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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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Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitiatsberichts

Position: Sachgebietsleiterin Patientenverwaltung
Titel, Vorname, Name: Sylvia Richter

Telefon: 03585/453-2377

Fax: 03585/453-2205

E-Mail: Sylvia.Richter@skhgr.sms.sachsen.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Verwaltungsdirektorin

Titel, Vorname, Name: Dipl.Ing.oec. Ute Gawollek

Telefon: 03585/453-2288

Fax: 03585/453-2380

E-Mail: Ute.Gawollek@skhgr.sms.sachsen.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.skh-grossschweidnitz.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus

Krankenhausname: Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie,
Psychosomatik und Neuro

Hausanschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GroRRschweidnitz

Postanschrift: Postfach 1452
02708 Lébau

Institutionskennzeichen: 261400938

Standortnummer: 00

URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Arztliche Direktorin
CA Dr.med. Loretta Farhat

Telefon: 03585/453-2290
Fax: 03585/453-2380
E-Mail: Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Pflegedirektorin
Dipl.-Pflegewirt (FH) Kristina Milewski

Telefon: 03585/453-2292
Fax: 03585/453-2380
E-Mail: Kristina.Milewski@skhgr.sms.sachsen.de

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Verwaltungsdirektorin
Dipl.Ing.oec. Ute Gawollek

Telefon: 03585/453-2288

Fax: 03585/453-2380

E-Mail: Ute.Gawollek@skhgr.sms.sachsen.de

Name: Sachsisches Staatsministerium fliir Soziales und Verbraucherschutz Dresden
Art: offentlich

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V


http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de
Kristina.Milewski@skhgr.sms.sachsen.de
Ute.Gawollek@skhgr.sms.sachsen.de

-
s
3

< Gemeinsamer
71" Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

Mizes »

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Nein

Universitat:
A4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie
Psychiatrisches Krankenhaus: Ja

Ja

Regionale Versorgungsverpflichtung:

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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NMO1

NMO02
NMO03

NM10
NM11

NMO05

NM18

NM19

NM30

NM36

NM42

Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum

Ein-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit
eigener Nasszelle

Mutter-Kind-Zimmer

Telefon am Bett

Wertfach/Tresor am Bett/im
Zimmer

Klinikeigene Parkplatze fir
Besucher und
Besucherinnen sowie
Patienten und Patientinnen

Schwimmbad/Bewegungsba
d

Seelsorge

Kosten pro Tag:
1,25€

Kosten pro Minute
ins deutsche
Festnetz:

0,15€

Kosten pro Minute
bei eintreffenden
Anrufen:

0,00€

Kosten pro
Stunde maximal:

0,00€

Kosten pro Tag
maximal:

0,00€

Klinik
Psychotherapie
und Eltern-Kind-
Haus 64

Klinik Neurologie
Klinik Sucht,

Station 6 und 9
Klinik
Gerontopsychiatri
e

kostenlos

in der
Physiotherapie

Der
Krankenhausseels
orger kann
jederzeit
angefordert
werden.
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e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NM49 Informationsveranstaltungen
fur Patienten und
Patientinnen

\\llul ]

NM63 Schule im Krankenhaus Klinikschule
NM66 Berlcksichtigung von Angebote fir Das Speisangebot
besonderen besondere ist vielfaltig und
Ernahrungsgewohnheiten Erndhrungsgewoh kann in
(im Sinne von nheiten: - aus unterschiedlicher
Kultursensibilitat) religidsen Weise den
Griinden z. Bsp. Patientenbediirfni
Kost ohne ssen angepasst
Schweinefleisch werden.
- vegetarische, Bei der Aufnahme
vegane werden die
Kostformen und Patienten durch
Diaten das
Pflegepersonal
uber ihre
Ernadhrungsgewoh

nheiten befragt.

NM67 Andachtsraum

NM60 Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppe
Selbsthilfeorganisationen n in der FA Sucht
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BF02 Aufzug mit Sprachansage/Braille-Beschriftung
BF04 Gut lesbare, grofRe und kontrastreiche Beschriftung

BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucher und Besucherinnen

BF12 Gebardendolmetscher oder Gebardendolmetscherin Kann extern angefordert
werden.

BF17 Geeignete Betten fiir Patienten und Patientinnen mit

besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergroie
(Ubergrofde, elektrisch verstellbar)

BF20 Untersuchungsgerate flr Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe:
z.B. Kérperwaagen, Blutdruckmanschetten

BF21 Hilfsgerate zur Pflege flr Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRRe,
z.B. Patientenlifter

BF22 Hilfsmittel fur Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Kérpergréle, z.B. Anti-
Thrombosestrimpfe

BF24 Diatetische Angebote

BF25 Dolmetscherdienst Kann extern angefordert
werden.

BF26 Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Personal Englisch
Tschechisch
Polnisch
Bulgarisch
Ungarisch

Russisch
Sorbisch

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 9



]
tl:,'

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

MMiye »

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

_ Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerin

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 419
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 4636

Teilstationare Fallzahl: 1519

Ambulante Fallzahl: 5198
A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 49,75 davon 7,88 Arzte der Neurologie
mafgebliche tarifliche 42,00

Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 49,75

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,70
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 47,05
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 23,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,70
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 21,15

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Personal mit direktem 0,00
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkriften

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 255,34 davon 26,28 Pflegepersonal in der
Neurologie
221,16 Examinierte Pflegekrafte
(davon 22,25 Pflegepersonal in der
Neurologie), davon 22,38 Examinierte
Pflegekrafte mit Fachweiterbildung
(davon 2 Pflegepersonal in der
Neurologie)
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 255,34
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal in der ambulanten 3,50
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 251,84
A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

19,76

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

19,76

0,00

2,45

17,31
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 4,38

Personal mit direktem 4,38
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,38

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0,87

Personal mit direktem 0,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 0,87

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 22,14
Personal mit direktem 22,14

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 22,14
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 9,00

Personal mit direktem 9,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9,00

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 17,39

Personal mit direktem 17,39
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,50
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 15,89

A114 Spezielles therapeutisches Personal

SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin

Anzahl (gesamt) 23,64

Personal mit direktem 23,64
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 23,64
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SP14 Logopade und Logopadin/ Klinischer Linguist und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und Phonetikerin

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

SP06 Erzieher und Erzieherin
Anzahl (gesamt) 12,25

Personal mit direktem 12,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 12,25

SP08 Heilerziehungspfleger und Heilerziehungspflegerin

Anzahl (gesamt) 2,00

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00
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SP09 Heilpadagoge und Heilpddagogin
Anzahl (gesamt) 2,40 1,4 fur Akutpsychiatrie,

Gerontopsychiatrie, Sucht und
Psychotherapie

1,0 fir Kinder-und Jugendpsychiatrie

Personal mit direktem 2,40
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,40

SP13 Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin

Anzahl (gesamt) 1,25

Personal mit direktem 1,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,25

SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00
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SP43 Medizinisch-technischer Assistent fiir Funktionsdiagnostik und Medizinisch-technische

Assistentin fiir Funktionsdiagnostik (MTAF)
Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

SP55 Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent und Medizinisch-technische

Laboratoriumsassistentin (MTLA)

Anzahl (gesamt) 5,00

Personal mit direktem 5,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,00

SP56 Medizinisch-technischer Radiologieassistent und Medizinisch-technische

Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl (gesamt) 4,00

Personal mit direktem 4,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,00
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SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin
Anzahl (gesamt) 9,00

Personal mit direktem 9,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 9,00

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Anzahl (gesamt) 17,39

Personal mit direktem 17,39
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,50
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 15,89

SP42 Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,00

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 4,00

Personal mit direktem 4,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,00
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SP23 Diplom-Psychologe und Diplom-Psychologin

Anzahl (gesamt) 19,76 guzirj\jglich |0’8'8 Dipl.-Psychologen in
er Neurologie

Personal mit direktem 19,76
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,45
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 17,31

SP54 Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut und Kinder- und

Jugendlichenpsychotherapeutin

Anzahl (gesamt) 0,87 1,0 Kindertagesklinik GroRschweidnitz,
0,875 Kinder-und Jugendpsychiatrie

Personal mit direktem 0,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,87

SP24 Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin

Anzahl (gesamt) 4,38 2,63 TK Psychiatrie
1,0 Psychotherapie GroRRschweidnitz
0,75 Sucht

Personal mit direktem 4,38

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,38
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SP26 Sozialpadagoge und Sozialpadagogin

Anzahl (gesamt) 17,39
Personal mit direktem 17,39
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,50
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 15,89

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-121 Qualitatsmanagement

A-1211 Verantwortliche Person

Position: Qualitatssicherung

Titel, Vorname, Name: Ulrike Schulze

Telefon: 03585/453-2513

Fax: 03585/453-2380

E-Mail: Ulrike.Schulze@skhgr.sms.sachsen.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Steuerungsgruppe
Funktionsbereiche:

Zur Steuerungsgruppe gehdren der Mitarbeiter fiir Offentlichtkeitssarbeit,
der Leiter der EDV-Abteilung, die Mitarbeiterin Medizincontrolling und die

Oberarztin der Radiologie.
Die Tagungsfrequenz der Steuerungsgruppe betragt regelmafig 4
Wochen.

Tagungsfrequenz: andere Frequenz
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Position: Qualitatssicherung

Titel, Vorname, Name: Ulrike Schulze

Telefon: 03585/453-2513

Fax: 03585/453-2380

E-Mail: Ulrike.Schulze@skhgr.sms.sachsen.de
Lenkungsgremium Ja

eingerichtet:

Beteiligte Abteilungen Steuerungsgruppe

Funktionsbereiche:
Zur Steuerungsgruppe gehoren der Mitarbeiter fiir Offentlichtkeitssarbeit,

der Leiter der EDV-Abteilung, die Mitarbeiterin Medizincontrolling und die

Oberarztin der Radiologie.
Die Tagungsfrequenz der Steuerungsgruppe betragt regelmatig 4
Wochen.

