnen und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fir ihren
Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fir Laien lesbare Version des
maschinenverwertbaren Qualitatsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt
und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde. Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus der XML-
Version des Qualitatsberichts nicht nur Gber Internetsuchmaschinen gesucht und ggf. gefunden, sondern
auch als FlieRtext eingesehen werden kénnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen jedoch nicht der
chronologischen Lektire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend Uber die Leistungen von
Krankenhausern zu informieren. Vielmehr kénnen die Nutzerinnen und Nutzer mit den
Referenzberichten des G-BA die Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt prifen bzw.
erganzen.

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

Diese und weitere Verstandnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich haufig durch
einen Blick in die Ausfillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenhauser

klaren (www.g-ba.de).
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- Einleitung

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitatsberichts

Position: Qualitdtsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Ulrike Oyan

Telefon: 08071/71-550

E-Mail: ulrike.oyan@kbo.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Geschaftsfuhrer
Titel, Vorname, Name: Dr. Theodor Danzl
Telefon: 08071/71-331
Fax: 08071/71-723
E-Mail: isk-info@kbo.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.kbo-isk.de
Link zu weiterfihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Beschreibung

http://www.kbo-isk.de
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts
A1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: kbo-Inn-Salzach-Klinikum
Hausanschrift: Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Postanschrift: Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Institutionskennzeichen: 260912070
Standortnummer: 99
URL: http://www.kbo-isk.de

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Arztlicher Direktor und Chefarzt
Prof. Dr. Peter Zwanzger
08071/71-215

08071/71-318
aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de

Pflegedirektor
Peter Maurer
08071/71-544
08071/71-263
isk-info@kbo.de

Geschaftsfuhrer
Dr. Theodor Danzl
08071/71-210
08071/71-723
isk-info@kbo.de
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Weitere Standorte

Krankenhausname:
Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:
URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Gabersee 7
83512 Wasserburg am Inn
Gabersee 7
83512 Wasserburg am Inn
260912070

01
http://www.kbo-isk.de

Arztlicher Direktor und Chefarzt
Prof. Dr. Peter Zwanzger
08071/71-215

08071/71-318
aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de

Pflegedirektor
Peter Maurer
08071/71-544
08071/71-263
isk-info@kbo.de

Geschaftsfuhrer
Dr. Theodor Danzl
08071/71-210
08071/71-723
isk-info@kbo.de

Krankenhausname:
Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:
URL:

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Freilassing

Vinzentiusstralle 56

83395 Freilassing
Vinzentiusstralle 56

83395 Freilassing
260912070

02
http://www.kbo-isk.de
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Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Krankenhausname:
Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:
Standortnummer:
URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Arztlicher Direktor und Chefarzt
Prof. Dr. Peter Zwanzger
08071/71-215

08071/71-318

isk-info@kbo.de

Chefarzt Klinik Freilassing
Dr. Rupert Miiller
08654/7705-203
08654/7705-199
isk-frl-info@kbo.de

Pflegedienstleitung
Guth-Miiller Cornelia
08654/7705-180
08654/7705-189
isk-fri-info@kbo.de

Interne Verwaltungsleitung
Stefan Bierwirth
08654/7705-171
08654/7705-179
isk-fri-info@kbo.de

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Altétting

Vinzenz-von-Paul-Stralte 8

84503 Altotting
Vinzenz-von-Paul-Straflte 8

84503 Altétting
260912070

03
http://www.kbo-isk.de

Arztlicher Direktor

Prof. Dr. Peter Zwanzger
08071/71-215
isk-info@kbo.de
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Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Krankenhausname:
Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:
Standortnummer:
URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Pflegedirektor
Peter Maurer
08071/71-544
isk-info@kbo.de

Geschéaftsfuhrer
Dr. Theodor Danzl
08071/71-210
08071/71-723
isk-info@kbo.de

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Ebersberg

von-Scala-Stralle 1
85560 Ebersberg
von-Scala-Stralle 1
85560 Ebersberg
260912070

03
http://www.kbo-isk.de

Arztlicher Direktor

Prof. Dr. Peter Zwanzger
08071/71-215
isk-info@kbo.de

Pflegedirektor
Peter Maurer
08071/71-544
isk-info@kbo.de

Geschaftsfuhrer
Dr. Theodor Danzl
08071/71-210
08071/71-723
isk-info@kbo.de
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A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Kliniken des Bezirks Oberbayern (kbo) - Kommunalunternehmen

Art: offentlich

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum: Nein
Lehrkrankenhaus: Ja
Name Universitat: Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen

Name Universitat: Akademische Lehreinrichtung der Technischen Universitat Miinchen

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fur die Psychiatrie

Psychiatrisches Krankenhaus: Ja

Regionale Versorgungsverpflichtung: Ja
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MPO02 Akupunktur

MPO3 Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare

MPO04 Atemgymnastik/-therapie

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie

MP12 Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

MP14 Diat- und Ernahrungsberatung

MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Das Behandlungsspektrum
der Ergotherapie umfasst u.
a. das gestalterische
Arbeiten, das kognitive
Training sowie die
Forderung der Aktivitaten
des taglichen Lebens und
sozialer Kompetenzen. Die
Ergo- und Kreativtherapie
orientiert sich hierbei an den
Bedirfnissen und
Ressourcen der Patienten.

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary

Nursing/Bezugspflege
MP21 Kinasthetik
MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapi
e

MP24 Manuelle Lymphdrainage

MP26 Medizinische FuRpflege

MP27 Musiktherapie

MP31 Physikalische Therapie/Badertherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder

Gruppentherapie

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 10
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m Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot M

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches In psychologischen
Leistungsangebot/Psychosozialdienst Therapieprogrammen

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

MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patienten und Patientinnen sowie Angehdrigen

MP40 Spezielle Entspannungstherapie

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

MP44 Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie

MP51 Wundmanagement

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen
MP57 Biofeedback-Therapie

MP59 Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

MP63 Sozialdienst

MP66 Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte
Personen

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.__| Leistungsangebot | zusatzangaben | Link | Kommentar _|

NMO1 Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum

NM30 Klinikeigene Parkplatze fur Kosten pro
Besucher und Stunde maximal:
Besucherinnen sowie 0€

Patienten und Patientinnen
Kosten pro Tag

maximal:
0€

NM48 Geldautomat

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 11
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Nr.__| Leistungsangebot | zusatzangaben | Link | Kommentar _|

NMO09 Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich maoglich)

NM42 Seelsorge

NM49 Informationsveranstaltungen
fur Patienten und
Patientinnen

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM67 Andachtsraum

e Loistungsangobot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NM14 Fernsehgerat am Bett/im Kosten pro Tag:
Zimmer
0€
NM18 Telefon am Bett Kosten pro Tag:
1,20€

Kosten pro Minute
ins deutsche
Festnetz:

0,10€

Kosten pro Minute
bei eintreffenden
Anrufen:

0€

NM19 Wertfach/Tresor am Bett/im
Zimmer

Nr.__| Leistungsangebot | zusatzangaben | Link | Kommentar _|

NMO02 Ein-Bett-Zimmer

NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

NMO05 Mutter-Kind-Zimmer
NM10 Zwei-Bett-Zimmer

NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit
eigener Nasszelle

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 12
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>

-7 Aspekte der Barrierefreiheit

Aspekte der Barrierefreiheit
BF06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.3. Teilweise vorhanden

BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette Vereinzelt auf bestimmten
Stationen vorhanden

BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

Aspekte der Barrierefreiheit

BF25 Dolmetscherdienst telefonischer
Dolmetscherdienst

BF26 Behandlungsmaglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

Aspekte der Barrierefreiheit

BF21 Hilfsgerate zur Pflege flr Patienten und Patientinnen mit Auf Stationen, wo Patienten
besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRRe, diese Unterstltzung
z.B. Patientenlifter brauchen, stehen Hilfsgerate
zur Verfuigung

Aspekte der Barrierefreiheit

BF24 Diatetische Angebote

w
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere

ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und

Universitaten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und

Universitaten

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-lII/IV-Studien

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

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

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

Klinik fir Psychiatrie und
Psychotherapie der LMU
Munchen

RegelmaRige Teilnahme an
Anwendungsbeobachtungen
/Studien der Phase 4 im
Rahmen der Neueinfuihrung,
Wirksamkeitsbeurteilung,
Sicherheits- und
Vertraglichkeitsbeurteilung
von Neuroleptika und
Antidepressiva

m Ausbildung in anderen Heilberufen M

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und

Krankenpflegerin

Im Schnitt besuchen 120
Schuler-/innen die
Berufsfachschule. Die
Ausbildungszeit betragt drei
Jahre. Die praktischen
Einsatze erfolgen am
Stammhaus und an
somatischen
Krankenhausern aller
Disziplinen. In Kooperation
mit der Hochschule
Rosenheim besteht die
Méoglichkeit eines dualen
Studiums.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 14
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m Ausbildung in anderen Heilberufen M

HB17 Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferin Unsere Berufsfachschule fir
Pflegefachhilfe bietet 16
Ausbildungsplatze an.

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 586
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 3171

Teilstationare Fallzahl: 493

Ambulante Fallzahl: 8492
A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 79,2

Personal mit direktem 79,2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 8,75
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 70,45

maRgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 38,55

Personal mit direktem 38,55
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 7,3
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 31,25

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1,75

Personal mit direktem 1,75
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,75

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 1,75

Personal mit direktem 1,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 1,75
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 358,38

Personal mit direktem 358,38
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 4
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 354,38

maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 15,55

Personal mit direktem 15,55
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 15,55

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 12,32

Personal mit direktem 12,32
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 12,32
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 22,87

Personal mit direktem 22,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 22,87

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 2,65

Personal mit direktem 2,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,65

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 26,52

Personal mit direktem 26,52
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 5.1
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 21,42

o]
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A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 13,07

Personal mit direktem 13,07
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,07
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 13

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 7

Personal mit direktem 7
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,05
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,95

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wahrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)

Anzahl (gesamt) 9,15

Personal mit direktem 9,15
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9,15
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Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 4,93
Personal mit direktem 4,93

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,93

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,8

Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 23,32

Personal mit direktem 23,32
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,9
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 22,42
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A114 Spezielles therapeutisches Personal

SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin

Anzahl (gesamt) 243

Personal mit direktem 24,3
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 24,3

SP06 Erzieher und Erzieherin
Anzahl (gesamt) 1,2

Personal mit direktem 1,2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,2

SP13 Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin
Anzahl (gesamt) 1,85

Personal mit direktem 1,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,85
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SP14 Logopade und Logopadin/ Klinischer Linguist und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und Phonetikerin

Anzahl (gesamt) 1,2

Personal mit direktem 1,2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,2

SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Anzahl (gesamt) 2

Personal mit direktem 2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2

SP16 Musiktherapeut und Musiktherapeutin
Anzahl (gesamt) 2,25

Personal mit direktem 2,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,25

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Anzahl (gesamt) 7,4

Personal mit direktem 7.4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,4
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SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 9

Personal mit direktem 9
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9

SP31 Gymnastik- und Tanzpadagoge/ Gymnastik- und Tanzpadagogin

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

SP43 Medizinisch-technischer Assistent fiir Funktionsdiagnostik und Medizinisch-technische

Assistentin fiir Funktionsdiagnostik (MTAF)
Anzahl (gesamt) 2,87

Personal mit direktem 2,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,87
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SP55 Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent und Medizinisch-technische

Laboratoriumsassistentin (MTLA)

Anzahl (gesamt) 5,37

Personal mit direktem 5,37
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,37

SP56 Medizinisch-technischer Radiologieassistent und Medizinisch-technische

Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl (gesamt) 1

Personal mit direktem 1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 1

SP57 Klinischer Neuropsychologe und Klinische Neuropsychologin

Anzahl (gesamt) 2

Personal mit direktem 2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-121 Qualitatsmanagement

A-1211 Verantwortliche Person
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Position: Qualitdtsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Ulrike Oyan
Telefon: 08071/71-550

E-Mail:

Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
E-Mail:

Lenkungsgremium
eingerichtet:
Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz:

ulrike.oyan@kbo.de

Krankenhausdirektorium, Geschaftsfiihrung, Chefarzte,
Verwaltungsleitung, Kaufmannische Leitung, Pflegedienstleitung und
Betriebsrat

quartalsweise

Qualitdtsmanagementbeauftragte
Ulrike Oyan

08071/71-550
ulrike.oyan@kbo.de

Ja

Krankenhausdirektorium, Geschaftsfiihrung, Chefarzte,
Verwaltungsleitung, Kaufmannische Leitung, Pflegedienstleitung und
Betriebsrat

quartalsweise
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RMO1

RM02
RMO03
RMO06

RMO7

RMO08

RM09

RM12
RM18

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

RegelmaRige Fortbildungs- und Schulungsmaflinahmen
Mitarbeiterbefragungen

Sturzprophylaxe

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

Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MalRnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von
Geraten

Verwendung standardisierter Aufklarungsbogen

Entlassungsmanagement

QM-Handbuch und
erganzende Beschreibung
von Prozessen, Ablaufen
und Tatigkeiten
Beschreibung der
Organisation des
Risikomanagements sowie
des Vorgehens bei der
Erfassung von Risiken und
deren Bewertung mit
anschlieBender Einleitung
von MalRnahmen
Risikoportal fiir alle
Mitarbeiter zuganglich vom
26.04.2019

Expertenstandard
Sturzprophylaxe
Risikoergebung Stiirze vom
23.03.2017

Verfahrensanweisung
Risikoerhebung Dekubitus
vom 14.08.2018

Fixierungsleitlinie vom
22.10.2014

Verfahrensanweisung
Geratedefekt
Geratemanagement Struktur
Verfahren flr
Vorgehensweise bei
Vorkommnissen mit
Medizinprodukten vom
13.04.2018

Verfahrensanweisung
Entlassung vom 17.01.2018
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: halbjahrlich

MaRnahmen: CIRS, Einfiihrung von Standards und nationaler Standards sowie
Leitlinien zur Behandlung und Pflege von Patienten

Instrument bzw. MaBnahme letzte Aktualisierung /
Tagungsfrequenz

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang  21.07.2017
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen quartalsweise

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungsubergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: halbjéhrlich

Vorsitzender:

Position: Arztlicher Direktor und Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Peter Zwanzger
E-Mail: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 4 Leistung wird von extern
erbracht in Kooperation

mit einer
Krankenhaushygienikerin

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen 8

Hygienefachkrafte (HFK) 4
Hygienebeauftragte in der Pflege 28
A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-123.21 Vermeidung gefiaBkatheterassoziierter Infektionen

Am Standort werden keine zentralen Venenkatheter eingesetzt.

A-123.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja

Am Standort werden keine Operationen durchgefiihrt, wodurch ein standortspezifischer Standard zur

perioperativen Antibiotikaprophylaxe nicht nétig ist.
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A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor

Der interne Standard wurde durch die Geschéaftsfihrung oder die Arzneimittel-
kommission oder die Hygienekommission autorisiert

Hygienische Handedesinfektion (vor, ggf. wahrend und nach dem
Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer Ar-
beitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden
Prifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage
Meldung an den Arzt und Dokumentation bei Verdacht auf eine postoperative

Wundinfektion

A-123.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

ja

ja

ja

ja

ja
ja

ja

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch
stationsbezogen

Der niedrigste Wert an Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen
Allgemeinstationen Uber alle Standorte

Der hochste Wert an Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen
Allgemeinstationen Uber alle Standorte

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen

ja

0,00

Der Standort
besitzt keine
Intensivstation,
wodurch eine
Angabe des
Handedesinfektio
nsmittelverbrauch
s auf
Intensivstationen
nicht moglich ist.
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A-123.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Die standardisierte Information der Patienten mit einer bekannten Besiedlung ja
oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) erfolgt
z.B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter ja
Patienten liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass
strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder

Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an deren Mitarbeitern des
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden)

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der nein
aktuellen RKI-Empfehlungen

Es erfolgen regelmaflige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum ja
Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten

A-12.3.26 Hygienebezogenes Risikomanagement

m Instrument bzw. MaBnahme Zusatzangaben Erlauterungen

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen Fachkraft fur
oder internationalen Netzwerken zur Pravention Hygiene ist
von nosokomialen Infektionen Mitglied

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) ,Aktion Saubere Teilnahme (ohne
Hande" (ASH) Zertifikat)

HMO09 Schulungen der Mitarbeiter zu hygienebezogenen
Themen
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Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingeflihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches,
verbindliches Konzept zum
Beschwerdemanagement(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fir die Riickmeldung an die
Beschwerdeflihrer oder Beschwerdefiihrerinnen sind
schriftlich definiert

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen
durchgefiihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen
durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

Position: Diplompsychologin/Koordinatorin fir Lob, Fehler und Beschwerden

Titel, Vorname, Name: Dr. Sissi Artmann
Telefon: 08071/71-586
E-Mail: sissi.artmann@kbo.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin
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Position: Patientenfirsprecherin
Titel, Vorname, Name: Marianne DeilRenbéck
Telefon: 08071/71-313
E-Mail: marianne.deissenboeck@kbo.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabeméglichkeiten

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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AMTS ist die Gesamtheit der Malnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses
mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir Patientinnen und Patienten bei der
Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fiir die erfolgreiche Umsetzung dieser
MafRnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen Routine in einem interdisziplinaren
und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

Name des verantwortlichen AG-Medikamentensicherheit

Gremiums oder der

verantwortlichen

Arbeitsgruppe:

Beteiligte Abteilungen/ Apotheke IAK, Arztlicher Dienst, Pflegedienst, Qualitdtsmanagement
Funktionsbereiche:

Die Verantwortlichkeit fiir das Gremium bzw. fiir die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit ist eine eigenstandige Position.

Position: Apotheker kbo-IAK

Titel, Vorname, Name: Eike Forster

Telefon: 089/4562-2994

E-Mail: eike.foerster@kbo.de

Anzahl Apotheker: 0

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 0

Erlauterungen: Die Klinik wird durch die Apotheke des kbo-lIsar-Amper-Klinikums betreut und

mitversorgt;

Die Instrumente und MaRnahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus
auf den typischen Ablauf des Medikations-prozesses bei der stationaren Patientenversorgung
dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationaren Umfeld stellt das
Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten Instrumente
und MaRRnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung und
Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fiir besonders risikobehaftete
Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kénnen bewahrte
Maflinahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das
Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw. welche
MafRnahmen es konkret umgesetzt hat.
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AS12 MaBnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

Fallbesprechungen
MafRnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung
Spezielle AMTS-Visiten (z. B. pharmazeutische Visiten, antibiotic stewardship, Ernahrung)

Teilnahme an einem einrichtungsibergreifenden Fehlermeldesystem (siehe Kap. 12.2.3.2)

ASO05 Prozessbeschreibung fiir einen optimalen Medikationsprozess (z. B.
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe
—Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieliberwachung — Ergebnisbewertung)

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

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln

Bereitstellung einer geeigneten Infrastruktur zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung
Zubereitung durch pharmazeutisches Personal

Anwendung von gebrauchsfertigen Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

AS13 MaBRnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushandigung von arzneimittelbezogenen Informationen fiir die Weiterbehandlung und
Anschlussversorgung des Patienten im Rahmen eines (ggf. vorlaufigen) Entlassbriefs

Aushandigung von Patienteninformationen zur Umsetzung von Therapieempfehlungen
Aushandigung des Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis

QM-Handbuch und erganzende Beschreibung von Prozessen, Ablaufen und Tatigkeiten
Beschreibung der Organisation des Risikomanagements sowie des Vorgehens bei der Erfassung von
Risiken und deren Bewertung mit anschlieRender Einleitung von MaRnahmen Risikoportal fur alle
Mitarbeiter zuganglich
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AS03 Verwendung standardisierter Bogen fiir die Arzneimittel-Anamnese

QM-Handbuch und erganzende Beschreibung von Prozessen, 26.04.2019
Ablaufen und Tétigkeiten Beschreibung der Organisation des

Risikomanagements sowie des Vorgehens bei der Erfassung von

Risiken und deren Bewertung mit anschlieBender Einleitung von

MaRnahmen Risikoportal fiir alle Mitarbeiter zuganglich

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite Umgangssprachliche | 24h
Bezeichnung verfiigbar

Computertomograph Schichtbildverfahren im

(CT) Querschnitt mittels
(X) Réntgenstrahlen
AA10 Elektroenzephalographi Hirnstrommessung nein
egerat (EEG)
X)
AA22 Magnetresonanztomogr Schnittbildverfahren nein
aph (MRT) mittels starker
(X) Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder
AA30 Single-Photon- Schnittbildverfahren nein
Emissionscomputertom unter Nutzung eines
ograph (SPECT) Strahlenkorperchens
AA32 Szintigraphiescanner/ Nuklearmedizinisches nein
Gammasonde Verfahren zur
Entdeckung

bestimmter, zuvor
markierter Gewebe,
z.B. Lymphknoten

AA43 Elektrophysiologischer = Messplatz zur Messung nein
Messplatz mit EMG, feinster elektrischer
NLG, VEP, SEP, AEP Potentiale im
Nervensystem, die
durch eine Anregung
eines der funf Sinne
hervorgerufen wurden

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 35



-
s
\

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

iz »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Allgemeinpsychiatrie und Psychosomatik ( Standort 01)

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

"Allgemeinpsychiatrie und Psychosomatik ( Standort 01)"

Fachabteilungsschlissel: 2900
2931
2960
Art: Allgemeinpsychiatrie

und Psychosomatik
( Standort 01)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. Peter Zwanzger
Telefon: 08071/71-215
E-Mail: aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de
Anschrift: Gabersee 7
83512 Wasserburg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Untersuchung und

und wahnhaften Stérungen Behandlung von
psychischen Stérungen, die

verbunden sind mit
Storungen des Denkens, der
Wahrnehmung, des
Antriebes und des Effekts.
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

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

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und  Untersuchung und
somatoformen Stérungen Behandlung von Angst- und

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit Untersuchung und

korperlichen Stérungen und Faktoren Behandlung von
Essstérungen (wie Anorexia
nervosa, Bulimia nervosa),
sexuellen
Funktionsstérungen und
nicht organisch verursachten
Schlafstérungen.

VP06 Diagnostik und Therapie von Persdnlichkeits- und Untersuchung und
Verhaltensstérungen Behandlung von

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1350

Teilstationare Fallzahl: 149

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)
Kommentar: Versorgungsangebot fir psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen

Versorgungseinrichtung bedirfen in Verbindung mit einem Angebot
von Spezialsprechstunden .

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VPO06)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 15,05

Personal mit direktem 15,05
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 6,0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9,05

Falle je Vollkraft 149,17127
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 10,20

Personal mit direktem 10,2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 4,55
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,65

Falle je Vollkraft 238,93805
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

AQ63 Allgemeinmedizin
Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 63,09

Personal mit direktem 63,09
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 3,5
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 59,59

Falle je Anzahl 22,65480
mafgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 40



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 0,8

Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8

Falle je Anzahl 1687,50000

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 2,45

Personal mit direktem 2,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,45

Félle je Anzahl 551,02040
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1,0

Personal mit direktem 1,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,0

Falle je Anzahl 1350,00000

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl
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Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Falle je Anzahl

Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 54

Personal mit direktem 54
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,2
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,2

Falle je Anzahl 421,87500

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher

akademischer Abschluss

PQO05 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen
Anzahl (gesamt) 3,25

Personal mit direktem 3,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 3,25

Klinische Neuropsychologen und Klinische Neuropsychologinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 4,45

Personal mit direktem 4,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,45
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 1,8

Personal mit direktem 1,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,8
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Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0
Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 4,45

Personal mit direktem 4,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,9
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,55
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B-2 Klinische Sozialpsychiatrie ( Standort 01)

B-2.1 Alilgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinische
Sozialpsychiatrie ( Standort 01)"

Fachabteilungsschlissel: 3700 Klinische Sozialpsychiatrie ( Standort 01)
Art: Klinische

Sozialpsychiatrie (

Standort 01)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Richard Schmidmeier
Telefon: 08071/71-583
E-Mail: richard.schmidmeier@kbo.de
Anschrift: Gabersee 7
83512 Wasserburg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Untersuchung und

und wahnhaften Stérungen Behandlung von
psychischen Stérungen, die

verbunden sind mit
Storungen des Denkens, der
Wahrnehmung, des Antriebs
und des Affektes.
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VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen Untersuchung und
Behandlung von seelischen
Erkrankungen, die gepragt
sind durch willentlich nicht
beeinflussbare
Stimmungsschwankungen.
Die Stimmung kann sehr
gedriickt sein (Depression),
aber auch gehoben sein
(Manie), verbunden mit
einem meist episodenhaften
Verauf (selten anhaltend).

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Untersuchung und
Verhaltensstérungen Behandlung von

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

VPO7 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen Untersuchung und
Behandlung bei
Beeintrachtigung von
Fahigkeiten, die zum
Intelligenzniveau beitragen
wie Kognition, Sprache,
motorische und soziale
Fertigkeiten. Eine
Intelligenzminderung kann
zusammen mit anderen
kérperlichen und
psychischen bzw.
Verhaltensstorungen

auftreten.
B-2.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1414

Teilstationare Fallzahl: 4
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B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

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

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPO7)
B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 10,1

Personal mit direktem 10,1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 10,1

Falle je Vollkraft 140,00000
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 4,0

Personal mit direktem 4.0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,0

Falle je Vollkraft 353,50000

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie
Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 80,62

Personal mit direktem 80,62
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 80,62

Falle je Anzahl 17,53907
mafgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl
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Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 1,0

Personal mit direktem 1,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,0

Falle je Anzahl 1414,00000

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 1,6

Personal mit direktem 1,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,6

Falle je Anzahl 883,75000

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 4.4

Personal mit direktem 4.4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,4

Félle je Anzahl 321,36363
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1,0

Personal mit direktem 1,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,0

Falle je Anzahl 1414,00000

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Falle je Anzahl
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Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Medizinische Fachangestelite
Anzahl (gesamt) 3,17

Personal mit direktem 3,17
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,17

Falle je Anzahl 446,05678

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr.__| Zusatzquaiikation Kommentar |

ZP16 Wundmanagement
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B-2.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 2,25

Personal mit direktem 2,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,25

Klinische Neuropsychologen und Klinische Neuropsychologinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 1,15

Personal mit direktem 1,15
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 1,15
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Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0,0

Personal mit direktem 0,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,0

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wahrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 0,65

Personal mit direktem 0,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,65

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0
Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 5,12

Personal mit direktem 5,12
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,12
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B-3 Gerontopsychiatrie und Akutgeriatrie ( Standort 01)

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Gerontopsychiatrie und Akutgeriatrie ( Standort 01)"

Fachabteilungsschlissel: 2951
Art: Gerontopsychiatrie
und Akutgeriatrie (
Standort 01)
Arztliche Leitung
Chefarzt oder Chefarztin:
Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. Stefan Poljansky
Telefon: 08071/71-9275
E-Mail: stefan.poljansky@kbo.de
Anschrift: Gabersee 7
83512 Wasserburg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Untersuchung und

Erkrankungen Behandlung - z.T. in
Zusammenarbeit mit der

Neurologie - von
Erkrankungen des Gehirns
durch kritische Stérung der
Blutversorgung
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VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten
und Bewegungsstorungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten

des Nervensystems

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

Untersuchung und
Behandlung—z. T. in
Zusammenarbeit mit der
Neurologie — von
Erkrankungen, die die
Bewegungsablaufe
betreffen, wie z. B. die
Parkinson-Krankheit, soweit
sie mit psychischen
Stérungen einhergehen.

Untersuchung und
Behandlung - z.T. in
Zusammenarbeit mit der
Neurologie - von
Erkrankungen durch
Abbauprozesse des Gehirns.