Tagungsfrequenz: andere Frequenz

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 21


Ulrike.Schulze@skhgr.sms.sachsen.de

Gemeinsamer
Bundesausschuss

Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

Ubergreifende Qualitats- und/oder Risikomanagement-

Dokumentation (QM/RM-Dokumentation) liegt vor

RegelmaRige Fortbildungs- und Schulungsmallinahmen

Nutzung eines standardisierten Konzepts zur

Dekubitusprophylaxe (z.B. ,Expertenstandard

Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MaRnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von

Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplinaren

Standards zur sicheren Medikamentenvergabe

Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen

RMO1
RMO02
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RM04 Klinisches Notfallmanagement
RMO06 Sturzprophylaxe
RMO07
Dekubitusprophylaxe in der Pflege®)
RMO08
RMO09
Geraten
RM10
Fallbesprechungen/-konferenzen
RM11
RM12
RM18 Entlassungsmanagement

Internes Fehlermeldesystem
eingerichtet:
Tagungsfrequenz:

Massnahmen:

Ja

monatlich

Konzept Risikomanagement
vom 17.12.2014

Dienstanweisung
Notfallmanagement vom
05.02.2015

Sturzprophylaxe vom
03.02.2015

Dekubitusprophylaxe vom
01.08.2014

Dienstanweisung
Fixierungen vom 28.12.2015

Konzept Risikomanagement
vom 17.12.2014

Fallbesprechungen finden im
Rahmen der Arztekonferenz
statt.

Delegation arztlicher
Tatigkeiten vom 07.10.2015

DA Mitgabe von
Medikamenten bei
Entlassung vom 07.10.2015

Anschaffung eines zuséatzlichen Notfallkoffers,
Erstellung einer Dienstanweisung zur Mitgabe von Medikamenten bei

Entlassung

Einfihrung von Patientenarmbandern in Gerontopsychiatrie und

Neurologie
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Instrument bzw. MaBnahme letzte Aktualisierung /
Tagungsfrequenz

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang 15.10.2014
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich
IFO3 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem jahrlich

Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen
aus dem Fehlermeldesystem

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungstbergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: halbjahrlich

Vorsitzender:

Position: Krankenhaushygiene/Umweltschutz
Titel, Vorname, Name: Prof.Dr.rer.nat.et rer.medic.habil. Lutz Jatzwauk
Telefon: 0351/458-2948
Fax: 0351/458-5729
E-Mail: jatzwauk@t-online.de
Hygienepersonal Anzahl
(Personen)
Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 1 auf Honorarbasis

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen 2

Hygienefachkrafte (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der Pflege 0
A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene
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A-123.2.1 Vermeidung gefiBkatheterassoziierter Infektionen

Am Standort werden keine zentralen Venenkatheter eingesetzt.

Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen Venenverweilkathetern

lieat nicht vor.
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

Standortspezifischer Standard zur perioberativen Antibiotikanproohvlaxe ftrifft nicht zu.

A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja
Der interne Standard wurde durch die Geschéaftsfihrung oder die Arzneimittel- ja
kommission oder die Hygienekommission autorisiert

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

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

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

A-123.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde nicht erhoben.
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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 ja
aktuellen RKI-Empfehlungen

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

A-12.3.2.6 Weitere Informationen zur Hygiene

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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 Rickmeldung an die
Beschwerdeflihrer oder Beschwerdefiihrerinnen sind
schriftlich definiert

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Patienten werden in der
Patientenaufnahme, auf Station
und im Internet darauf
hingewiesen, Beschwerden zu
aulern.Jeder Patient erhalt bei
der Aufnahme ein
Informationsblatt ausgehandigt.

Das Konzept
"Beschwerdemanagement"” ist im
Intranet einzusehen.

Mindliche Beschwerden kénnen
in Stationsrunden und Visiten
sofort angesprochen werden oder
bei Mitarbeitern des
Pflegedienstes, der
schichtflinrenden Pflegekraft oder
Stations-Schwester/Pfleger, dem
Ethikkomitee und dem
Sozialdienst vorgetragen werden.
In Visiten kann eine Beschwerde
auch direkt an den Stationsarzt
oder Oberarzt gerichtet werden.

Beschwerden kdnnen schriftlich
an den Chefarzt der Klinik oder an
die Arztliche Leitung,
Verwaltungsleitung,
Pflegedienstleitung oder an das
Beschwerdemanagement
gerichtet werden. Es kdnnen aber
auch schriftliche Beschwerden an
den Trager der Einrichtung, dem
Sachsischen Staatsministerium
fur Soziales und
Verbraucherschutz Dresden
eingereicht werden.

Fristen zur Eingangsbestatigung
und Dauer der
Beschwerdebearbeitung sind im
Konzept geregelt.

Jeder Patient kann eine
Beschwerde anonym einreichen,
indem er einen Beschwerdebrief
in das Postfach des
Beschwerdemanagement in der
Poststelle der Verwaltung oder in
einen daflr vorgesehenen
Briefkasten an der Pforte einwirft.
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Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erlduterungen

\\llul ]

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen Ja Es erfolgt eine kontinuierliche
durchgefihrt Patientenbefragung.

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen Nein

durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position: Qualitdtsmanagement

Titel, Vorname, Name: Ulrike Schulze

Telefon: 03585/453-2513

Fax: 03585/453-2380

E-Mail: Ulrike.Schulze@skhgr.sms.sachsen.de
Position: Sachgebietsleiterin Patientenverwaltung
Titel, Vorname, Name: Sylvia Richter

Telefon: 03585/453-2377

Fax: 03585/453-2205

E-Mail: Sylvia.Richter@skhgr.sms.sachsen.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de

Kommentar: Die Mitarbeiter des Beschwerdemanagement kategorisieren den
Beschwerdebrief. Sie sind verantwortlich flir die zeitnahe Bearbeitung
der Beschwerden. Die Beschwerdebriefe werden nach Anzahl der
Beschwerden/Jahr, Bereiche und Kategorie ausgewertet und Uber das
Intranet veroéffentlicht.

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position: Patientenfirsprecherin
Titel, Vorname, Name: Elvira Tschirner
Telefon: 03588/285-195

E-Mail: info@kreis-gr.de
Position: Patientenfirsprecher
Titel, Vorname, Name: Lothar Silbe

Telefon: 03588/285-196

E-Mail: info@kreis-gr.de
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Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: Frau Tschirner und Herr Silbe sind Uber das Gesundheitsamt des
Landkreises Gorlitz/AuRenstelle Niesky taglich von 8.30 - 12.00 und
13.30 - 16.00, Dienstag /Donnerstag von 8.30 - 18.00 zu erreichen.

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemaoglichkeiten

Link zur Internetseite: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite: http://www.skh-
grossschweidnitz.sachsen.de/ueber_uns/qualitaetsmanagement/

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

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

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite Umgangssprachliche | 24h
Bezeichnung verfiigbar

Magnetresonanztomogr Schnittbildverfahren

aph (MRT) mittels starker
Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder

AA08 Computertomograph Schichtbildverfahren im Ja
(CT) Querschnitt mittels
Réntgenstrahlen

AA10 Elektroenzephalographi Hirnstrommessung Ja
egerat (EEG)

AA43 Elektrophysiologischer =~ Messplatz zur Messung — (vgl.
Messplatz mit EMG, feinster elektrischer Hinweis auf
NLG, VEP, SEP, AEP Potentiale im Seite 2)

Nervensystem, die
durch eine Anregung
eines der fiinf Sinne
hervorgerufen wurden
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Neurologie

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Neurologie"

Fachabteilungsschlissel: 2800
Art: Neurologie

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Dr. med. Holm Krumpolt

Telefon: 03585/453-2296

Fax: 03585/453-2636

E-Mail: holm.krumpolt@skhgr.sms.sachsen.de

Weitere Zugédnge:

Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41

02708 Grol3schweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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VNO1

VNO2

VNO3

VNO4

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen

Erfahrungen auf dem Gebiet
neurovaskularer
Erkrankungen mit Doppler-
Sonografie, Farb-Duplex-
Sonografie und MR-
Angiografie

Maglichkeit der
Durchflihrung einer raschen
gezielten Diagnostik und
entsprechenden
therapeutischen
MaRnahmen intern oder im
operierenden Klinikum
Gorlitz vorzunehmen

siehe VNO1

Médglichkeit einer raschen
umfangreichen Diagnostik
von entzindlichen
Erkrankungen mit
Schwerpunkt Multipler
Sklerose als
neuroimmunologisch-
entzundliche Erkrankung.Es
gibt eine ambulante
Betreuung Uber den
Schwesternservice und eine
spezielle MS-Sprechstunde
nach § 116b SGB V.

Neuroimmunologische
Erkrankungen kénnen in
unserer Klinik diagnostiziert
und therapiert werden.
Durch das neurologisch
ausgerichtete Labor und die
elektrophysiologische
Ausstattung ist eine rasche
Diagnostik gegeben.
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VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden Aufgrund der
ausgezeichneten techn.
Ausstattung (neurolog.
ausgerichtetes Schlaflabor,
24-Stunden-EEG, digit.
Elektroenzephalografie) ist
es maglich, eine breite
Anfallsdiagnostik
durchzufiihren, es besteht
eine fundamentierte
langjahrige Erfahrung in der
Behandlung von
epileptischen Anfallsleiden.

VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Ahnlich wie schon oben
Gehirns erwahnt, besteht bei uns

eine sehr gute Mdéglichkeit
der Diagnostik maligner
Erkrankungen des Gehirns,
um rasch die
entsprechenden
MaRnahmen (Verlegung in
Neurochirurgie Dresden
oder Goérlitz, Verlegung
Strahlentherapie,
konservative Therapie vor
Ort usw.) einzuleiten.

VNO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Auf Grund der technischen
Gehirns Ausstattung ist es uns

mdglich, rasch eine
Diagnostik von Hirntumoren
vorzunehmen und auch eine
entsprechende Therapie,
entweder in unserem Haus
oder der Neurochirurgie
(Gorlitz, Dresden)
einzuleiten.

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute Aufgrund der technischen
Ausstattung ist es uns
mdglich, rasch eine
Diagnostik von akuten
Erkrankungen der Hirnhaute
vorzunehmen und auch eine
entsprechende Therapie,
entweder in unserem Haus
oder in der Neurochirurgie
(Gorlitz, Dresden)

einzuleiten.
VNO09 Betreuung von Patienten und Patientinnen mit Diese Betreuung spielt in
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation unserer Klinik eine

untergeordnete Rolle. Diese
Patienten werden meistens
an Zentren (Dresden)
verwiesen.
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VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die Ahnlich der o. g. Stérungen
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen sind Therapien
degenerativer Erkrankungen
des

Zentralnervensystems in
unserer Klinik maglich und
werden durchgefiihrt, auch
die

entsprechende pflegerische

und physiotherapeutische
Betreuung wird vorgehalten.

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten = Schwerpunkt ist die

und Bewegungsstérungen Behandlung von
extrapyramidalen
Krankheiten und
Bewegungsstdrungen,
insbes. die Parkinson-
Behandlung, medikamentds
als auch nicht medikamentos
(physiotherapeutisch,
neuropsychologisch) und
Behandlung spezifischer
Bewegungsstdrungen,
insbesondere Dystonien mit
Botulinum- Toxin.

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten siehe VN19
des Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Méoglichkeit einer raschen
Krankheiten des Zentralnervensystems und umfangreichen

Diagnostik von
demyelinisierenden
Erkrankungen mit
Schwerpunkt der Multiplen
Sklerose als
neuroimmunologischentziind
liche Erkrankung.Es gibt
eine ambulante Betreuung
Uber den Schwesternservice
und eine spezielle MS-
Sprechstunde nach § 116b
SGB V.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 32



Gemeinsamer
Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der Behandlungen subakuter,

Nervenwurzeln und des Nervenplexus akuter und chronischer
Reizungen der Nerven,
Nervenwurzeln und des
Nervenplexus aufgrund der
Ausstattung
(Elektrophysiologie,
Neuroradiologie) und
entsprechenden
therapeutischen
Méglichkeiten (neurologisch
ausgerichtete
Physiotherapie,
Ergotherapie,
Neuropsychologie).

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und Einen weiteren Schwerpunkt
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems unserer Behandlung stellt

die Diagnostik und Therapie
von Polyneuropathien bei
Diabetes mellitus, toxisch
oder bei
Autoimmunerkrankungen
dar. Die entsprechende
qualifizierte
Komplexbehandlung und
Diagnostik wird in unserem
Haus vorgehalten.

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der Stationdre und ambulante
neuromuskularen Synapse und des Muskels Primardiagnostik muskularer
und neuromuskularer
Erkrankungen

Je nach Befundkonstellation
erfolgt in unserer Klinik die
Therapieentscheidung oder
eine gezielte Uberweisung
an kooperierende Zentren in
Dresden und Halle. Seit
2012 Spezialsprechstunde
nach § 116b
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VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und Diagnostik und Therapie von
sonstigen LAhmungssyndromen zentralen
Lahmungszustanden
Erfahrungen bestehen in der
symptomatischen

Behandlung spastischer
Paresen mit Botulinum-
Toxin, spezieller
Physiotherapie, Ergotherapie
und psychologischer
Mitbetreuung.

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin Aufgrund der Maéglichkeit der
neurologisch notwendigen
tagl. 24 h
Intensiviberwachung sind
wir in der Lage, rund um die
Uhr eine entsprechende
zerbrovaskulare Diagnostik
und Therapie, Uberwachung
bei unklaren
Anfallssituationen und
Krisensituationen von
Parkinson, Myasthenien
usw. durchzufiihren.

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Aufgrund der
demografischen
Altersstruktur werden in
unserer Klinik zunehmend
geriatrische Erkrankungen
diagnostiziert und behandelt.
Darunter fallen insbesondere
degenerative Erkrankungen
des Zentralnervensystems
(Parkinson, Demenz) lokale
Wirbelsaulenerkrankungen
und zerebrovaskulare
Storungen.

VN20 Spezialsprechstunde Botulinum-Toxin-
Spezialsprechstunde

MS - Ambulanz nach § 116b
SGB V / Spezialangebote
(Tysabrigabe)

spezielle

Schmerzsprechstunde
Spezialsprechstunde
"neuromuskularer
Krankheiten" nach § 116b
SGB V
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m Medizinische Leistungsangebote M

VN23 Schmerztherapie

VN24 Stroke Unit

Diagnostik und Therapie
akuter sowie chron. Schmerz
im multiprof. Team unter
Leitung von OA Dr. Kersten
(spez. Schmerztherapeutin /
FA f. Neurologie / FA f.
Anasthesie) mit
psychotherapeutische
Diagnostik und Therapie,
Psychoeduktion, physio-,
ergotherapeutischer
Therapie, sozialdienstliche
Angebote

siehe VN18

B-1.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.___| Aspekte der Barrerereiheit Kommentar

BFO06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o.a.
BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

BF11 Besondere personelle Unterstlitzung

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

BF15 Bauliche MalRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstiitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1597

Teilstationare Fallzahl: 307

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.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V

35



-
s
\

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

iz »

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Erbringen von ambulanten Leistungen der Funktionsabteilung des Krankenhauses im Rahmen

der vertragsarztlichen Versorgung

Ambulanzart: Bestimmung zur ambulanten Behandlung nach § 116b SGB V(AMO06)
Kommentar:

Angebotene Leistung: Anlage 3 Nr. 6 (LK20)

Angebotene Leistung: Anlage 2 Nr. 4 (LK06)

Spezialsprechstunde § 116b SGB V CA Dr.med. Krumpolt

Ambulanzart: Bestimmung zur ambulanten Behandlung nach § 116b SGB V(AMO06)
Kommentar:

Angebotene Leistung: Anlage 2 Nr. 14 (LK26)
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: Nein

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
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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) 7,88

mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,88
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,88

Falle je Vollkraft 202,66497

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 4,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,00

Falle je Vollkraft 399,25000
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie Zusatzweiterbildung
Schmerztherapie

Fachkunde CT-Diagnostik
Zertivikat Neurophysiologie
Behandlung von Patienten

mit Botolinumtoxoid
Ausbildungsstelle flir EEG-
Diagnostik

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 26,28 22,25 Examinierte Pflegekrafte, davon
2 Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 26,28

Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 26,28

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie 2 ausgebildete
Intensivpfleger
PQO05 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten ausgebildete Stationsleiter
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Ne_ Zusatzquaifation Kommontar |

Angaben zu ausgewahlitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

B-1.11.3
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2 Allgemeine Psychiatrie Bereich Akutpsychiatrie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine
Psychiatrie Bereich Akutpsychiatrie"

Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:
Titel, Vorname, Name:
Telefon:

2900

Allgemeine
Psychiatrie Bereich
Akutpsychiatrie

Chefarztin
Dr. med. Loretta Farhat
03585/453-2290

Fax: 03585/453-2340
E-Mail: Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GroRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung
m Medizinische Leistungsangebote M
VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und Diagnostik und Therapie von

Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen psychischen und

Verhaltensstérungen durch
psychotrope Substanzen

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Kurz- und
und wahnhaften Stérungen Langzeitinterventionen und
Rehabilitationsvorbereitung

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen Diagnostik und Therapie von
affektiven Stérungen einschl.
nicht pharmakologischer
Behandlungen, EKT

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP07 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen Diagnostik und Therapie von
Intelligenzstorungen mit

akuten psychotischen
Stérungen

B-2.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

e Aspeke der Barrereroii Kommentar

BFO06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.4.
BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

BF11 Besondere personelle Unterstlitzung

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

BF15 Bauliche Malinahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstiitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung
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B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 456
Teilstationare Fallzahl: 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz des Krankenhauses

Ambulanzart:

Kommentar:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AMO02)

Umfangreiche Institutsambulanz mit Zugang zu allen Diagnose- und
Therapiemoglichkeiten des Krankenhauses

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQ7)

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

Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
durch psychotrope Substanzen (VP01)

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

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Storungen und Faktoren (VP05)

Psychiatrische Tagesklinik (VP15)
Psychosomatische Komplexbehandlung (VP13)

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
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B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,45
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,70
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,75

Falle je Vollkraft 79,30435

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 5,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,70
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,20

Falle je Vollkraft 108,57143
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

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

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz Waiterbidung Kommontar |

B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 32,60 25,3 Examinierte Pflegekrafte davon 2
Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

maRgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 32,60

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,50
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 30,10

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO05 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten ausgebildete Stationsleiter

PQ10 Psychiatrische Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr.__| Zusstzguaikation Kommentar |

ZP12 Praxisanleitung

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 44



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

B-2.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 2,95

Personal mit direktem 2,95
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,45
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,50

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 6,50
Personal mit direktem 6,50

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 6,50

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 1,75
Personal mit direktem 1,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,75
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00
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B-3 Allgemeine Psychiatrie Bereich Sucht

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine
Psychiatrie Bereich Sucht"

Fachabteilungsschlissel: 2900
Art: Allgemeine
Psychiatrie Bereich
Sucht
Chefarzt oder Cheférztin:
Position: Chefarztin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Loretta Farhat
Telefon: 03585/453-2290
Fax: 03585/453-2530
E-Mail: Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GrolRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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VP00

VP01

VP02

VP03

VP04

VP05

VP06

VP07

(,Sonstiges*)

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

Abstinenzfestigung / soziale
Rehabilitation

Behandlung von Alkohol-,
Drogen-(z. B. Cannabis,
Amphetamine, Heroin) und
Medikamentenabhangigkeit
(Benzodiazepine,
Analgetika)

Behandlung neu
aufgetretener Stérungen,
welche bedingt sind durch
die Suchterkrankung, aber
auch Behandlung von
Patienten mit Psychosen,
welche im Verlauf dieser
zusatzlich eine
Suchtproblematik
entwickelten.