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

m Medizinische Leistungsangebote M

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

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

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

B-3.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1472
Teilstationare Fallzahl: 0
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten

Gedachtnissprechstunde

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

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

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

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 60



-
s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 11,3

Personal mit direktem 11,3
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 11,3

Falle je Vollkraft 130,26548
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 4,0

Personal mit direktem 4,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,0

Falle je Vollkraft 368,00000

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

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF09 Geriatrie

B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 85,42

Personal mit direktem 85,42
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 85,42

Falle je Anzahl 17,23249
maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 3,5

Personal mit direktem 3,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,5

Falle je Anzahl 420,57142

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 3,65

Personal mit direktem 3,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,65

Félle je Anzahl 403,28767

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 63



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 13,6

Personal mit direktem 13,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 13,6

Falle je Anzahl 108,23529

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl
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Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Falle je Anzahl

Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 1,9

Personal mit direktem 1,9
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,9

Félle je Anzahl 774,73684

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher

akademischer Abschluss

PQO05 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP07 Geriatrie
ZP16 Wundmanagement
ZP20 Palliative Care

B-3.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 1,3

Personal mit direktem 1,3
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,3

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0,8

Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8
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Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)

Anzahl (gesamt) 0,6
Personal mit direktem 0,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,6

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 4,0
Personal mit direktem 4.0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,0
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B-4 Suchtmedizin ( Standort 01)

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Suchtmedizin ( Standort 01)"

Fachabteilungsschlissel: 2950
Art: Suchtmedizin (
Standort 01)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarztin
Titel, Vorname, Name: Ruth Hofter
Telefon: 08071/71-603
E-Mail: isk-wbg-suchtmedizin@kbo.de
Anschrift: Gabersee 7
83512 Wasserburg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP00 Diagnostik und Therapie von Doppeldiagnosen Behandlung psychischer
Erkrankungen, die sowohl
durch den schadlichen
Gebrauch von Alkohol oder
von illegalen Drogen als
auch durch das gleichzeitige
Auftreten einer Psychose,
Depression oder
Angststérung charakterisiert
sind.
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VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und Untersuchung und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen Behandlung von

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

B-4.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2456
Teilstationare Fallzahl: 22
B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

Kommentar: Versorgungsangebot fur psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen
Versorgungseinrichtung bedirfen. Zum Angebot gehdren
Spezialsprechstunden.

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

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)
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Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 9,6

Personal mit direktem 9,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9,6

Falle je Vollkraft 255,83333
maRgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 4,0

Personal mit direktem 4.0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,0

Félle je Vollkraft 614,00000
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr.__| Zusatz-Weitrbidung Kommentar |

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-4.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 57,15

Personal mit direktem 57,15
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 57,15

Falle je Anzahl 42,97462
mafigebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit
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Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 2,35

Personal mit direktem 2,35
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,35

Falle je Anzahl 1045,10638

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 3,07

Personal mit direktem 3,07
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,07

Falle je Anzahl 800,00000

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 24

Personal mit direktem 2,4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,4

Falle je Anzahl 1023,33333

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO05 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen
Anzahl (gesamt) 2,45

Personal mit direktem 2,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,45
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Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)

Anzahl (gesamt) 0,8
Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 4,7
Personal mit direktem 4.7
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,7
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B-5 Neurologie ( Standort 01)
B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Neurologie
( Standort 01)"
Fachabteilungsschlissel: 2800
Art; Neurologie (
Standort 01)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: PD Dr. Thorleif Etgen
Telefon: 08071/71-623
E-Mail: isk-wbg-neurologie@kbo.de
Anschrift: Gabersee 7
83512 Wasserburg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

B-5.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VNOO Behandlung von Schlaganfallen In einer Stroke Unit - sechs
Betten - kbnnen akute
Hirninfarkte und
Hirnblutungen versorgt
werden - siehe VN18.

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Untersuchung und
Erkrankungen Behandlung von

Erkrankungen des Gehirns
durch kritische Stérung der
Blutversorgung (z.B.
Schlaganfall durch plétzliche
Minderdurchblutung oder
akute Blutung)
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNO2

VNO3

VNO4

VNO5

VNO6

VNO7

VNO8

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen durch Stérung
der Nerven- und
Blutversorgung z.B. durch
Einklemmung

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen des Gehirns
und der Hirnhaute durch
Bakterien, Viren und andere
Krankheitserreger

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

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

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

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

In der Neurologie erfolgt die
Abklarung und Behandlung
von entzundlichen (wie unter
VNO3 beschrieben),
neoplastischen (Neubildung
von Gewebe oder Tumoren)
und anderen Erkrankungen
der Hullstrukturen von
Gehirn und Rickenmark.
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNO9

VN10

VN11

VN12

VN13

VN14

VN15

Betreuung von Patienten und Patientinnen mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation

Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten
und Bewegungsstérungen

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden
Krankheiten des Zentralnervensystems

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

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

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

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

Untersuchung und
Behandlung von Stérungen
der automatischen
Bewegungsablaufe und der
Regulation der
Muskelspannung

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen durch
Abbauprozesse des Gehirns
und der Nerven

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

In der Neurologie erfolgt die
diagnostische Abklarung,
medikamentdse und
Funktionstherapie
einschlieflich
immunmodulatorischer
Verfahren von Erkrankungen
der Nerven, Nervenwurzeln
und Nervenplexus
entziindlicher, tumordser,
metabolischer und
osteogener Genese.

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen durch
Schadigung der
motorischen, sensiblen oder
vegetativen Nerven durch
verschiedene Ursachen z.B.
Diabetes, Alkohol,
Infektionen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

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

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

Abklarung von Lahmungen
bei zerebralen Syndromen
unterschiedlichster Atiologie,
z.B. vaskular, entziindlich,
neuroimmunologisch,
tumords, epileptogen.

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

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Untersuchung und
Behandlung von
Altererkrankungen mit
neurologischen Symptomen
z.B. Demenzen (in
Zusammenarbeit mit dem
gerontopsychiatrischen
Fachbereich)

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1786

Teilstationare Fallzahl: 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-5.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-5.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Notfall- und Aufnahmeambulanz

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)

Kommentar: Zur notfallmaRigen Versorgung inklusive der stationaren Aufnahme ist
ein arztlicher Prasenzdienst Gber 24 Stunden eingerichtet.

Vor- und nachstationdare Behandlung

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

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 10,65

Personal mit direktem 10,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 10,65

Falle je Vollkraft 167,69953
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 4,35

Personal mit direktem 4,35
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,35

Falle je Vollkraft 410,57471
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ42 Neurologie
AQ54 Radiologie Externe Leistung in
Kooperation mit einer
Facharztpraxis
AQ56 Radiologie, SP Neuroradiologie Externe Leistung in
Kooperation mit einer

Facharztpraxis

AQG63 Allgemeinmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF30 Palliativmedizin

ZF38 Roéntgendiagnostik — fachgebunden —

B-5.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 22,45

Personal mit direktem 22,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 22,45

Falle je Anzahl 79,55456
maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 2,27

Personal mit direktem 2,27
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,27

Falle je Anzahl 786,78414

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1,65

Personal mit direktem 1,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,65

Falle je Anzahl 1082,42424

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Falle je Anzahl
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Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Medizinische Fachangestelite
Anzahl (gesamt) 3,75

Personal mit direktem 3,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,75

Falle je Anzahl 476,26666

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQO05 Leitung einer Station / eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP02 Bobath

ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP20 Palliative Care
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B-5.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0
Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

o

Personal in der stationaren Versorgung
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B-6 Psychiatrische Klinik Freilassing ( Standort 02)

B-6.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Psychiatrische Klinik Freilassing ( Standort 02)"

Fachabteilungsschlissel: 2900
2951
2960
2931
2950

Art: Psychiatrische Klinik
Freilassing (
Standort 02)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Rupert Muller
Telefon: 08654/7705-203
Fax: 08654/7705-199
E-Mail: isk-fri-info@kbo.de
Anschrift: Vinzentiusstrafle 56
83395 Freilassing
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §135¢ SGB V: Ja

B-6.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VPOO Diagnostik und Therapie von Doppeldiagnosen Behandlung psychischer
Ekrankungen, die durch den

schadlichen Gebrauch von
Alkohol oder von illegalen
Drogen als auch durch das
gleichzeitige Auftreten einer
Psychose, Depression oder
Angststérung charakterisiert
sind.
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und Untersuchung und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen Behandlung von

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

werden.
VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Untersuchung und
und wahnhaften Stérungen Behandlung von

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

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

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und  Untersuchung und
somatoformen Stérungen Behandlung von Angst- und

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit Untersuchung und

korperlichen Stérungen und Faktoren Behandlung von
Essstérungen (wie Anorexia
nervosa, Bulimia nervosa),
sexuellen
Funktionsstérungen und
nicht organisch verursachten
Schlafstérungen.
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VP06

VP10

VP15

B-6.4

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

Psychiatrische Tagesklinik

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

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

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

Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der

Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-6.5

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1385

Teilstationare Fallzahl: 139

B-6.6

Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-6.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

Kommentar: Versorgungsangebot fir psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen
Versorgungseinrichtung bediirfen. Zum Angebot gehoren
Spezialsprechstunden.

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-6.11 Personelle Ausstattung
B-6.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 14,45

Personal mit direktem 14,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,75
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 12,70

Falle je Vollkraft 109,05511
malfdgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 5,75

Personal mit direktem 5,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,75
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,0

Falle je Vollkraft 346,25000

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-6.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 40

Personal mit direktem 40
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 40

Falle je Anzahl 34,62500
mafigebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit
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Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 10,25

Personal mit direktem 10,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 10,25

Falle je Anzahl 135,12195

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Falle je Anzahl

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0,8

Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8

Félle je Anzahl 1731,25000
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 7,55

Personal mit direktem 7,55
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,55

Falle je Anzahl 249,54954

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ02 Diplom

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzquaifikaton Kommentar

ZP13 Qualitatsmanagement
ZP16 Wundmanagement

B-6.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 2,5

Personal mit direktem 2,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,5
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0,6

Personal mit direktem 0,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,6
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemanR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 3,05

Personal mit direktem 3,05
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,05

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 3,93
Personal mit direktem 3,93

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,93
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,8

Personal mit direktem 0,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,8

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 3,65

Personal mit direktem 3,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,65
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B-7 Tagesklinik Altétting ( Standort 03)

B-7.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Tagesklinik
Altotting ( Standort 03)"

Fachabteilungsschlissel: 2960

Art: Tagesklinik Altétting
( Standort 03)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Oberarztin und Leiterin der Tagesklinik
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Ragna Burchard
Telefon: 08671/92943-0
Fax: 08671/92943-29
E-Mail: tagesklinik.isk-alt@kbo.de
Anschrift: Vinzenz-von-Paul-Str. 8
84503 Altotting
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-7.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §135¢c SGB V: Ja

B-7.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stoérungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP15 Psychiatrische Tagesklinik
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B-7.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-7.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 148

B-7.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-7.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-7.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

Kommentar:

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

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

Angebotene Leistung: psychiatrisch-psychotherapeutische Sprechstunde (VX00)

B-7.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
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B-7.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-7.11 Personelle Ausstattung
B-7.11.1 Arzte und Arztinnen

Nicht Bettenfiihrende Abteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 3,3

Personal mit direktem 3,3
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 2,3 Tagesklinische Versorgung

Falle je Vollkraft

mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 1,5 Tagesklinische Versorgung

Falle je Vollkraft

Belegarzte und Belegarztinnen
Anzahl 0

Falle je Anzahl
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-7.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 3,85

Personal mit direktem 3,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,5
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 3,35 Tagesklinische Versorgung

Falle je Anzahl

maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1,7

Personal mit direktem 1,7
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,9
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 0,8 Tagesklinische Versorgung

Falle je Anzahl
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-7.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 0,82

Personal mit direktem 0,82
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,07
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 0,75 Tagesklinische Versorgung

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wahrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 1,5

Personal mit direktem 1,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,5

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 100



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 1,0
Personal mit direktem 1,0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 1,0 Tagesklinische Versorgung

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 1,0 Tagesklinische Versorgung

Personal mit direktem 1,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 1,0 Tagesklinische Versorgung
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B-8 Allgemeine Psychiatrie/Tagesklinik (fur teilstationdre Pflegesatze) (
Standort 04)
B-8.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine

Psychiatrie/Tagesklinik (fiir teilstationédre Pflegesitze) ( Standort 04)"

Fachabteilungsschlissel: 2960
Art: Allgemeine
Psychiatrie/Tageskli

nik (fur teilstationare
Pflegesatze) (
Standort 04)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Oberarzt und Leiter der Tagesklinik
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Manfred Koniarczyk
Telefon: 08092/2476-40
Fax: 08092/2476-499
E-Mail: isk-ebe-info@kbo.de
Anschrift: Von-Scala-Stral3e 1
85560 Ebersberg
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-8.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §135¢ SGB V: Ja

B-8.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP15 Psychiatrische Tagesklinik
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VP16 Psychosomatische Tagesklinik

B-8.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-8.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 78

B-8.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-8.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-8.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-8.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-8.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-8.11 Personelle Ausstattung
B-8.11.1 Arzte und Arztinnen
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Nicht Bettenfiihrende Abteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 3,0

Personal mit direktem 3,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,0
Falle je Vollkraft

mafgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,0

Falle je Vollkraft

Belegarzte und Belegarztinnen
Anzahl 0

Falle je Anzahl

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-8.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 5,8

Personal mit direktem 5,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,8

Falle je Anzahl

mafgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Medizinische Fachangestelite

Anzahl (gesamt) 0,65
Personal mit direktem 0,65

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,65

Falle je Anzahl
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-8.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 0,5

Personal mit direktem 0,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,5

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemanR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 0.4

Personal mit direktem 0,4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,4
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C Qualititssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten

einrichtungsiibergreifenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1

Satz1 Nummer 1 SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leisungsbereich Dokumen-

bereich | tationsrate

Herzschrittmacherversorgung: 0
Herzschrittmacher-Implantation (09/1)

Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit 0
tmacher-Aggregatwechsel (09/2)

Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit 0
tmacher-Revision/-Systemwechsel/-
Explantation (09/3)

Implantierbare Defibrillatoren — 0
Implantation (09/4)

Implantierbare Defibrillatoren — 0
Aggregatwechsel (09/5)

Implantierbare Defibrillatoren - 0
Revision/Systemwechsel/Explantation
(09/6)

Karotis-Revaskularisation (10/2) 0
Gynakologische Operationen (ohne 0

Hysterektomien) (15/1)

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Geburtshilfe (16/1)

Huftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung (17/1)

Mammachirurgie (18/1)

Pflege: Dekubitusprophylaxe (DEK)
Huftendoprothesenversorgung (HEP)

Huftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung
Femurfraktur (HEP_IMP)

Huftendoprothesenversorgung: Huift-
Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel (HEP_WE)

Knieendoprothesenversorgung (KEP)

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen
(KEP_IMP)

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothe-senwechsel und
—komponentenwechsel (KEP_WE)

Neonatologie (NEO)

Ambulant erworbene Pneumonie
(PNEU)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

92 100,0

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 HEP In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 HEP In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 KEP In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 KEP In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

14 114,3
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Herzchirurgie (Koronar- und
Aortenklappenchirugie) (HCH)

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte

endovaskulare

Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_ENDO)

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
transapikale Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_TRAPI)

Herztransplantation und

Herzunterstutzungssysteme/Kunstherze

n (HTXM)

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n (HTXM_MKU)

Herztransplantation (HTXM_TX)

Leberlebendspende (LLS)

Lebertransplantation (LTX)

Lungen- und Herz-

Lungentransplantation (LUTX)

Nierenlebendspende (NLS)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-)

transplantation (PNTX)

o

0

0

HTXM

HTXM

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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C-1.2.[1] Ergebnisse der Qualitdtssicherung fiir Auswertungseinheit: Wasserburg

. Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch
den Strukturierten Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den

Strukturierten Dialog bereits vorliegt

LA Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrankt zur
Veroffentlichung geeignet bewertet wurden

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 110



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

98,49

98,45 - 98,54

50,00

28,00 - 72,00

16

8

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

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>= 95,00 %

unverandert

u32

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

TKez
QSKH
Nein

Dies ist eine Transparenzkennzahl.
Transparenzkennzahlen erfiillen nicht die formalen
Kriterien eines Qualitatsindikators, denn sie haben
keinen Referenzbereich und I6sen daher auch keinen
Strukturierten Dialog aus. Die Ergebnisse sind
eigenstandig und nicht direkt mit einem
Qualitatsindikator verbunden. Transparenzkennzahlen
weisen jedoch auf wesentliche Qualitatsaspekte des
Versorgungsgeschehens hin und erhéhen somit die
Transparenz und den Informationsgehalt. Nahere
Informationen zum Kennzahlenkonzept kénnen dem
folgenden Link entnommen werden: https://www.g-
ba.de/downloads/39-261-3380/2018-06-21_Qb-
R_Freigabe-IQTIG-Bericht_Kennzahlen_inkl-
Anlagen.pdf.