Behandlung von Patienten
mit affektiven Erkrankungen
in Kombination mit einer
Suchterkrankung.

Krisenintervention und
teilweise rehabilitative
Behandlung von Patienten
mit diesen Krankheitsbildern,
welche zusatzlich eine
Suchtproblematik haben.

differentialdiagnostische
Abklarung, Therapie von
suchtkranken Patienten

Behandlung von Patienten
mit diesen Krankheitsbildern,
welche zusatzlich eine
Suchtproblematik haben

Therapie von Patienten mit
Intelligenzstérungen, welche
zusatzlich eine
Suchtproblematik haben
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B-3.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

e Aspeke der Barrereroii Kommentar

BF06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.3. Station 6 und Station 9
BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette Station 6 und Station 9
BF11 Besondere personelle Unterstlitzung

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

BF15 Bauliche MaRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstiitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 998

Teilstationare Fallzahl: 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht

B-3.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz des Krankenhauses
Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)
Kommentar: Anbindung tber PIA

Psychotherapie bei ambulanten Patienten als Angebot von
Psychologen und Arzten in Ausbildung zum Psychotherapeuten

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
durch psychotrope Substanzen (VP01)
Angebotene Leistung: Psychiatrische Tagesklinik (VP15)
B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)
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Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,16
maRgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,16

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,16

Falle je Vollkraft 139,38547

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkriften

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Falle je Vollkraft 998,00000
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

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

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 37,00 32,4 Examinierte Pflegekrafte, davon
3,0 Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 37,00

Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 37,00

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO05 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten ausgebildete Stationsleiter

PQ10 Psychiatrische Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr_ Zusatzquaiation Kommontar |

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 51



]
tl:,'

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

MMiye »

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

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 2,75
Personal mit direktem 2,75

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,75
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 2,50

Personal mit direktem 2,50
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,50
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B-4 Allgemeine Psychiatrie Bereich Gerontopsychiatrie

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine
Psychiatrie Bereich Gerontopsychiatrie"

Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:
Titel, Vorname, Name:
Telefon:

2900

Allgemeine
Psychiatrie Bereich
Gerontopsychiatrie

Chefarztin
Dr. med. Loretta Farhat
03585/453-2290

Fax: 03585/453-2545
E-Mail: Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GroRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung geman §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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VP01

VP02

VP03

VP04

VP05

VP06

VP07

VP10

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und

Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

Insbesondere
Medikamentenabhangigkeit
(Benzodiazepine,
Analgetika) und
Alkoholabhangigkeit.

Differenzialdiagnostische
Abgrenzung zu organischen
Stérungen und
altersadaptierte Behandlung
sowohl bei im Alter neu
aufgetretenen Storungen als
auch bei langjahrig
bekannten Psychosen.

Differenzialdiagnostische
Abgrenzung zu organischen
Stérungen und
gerontopsychiatrische
Behandlung.

Krisenintervention und
rehabilitative Behandlung

Gerontopsychiatrische
Differenzialdiagnostik und
Therapie bei psychiatrischer
Symptomatik im Rahmen
kérperlicher Erkrankungen.

Behandlung insbesondere
im Hinblick auf soziale
Rehabilitation

Incl.
differenzialdiagnostischer
Abgrenzung gegenuber
demenziellen Stérungen

Abklarung u. Behandlung
akuter u. chron. psych.
Stoérungen im héheren
Lebensalter, insb. bei
Verwirrtheitszustanden u.
Delirien, demenziellen
Syndromen, psychotischen
u. psychosom.
Krankheitsbildern, depress.
Storungen, ausgeldst durch
Krisen- u. Verlustsituationen,
sowie bei korperlicher
Erkrankung
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VP16 Psychosomatische Tagesklinik Diagnostik und Ersttherapie
psychiatrischer
Erkrankungen und
Weiterbehandlung stationar
vorbehandelter Patienten.

siehe Kapitel B-7

MMiye »

B-4.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.___| Aspekte der Barrerereineit Kommentar

BF06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.a.
BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

BF11 Besondere personelle Unterstiitzung

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

BF15 Bauliche MaRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 683

Teilstationare Fallzahl: 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht
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B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

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

Kommentar: Umfangreiche Institutsambulanz mit Zugang zu allen Diagnosen- und
Therapiemdglichkeiten des Krankenhauses

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

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und

wahnhaften Stérungen (VP02)

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 5,75
malfigebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 5,75

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,75

Falle je Vollkraft 118,78261
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,75

Félle je Vollkraft 248,36364

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |

B-4.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 47,58 38,33 Examinierte Pflegekrafte, davon
4,0 Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 47,58
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 47,58

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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) 0,70

Personal mit direktem 0,70
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,70

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 1,88
Personal mit direktem 1,88

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,88

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 2,00

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 1,88
Personal mit direktem 1,88
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,88
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B-5 Allgemeine Psychiatrie Bereich Psychotherapie und
heilpadagogische Station

B-5.1

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine

Psychiatrie Bereich Psychotherapie und heilpddagogische Station™

Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Weitere Zugénge:
Anschrift:

URL:

B-5.2

2900

Allgemeine
Psychiatrie Bereich
Psychotherapie und
heilpddagogische
Station

Chefarztin

Dr. med. Loretta Farhat
03585/453-2290

03585/453-2445
Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de

Dr.-Max-Krell-Park 41

02708 Grol3schweidnitz
http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de

Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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VP00 (,Sonstiges*) Familientherapie
VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und Nachbehandlung z.B. im
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen Anschluss an

Entgiftungsbehandlung im
Suchtbereich bei
Drogenmissbrauch/Abhangi
gkeit, bei
Alkoholerkrankungen u. bei
Medikamentenabhangigkeit,
im Zusammenhang mit
anderen psychiatrischen
Erkrankungen, mit affektiven
u. neurotischen Stérungen
sowie
Personlichkeitsstérungen.

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Psychoedukation,
und wahnhaften Stérungen Angehorigengesprache,
Vorbereitung von
Rehabilitationen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen Diagnostik (z. B. durch
Verhaltensbeobachtungen,
durch testpsychologische
Untersuchungen etc.) und
Therapie (Psychotherapie,
Verhaltenstherapie,
medikamentdse Therapie,
Kombinationstherapie) von
affektiven Stérungen.

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und  Diagnostik (z. B. durch
somatoformen Stérungen Verhaltensbeobachtung

durch testpsychologische
Untersuchungen etc.) und
Therapie (Krisenintervention,
Psychotherapie,
Verhaltenstherapie,
medikamentdse Therapie,
Kombinationstherapie) von
neurotischen und
somatoformen Stérungen.

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit Diagnostik und Therapie von
korperlichen Stérungen und Faktoren Verhaltensauffalligkeiten mit
kérperlichen Stérungen und
Faktoren.
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VP06

VP07

Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und Diagnostik (z. B. durch
Verhaltensstérungen Verhaltensbeobachtung

durch testpsychologische
Untersuchungen etc.) und
Therapie (Krisenintervention,
Psychotherapie,
Persodnlichkeitsstérungen),
zudem Vorbereitung auf
Rehabilitation.

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen Diagnostik und Therapie von

Intelligenzstérungen (leichte
Intelligenzminderung oder
Lernbehinderung). Wobei
soziale Verhaltensdefizite
schwerpunktmaRig
betrachtet werden.

B-5.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

e Aspeke dor Barriereroii Kommentar

BF06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.4.
BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

BF11 Besondere personelle Unterstiitzung

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

BF15 Bauliche MalRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstlitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

B-5.5

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 462

Teilstationare Fallzahl: 0

B-5.6

Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-5.7

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht
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B-5.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz des Krankenhauses

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

Kommentar: Umfangreiche Institutsambulanz mit Zugang zu allen Diagnose- und
Therapiemdglichkeiten des Krankenhauses

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQO7)

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

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Stoérungen und Faktoren (VP05)

Angebotene Leistung: Psychiatrische Tagesklinik (VP15)

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: Nein

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 64



]
tl:,'

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

MMiye »

B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 4,01
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 4,01

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,01

Falle je Vollkraft 115,21197

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 1,30
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,30

Falle je Vollkraft 355,38462

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

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |
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B-5.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 34,79 29,99 Examinierte Pflegekrafte, davon
5,44 Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

malfigebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 34,79

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 34,79

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ10 Psychiatrische Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e Zusatzqualiikaton Kommentar

B-5.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 1,90 davon 0,9 Familienhaus

Personal mit direktem 1,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,90
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 2,19
Personal mit direktem 219

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,19

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 2,00

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 2,00
Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00
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B-6 Kinder- und Jugendpsychiatrie

B-6.1 Alilgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Kinder-
und Jugendpsychiatrie”

Fachabteilungsschlissel: 3000
Art: Kinder- und
Jugendpsychiatrie

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarztin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Sabine Hiekisch
Telefon: 03585/453-2297
Fax: 03585/453-2572
E-Mail: Sabine.Hiekisch@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugédnge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GrofRRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-6.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP07 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen
VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen
Stérungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VP11 Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation
psychischer, psychosomatischer und entwicklungsbedingter
Storungen im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter

VP00 (,Sonstiges*) Familientherapie

B-6.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der

Organisationseinheit / Fachabteilung

e Aspeke der Barrereroii Kommentar

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 440

Teilstationare Fallzahl: 0

B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-6.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
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Keine Prozeduren erbracht

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

Kommentar: Die Institutsambulanzen in Gorlitz, WeilRwasser und Hoyerswerda
wurden bis zum 31.12.2012 betrieben.