%

98,54

98,49 - 98,58

50,00

28,00 - 72,00

16

8

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

Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

TKez
QSKH
Nein

Dies ist eine Transparenzkennzahl.
Transparenzkennzahlen erfiillen nicht die formalen
Kriterien eines Qualitatsindikators, denn sie haben
keinen Referenzbereich und I6sen daher auch keinen
Strukturierten Dialog aus. Die Ergebnisse sind
eigenstandig und nicht direkt mit einem
Qualitatsindikator verbunden. Transparenzkennzahlen
weisen jedoch auf wesentliche Qualitatsaspekte des
Versorgungsgeschehens hin und erhéhen somit die
Transparenz und den Informationsgehalt. Nahere
Informationen zum Kennzahlenkonzept kénnen dem
folgenden Link entnommen werden: https://www.g-
ba.de/downloads/39-261-3380/2018-06-21_Qb-
R_Freigabe-IQTIG-Bericht_Kennzahlen_inkl-
Anlagen.pdf.

%

97,25

96,91 - 97,56

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

Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die

Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auferhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitét wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen. In Lungenfachkliniken kann die
ambulant begonnene antimikrobielle Therapie
regelmaRig bei Aufnahme zur Erregerbestimmung
abgesetzt werden. Dies kann zu rechnerischen
Auffalligkeiten fihren, muss jedoch nicht Ausdruck
eines Qualitatsproblems sein.

Einheit %

Bundesergebnis 95,10

Vertrauensbereich (bundesweit) 95,01 - 95,18
Rechnerisches Ergebnis 53,33

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 30,12 - 75,19
Grundgesamtheit 15

Beobachtete Ereignisse 8

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein
ErgebmisBewertung
Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr
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Qualitative Bewertung Berichtsjahr A41
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  verschlechtert
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH
Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auflerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitét wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

93,87

93,74 - 93,99

91,67

64,61 - 98,51

12

11

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

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>= 90,00 %

unverandert

R10

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

95,56

95,47 - 95,66

75,00

40,93 - 92,85

8

6

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

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>= 95,00 %

unverandert

u32

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

96,49

96,42 - 96,55

62,50

38,64 - 81,52

16

10

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

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>= 95,00 %

unverandert

u32

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 118



lll},'

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Ql
QSKH
Nein

Bei diesem Indikator handelt es sich um einen
risikoadjustierten Indikator. Eine Risikoadjustierung
gleicht die unterschiedliche Zusammensetzung der
Patientenkollektive verschiedener Einrichtungen aus.
Dies flihrt zu einem faireren Vergleich, da es
patientenbezogene Risikofaktoren gibt (wie zum
Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Indikatorergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Beispielsweise kann so das
Indikatorergebnis einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Ergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Die Risikofaktoren werden aus
Patienteneigenschaften zusammengestellt, die im
Rahmen der Qualitatsindikatorenentwicklung als
risikorelevant eingestuft wurden und die praktikabel
dokumentiert werden kénnen. Der Referenzbereich
gibt an, in welchem Bereich die Ergebnisse eines
Indikators als unauffallig bewertet werden. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfuhrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen. Die Ergebnisse dieses
Qualitatsindikators sind aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel des Indikators nur eingeschrankt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen
konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/.

1,06
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Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

1,05 -1,07

0,00

0,00 - 1,71

16

0

1,81

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 1,58 (95. Perzentil)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

R10

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Ql
QSKH
Nein

diesem Indikator handelt es sich um einen
risikoadjustierten Indikator. Eine Risikoadjustierung
gleicht die unterschiedliche Zusammensetzung der
Patientenkollektive verschiedener Einrichtungen aus.
Dies fuhrt zu einem faireren Vergleich, da es
patientenbezogene Risikofaktoren gibt (wie zum
Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Indikatorergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Beispielsweise kann so das
Indikatorergebnis einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Ergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Die Risikofaktoren werden aus
Patienteneigenschaften zusammengestellt, die im
Rahmen der Qualitatsindikatorenentwicklung als
risikorelevant eingestuft wurden und die praktikabel
dokumentiert werden kénnen. Der Referenzbereich gibt
an, in welchem Bereich die Ergebnisse eines Indikators
als unauffallig bewertet werden. Eine Einrichtung mit
einem Ergebnis auflerhalb des Referenzbereichs ist
zunachst rechnerisch auffallig, dies zieht Ublicherweise
eine Analyse im Strukturierten Dialog nach sich. Es ist
zu beachten, dass ein Indikatorergebnis auf3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann
auch z. B. auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf
Einzelfalle zuriickfihrbar sein. Die Bewertung der
Qualitat wird im Rahmen des Strukturierten Dialogs mit
den Einrichtungen vorgenommen. Die Ergebnisse
dieses Qualitatsindikators sind aufgrund von
Anpassungen des QS-Filters nur eingeschrankt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen
kénnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter
folgendem Link entnommen werden: https://iqtig.org/qgs-
verfahren/.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 121



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

1,06

1,05 -1,07

2,59

1,81 - 3,69

7910

30

11,59

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,31 (95. Perzentil)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

A42

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH
Nein

Zu beachten ist, dass dieses rechnerische Ergebnis
unter Umstanden nicht ausschlief3lich durch die
jeweilige Einrichtung beeinflusst wird. So kénnen z. B.
die Erkrankungsschwere oder Begleiterkrankungen der
Patientinnen und Patienten einen Einfluss auf das
Ergebnis haben. Der Referenzbereich gibt an, in
welchem Bereich die Ergebnisse eines Indikators als
unauffallig bewertet werden. Eine Einrichtung mit einem
Ergebnis auBerhalb des Referenzbereichs ist zunachst
rechnerisch auffallig, dies zieht iblicherweise eine
Analyse im Strukturierten Dialog nach sich. Es ist zu
beachten, dass ein Indikatorergebnis au3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann
auch z. B. auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf
Einzelfalle zuruckfihrbar sein. Die Bewertung der
Qualitat wird im Rahmen des Strukturierten Dialogs mit
den Einrichtungen vorgenommen.

%

0,01

0,01 -0,01

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Sentinel-Event
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Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr u32

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-1.2.[2] Ergebnisse der Qualitdtssicherung fiir Auswertungseinheit: Freilassing

I Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch
den Strukturierten Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den
Strukturierten Dialog bereits vorliegt

LA Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrankt zur

Veréffentlichung geeignet bewertet wurden
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Ql
QSKH
Nein

diesem Indikator handelt es sich um einen
risikoadjustierten Indikator. Eine Risikoadjustierung
gleicht die unterschiedliche Zusammensetzung der
Patientenkollektive verschiedener Einrichtungen aus.
Dies fuhrt zu einem faireren Vergleich, da es
patientenbezogene Risikofaktoren gibt (wie zum
Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Indikatorergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Beispielsweise kann so das
Indikatorergebnis einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Ergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Die Risikofaktoren werden aus
Patienteneigenschaften zusammengestellt, die im
Rahmen der Qualitatsindikatorenentwicklung als
risikorelevant eingestuft wurden und die praktikabel
dokumentiert werden kénnen. Der Referenzbereich gibt
an, in welchem Bereich die Ergebnisse eines Indikators
als unauffallig bewertet werden. Eine Einrichtung mit
einem Ergebnis auflerhalb des Referenzbereichs ist
zunachst rechnerisch auffallig, dies zieht Ublicherweise
eine Analyse im Strukturierten Dialog nach sich. Es ist
zu beachten, dass ein Indikatorergebnis auf3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann
auch z. B. auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf
Einzelfalle zuriickfihrbar sein. Die Bewertung der
Qualitat wird im Rahmen des Strukturierten Dialogs mit
den Einrichtungen vorgenommen. Die Ergebnisse
dieses Qualitatsindikators sind aufgrund von
Anpassungen des QS-Filters nur eingeschrankt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen
kénnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter
folgendem Link entnommen werden: https://iqtig.org/qgs-
verfahren/.
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Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

1,06

1,05 -1,07

2,25

0,88 - 5,77

1357

4

1,78

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,31 (95. Perzentil)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

R10

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH
Nein

Zu beachten ist, dass dieses rechnerische Ergebnis
unter Umstanden nicht ausschlieRlich durch die
jeweilige Einrichtung beeinflusst wird. So kénnen z. B.
die Erkrankungsschwere oder Begleiterkrankungen der
Patientinnen und Patienten einen Einfluss auf das
Ergebnis haben. Der Referenzbereich gibt an, in
welchem Bereich die Ergebnisse eines Indikators als
unauffallig bewertet werden. Eine Einrichtung mit einem
Ergebnis auBerhalb des Referenzbereichs ist zunachst
rechnerisch auffallig, dies zieht iblicherweise eine
Analyse im Strukturierten Dialog nach sich. Es ist zu
beachten, dass ein Indikatorergebnis au3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann
auch z. B. auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf
Einzelfalle zuruckfihrbar sein. Die Bewertung der
Qualitat wird im Rahmen des Strukturierten Dialogs mit
den Einrichtungen vorgenommen.

%

0,01

0,01 -0,01

0,00

0,00 - 0,28

1357

0

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

Nein

Referenzbereich

Sentinel-Event
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Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Uber § 136a SGB V hinaus ist auf Landesebene nach § 112 SGB V eine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart. GemafR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden
Qualitatssicherungsmafinahmen (Leistungsbereiche) teil:

Schlaganfall ja

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssicherung
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1
Satz1 Nr2SGBV

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2 Leistungsberechtigung fiir das Prognosejahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitiatssicherung nach § 136
Absatz 1 Satz1 Nr2 SGB V
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Strukturqualitiatsvereinbarungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Angaben iliber die Erfiillung der Personalvorgaben

Perinatalzentren Level 1 und Level 2 haben jeweils fur die Berichtsjahre 2017, 2018 und 2019 Angaben
Uber die Selbsteinschatzung zur Erfiillung der Personalvorgaben nach Nummer 1.2.2. bzw. 11.2.2. Anlage
2 der QFR-RL sowie zur Teilnahme am klarenden Dialog gemaR § 8 QFR-RL zu machen.

» Das Zentrum hat dem G-BA die Nichterfillung der Anforderungen an die pflegerische Versorgung
gemal 1.2.2 bzw. 11.2.2 Anlage 2 QFR-RL mitgeteilt

+ Es wurde am klarenden Dialog gemal} § 8 der QFR-Richtlinie teilgenommen.

+ Der klarende Dialog gemaR § 8 der QFR-Richtline wurde abgeschlossen.

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §
136b Absatz 1 Satz1 Nr1 SGB V

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1 Anzahl Facharzte, psychologische Psychotherapeuten, 70
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht nach "Umsetzung der Regelungen des
Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung im
Krankenhaus (FKH-R) nach § 136b Absatz 1 Satz 1
Nummer 1 SGB V" unterliegen.

1.1 Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, 44
die einen Funfjahreszeitraum der Fortbildung
abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

1.11 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den 44
Fortbildungsnachweis gemal § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Z&hler von Nr. 2]

- Diagnosen zu B-1.6
(cDzifer | Fallzahl | Bezeichoung
F33.2 338 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome
F43.2 178 Anpassungsstérungen
F32.2 147 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
F33.1 95 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode
F60.3 92 Emotional instabile Personlichkeitsstérung
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ICD-Ziffer

F43.0
F32.1
F33.3

F32.3
F31.4

F41.0
F61

F41.1
F06.3
F25.1
F43.1
F45.4
F31.8
F41.2
F40.0
F10.0

F20.0
F31.5

F40.1
F42.0
F23.2
F31.3

F42.2
F50.0
F02.0
FO3

F05.1
F06.0

88
83
49

38
26

26
16
13
12
10

aa o N N oo ©

o O,

A », O O

N

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Akute Belastungsreaktion
Mittelgradige depressive Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Kombinierte und andere Persdnlichkeitsstorungen
Generalisierte Angststérung

Organische affektive Stérungen

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
Posttraumatische Belastungsstérung

Anhaltende Schmerzstérung

Sonstige bipolare affektive Stérungen

Angst und depressive Stérung, gemischt
Agoraphobie

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

Paranoide Schizophrenie

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Soziale Phobien
Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang
Akute schizophreniforme psychotische Stérung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt
Anorexia nervosa

Demenz bei Pick-Krankheit

Nicht ndher bezeichnete Demenz

Delir bei Demenz

Organische Halluzinose

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 130



\\llul ]
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

kbo-Inn-Salzach-Klinikum

ICD-Ziffer

F06.2
F06.6
F06.9

F07.0
F07.2
F10.1

F10.2
F12.5
F15.1

F19.1

F20.1
F20.3
F20.4
F21

F22.0
F23.0

F23.1

F25.2
F25.8
F30.2
F31.0
F31.2

F31.6
F32.0
F33.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung
Organische emotional labile [asthenische] Stérung

Nicht naher bezeichnete organische psychische Stérung
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

Organische Personlichkeitsstorung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Storung

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Schadlicher Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Schadlicher Gebrauch

Hebephrene Schizophrenie

Undifferenzierte Schizophrenie

Postschizophrene Depression

Schizotype Stérung

Wahnhafte Stérung

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Gemischte schizoaffektive Stérung

Sonstige schizoaffektive Storungen

Manie mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Leichte depressive Episode

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
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ICD-Ziffer

F34.0
F34.1
F38.1
F40.8
F41.9
F42.1
F43

F44.4
F44.5
F44.7
F45.0
F45.1
F45.2
F45.8
F45.9
F48.0
F50.2
F50.8
F51.0
F60.6
F60.8
F60.9
F62.0
F68.1

F70.1

F90.0
F90.1

G30.9
G47.0

Fallzshl | Bezsichnung

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Zyklothymia

Dysthymia

Andere rezidivierende affektive Stérungen

Sonstige phobische Stérungen

Angststérung, nicht ndher bezeichnet

Vorwiegend Zwangshandlungen [Zwangsrituale]
Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen
Dissoziative Bewegungsstorungen

Dissoziative Krampfanfalle

Dissoziative Stoérungen [Konversionsstérungen], gemischt
Somatisierungsstérung

Undifferenzierte Somatisierungsstérung

Hypochondrische Stérung

Sonstige somatoforme Stérungen

Somatoforme Stérung, nicht ndher bezeichnet
Neurasthenie

Bulimia nervosa

Sonstige Essstérungen

Nichtorganische Insomnie

Angstliche (vermeidende) Personlichkeitsstérung
Sonstige spezifische Persdnlichkeitsstérungen
Personlichkeitsstorung, nicht naher bezeichnet
Andauernde Personlichkeitsanderung nach Extrembelastung

Artifizielle Storung [absichtliches Erzeugen oder Vortauschen von
korperlichen oder psychischen Symptomen oder Behinderungen]

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
Hyperkinetische Stérung des Sozialverhaltens
Alzheimer-Krankheit, nicht naher bezeichnet

Ein- und Durchschlafstérungen
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Probleme mit Bezug auf Schwierigkeiten bei der
Lebensbewaltigung

Z73 (Datenschutz)
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Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.80

9-649.40

9-649.61

9-649.60

9-607

9-980.0

9-649.70

9-649.81

9-649.62

9-617

9-649.31

9-649.30

5085 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche
Gruppentherapie durch Pflegefachperson
Therapieeinheit pro Woche

3037 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

Gruppentherapie durch Psychologen: Me
Therapieeinheit pro Woche

2699 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

bei Erwachsenen:
en: Mehr als 0,05 bis 1

bei Erwachsenen:
hr als 0,05 bis 1

bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2

Therapieeinheiten pro Woche

2295 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 0,05 bis 1

Therapieeinheit pro Woche

1923 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stoérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

1713 Behandlung von Erwachsenen in Einricht

ungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1

(Regelbehandlung)

1700 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen
Woche

1529 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

Gruppentherapie durch Pflegefachperson
Therapieeinheiten pro Woche

1362 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

bei Erwachsenen:
: 1 Therapieeinheit pro

bei Erwachsenen:
en: Mehr als 1 bis 2

bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 2 bis 3

Therapieeinheiten pro Woche

1357 Intensivbehandlung bei psychischen und

psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten

mit 1 Merkmal

1282 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 The
Woche

1135 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche

Einzeltherapie durch Psychologen: 1 The

bei Erwachsenen:
rapieeinheiten pro

bei Erwachsenen:
rapieeinheit pro Woche
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9-649.20 1130 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-649.50 1089 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.71 1001 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.51 749 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-618 668 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stoérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 2 Merkmalen

9-649.11 540 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-980.1 495 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

9-649.10 471 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.63 461 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

3-800 431 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

1-207.0 394 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

9-649.0 380 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.72 338 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

8-630.3 330 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Therapiesitzung

9-649.52 326 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.82 282 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-626 237 Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen
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9-649.32 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.33 179 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-980.5 175 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische
Behandlung)

9-619 162 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 3 Merkmalen

9-649.73 149 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.53 147 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.41 146 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-982.0 126 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G1 (Regelbehandlung)

9-649.64 125 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

3-200 111 Native Computertomographie des Schadels

9-649.83 76 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-980.4 74 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5

(Psychotherapie)

9-649.74 55 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

1-206 48 Neurographie

9-649.12 48 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.54 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.34 38 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.65 33 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

1-204.2 32 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

9-649.84 29 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

8-630.2 28 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Grundleistung

9-649.13 28 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.55 28 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten
pro Woche

3-820 27 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-981.1 25 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S2
(Intensivbehandlung)

9-982.1 24 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G2
(Intensivbehandlung)

9-61a 18 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten
mit 4 Merkmalen

9-649.75 17 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 6 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.35 16 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

3-802 14 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

3-80x 13 Andere native Magnetresonanztomographie

3-82x 13 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel
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9-643.7 Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 50 Tage

9-649.66 11 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

3-035 10 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des
Gefallsystems mit quantitativer Auswertung

9-649.14 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.85 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.6 10 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

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

9-984.7 8 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

3-24x 7 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

9-649.76 7 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 7 Therapieeinheiten
pro Woche

9-643.0 6 Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 1 bis héchstens 7
Tage

9-643.1 6 Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 8 bis hochstens
14 Tage

9-643.5 6 Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 36 bis hochstens
42 Tage

9-649.21 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 1 bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.87 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 7 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

1-208.2 5 Registrierung evozierter Potentiale: Somatosensorisch [SSEP]

9-61b 5 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten
mit 5 oder mehr Merkmalen

9-649.15 5 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.57

9-984.8
1-208.6
9-643.2

9-643.3

9-649.77

9-981.0

1-207.1
1-208.1
1-650.0
3-202
3-203
3-207
3-20x
3-220
3-222
3-225
3-804
3-806
3-825
5-273.4

9-640.04

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3
Registrierung evozierter Potentiale: Visuell [VEP]
Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 15 bis héchstens
21 Tage

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 22 bis hochstens
28 Tage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 8 Therapieeinheiten
pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S1
(Regelbehandlung)

Elektroenzephalographie (EEG): Schlaf-EEG (10/20 Elektroden)
Registrierung evozierter Potentiale: Frih-akustisch [FAEP/BERA]
Diagnostische Koloskopie: Partiell

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Computertomographie des Abdomens

Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Inzision, Exzision und Destruktion in der Mundhohle: Exzision,
lokal, Wange

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: 2 bis unter 4 Stunden pro Tag
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9-640.06

9-643.4

9-643.6

9-649.36

9-649.37

9-649.42

9-649.59

9-649.5a

9-649.5¢

9-649.5d

9-649.67

9-649.68

9-649.69

9-649.6a

9-649.7c

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: 6 bis unter 12 Stunden pro Tag

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

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 43 bis hochstens
49 Tage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 7 Therapieeinheiten pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 8 Therapieeinheiten pro
Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 10 Therapieeinheiten
pro Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 13 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 14 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 7 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 8 bis 9
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 9 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 10 bis 11
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 13 Therapieeinheiten
pro Woche
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9-649.7f

9-649.86

9-649.89

9-982.5

9-984.9
9-984.a
9-984.b

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 16 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 9 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G6 (Tagesklinische
Behandlung)

Pflegebeduirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Pflegebeduirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad
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(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F20.0 483 Paranoide Schizophrenie

F60.3 124 Emotional instabile Persoénlichkeitsstérung

F20.1 67 Hebephrene Schizophrenie

F20.5 61 Schizophrenes Residuum

F25.1 59 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

F71.1 55 Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

F25.0 50 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

F70.1 37 Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

F25.2 32 Gemischte schizoaffektive Stérung

F06.3 29 Organische affektive Stérungen

F06.2 25 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F43.2 24 Anpassungsstérungen

F23.1 21 Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer

Schizophrenie

F33.2 21 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

F43.0 21 Akute Belastungsreaktion

F20.2 15 Katatone Schizophrenie

F33.1 15 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

F33.3 13 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

F31.1 12 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

F32.1 12 Mittelgradige depressive Episode

F23.0 11 Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

F31.4 11 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

F32.2 11 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F32.3 11 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
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F72.1

F20.3
F05.1
F61

F07.8

F31.2

F19.5

F31.6
F43.1
F07.2
F05.0
F07.0
F12.5

F31.5

F42.1
F22.0
F70.0

F84.0
F02.2
F06.0
F06.6
F06.8

F06.9

11

10

a o o o N N

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Undifferenzierte Schizophrenie

Delir bei Demenz

Kombinierte und andere Personlichkeitsstorungen

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

Gehirns

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

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

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Posttraumatische Belastungsstérung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma
Delir ohne Demenz

Organische Personlichkeitsstorung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stérung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Vorwiegend Zwangshandlungen [Zwangsrituale]
Wahnhafte Stérung

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Frihkindlicher Autismus

Demenz bei Chorea Huntington

Organische Halluzinose

Organische emotional labile [asthenische] Stérung

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

Nicht naher bezeichnete organische psychische Stérung

aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit
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F07.9

F10.1
F10.2
F10.3
F10.6
F10.7
F12.1
F13.0
F13.2
F15.5
F19.2
F20.4
F20.8
F23.3

F23.8
F23.9

F30.2
F31.0
F31.3

F31.7
F33.0
F41.0
F41.2

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nicht naher bezeichnete organische Personlichkeits- und
Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstorung des Gehirns

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Schéadlicher Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Psychotische Stoérung

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

Postschizophrene Depression

Sonstige Schizophrenie

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen

Sonstige akute voribergehende psychotische Stérungen

Akute vortibergehende psychotische Stérung, nicht naher
bezeichnet

Manie mit psychotischen Symptomen
Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig remittiert
Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

Angst und depressive Storung, gemischt
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F42.2
F44.8
F44.9

F50.0
F50.1
F60.9
F63.8

F70.9
F71.0

F71.8
F72.0

F73.1

F83
F90.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt
Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstérungen]

Dissoziative Stérung [Konversionsstérung], nicht naher
bezeichnet

Anorexia nervosa
Atypische Anorexia nervosa
Personlichkeitsstorung, nicht naher bezeichnet

Sonstige abnorme Gewohnheiten und Stérungen der
Impulskontrolle

Leichte Intelligenzminderung: Ohne Angabe einer
Verhaltensstérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstérung

Schwere Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Schwerste Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Kombinierte umschriebene Entwicklungsstérungen

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
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- Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.80 3175 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-617 2205 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 1 Merkmal

9-980.0 2070 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)

9-649.60 1813 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.81 1527 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-618 1443 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 2 Merkmalen

9-649.61 1269 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-980.1 1164 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

9-607 1082 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stoérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-649.40 1010 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.50 818 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.70 798 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.82 571 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche
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mm Bezeichnung

9-649.62 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-619 537 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 3 Merkmalen

9-649.0 534 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.30 397 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.20 352 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-649.71 303 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.63 231 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.51 222 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.83 189 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.31 188 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-61a 183 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 4 Merkmalen

3-800 121 Native Magnetresonanztomographie des Schadels
9-649.64 108 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.10 100 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.52 93 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

1-207.0 89 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)
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9-649.72 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.84 72 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.7 58 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

8-630.3 54 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Therapiesitzung

3-200 53 Native Computertomographie des Schadels

9-649.32 50 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.65 50 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.73 49 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-984.8 49 Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-649.53 34 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.66 33 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.86 29 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.85 28 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.9 27 Pflegebeduirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

9-649.33 25 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.11 24 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

6-006.a3 23 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 250 mg bis unter 325 mg

9-649.41 23 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche
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9-981.1 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S2
(Intensivbehandlung)

9-982.1 20 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G2
(Intensivbehandlung)

9-984.6 20 Pflegebediirftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 1

9-649.74 19 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.67 18 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 7 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

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

9-61b 14 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 5 oder mehr Merkmalen

9-640.04 14 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: 2 bis unter 4 Stunden pro Tag

9-649.54 14 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

9-640.05 13 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstdrungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: 4 bis unter 6 Stunden pro Tag

3-820 10 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-982.0 10 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G1 (Regelbehandlung)

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

3-035 8 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des
Gefalsystems mit quantitativer Auswertung

6-006.a1 8 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 125 mg bis unter 175 mg

9-649.12 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche
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1-204.2

1-206
9-649.55

9-649.56

9-649.75

9-981.0

9-984.a
3-24x
3-806
8-630.2
1-631.0
3-203
9-649.34

9-649.87

9-649.88

1-208.2

1-632.0

3-207
3-20x
3-225
3-802

A A DA O a 0o o

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

Neurographie

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 6 Therapieeinheiten
pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S1
(Regelbehandlung)

Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Andere Computertomographie-Spezialverfahren

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Grundleistung

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 7 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 8 bis 9
Therapieeinheiten pro Woche

Registrierung evozierter Potentiale: Somatosensorisch [SSEP]

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

Native Computertomographie des Abdomens
Andere native Computertomographie
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark
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3-804
3-80x
3-825
3-82x
5-898.4
6-006.a2

6-006.a4

6-006.a5

6-006.a7

8-100.8

9-649.15

9-649.42

9-649.57

9-649.58

9-649.59

9-649.5a

9-649.5b

9-649.5d

9-649.68

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Andere native Magnetresonanztomographie
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel
Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, partiell

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 175 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 325 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 400 mg bis unter 475 mg

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

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch
Osophagogastroduodenoskopie

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche

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

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

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 10 Therapieeinheiten
pro Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 12 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 14 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 8 bis 9
Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.69 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 9 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.6a (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 10 bis 11
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.6b (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 11 bis 12
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.76 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 7 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.77 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 8 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.78 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 9 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.79 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 10 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.7a (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 11 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.7g (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 17 Therapieeinheiten
pro Woche

9-980.5 (Datenschutz) Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische
Behandlung)

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

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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- Diagnosen zu B-3.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F05.1 505 Delir bei Demenz

F33.2 172 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

F20.0 88 Paranoide Schizophrenie

F06.3 68 Organische affektive Stérungen

F05.0 58 Delir ohne Demenz

F06.2 57 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F32.2 57 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F33.1 45 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