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPO7)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und

somatoformen Stérungen (VP04)

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

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

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen
mit Beginn in der Kindheit und Jugend (VP09)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Storungen und Faktoren (VP05)

Angebotene Leistung: Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychischer,

psychosomatischer und entwicklungsbedingter Stérungen im
Sauglings-, Kindes- und Jugendalter (VP11)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 71



]
tl:,'

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

MMiye »

B-6.11 Personelle Ausstattung
B-6.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,72
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,72

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 6,72

Falle je Vollkraft 65,47619

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 4,80
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,80

Falle je Vollkraft 115,78947

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

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |
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B-6.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 57,59 53,44 Examinierte Pflegekrafte, davon
4,44 Examinierte Pflegekrafte mit
Fachweiterbildung

malfigebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 57,59

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 56,59

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten ausgebildete Stationsleiter

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e Zusatzqualiikaton Kommentar

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

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 7,03 davon 0,9 Familienhaus

Personal mit direktem 7,03
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 6,03
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Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0,87

Personal mit direktem 0,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,87

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 3,57
Personal mit direktem 3,57

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 3,57

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 4,63
Personal mit direktem 4,63
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,75
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,88
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B-7 Allgemeine Psychiatrie/Tagesklinik (fiir teilstationare Pflegesatze)

B-7.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Allgemeine

Psychiatrie/Tagesklinik (fiir teilstationadre Pflegesitze)"

Fachabteilungsschlissel: 2960

Art: Allgemeine
Psychiatrie/Tageskli
nik (fur teilstationare
Pflegesatze)

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarztin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Loretta Farhat
Telefon: 03585/453-2290
Fax: 03585/453-2540
E-Mail: Loretta.Farhat@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GroRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-7.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-7.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP01

VP02

VP03

VP04

VP05

VP06

VP07

VP10

B-7.4

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

Insbesondere
Nachbehandlungen bei
Drogenmissbrauch bzw.
Abhangigkeit bei
Alkoholerkrankungen und
bei
Medikamentenabhangigkeite
n

Behandlung von neu
aufgetretenen Stérungen
sowie langjahrig bekannten
Psychosen im
Erwachsenenalter

Akutbehandlung sowie
Therapie zur
Rezidivprophylaxe und
Erhaltungstherapie

Diagnostik, Behandlung und
Erhaltungstherapie im
Intervallverlauf

Differenzialdiagnostik und
Therapie bei psychiatrischer
Symptomatik im Rahmen
korperlicher Erkrankungen

Diagnostik, Einleitung einer
adaquaten Therapie sowie
Erhaltungstherapie im
Intervallverlauf

Vordergrindig Therapie
begleitender
Verhaltensstorungen

Diagnostik, Einleitung einer
adaquaten Therapie sowie
Erhaltungstherapie im
Intervall bei beginnenden
Demenzerkrankungen

Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der

Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.___| Aspekte der Barrerereihet Kommentar

BF14

Arbeit mit Piktogrammen
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B-7.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 860

B-7.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Keine Hauptdiagnosen erbracht

B-7.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Keine Prozeduren erbracht

B-7.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz des Krankenhauses

Ambulanzart:

Kommentar:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)

Umfangreiche Institutsambulanz mit Zugang zu allen Diagnose- und
Therapiemdglichkeiten des Krankenhauses

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen
(VP10)

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQO7)

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

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
durch psychotrope Substanzen (VP01)

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

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Stérungen und Faktoren (VPQ5)

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: Nein

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-7.11 Personelle Ausstattung
B-7.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 5,73
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 5,73

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,73

Falle je Vollkraft 0,00000

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,35
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,35

Falle je Vollkraft 0,00000
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

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

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz Waiterbidung Kommontar |

B-7.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 11,50 11,50 Examinierte Pflegekrafte, davon
1,5 Examinierte Pflegekraft mit
Fachweiterbildung

maRgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 11,50

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 11,50
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-7.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 2,80

Personal mit direktem 2,80
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,80

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 2,63

Personal mit direktem 2,63
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,63

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 3,00
Personal mit direktem 3,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,00
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 2,50

Personal mit direktem 2,50
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,50
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B-8 Kinder- und Jugendpsychiatrie/Tagesklinik (fiir teilstationare
Pflegesatze)
B-8.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Kinder-

und Jugendpsychiatrie/Tagesklinik (fiir teilstationdre Pflegeséatze)"

Fachabteilungsschlissel:

Art:

3060

Kinder- und
Jugendpsychiatrie/T
ageskKlinik (far
teilstationare

Pflegesatze)
Chefarzt oder Chefarztin:
Position: Chefarztin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Sabine Hiekisch
Telefon: 03585/453-2297
Fax: 03585/453-2572
E-Mail: Sabine.Hiekisch@skhgr.sms.sachsen.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Dr.-Max-Krell-Park 41
02708 GroRschweidnitz
URL: http://www.skh-grossschweidnitz.sachsen.de
B-8.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-8.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP07 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen
VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen
Stérungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VP11 Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation
psychischer, psychosomatischer und entwicklungsbedingter
Storungen im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter

B-8.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.___| Aspekte der Barrerereineit Kommentar

BF14 Arbeit mit Piktogrammen

B-8.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 352
B-8.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Keine Hauptdiagnosen erbracht

B-8.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht
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Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)
Kommentar:

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQ07)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und

somatoformen Stérungen (VP04)

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

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

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen
mit Beginn in der Kindheit und Jugend (VP09)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Storungen und Faktoren (VP05)

Angebotene Leistung: Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychischer,

psychosomatischer und entwicklungsbedingter Stérungen im
Sauglings-, Kindes- und Jugendalter (VP11)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
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B-8.11 Personelle Ausstattung
B-8.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 4,05
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 4,05

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,05

Falle je Vollkraft 0,00000

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 1,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,75

Falle je Vollkraft 0,00000

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

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |
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B-8.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 8,00 8,0 Examinierte Pflegekrafte
mafgebliche tarifliche 40,00

Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 8,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 8,00

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-8.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 3,63

Personal mit direktem 3,63
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,63
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Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 2,25
Personal mit direktem 2,25

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,25

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 88



-
s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 213
Personal mit direktem 2,13
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,13
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

C Qualititssicherung

C-1
§ 137 Absatz1 Satz1 Nr1 SGB V

C-11

Zahlb
ereich
von

Leisungsbereich

Herzschrittmacherversorgung: 0
Herzschrittmacher-Implantation

Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit 0
tmacher-Aggregatwechsel

Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit 0
tmacher-Revision/-Systemwechsel/-
Explantation

Implantierbare Defibrillatoren — 0
Implantation

Implantierbare Defibrillatoren — 0
Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren - 0

Revision/Systemwechsel/Explantation

Karotis-Revaskularisation 0

Gynakologische Operationen (ohne 0
Hysterektomien)

Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Dokumentat

ionsrate

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach

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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Zahlb
ereich

Dokumentat
ionsrate

Leisungsbereich

von

Geburtshilfe

Hiftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung

Mammachirurgie

Koronarangiographie u. Perkutane
Koronarintervention (PCI)

Pflege: Dekubitusprophylaxe

Herzchirurgie (Koronar- und
Aortenklappenchirurgie)

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
endovaskulare
Aortenklappenimplantation

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
transapikale Aortenklappenimplantation

Huftendoprothesenversorgung

Huftendoprothesenversorgung:
Hiftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung
Femurfraktur

Hiftendoprothesenversorgung: Huift-
Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

29

HCH

HCH

HEP

HEP

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

100,0

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

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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Leisungsbereich

Zahlb
ereich
von

Dokumentat

ionsrate

Herztransplantation und

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n

Herztransplantation

Knieendoprothesenversorgung

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesenwechsel und
—komponentenwechsel

Leberlebendspende

Lebertransplantation

Lungen- und Herz-

Lungentransplantation

Neonatologie

Nierenlebendspende

HTXM

HTXM

KEP

KEP

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

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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Leisungsbereich

Dokumentat
ionsrate

Zahlb
ereich
von

Ambulant erworbene Pneumonie (Datensc (Datenschutz)
hutz)
Nieren- und Pankreas- (Nieren-) 0 — (vgl. In diesem
transplantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

C-1.2.[0]

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Ergebnisse fiir ausgewadhlte Qualitatsindikatoren aus dem Verfahren gemaRn

QSKH-RL fiir: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

bereits vorliegt

Qualitatsindikatoren, die vom G-BA als uneingeschrénkt zur Veroffentlichung
geeignet bewertet wurden

Kemnzanip 5008

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,14

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

4145
6
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,40

Nicht definiert

0,39-0,40

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,56

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

4145
6
10,80

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

unverandert

0,99

<= 2,11 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
0,98 - 0,99

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung mafig

Ergebnis (%) 0,00

Bewertung durch Strukturierten Dialog Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