F32.1 44 Mittelgradige depressive Episode

F33.3 26 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

F25.1 12 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

F43.2 12 Anpassungsstérungen

F31.4 11 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

F07.2 10 Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

F25.2 10 Gemischte schizoaffektive Stérung

F06.0 8 Organische Halluzinose

F06.4 8 Organische Angststérung

F10.2 8 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

F20.5 8 Schizophrenes Residuum

F32.3 8 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

F00.1 7 Demenz bei Alzheimer-Krankheit, mit spatem Beginn (Typ 1)

F25.0 7 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

F31.1 7 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

F00.2 6 Demenz bei Alzheimer-Krankheit, atypische oder gemischte
Form

F43.0 6 Akute Belastungsreaktion
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ICD-Ziffer

F10.3

F22.0
F71.1

F05.8
F06.7
F07.0
F10.0

F00.0
FO01.1
F01.2
F01.3
F06.5
F06.8

F07.8

F10.1
F10.4
F10.6
F10.7
F13.2
F23.0
F23.1

F23.3
F23.8

Fallzshl | Bezsichnung

5

()}

L R

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Wahnhafte Stérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Sonstige Formen des Delirs
Leichte kognitive Storung
Organische Personlichkeitsstorung

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

Demenz bei Alzheimer-Krankheit, mit frihem Beginn (Typ 2)
Multiinfarkt-Demenz

Subkortikale vaskuldre Demenz

Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz
Organische dissoziative Stérung

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

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

Gehirns

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen

Sonstige akute voriibergehende psychotische Stérungen
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ICD-Ziffer

F31.0
F31.2

F31.5

F31.6
F33.0
F33.9
F41.0
F41.2
F45.0
F70.1

F70.8
F71.8
F72.1

R52.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig leichte Episode
Rezidivierende depressive Storung, nicht naher bezeichnet
Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

Angst und depressive Stérung, gemischt

Somatisierungsstérung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Leichte Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstérung
Mittelgradige Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstérung

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz
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- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-618 3820 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 2 Merkmalen

9-617 3295 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 1 Merkmal

9-649.60 2571 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-619 1740 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten
mit 3 Merkmalen

9-649.0 1629 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.80 1545 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-982.1 925 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G2
(Intensivbehandlung)

9-649.61 701 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-607 668 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

3-200 629 Native Computertomographie des Schadels

9-982.0 573 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G1 (Regelbehandlung)

9-649.81 542 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.50 435 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-61a 382 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 4 Merkmalen

9-649.40 312 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.51 241 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.82 200 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.7 200 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
9-984.8 200 Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3
9-649.62 150 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.9 110 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

9-649.31 106 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.70 103 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.11 86 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

1-207.0 74 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

9-649.71 73 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-984.b 71 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

9-649.52 59 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.10 44 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-984.6 42 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 1
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9-649.83 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-61b 31 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 5 oder mehr Merkmalen

9-649.63 31 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.53 30 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

3-800 25 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

3-24x 23 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

9-984.a 23 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

9-649.30 18 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.32 13 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

1-204.2 12 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur

Liquorentnahme

9-649.72 12 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-980.0 10 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)

3-035 9 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des
Gefallsystems mit quantitativer Auswertung

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

1-206 8 Neurographie

3-203 7 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

9-649.64 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.54 5 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten
pro Woche
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9-649.55

9-980.1

9-981.1

9-649.84

3-202
3-207
3-20x
3-220
3-22x
3-802

3-806
3-80x
3-820
3-82x
5-900.04

6-006.a0

6-006.a2

6-006.a3

6-006.a4

8-191.5

8-390.0

5

5

4

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten
pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S2
(Intensivbehandlung)

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie des Abdomens

Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Andere native Magnetresonanztomographie
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut
und Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 75 mg bis unter 125 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 175 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 250 mg bis unter 325 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 325 mg bis unter 400 mg

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett
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9-649.12

9-649.13

9-649.20

9-649.34

9-649.35

9-649.3a

9-649.56

9-649.58

9-649.65

9-649.67

9-649.73

9-649.74

9-982.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten
pro Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 7 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G5 (Psychotherapie)
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- Diagnosen zu B-4.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F10.3 709 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

F10.2 255 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

F10.0 229 Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

F43.2 168 Anpassungsstérungen

F20.0 146 Paranoide Schizophrenie

F60.3 69 Emotional instabile Personlichkeitsstérung

F19.2 39 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Abhangigkeitssyndrom

F11.3 35 Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Entzugssyndrom

F10.1 33 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

F10.4 32 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

F13.3 31 Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom

F12.5 28 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stérung

F11.2 27 Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Abhangigkeitssyndrom

F19.5 23 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Psychotische Stérung

F33.2 22 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

F10.7 21 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Restzustand
und verzogert auftretende psychotische Stérung

F20.1 21 Hebephrene Schizophrenie

F33.1 20 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

F10.6 18 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Amnestisches Syndrom

F32.2 18 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
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F32.1 17 Mittelgradige depressive Episode

F12.2 14 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

F25.0 14 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

F13.2 13 Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

F06.3 10 Organische affektive Stérungen

F19.0 10 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

F25.1 10 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

F43.0 10 Akute Belastungsreaktion

F12.3 9 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Entzugssyndrom

F15.3 9 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,

einschlieBlich Koffein: Entzugssyndrom

F12.0 8 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

F15.5 8 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Psychotische Stérung

F41.0 8 Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

FO07.2 7 Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

F15.2 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,

einschlieBlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

F19.3 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Entzugssyndrom

F33.3 7 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

R45.8 7 Sonstige Symptome, die die Stimmung betreffen

F06.2 6 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F11.0 6 Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

F23.0 6 Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

F43.1 6 Posttraumatische Belastungsstérung

F05.1 5 Delir bei Demenz
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F10.5
F15.0
F19.1
F20.3
F20.5
F25.2

F31.0
F14.5

F23.1

B00.4
F00.2

F05.0
F05.8
F05.9
F06.8

F06.9

F07.0
F07.8
F10.8
F10.9
F11.7

F12.1

Fallzshl | Bezsichnung

5

A OO0 o0 o0 O

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Schadlicher Gebrauch

Undifferenzierte Schizophrenie

Schizophrenes Residuum

Gemischte schizoaffektive Stérung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain: Psychotische
Storung

Akute polymorphe psychotische Storung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Enzephalitis durch Herpesviren

Demenz bei Alzheimer-Krankheit, atypische oder gemischte
Form

Delir ohne Demenz

Sonstige Formen des Delirs

Delir, nicht naher bezeichnet

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

Nicht naher bezeichnete organische psychische Stérung
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

Organische Personlichkeitsstorung

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Sonstige
psychische und Verhaltensstérungen

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Nicht naher
bezeichnete psychische und Verhaltensstérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Restzustand und verzogert auftretende psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Schadlicher Gebrauch
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F13.0
F13.4
F14.0
F14.2
F14.3
F15.1
F16.2

F19.7

F22.0
F23.2
F23.8
F25.8
F31.3

F31.4

F31.7
F31.8
F32.0
F32.3
F33.0
F39

F41.1
F41.2
F42.2
F43

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom mit Delir

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschliel3lich Koffein: Schadlicher Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Halluzinogene:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Restzustand und verzdgert auftretende
psychotische Stérung

Wahnhafte Stérung

Akute schizophreniforme psychotische Stérung

Sonstige akute voriibergehende psychotische Stérungen

Sonstige schizoaffektive Stérungen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig remittiert

Sonstige bipolare affektive Stérungen

Leichte depressive Episode

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig leichte Episode
Nicht naher bezeichnete affektive Storung

Generalisierte Angststorung

Angst und depressive Storung, gemischt

Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstérungen
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F43.8
F45.0
F45.4
F50.9
F53.1

F55.0

F60.1
F60.8
F61

F63.0
F70.1

F72.1

F84.1
F91.1
163.9

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Sonstige Reaktionen auf schwere Belastung
Somatisierungsstorung

Anhaltende Schmerzstérung

Essstorung, nicht naher bezeichnet

Schwere psychische und Verhaltensstérungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Schadlicher Gebrauch von nichtabhangigkeitserzeugenden
Substanzen: Antidepressiva

Schizoide Personlichkeitsstorung

Sonstige spezifische Personlichkeitsstérungen
Kombinierte und andere Persdnlichkeitsstorungen
Pathologisches Spielen

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Atypischer Autismus
Storung des Sozialverhaltens bei fehlenden sozialen Bindungen

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet
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- Prozeduren zu B-4.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.80 3695 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-617 2738 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 1 Merkmal

9-618 2386 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 2 Merkmalen

9-607 2089 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei Erwachsenen

9-981.1 2052 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S2
(Intensivbehandlung)

9-981.0 1699 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S1
(Regelbehandlung)

9-649.60 1648 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.40 1186 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.50 1120 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.61 962 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.0 817 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.81 698 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche
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9-980.0

9-619

9-980.1

9-649.20

9-649.62

9-649.70

9-649.51

9-647.4

9-647.0

9-647.1

9-647.3

9-649.30

9-647.2

9-649.82

9-649.31

9-649.63

468

408

344

343

342

302

288

261

249

222

205

189

165

159

131

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 3 Merkmalen

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

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

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 1 Therapieeinheit pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 5 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 1 Behandlungstag

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 2 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 4 Behandlungstage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 3 Behandlungstage

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

3-200 101 Native Computertomographie des Schadels

9-982.1 100 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G2
(Intensivbehandlung)

3-800 92 Native Magnetresonanztomographie des Schadels
9-61a 91 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 4 Merkmalen

9-649.52 81 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.71 77 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.53 42 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

1-206 32 Neurographie

9-984.7 30 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-982.0 28 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im

Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G1 (Regelbehandlung)

1-207.0 26 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

9-649.54 24 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

9-984.8 24 Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-649.64 23 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.32 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.72 19 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.83 19 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche
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9-61b Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten
mit 5 oder mehr Merkmalen

9-981.5 17 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S6 (Tagesklinische

Behandlung)

9-649.33 16 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

3-24x 13 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

9-984.9 13 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 4

9-649.10 12 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.56 11 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.11 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

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

9-984.6 9 Pflegebediirftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 1

1-204.2 8 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

3-820 8 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-984.b 8 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

6-006.a1 6 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,

intramuskular: 125 mg bis unter 175 mg

9-649.41 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

3-035 5 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des
Gefallsystems mit quantitativer Auswertung

9-649.65 5 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.73 5 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche
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3-80x
3-82x
9-649.34

9-649.35

9-649.57

9-649.74

3-202
3-203
3-20x
3-220
3-222
3-802

3-806
5-690.0

5-787.1b
6-006.a0

6-006.a2

6-006.a3

9-647.9

9-647.u

9-649.12

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere native Magnetresonanztomographie

Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 5 Therapieeinheiten
pro Woche

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

Therapeutische Kiirettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale
Medikamentenapplikation

Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metakarpale

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 75 mg bis unter 125 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 175 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon,
intramuskular: 250 mg bis unter 325 mg

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 17 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
Abhangigkeitskranker bei Erwachsenen: 28 Behandlungstage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.42

9-649.58

9-649.59

9-649.5a

9-649.5b

9-649.66

9-649.84

9-649.85

9-649.86

9-980.4

9-981.2

9-984.a

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 10 Therapieeinheiten
pro Woche

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

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 12 Therapieeinheiten
pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 6 bis 7
Therapieeinheiten pro Woche

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5
(Psychotherapie)

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Abhangigkeitskranke: Behandlungsbereich S3 (Rehabilitative
Behandlung)

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5
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- Diagnosen zu B-5.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

163.4 119 Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

G40.2 77 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen
Anfallen

G45.1 70 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig)

G61.8 57 Sonstige Polyneuritiden

G20.1 52 Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer
Beeintrachtigung

163.3 49 Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien

G35.1 48 Multiple Sklerose mit vorherrschend schubférmigem Verlauf

H81.2 48 Neuropathia vestibularis

G35.3 34 Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf

H81.1 31 Benigner paroxysmaler Schwindel

M51.1 30 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M54.4 28 Lumboischialgie

G43.1 26 Migrane mit Aura [Klassische Migrane]

G51.0 24 Fazialisparese

R20.2 23 Parasthesie der Haut

R55 22 Synkope und Kollaps

G44.2 20 Spannungskopfschmerz

M53.0 20 Zervikozephales Syndrom

M53.1 20 Zervikobrachial-Syndrom

R51 20 Kopfschmerz

G41.2 19 Status epilepticus mit komplexfokalen Anfallen

R42 19 Schwindel und Taumel

M51.2 18 Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

G40.3 16 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

G45.4 16 Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]

R20.1 16 Hypasthesie der Haut

G62.8 15 Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien
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mm Bezeichnung

G43.0 Migrane ohne Aura [Gewdhnliche Migrane]

G43.2 13 Status migraenosus

R26.8 13 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges
und der Mobilitat

G40.5 12 Spezielle epileptische Syndrome

S06.0 12 Gehirnerschutterung

F06.7 11 Leichte kognitive Stérung

G30.1 11 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

161.0 11 Intrazerebrale Blutung in die GroRBhirnhemisphare, subkortikal

B02.2 10 Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems

F45.0 10 Somatisierungsstoérung

F45.8 10 Sonstige somatoforme Stérungen

G40.6 10 Grand-Mal-Anfalle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit-
Mal)

G41.0 10 Grand-Mal-Status

G54.0 10 Lasionen des Plexus brachialis

M48.0 10 Spinal(kanal)stenose

F05.1 9 Delir bei Demenz

E87.1 8 Hypoosmolalitdt und Hyponatriamie

F41.0 8 Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

F44.5 8 Dissoziative Krampfanfalle

G25.8 8 Sonstige naher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstérungen

G30.8 8 Sonstige Alzheimer-Krankheit

G45.0 8 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik

H81.0 8 Méniere-Krankheit

195.1 8 Orthostatische Hypotonie

J18.0 8 Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

M54.1 8 Radikulopathie

M54.2 8 Zervikalneuralgie

R40.0 8 Somnolenz

E11.4 7 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen
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mm Bezeichnung

F32.1 Mittelgradige depressive Episode

G04.8 7 Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis

G20.0 7 Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung

G40.1 7 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen
Anfallen

G44.8 7 Sonstige naher bezeichnete Kopfschmerzsyndrome

G70.0 7 Myasthenia gravis

G91.2 7 Normaldruckhydrozephalus

H81.3 7 Sonstiger peripherer Schwindel

M35.3 7 Polymyalgia rheumatica

F05.0 6 Delir ohne Demenz

F45.4 6 Anhaltende Schmerzstérung

G30.0 6 Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

G35.0 6 Erstmanifestation einer multiplen Sklerose

G40.8 6 Sonstige Epilepsien

G44.0 6 Cluster-Kopfschmerz

G50.0 6 Trigeminusneuralgie

G81.1 6 Spastische Hemiparese und Hemiplegie

H53.9 6 Sehstorung, nicht naher bezeichnet

M50.1 6 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M54.5 6 Kreuzschmerz

R26.0 6 Ataktischer Gang

A69.2 5 Lyme-Krankheit

A87.8 5 Sonstige Virusmeningitis

D43.0 5 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn,
supratentoriell

G20.2 5 Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung

G24.8 5 Sonstige Dystonie

G40.4 5 Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome

G44.4 5 Arzneimittelinduzierter Kopfschmerz, anderenorts nicht

klassifiziert
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(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

G82.4 5 Spastische Tetraparese und Tetraplegie

G93.2 5 Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]

H53.2 5 Diplopie

161.1 5 Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphare, kortikal

163.5 5 Hirninfarkt durch nicht ndher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

M50.0 5 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie

R20.8 5 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Sensibilitatsstorungen der
Haut

B02.1 4 Zoster-Meningitis

B99 4 Sonstige und nicht néher bezeichnete Infektionskrankheiten

F10.0 4 Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

G12.2 4 Motoneuron-Krankheit

G21.1 4 Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom

G23.1 4 Progressive supranukleare Ophthalmoplegie [Steele-Richardson-
Olszewski-Syndrom]

G25.3 4 Myoklonus

G43.3 4 Komplizierte Migrane

G61.0 4 Guillain-Barré-Syndrom

G83.1 4 Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitat

G83.2 4 Monoparese und Monoplegie einer oberen Extremitat

H53.4 4 Gesichtsfelddefekte

163.1 4 Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien

163.2 4 Hirninfarkt durch nicht néaher bezeichneten Verschluss oder
Stenose prazerebraler Arterien

163.8 4 Sonstiger Hirninfarkt

S06.5 4 Traumatische subdurale Blutung

A41.1 (Datenschutz) Sepsis durch sonstige naher bezeichnete Staphylokokken

A41.5 (Datenschutz) Sepsis durch sonstige gramnegative Erreger

A41.9 (Datenschutz) Sepsis, nicht ndher bezeichnet

A49.1 (Datenschutz) Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher

bezeichneter Lokalisation
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ICD-Ziffer

A81.0
A84.1
A86

A87.9
B01.0
B02.3
B27.0
C43.5
C71.0

C71.2
C71.7
C71.8
C79.3
C79.4

C79.5

D32.0
D32.1
D33.3
D36.1

D43.4
D43.7
D48.7

D50.8
D51.2
D86.8
E11.7
E16.2

Fallzshl | Bezsichnung

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Creutzfeldt-Jakob-Krankheit

Mitteleuropaische Enzephalitis, durch Zecken Ubertragen
Virusenzephalitis, nicht ndher bezeichnet
Virusmeningitis, nicht naher bezeichnet
Varizellen-Meningitis

Zoster ophthalmicus

Mononukleose durch Gamma-Herpesviren

Bosartiges Melanom des Rumpfes

Bdsartige Neubildung: Zerebrum, ausgenommen Hirnlappen und
Ventrikel

Bosartige Neubildung: Temporallappen

Bosartige Neubildung: Hirnstamm

Bosartige Neubildung: Gehirn, mehrere Teilbereiche tberlappend
Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhdute

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Nervensystems

Sekundare bdsartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Gutartige Neubildung: Hirnhaute
Gutartige Neubildung: Rickenmarkhaute
Gutartige Neubildung: Hirnnerven

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens:
Rickenmark

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
Teile des Zentralnervensystems

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Sonstige Eisenmangelandmien
Transcobalamin-II-Mangel (-Anamie)

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen

Hypoglykamie, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer

E86

F01.0
F01.3
FO03

F05.8
F06.2
F06.3
F10.3

F10.4
F23.9

F32.0
F32.2
F32.3
F32.9
F33.0
F33.2

F41.1
F43.0
F43.2
F44.4
F44.6
F44.8
F44.9

F45.1
F45.2
F71.1

F98.0

Fallzshl | Bezsichnung

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Volumenmangel

Vaskulare Demenz mit akutem Beginn

Gemischte kortikale und subkortikale vaskuldre Demenz
Nicht ndher bezeichnete Demenz

Sonstige Formen des Delirs

Organische wahnhafte [schizophreniforme] Storung
Organische affektive Stérungen

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Akute vortibergehende psychotische Stérung, nicht naher
bezeichnet

Leichte depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Depressive Episode, nicht naher bezeichnet

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Generalisierte Angststorung

Akute Belastungsreaktion

Anpassungsstérungen

Dissoziative Bewegungsstérungen

Dissoziative Sensibilitdts- und Empfindungsstérungen
Sonstige dissoziative Stérungen [Konversionsstérungen)]

Dissoziative Storung [Konversionsstérung], nicht naher
bezeichnet

Undifferenzierte Somatisierungsstoérung
Hypochondrische Stérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Nichtorganische Enuresis
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G03.8
G03.9
G04.2

G04.9

G08

G10

G11.2
G11.8
G20.9
G21.4
G21.8
G21.9
G23.2
G23.3
G24.0
G24.1
G24.3
G24.4
G25.0
G25.2
G25.5
G31.0
G31.8

G31.9

G35.2
G37.3

G37.8

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Meningitis durch sonstige naher bezeichnete Ursachen
Meningitis, nicht naher bezeichnet

Bakterielle Meningoenzephalitis und Meningomyelitis,
anderenorts nicht klassifiziert

Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht naher
bezeichnet

Intrakranielle und intraspinale Phlebitis und Thrombophlebitis
Chorea Huntington

Spat beginnende zerebellare Ataxie

Sonstige hereditare Ataxien

Primares Parkinson-Syndrom, nicht ndher bezeichnet
Vaskulares Parkinson-Syndrom

Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom

Sekundares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet
Multiple Systematrophie vom Parkinson-Typ [MSA-P]
Multiple Systematrophie vom zerebellaren Typ [MSA-C]
Arzneimittelinduzierte Dystonie

Idiopathische familiare Dystonie

Torticollis spasticus

Idiopathische orofaziale Dystonie

Essentieller Tremor

Sonstige naher bezeichnete Tremorformen

Sonstige Chorea

Umschriebene Hirnatrophie

Sonstige nadher bezeichnete degenerative Krankheiten des
Nervensystems

Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht ndher
bezeichnet

Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf

Myelitis transversa acuta bei demyelinisierender Krankheit des
Zentralnervensystems

Sonstige ndher bezeichnete demyelinisierende Krankheiten des
Zentralnervensystems
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G40.9
G41.8
G43.8
G44.1
G44.3
G45.3
G45.8

G45.9
G471
G50.1
G52.7
G54.5
G56.2
G57.2
G57.3
G57.4
G58.8
G60.0
G60.3
G62.0
G62.1
G62.9
G71.9
G80.0
G81.0
G81.9
G82.0
G82.1
G91.0
G91.1

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Epilepsie, nicht ndher bezeichnet
Sonstiger Status epilepticus

Sonstige Migrane

Vasomotorischer Kopfschmerz, anderenorts nicht klassifiziert

Chronischer posttraumatischer Kopfschmerz

Amaurosis fugax

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte

Syndrome

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet

Krankhaft gesteigertes Schlafbedirfnis
Atypischer Gesichtsschmerz

Krankheiten mehrerer Hirnnerven
Neuralgische Amyotrophie

Lasion des N. ulnaris

Lasion des N. femoralis

Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis
Lasion des N. tibialis

Sonstige néher bezeichnete Mononeuropathien
Hereditare sensomotorische Neuropathie
Idiopathische progressive Neuropathie
Arzneimittelinduzierte Polyneuropathie
Alkohol-Polyneuropathie

Polyneuropathie, nicht naher bezeichnet
Primare Myopathie, nicht ndher bezeichnet
Spastische tetraplegische Zerebralparese

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Hemiparese und Hemiplegie, nicht naher bezeichnet

Schlaffe Paraparese und Paraplegie
Spastische Paraparese und Paraplegie
Hydrocephalus communicans

Hydrocephalus occlusus

Fallzshl | Bezsichnung
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ICD-Ziffer

G92

G93.4
G95.0
G95.1
G95.9
G96.0
G97.8

G97.9

H33.2
H34.1
H43.8
H46
H47.0
H49.0
H49.1
H49.2
H53.1
H53.8
H57.1
H81.4
H81.8
110.0
144.2
149.8
150.0
160.1
160.8
161.2

161.4

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Toxische Enzephalopathie

Enzephalopathie, nicht naher bezeichnet
Syringomyelie und Syringobulbie

Vaskulare Myelopathien

Krankheit des Rickenmarkes, nicht ndher bezeichnet
Austritt von Liquor cerebrospinalis

Sonstige Krankheiten des Nervensystems nach medizinischen
MalRnahmen

Krankheit des Nervensystems nach medizinischer MalRnahme,
nicht naher bezeichnet

Serdse Netzhautablésung

Verschluss der A. centralis retinae

Sonstige Affektionen des Glaskorpers

Neuritis nervi optici

Affektionen des N. opticus, anderenorts nicht klassifiziert
Lahmung des N. oculomotorius [lll. Hirnnerv]

Lahmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv]

Lahmung des N. abducens [VI. Hirnnerv]

Subjektive Sehstdrungen

Sonstige Sehstérungen

Augenschmerzen

Schwindel zentralen Ursprungs

Sonstige Storungen der Vestibularfunktion

Benigne essentielle Hypertonie

Atrioventrikularer Block 3. Grades

Sonstige ndher bezeichnete kardiale Arrhythmien
Rechtsherzinsuffizienz

Subarachnoidalblutung, von der A. cerebri media ausgehend
Sonstige Subarachnoidalblutung

Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphare, nicht naher
bezeichnet

Intrazerebrale Blutung in das Kleinhirn

Fallzshl | Bezsichnung
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

ICD-Ziffer

161.5
162.0
163.0
165.2
165.3

167.3
167.8
172.0
174.2
177.6
197.8

J10.1
J10.8

J15.9
J18.1
J18.9
J20.8
J44.0

K92.2
L53.8

MO06.4
M10.0
M24.5
M25.5
M31.5
M31.6
M47.1
M47.2

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Intrazerebrale intraventrikulare Blutung

Subdurale Blutung (nichttraumatisch)

Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien
Verschluss und Stenose der A. carotis

Verschluss und Stenose mehrerer und beidseitiger prazerebraler
Arterien

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie
Sonstige naher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten
Aneurysma und Dissektion der A. carotis

Embolie und Thrombose der Arterien der oberen Extremitaten
Arteriitis, nicht naher bezeichnet

Sonstige Kreislaufkomplikationen nach medizinischen
MaRnahmen, anderenorts nicht klassifiziert

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen,
saisonale Influenzaviren nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen, saisonale Influenzaviren
nachgewiesen

Bakterielle Pneumonie, nicht nédher bezeichnet
Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege

Gastrointestinale Blutung, nicht naher bezeichnet
Sonstige ndher bezeichnete erythemattse Krankheiten
Entziindliche Polyarthropathie

Idiopathische Gicht

Gelenkkontraktur

Gelenkschmerz

Riesenzellarteriitis bei Polymyalgia rheumatica
Sonstige Riesenzellarteriitis

Sonstige Spondylose mit Myelopathie

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

ICD-Ziffer

M50.2
M51.0
M62.8
M65.4
M79.1
M79.2
M80.0
M80.4
M84.4
M87.8
M95.2
M96.1
N17.9
N39.0
N94.3
R10.0
R25.2
R29.6
R39.1
R40.1
R41.0
R41.3
R41.8

R43.2
R44.0
R47.0
R47.1
R47.8

R53

Fallzshl | Bezsichnung

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Myelopathie
Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten
Tendovaginitis stenosans [de Quervain]

Myalgie

Neuralgie und Neuritis, nicht naher bezeichnet
Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Knochennekrose

Sonstige erworbene Deformitat des Kopfes
Postlaminektomie-Syndrom, anderenorts nicht klassifiziert
Akutes Nierenversagen, nicht néher bezeichnet
Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Pramenstruelle Beschwerden

Akutes Abdomen

Krampfe und Spasmen der Muskulatur

Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Miktionsstérungen

Sopor

Orientierungsstoérung, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Amnesie

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Symptome, die das
Erkennungsvermogen und das Bewusstsein betreffen

Parageusie

Akustische Halluzinationen
Dysphasie und Aphasie
Dysarthrie und Anarthrie

Sonstige und nicht naher bezeichnete Sprech- und
Sprachstorungen

Unwohlsein und Ermidung
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

R56.8 (Datenschutz) Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe

R93.0 (Datenschutz) Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik des Schadels
und des Kopfes, anderenorts nicht klassifiziert

S06.2 (Datenschutz) Diffuse Hirnverletzung

S14.3 (Datenschutz) Verletzung des Plexus brachialis

S22.0 (Datenschutz) Fraktur eines Brustwirbels

S32.0 (Datenschutz) Fraktur eines Lendenwirbels

T78.3 (Datenschutz) Angioneurotisches Odem
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

- Prozeduren zu B-5.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

3-200 1217 Native Computertomographie des Schadels

1-206 1125 Neurographie

3-035 873 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des
Gefalsystems mit quantitativer Auswertung

3-800 713 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

1-207.0 609 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

1-204.2 544 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-208.2 363 Registrierung evozierter Potentiale: Somatosensorisch [SSEP]

3-24x 265 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

3-820 227 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-802 226 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

8-981.1 212 Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls:
Mehr als 72 Stunden

8-930 211 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

1-208.6 158 Registrierung evozierter Potentiale: Visuell [VEP]

3-220 153 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-80x 129 Andere native Magnetresonanztomographie

3-82x 114 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

9-984.7 110 Pflegebeduirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

3-203 109 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

3-052 107 Transésophageale Echokardiographie [TEE]

1-208.4 104 Registrierung evozierter Potentiale: Motorisch [MEP]

1-205 98 Elektromyographie (EMG)

9-984.8 93 Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

1-20a.30 82 Andere neurophysiologische Untersuchungen:

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

3-20x 79 Andere native Computertomographie
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mm Bezeichnung