Grundgesamtheit 4145

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 0,01

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel-Event

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,01 -0,01

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

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes - — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,10

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

4145
4
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,32

Nicht definiert

0,32-0,33

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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52327

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,06

Nicht definiert

0,06 - 0,07

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Aufforderung an das einrichtungsinterne

Qualitdtsmanagement zur Analyse der rechnerischen
Auffalligkeit (H20)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,17

>= 95,00 % (Zielbereich)

98,12 - 98,22

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,25

Nicht definiert

98,20 - 98,30

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 99



]
tl:,'

= Gemeinsamer
2 Bundesausschuss
Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

MMiye »

Kemnzahip 207

Empirisch - statistische Bewertung maRig

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten eingeschrankt/nicht vergleichbar

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Bundesdurchschnitt 96,16

Referenzbereich (bundesweit) Nicht definiert

Vertrauensbereich (bundesweit) 95,79 - 96,50

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

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes - — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
95,55

>= 90,00 % (Zielbereich)

95,47 - 95,63

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
97,35

>= 95,00 % (Zielbereich)

97,18 - 97,50

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
93,26

>= 90,00 % (Zielbereich)

93,13 - 93,40

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,73

>= 95,00 % (Zielbereich)

98,68 - 98,78

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
95,20

>= 95,00 % (Zielbereich)

95,10 - 95,29

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
97,83

>= 95,00 % (Zielbereich)

97,76 - 97,90

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist flir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
13,25

Nicht definiert

13,12 - 13,37

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung gut
Ergebnis (%) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bewertung durch Strukturierten Dialog Aufforderung an das einrichtungsinterne

Qualitdtsmanagement zur Analyse der rechnerischen
Auffalligkeit (H20)

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten eingeschrankt/nicht vergleichbar
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Bundesdurchschnitt 95,72

Referenzbereich (bundesweit) >= 95,00 % (Zielbereich)
Vertrauensbereich (bundesweit) 95,64 - 95,79
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Kommentar/Erlauterung der auf Bundes - — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Kemnzanip _____|somms

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,03

<= 1,58 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
1,02 - 1,04

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Cc4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden

Qualitatssicherung

Keine Teilnahme landesspezifische Qualitaetssicherungsmassnahme

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Absatz 3 Satz

1Nr2SGBYV
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6

Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 137

Absatz1 Satz1 Nr2 SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-7

Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §

137 Absatz 3 Satz1 Nr1 SGB V

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1

1.1

Facharztinnen und Facharzte, psychologische 40
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, 28
die einen Funfjahreszeitraum der Fortbildung

abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht

unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den 26
Fortbildungsnachweis gemal § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Z&hler von Nr. 2]
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\\llul ]

- Anhang
- Diagnosen zu B-1.6
(cDzifer | Fallzahl | Bezeichoung
A69.2 5 Lyme-Krankheit
A87.9 (Datenschutz) Virusmeningitis, nicht naher bezeichnet
B00.4 (Datenschutz) Enzephalitis durch Herpesviren
B02.2 (Datenschutz) Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
C34.9 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht néher
bezeichnet
C41.2 (Datenschutz) Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Wirbelsaule
C70.0 (Datenschutz) Bdsartige Neubildung: Hirnhaute
C71.1 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Frontallappen
C71.9 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Gehirn, nicht naher bezeichnet
C79.5 5 Sekundare bdsartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes
C90.0 (Datenschutz) Multiples Myelom
D32.0 5 Gutartige Neubildung: Hirnhaute
D32.1 (Datenschutz) Gutartige Neubildung: Rickenmarkhaute
D43.2 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn,
nicht ndher bezeichnet
D43.4 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens:
Rickenmark
E10.4 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 1: Mit neurologischen Komplikationen
E11.4 48 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen
E13.4 (Datenschutz) Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Mit
neurologischen Komplikationen
E75.2 (Datenschutz) Sonstige Sphingolipidosen
E85.4 (Datenschutz) Organbegrenzte Amyloidose
E85.8 (Datenschutz) Sonstige Amyloidose
E86 (Datenschutz) VVolumenmangel
F01.0 (Datenschutz) Vaskulare Demenz mit akutem Beginn
F01.2 (Datenschutz) Subkortikale vaskulare Demenz
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ICD-Ziffer

F01.3
F01.9
FO3

F05.0
F05.1
F05.9
F06.3
F06.7
F06.8

F06.9
F07.8

F09
F10.5

F19.1

F20.5
F31.1

F31.2

F32.0
F32.1
F32.2
F32.3
F32.8
F32.9
F33.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

13
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
12

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

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

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

Nicht naher bezeichnete Demenz

Delir onne Demenz

Delir bei Demenz

Delir, nicht naher bezeichnet

Organische affektive Stérungen

Leichte kognitive Stérung

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

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

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

Gehirns

Nicht naher bezeichnete organische oder symptomatische
psychische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Storung

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

Schizophrenes Residuum

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Leichte depressive Episode

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Sonstige depressive Episoden

Depressive Episode, nicht naher bezeichnet

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
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ICD-Ziffer

F33.1

F41.0
F41.2
F43.1
F43.2
F44.4
F44.5
F44.6
F44.8
F44.9

F45.0
F45.1
F45.3
F45.4
F45.8
F60.3
F60.9
F71.1

F79.1

F95.0
F95.9
G04.8
G10

G11.2
G11.4
G12.1
G12.2
G20.0

5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

(Datenschutz)
7

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
4
(Datenschutz)
9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

24

Fallzshl | Bezsichnung

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

Angst und depressive Stérung, gemischt
Posttraumatische Belastungsstorung
Anpassungsstérungen

Dissoziative Bewegungsstérungen

Dissoziative Krampfanfalle

Dissoziative Sensibilitdts- und Empfindungsstérungen
Sonstige dissoziative Stérungen [Konversionsstérungen)]

Dissoziative Storung [Konversionsstérung], nicht naher
bezeichnet

Somatisierungsstorung

Undifferenzierte Somatisierungsstoérung
Somatoforme autonome Funktionsstorung
Anhaltende Schmerzstérung

Sonstige somatoforme Stérungen

Emotional instabile Personlichkeitsstérung
Personlichkeitsstorung, nicht naher bezeichnet

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Nicht naher bezeichnete Intelligenzminderung: Deutliche
Verhaltensstérung, die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Vorlubergehende Ticstérung

Ticstérung, nicht naher bezeichnet

Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis
Chorea Huntington

Spat beginnende zerebellare Ataxie

Hereditare spastische Paraplegie

Sonstige vererbte spinale Muskelatrophie
Motoneuron-Krankheit

Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

G201

G20.9
G21.1
G21.3
G21.4
G21.8
G21.9
G23.1

G23.2
G23.8

G24.3
G24.5
G24.8
G24.9
G25.0
G25.2
G25.8

G30.0
G30.1
G30.8
G30.9
G31.0
G31.2
G31.8

G31.9

G35.0
G351

39

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

5
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

(Datenschutz)
12

5

16
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7

9

(Datenschutz)

37

Fallzshl | Bezsichnung

Primares Parkinson-Syndrom mit mafiger bis schwerer
Beeintrachtigung

Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet
Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom
Postenzephalitisches Parkinson-Syndrom

Vaskulares Parkinson-Syndrom

Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom

Sekundares Parkinson-Syndrom, nicht ndher bezeichnet

Progressive supranukleare Ophthalmoplegie [Steele-Richardson-
Olszewski-Syndrom]

Striatonigrale Degeneration

Sonstige ndher bezeichnete degenerative Krankheiten der
Basalganglien

Torticollis spasticus

Blepharospasmus

Sonstige Dystonie

Dystonie, nicht ndher bezeichnet
Essentieller Tremor

Sonstige naher bezeichnete Tremorformen

Sonstige naher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstérungen

Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn
Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn
Sonstige Alzheimer-Krankheit
Alzheimer-Krankheit, nicht naher bezeichnet
Umschriebene Hirnatrophie

Degeneration des Nervensystems durch Alkohol

Sonstige ndher bezeichnete degenerative Krankheiten des
Nervensystems

Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht naher
bezeichnet

Erstmanifestation einer multiplen Sklerose

Multiple Sklerose mit vorherrschend schubférmigem Verlauf
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

G35.2
G35.3
G35.9
G37.3

G37.8
G40.0

G40.1
G40.2

G40.3
G40.4
G40.5
G40.6

G40.8
G40.9
G41.0
G41.8
G43.1
G43.3
G43.8
G43.9
G44.2
G45.8

G45.9
G47.0
G50.0
G50.1

8
22
(Datenschutz)

(Datenschutz)

11

(Datenschutz)

10

45

20
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

6
5
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
8
8

Fallzshl | Bezsichnung

Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf
Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf
Multiple Sklerose, nicht ndher bezeichnet

Myelitis transversa acuta bei demyelinisierender Krankheit des
Zentralnervensystems

Sonstige ndher bezeichnete demyelinisierende Krankheiten des
Zentralnervensystems

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfallen

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen
Anfallen

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen
Anfallen

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome
Spezielle epileptische Syndrome

Grand-mal-Anfalle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit
mal)

Sonstige Epilepsien

Epilepsie, nicht néher bezeichnet
Grand-mal-Status

Sonstiger Status epilepticus

Migrane mit Aura [Klassische Migrane]
Komplizierte Migrane

Sonstige Migrane

Migrane, nicht naher bezeichnet
Spannungskopfschmerz

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet
Ein- und Durchschlafstérungen
Trigeminusneuralgie

Atypischer Gesichtsschmerz
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

G50.9
G51.0
G51.3
G52.8
G54.0
G54.4
G54.9

G56.3
G56.4
G56.8
G57.2
G57.3
G57.5
G57.8
G58.0
G60.0
G61.0
G61.8
G61.9
G62.0
G62.1
G62.8
G62.9
G70.0
G70.8
G71.0
G72.8
G80.1
G80.3
G80.8

(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

5

13

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Krankheit des N. trigeminus, nicht ndher bezeichnet
Fazialisparese

Spasmus (hemi)facialis

Krankheiten sonstiger naher bezeichneter Hirnnerven

Lasionen des Plexus brachialis

Lasionen der Lumbosakralwurzeln, anderenorts nicht klassifiziert

Krankheit von Nervenwurzeln und Nervenplexus, nicht naher
bezeichnet

Lasion des N. radialis

Kausalgie

Sonstige Mononeuropathien der oberen Extremitat
L&sion des N. femoralis

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

Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremitat
Interkostalneuropathie

Hereditare sensomotorische Neuropathie
Guillain-Barré-Syndrom

Sonstige Polyneuritiden

Polyneuritis, nicht naher bezeichnet
Arzneimittelinduzierte Polyneuropathie
Alkohol-Polyneuropathie

Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien
Polyneuropathie, nicht naher bezeichnet
Myasthenia gravis

Sonstige naher bezeichnete neuromuskulare Krankheiten
Muskeldystrophie

Sonstige naher bezeichnete Myopathien
Spastische diplegische Zerebralparese
Dyskinetische Zerebralparese

Sonstige infantile Zerebralparese
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

G81.1
G81.9
G82.0
G82.1
G82.2
G82.4
G82.5
G83.1
G83.9
G90.3
G90.4
G90.9

G91.2
G91.9
G93.9
G95.0
H02.4
H40.8
H46
H49.0
H53.2
H53.9
H57.0
H81.1
H81.4
H81.9
150.1
161.2

161.9

9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Spastische Hemiparese und Hemiplegie
Hemiparese und Hemiplegie, nicht naher bezeichnet
Schlaffe Paraparese und Paraplegie

Spastische Paraparese und Paraplegie

Paraparese und Paraplegie, nicht ndher bezeichnet
Spastische Tetraparese und Tetraplegie
Tetraparese und Tetraplegie, nicht naher bezeichnet
Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitat
Lahmungssyndrom, nicht naher bezeichnet
Multisystem-Atrophie

Autonome Dysreflexie

Krankheit des autonomen Nervensystems, nicht naher
bezeichnet

Normaldruckhydrozephalus

Hydrozephalus, nicht naher bezeichnet
Krankheit des Gehirns, nicht ndher bezeichnet
Syringomyelie und Syringobulbie

Ptosis des Augenlides

Sonstiges Glaukom

Neuritis nervi optici

Lahmung des N. oculomotorius [lll. Hirnnerv]
Diplopie

Sehstorung, nicht naher bezeichnet
Pupillenfunktionsstérungen

Benigner paroxysmaler Schwindel

Schwindel zentralen Ursprungs

Stoérung der Vestibularfunktion, nicht naher bezeichnet
Linksherzinsuffizienz

Intrazerebrale Blutung in die GroBhirnhemisphare, nicht naher
bezeichnet

Intrazerebrale Blutung, nicht ndher bezeichnet
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

162.0
163.1
163.3
163.4
163.5

163.8
163.9
165.1
165.2
166.8
167.2
167.3
167.8
167.9
170.2
172.0
177.1
195.1
L40.5
MO02.8
MO06.9
M15.9
M16.3
M16.6
M16.7
M17.0
M17.4
M17.9
M19.0
M19.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7
4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
14

42

4

10

5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Subdurale Blutung (nichttraumatisch)
Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

Sonstiger Hirninfarkt

Hirninfarkt, nicht ndher bezeichnet

Verschluss und Stenose der A. basilaris

Verschluss und Stenose der A. carotis

Verschluss und Stenose sonstiger zerebraler Arterien
Zerebrale Atherosklerose

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie
Sonstige naher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten
Zerebrovaskulare Krankheit, nicht ndher bezeichnet
Atherosklerose der Extremitatenarterien

Aneurysma und Dissektion der A. carotis
Arterienstriktur

Orthostatische Hypotonie

Psoriasis-Arthropathie

Sonstige reaktive Arthritiden

Chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet
Polyarthrose, nicht naher bezeichnet

Sonstige dysplastische Koxarthrose

Sonstige sekundare Koxarthrose, beidseitig
Sonstige sekundare Koxarthrose

Primare Gonarthrose, beidseitig

Sonstige sekundare Gonarthrose, beidseitig
Gonarthrose, nicht naher bezeichnet

Primare Arthrose sonstiger Gelenke

Sonstige sekundare Arthrose

Fallzshl | Bezsichnung
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

M19.8
M19.9
M23.3
M25.4
M35.3
M42.1
M42.9
M43.1
M43.2
M45.0
M46.4
M47.1
M47.2
M47.8
M48.0
M50.0
M50.1
M50.2
M50.3
M50.9
M51.1
M51.2
M51.3
M51.8
M51.9
M53.0
M53.1
M53.8

M54.1
M54.2

(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
21

15
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

7

103

9

17

6

6
(Datenschutz)
177

15

9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
65

70

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Sonstige ndher bezeichnete Arthrose

Arthrose, nicht naher bezeichnet

Sonstige Meniskusschadigungen

Gelenkerguss

Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen
Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht ndher bezeichnet
Spondylolisthesis

Sonstige Wirbelfusion

Spondylitis ankylosans

Diszitis, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Spondylose mit Myelopathie

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie

Sonstige Spondylose

Spinal(kanal)stenose

Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie
Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

Sonstige zervikale Bandscheibendegeneration
Zervikaler Bandscheibenschaden, nicht naher bezeichnet
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibendegeneration
Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenschaden
Bandscheibenschaden, nicht ndher bezeichnet
Zervikozephales Syndrom

Zervikobrachial-Syndrom

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Wirbelsaule und des
Ruckens

Radikulopathie

Zervikalneuralgie
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

M54.4
M54.5
M54.8
M54.9
M62.5
M77.9
M79.0
M79.2
M79.6
M80.0
M80.9
M81.0
M96.1
M99.5
N18.4
N32.8
Q03.9
Q04.0
R20.1
R20.2
R20.8

R25.1
R26.0
R26.8

R27.8
R29.6
R35

R39.1
R40.0

33

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

7

4
(Datenschutz)
4

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

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Sonstige Rickenschmerzen

Ruckenschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert
Enthesopathie, nicht naher bezeichnet

Rheumatismus, nicht nédher bezeichnet

Neuralgie und Neuritis, nicht naher bezeichnet

Schmerzen in den Extremitaten

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Nicht naher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Postmenopausale Osteoporose
Postlaminektomie-Syndrom, anderenorts nicht klassifiziert
Stenose des Spinalkanals durch Bandscheiben

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Harnblase
Angeborener Hydrozephalus, nicht ndher bezeichnet
Angeborene Fehlbildungen des Corpus callosum
Hypasthesie der Haut

Parasthesie der Haut

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Sensibilitatsstérungen der
Haut

Tremor, nicht ndher bezeichnet
Ataktischer Gang

Sonstige und nicht naher bezeichnete Stérungen des Ganges
und der Mobilitat

Sonstige und nicht naher bezeichnete Koordinationsstérungen
Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Polyurie

Sonstige Miktionsstérungen

Somnolenz
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

R41.0
R41.8

R42
R43.8

R47.1
R51

R55

S06.3
S32.0
S32.1
S32.8

S72.0

(Datenschutz)
5

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Orientierungsstoérung, nicht ndher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete Symptome, die das
Erkennungsvermogen und das Bewusstsein betreffen

Schwindel und Taumel

Sonstige und nicht naher bezeichnete Stérungen des Geruchs-
und Geschmackssinnes

Dysarthrie und Anarthrie
Kopfschmerz

Synkope und Kollaps
Umschriebene Hirnverletzung
Fraktur eines Lendenwirbels
Fraktur des Os sacrum

Fraktur sonstiger und nicht nadher bezeichneter Teile der
Lendenwirbelsdule und des Beckens

Schenkelhalsfraktur
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- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-204 .1 (Datenschutz) Untersuchung des Liquorsystems: Messung des lumbalen
Liquordruckes

1-204.2 35 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-205 686 Elektromyographie (EMG)

1-206 685 Neurographie

1-207.0 397 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

1-207 1 5 Elektroenzephalographie (EEG): Schlaf-EEG (10/20 Elektroden)

1-207.2 59 Elektroenzephalographie (EEG): Video-EEG (10/20 Elektroden)

1-208.0 21 Registrierung evozierter Potentiale: Akustisch (AEP)

1-208.2 179 Registrierung evozierter Potentiale: Somatosensorisch (SSEP)

1-208.6 100 Registrierung evozierter Potentiale: Visuell (VEP)

1-208.x 22 Registrierung evozierter Potentiale: Sonstige

1-266.2 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestA'itzt: Kipptisch-Untersuchung zur AbklArrung von
Synkopen

1-712 11 Spiroergometrie

3-052 4 TransA{[sophageale Echokardiographie [TEE]

3-200 49 Native Computertomographie des SchArdels

3-202 6 Native Computertomographie des Thorax

3-203 15 Native Computertomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-206 4 Native Computertomographie des Beckens

3-207 (Datenschutz) Native Computertomographie des Abdomens

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des SchAradels mit Kontrastmittel

3-222 15 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-225 5 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-228 (Datenschutz) Computertomographie der peripheren GefAzAYe mit