3-22x
1-902.0
3-823

9-984.9
1-902.1
1-207.1
3-990

8-020.8
8-981.0

8-390.x
3-994
8-97d.1

1-208.1

8-810.wa

9-200.01

9-984.6
1-208.x
1-266.2

3-202

9-200.1

3-222

8-191.00

8-810.wd

56
56

55
54
52
50
50
45

40
39
39

29

27

27
25
18

18

17

16

16

15

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
Testpsychologische Diagnostik: Einfach

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
mit Kontrastmittel

Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Testpsychologische Diagnostik: Komplex
Elektroenzephalographie (EEG): Schlaf-EEG (10/20 Elektroden)
Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls:
Mindestens 24 bis héchstens 72 Stunden

Lagerungsbehandlung: Sonstige

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und
atypischem Parkinson-Syndrom: Mindestens 14 bis héchstens 20
Behandlungstage

Registrierung evozierter Potentiale: Frih-akustisch [FAEP/BERA]
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,

polyvalent: 85 g bis unter 105 g

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 43 bis 56 Aufwandspunkte

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1
Registrierung evozierter Potentiale: Sonstige
Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestuitzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

Native Computertomographie des Thorax

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Verband bei grof3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Lésung:
Ohne Debridement-Bad

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 145 g bis unter 165 g
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

mm Bezeichnung

3-207 Native Computertomographie des Abdomens

6-003.8 12 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

8-542.11 11 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

9-200.02 10 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 57 bis 71 Aufwandspunkte

9-984.a 10 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

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

3-225 8 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-806 8 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-828 8 Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalle mit

Kontrastmittel

8-151.4 8 Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems
und des Auges: Lumbalpunktion

1-204 .1 6 Untersuchung des Liquorsystems: Messung des lumbalen
Liquordruckes

8-191.5 6 Verband bei grof3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

8-810.w8 6 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 65 g bis unter 75 g

3-223 5 Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit
Kontrastmittel

3-808 5 Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalke

3-826 5 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit

Kontrastmittel

5-377.8 5 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und
Ereignis-Rekorders: Ereignis-Rekorder

8-989.10 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern:
Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4
Behandlungstage

3-804 4 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

3-825 4 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

5-995 4 Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefihrt)

8-020.x 4 Therapeutische Injektion: Sonstige
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

mm Bezeichnung

8-98g.11 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern:
Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

9-200.5 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

9-200.6 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158
Aufwandspunkte

1-440.a (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

1-490.x (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige

1-632.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

1-901.0 (Datenschutz) (Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach

1-901.1 (Datenschutz) (Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Komplex

3-206 (Datenschutz) Native Computertomographie des Beckens

3-228 (Datenschutz) Computertomographie der peripheren Gefalle mit Kontrastmittel

3-600 (Datenschutz) Arteriographie der intrakraniellen Gefalle

3-601 (Datenschutz) Arteriographie der GefalRe des Halses

3-605 (Datenschutz) Arteriographie der GefalRe des Beckens

3-608 (Datenschutz) Superselektive Arteriographie

3-801 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Halses

5-431.20 (Datenschutz) Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

5-572.1 (Datenschutz) Zystostomie: Perkutan

6-008.f (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 8: Idarucizumab, parenteral

8-015.0 (Datenschutz) Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Uber eine Sonde

8-017.0 (Datenschutz) Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis héchstens 13 Behandlungstage

8-125.0 (Datenschutz) Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
Ernahrungssonde: Transnasal, n.n.bez.

8-133.0 (Datenschutz) Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel

8-191.x (Datenschutz) Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden

Hauterkrankungen: Sonstige
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

8-192.xf

8-192.xg

8-390.1

8-547.0

8-810.w7

8-810.w9

8-810.wb

8-810.wf

8-836.80

8-83b.80

8-83b.84

8-83b.c6

8-83b.d

8-83b.x
8-900
8-903
8-97d.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne

Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen

einer Wunde: Sonstige: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne

Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen

einer Wunde: Sonstige: Fuld

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf

neurophysiologischer Grundlage
Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikorpern

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 55 g bis unter 65 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 75 g bis unter 85 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 105 g bis unter 125 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 185 g bis unter 205 g

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Thrombektomie:
Gefale intrakraniell

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Mikrodrahtretriever- oder Stentretriever-Systems zur
Thrombektomie oder Fremdkoérperentfernung: 1
Mikrodrahtretriever-System

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Mikrodrahtretriever- oder Stentretriever-Systems zur
Thrombektomie oder Fremdkodrperentfernung: 1 Stentretriever-
System

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

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von flexiblen
intrakraniellen Aspirationsmikrokathetersystemen

Zusatzinformationen zu Materialien: Sonstige

Intraventse Anasthesie

(Analgo-)Sedierung

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und

atypischem Parkinson-Syndrom: Mindestens 21
Behandlungstage
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

8-987.00

8-987.01

8-987.10

8-987.11

8-98g.00

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern:
Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4
Behandlungstage

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren
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- Diagnosen zu B-6.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F20.0 182 Paranoide Schizophrenie

F05.1 178 Delir bei Demenz

F10.3 153 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

F33.2 152 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

F33.1 90 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige
Episode

F32.2 80 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F32.1 59 Mittelgradige depressive Episode

F60.3 45 Emotional instabile Personlichkeitsstérung

F41.0 28 Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

F25.1 27 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

F43.0 24 Akute Belastungsreaktion

F10.2 23 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

F41.1 23 Generalisierte Angststérung

F22.0 21 Wahnhafte Stérung

F10.0 20 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

F43.2 16 Anpassungsstérungen

F05.0 15 Delir ohne Demenz

F06.3 13 Organische affektive Storungen

F31.4 12 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

F41.2 11 Angst und depressive Stérung, gemischt

F01.3 10 Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz

FO3 10 Nicht ndher bezeichnete Demenz

F25.0 10 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

F05.8 9 Sonstige Formen des Delirs

F23.1 9 Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer

Schizophrenie
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(COZifer | Fallzahl | Beseichrung |

F43.1 9 Posttraumatische Belastungsstérung

F25.2 8 Gemischte schizoaffektive Storung

F33.3 8 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

F00.1 7 Demenz bei Alzheimer-Krankheit, mit spatem Beginn (Typ 1)

F06.2 7 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F19.5 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Psychotische Stérung

F23.0 7 Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

F10.4 6 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

FO07.8 5 Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstérungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des
Gehirns

F10.1 5 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

F19.2 5 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Abhangigkeitssyndrom

F19.3 5 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Entzugssyndrom

F42.2 5 Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

F45.0 5 Somatisierungsstorung

FO01.1 4 Multiinfarkt-Demenz

F06.4 4 Organische Angststorung

FO07.2 4 Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

F10.7 4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Restzustand
und verzogert auftretende psychotische Stérung

F20.1 4 Hebephrene Schizophrenie

F31.2 4 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

F32.3 4 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

FO1 (Datenschutz) Vaskulare Demenz

F06.0 (Datenschutz) Organische Halluzinose
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ICD-Ziffer

F06.7
F06.8

F06.9
F07.0
F09

F10.5
F10.6
F11.3
F12.9
F13.2
F13.3
F14.5
F15.0
F15.1

F19.0

F19.7
F19.9

F20.2
F20.3

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Leichte kognitive Stérung

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

Nicht néher bezeichnete organische psychische Storung
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

Organische Personlichkeitsstorung

Nicht naher bezeichnete organische oder symptomatische
psychische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Nicht
naher bezeichnete psychische und Verhaltensstérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain: Psychotische
Storung

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Schadlicher Gebrauch

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Restzustand und verzdgert auftretende
psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Nicht naher bezeichnete psychische und
Verhaltensstérung

Katatone Schizophrenie

Undifferenzierte Schizophrenie
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ICD-Ziffer

F21

F22.8
F22.9
F23.3
F31.1

F31.3
F31.5

F31.8
F33.9
F34.0
F34.1
F39

F40.0
F41.3
F42.0
F42.1
F45.2
F45.4
F45.8
F50.0
F53.0

F53.1

F60.1
F60.6
F60.7
F61

F70.1

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Schizotype Stérung
Sonstige anhaltende wahnhafte Stérungen
Anhaltende wahnhafte Stérung, nicht naher bezeichnet

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne

psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige

depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Sonstige bipolare affektive Stérungen
Rezidivierende depressive Stérung, nicht naher bezeichnet
Zyklothymia

Dysthymia

Nicht naher bezeichnete affektive Storung
Agoraphobie

Andere gemischte Angststérungen

Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang
Vorwiegend Zwangshandlungen [Zwangsrituale]
Hypochondrische Stérung

Anhaltende Schmerzstérung

Sonstige somatoforme Stérungen

Anorexia nervosa

Leichte psychische und Verhaltensstorungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Schwere psychische und Verhaltensstérungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Schizoide Personlichkeitsstorung

Angstliche (vermeidende) Persénlichkeitsstérung
Abhangige (asthenische) Personlichkeitsstérung
Kombinierte und andere Persdnlichkeitsstorungen

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert
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(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

F70.9

F72.1

F90.0
F90.1
F91.8
S§33.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Leichte Intelligenzminderung: Ohne Angabe einer
Verhaltensstérung

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
Hyperkinetische Storung des Sozialverhaltens
Sonstige Storungen des Sozialverhaltens

Luxation des lliosakral- und des Sakro-Kokzygeal-Gelenkes

Prozeduren zu B-6.7

Verpflichtend im Qualitiatsbericht anzugebende Prozeduren

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649
9-607

9-980

9-626

4053
207

158

152

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstdrungen bei
Erwachsenen
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Diagnosen zu B-7.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F33.1

F33.2

F60.3
F32.1
F32.2
F20.0
F25.1
F43.1
F45.4
F07.0
F10.2

F21
F31.3

F31.4

F31.5

F32.3
F32.9
F33.0
F33.3

F33.8
F34.1
F40.0
F41.0
F41.1
F41.2

60

17

14
10

~ o 00 O N

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Emotional instabile Personlichkeitsstoérung

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Paranoide Schizophrenie

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
Posttraumatische Belastungsstérung

Anhaltende Schmerzstérung

Organische Personlichkeitsstérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Schizotype Stérung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Depressive Episode, nicht naher bezeichnet
Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Sonstige rezidivierende depressive Stérungen
Dysthymia

Agoraphobie

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]
Generalisierte Angststorung

Angst und depressive Stérung, gemischt
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(COZifer | Fallzahl | Beseichrung |

F43.2 (Datenschutz)
F53.0 (Datenschutz)
F60.1 (Datenschutz)
F62.0 (Datenschutz)
F63.0 (Datenschutz)

Anpassungsstérungen

Leichte psychische und Verhaltensstorungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Schizoide Personlichkeitsstérung
Andauernde Personlichkeitsanderung nach Extrembelastung

Pathologisches Spielen
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

- Prozeduren zu B-7.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.20 238 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-649.80 189 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

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

9-649.70 172 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.40 166 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.62 154 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.81 136 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.12 126 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-626 98 Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

9-649.61 95 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.32 93 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.50 66 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-980.5 59 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische
Behandlung)
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum

mm Bezeichnung

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

9-607 54 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-649.11 48 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.63 46 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.71 35 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.60 33 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

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

9-649.10 29 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.52 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.13 18 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.0 13 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.21 13 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 1 bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.31 12 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.33 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.14 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.30 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

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

9-649.53 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche
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mm Bezeichnung

9-649.64 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.82 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

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

9-649.34 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.41 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-641.10 (Datenschutz) Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstorungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis
1,5 Stunden pro Tag

9-649.16 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 7 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.65 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.72 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.73 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-980.4 (Datenschutz) Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5
(Psychotherapie)
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Diagnosen zu B-8.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F32.1
F33.1

F32.2
F32.8
F41.0
F31.3

F33.2

F40.2
F41.2
F43.2
F43.8
F43.9
F45.1
F45.3
F45.4
F45.8
F48.0
F51.2

21
20

6
4
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Mittelgradige depressive Episode

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Sonstige depressive Episoden
Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Spezifische (isolierte) Phobien

Angst und depressive Stérung, gemischt
Anpassungsstérungen

Sonstige Reaktionen auf schwere Belastung

Reaktion auf schwere Belastung, nicht naher bezeichnet
Undifferenzierte Somatisierungsstorung

Somatoforme autonome Funktionsstérung

Anhaltende Schmerzstérung

Sonstige somatoforme Stérungen

Neurasthenie

Nichtorganische Stérung des Schlaf-Wach-Rhythmus
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- Prozeduren zu B-8.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

9-649.20 238 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-649.80 189 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

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

9-649.70 172 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.40 166 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.62 154 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.81 136 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.12 126 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-626 98 Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

9-649.61 95 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.32 93 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.50 66 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-980.5 59 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische
Behandlung)
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mm Bezeichnung

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

9-607 54 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-649.11 48 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.63 46 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 3 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.71 35 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.60 33 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

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

9-649.10 29 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.52 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.13 18 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.0 13 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Keine Therapieeinheit pro Woche

9-649.21 13 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 1 bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.31 12 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.33 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.14 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.30 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

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

9-649.53 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten
pro Woche
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9-649.64 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 4 bis 5
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.82 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Pflegefachpersonen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

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

9-649.34 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.41 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-641.10 (Datenschutz) Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstorungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis
1,5 Stunden pro Tag

9-649.16 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 7 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.65 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 5 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.72 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 3 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.73 (Datenschutz) Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Pflegefachpersonen: 4 Therapieeinheiten
pro Woche

9-980.4 (Datenschutz) Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5
(Psychotherapie)
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V
und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
4 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten Qualitatsberichts fur nach
§ 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (Regelungen zum Qualitatsbericht der
Krankenhauser, Qb-R) zur Verfigung. Die Geschéaftsstelle des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten unverandert und ungeprift wieder. Fir die
Richtigkeit, Vollstandigkeit und Aktualitéat der Inhalte kann keine Gewahr Gbernommen
werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschéaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, Ubermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu Uberwachen oder nach
Umstanden zu forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur
Entfernung oder Sperrung der Nutzung konkreter Informationen nach den allgemeinen
Gesetzen bleiben hiervon unberihrt. Eine diesbezlgliche Haftung ist jedoch erst ab dem
Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschéaftsstelle diese Informationen umgehend
entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
Wegelystr. 8, 10623 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch die
Gesundheitsforen Leipzig GmbH (www.gesundheitsforen.net).
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