Kontrastmittel
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mm Bezeichnung
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3-800 Native Magnetresonanztomographie des SchArdels

3-801 7 Native Magnetresonanztomographie des Halses

3-802 982 Native Magnetresonanztomographie von WirbelsAaule und
RAYackenmark

3-804 11 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

3-806 62 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-808 17 Native Magnetresonanztomographie der peripheren GefAzAYe

3-80x 138 Andere native Magnetresonanztomographie

3-820 100 Magnetresonanztomographie des SchArndels mit Kontrastmittel

3-821 4 Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel

3-823 83 Magnetresonanztomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark mit Kontrastmittel

3-825 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-826 6 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

3-828 20 Magnetresonanztomographie der peripheren GefAnAYe mit
Kontrastmittel

3-841 175 Magnetresonanz-Myelographie

3-990 8 ComputergestAYitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

8-020.4 (Datenschutz) Therapeutische Injektion: BAander, Sehnen oder Bindegewebe

8-020.d (Datenschutz) Therapeutische Injektion: IntraventrikulArre oder intrazerebrale
Thrombolyse AViber Drainagekatheter

8-020.x 6 Therapeutische Injektion: Sonstige

8-147.x (Datenschutz) Therapeutische Drainage von Harnorganen: Sonstige

8-151.4 (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems
und des Auges: Lumbalpunktion

8-561.1 576 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

8-561.2 725 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

8-563.0 97 Physikalisch-medizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

8-563.1 163 Physikalisch-medizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hAfchstens 13 Behandlungstage

8-563.2 4 Physikalisch-medizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14

Behandlungstage
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

mm Bezeichnung

8-650
8-810.wa

8-810.wd

8-914.00

8-914.01

8-914.02

8-914.0x

8-914.10

8-914.11

8-914.12

8-914.1x

8-915

8-918.00

8-918.01

8-918.02

8-919

15

(Datenschutz)

38

36

71

(Datenschutz)

Elektrotherapie

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 85 g bis unter 105 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin,
polyvalent: 145 g bis unter 165 g

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne
bildgebende Verfahren: An der HalswirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne
bildgebende Verfahren: An der BrustwirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne
bildgebende Verfahren: An der LendenwirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsAzulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne
bildgebende Verfahren: Sonstige

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit
bildgebenden Verfahren: An der HalswirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit
bildgebenden Verfahren: An der BrustwirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsArulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit
bildgebenden Verfahren: An der LendenwirbelsArule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsAaulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit
bildgebenden Verfahren: Sonstige

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hAfchstens 13
Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hAfchstens 13
Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten, davon
weniger als 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische Verfahren

Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hAfchstens 13
Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten, davon
mindestens 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische Verfahren

Komplexe Akutschmerzbehandlung
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

8-930

8-972.0

8-97d.0

8-97d.1

8-981.0

9-200.0

9-200.1

9-200.7

9-320

9-401.00

9-401.22

9-984.0

9-984.1

9-984.2

9-984.3

9-984.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

17

(Datenschutz)

11

(Datenschutz)

52

15

365

65

36

(Datenschutz)

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

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 7 bis hAf[chstens 13 Behandlungstage

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und
atypischem Parkinson-Syndrom: Mindestens 7 bis hAchstens 13
Behandlungstage

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und
atypischem Parkinson-Syndrom: Mindestens 14 bis hAf[chstens
20 Behandlungstage

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls:
Mindestens 24 bis hAf[chstens 72 Stunden

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 43 bis 71
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

Therapie organischer und funktioneller StAfrungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

PflegebedAVarftigkeit: PflegebedAYarftig nach Pflegestufe |
(erhebliche PflegebedAarftigkeit)

PflegebedAarftigkeit: PflegebedAVarftig nach Pflegestufe I
(schwere PflegebedAvrftigkeit)

PflegebedAVarftigkeit: PflegebedAYarftig nach Pflegestufe Il
(schwerste PflegebedAvarftigkeit)

PflegebedAVarftigkeit: PflegebedA%[ftig nach Pflegestufe Ill (H)
(schwerste PflegebedAarftigkeit, HArrtefall)

PflegebedAVarftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in eine
Pflegestufe

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Diagnosen zu B-2.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

C16.9
F05.8
F06.0
F06.2
F06.3
F06.6
F06.8

F07.0

F10.0

F10.2

F10.5

F10.8

F11.2

F12.0

F12.2

F12.5

F13.0

F13.2

F13.3

F15.0

F15.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

8
(Datenschutz)
5

(Datenschutz)
29

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Magen, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Formen des Delirs

Organische Halluzinose

Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung
Organische affektive Stérungen

Organische emotional labile [asthenische] Storung

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

Organische Personlichkeitsstérung

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Sonstige
psychische und Verhaltensstérungen

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Abhangigkeitssyndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stérung

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 126



\\llul ]
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

F15.5

F19.2

F19.5

F20.0
F20.1
F20.2
F20.5
F20.6
F20.8
F22.0
F22.8
F23.0

F23.1

F23.8
F23.9

F25.0
F25.1
F25.2
F25.8
F25.9
F30.1
F30.2
F31.0
F31.1

F31.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

55
(Datenschutz)
6

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16

15

11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

Fallzshl | Bezsichnung

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

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

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

Paranoide Schizophrenie

Hebephrene Schizophrenie

Katatone Schizophrenie

Schizophrenes Residuum

Schizophrenia simplex

Sonstige Schizophrenie

Wahnhafte Stérung

Sonstige anhaltende wahnhafte Stérungen

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Akute polymorphe psychotische Storung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Sonstige akute voribergehende psychotische Stérungen

Akute vortubergehende psychotische Stérung, nicht naher
bezeichnet

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

Schizoaffektive Stoérung, gegenwartig depressiv

Gemischte schizoaffektive Stérung

Sonstige schizoaffektive Stérungen

Schizoaffektive Stérung, nicht naher bezeichnet

Manie ohne psychotische Symptome

Manie mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

F31.3

F31.4

F31.6
F32.0
F32.1
F32.2
F32.3
F33.1

F33.2

F33.3

F40.0
F41.0
F41.2
F41.9
F42.0
F42.9
F43.0
F43.1
F43.2
F43.8
F45.0
F45.4
F60.3
F70.0

F70.1

F71.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
7

14

17

18

10

(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

5

80
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig gemischte Episode
Leichte depressive Episode

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Agoraphobie

Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Angst und depressive Stérung, gemischt
Angststorung, nicht ndher bezeichnet
Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang
Zwangsstoérung, nicht néher bezeichnet
Akute Belastungsreaktion

Posttraumatische Belastungsstérung
Anpassungsstérungen

Sonstige Reaktionen auf schwere Belastung
Somatisierungsstérung

Anhaltende Schmerzstérung

Emotional instabile Personlichkeitsstérung

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstorung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert
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(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

Mizes »

G21.8 (Datenschutz) Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom

G30.0 (Datenschutz) Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

J18.9 (Datenschutz) Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

T88.7 (Datenschutz) Nicht néher bezeichnete unerwiinschte Nebenwirkung eines

Arzneimittels oder einer Droge

Z76.8 (Datenschutz) Personen, die das Gesundheitswesen aus sonstigen naher
bezeichneten Griinden in Anspruch nehmen

- Prozeduren zu B-2.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

Diagnosen zu B-3.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

E51.2
F05.9
F06.0
F06.8

F06.9

F10.0

F10.1

F10.2

F10.4

F10.5

F10.6

F10.7

F10.8

F10.9

F11.2

F12.1

F12.2

F12.5

F12.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
34

15

351

(Datenschutz)

31

199

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

19

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Wernicke-Enzephalopathie

Delir, nicht naher bezeichnet

Organische Halluzinose

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

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

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Storung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

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

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:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Schadlicher Gebrauch

Psychische und Verhaltensstoérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Sonstige psychische und Verhaltensstérungen
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Sachsisches Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik und Neuro

ICD-Ziffer

F13.2

F14.2

F15.0

F15.1

F15.2

F15.5

F15.7

F15.8

F18.2

F18.3

F18.5

F19.2

F19.5

F19.8

F20.0
F20.5
F22.0
F23.8
F25.0
F25.8
F25.9

7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

86

24

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

17

11

(Datenschutz)

8

16
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain:
Abhangigkeitssyndrom

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 andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Restzustand und verzdgert auftretende
psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Sonstige psychische und
Verhaltensstérungen

Psychische und Verhaltensstorungen durch fliichtige
Lésungsmittel: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch fliichtige
Loésungsmittel: Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch fliichtige
Lésungsmittel: Psychotische Stérung

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

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Sonstige psychische und Verhaltensstérungen
Paranoide Schizophrenie

Schizophrenes Residuum

Wahnhafte Stérung

Sonstige akute voribergehende psychotische Stérungen
Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

Sonstige schizoaffektive Storungen

Schizoaffektive Stérung, nicht ndher bezeichnet
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ICD-Ziffer

F31.1

F31.2

F31.6
F32.0
F32.1
F32.2
F32.9
F33.1

F33.3

F33.8
F33.9
F41.2
F41.9
F43.0
F43.2
F45.0
F45.4
F55.8

F60.2
F60.3
F60.8
F63.0
F70.0

F70.1

F70.8
F71.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
7

6

(Datenschutz)

6
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
42
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig gemischte Episode
Leichte depressive Episode

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Depressive Episode, nicht naher bezeichnet

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Sonstige rezidivierende depressive Storungen
Rezidivierende depressive Stérung, nicht naher bezeichnet
Angst und depressive Stérung, gemischt

Angststorung, nicht naher bezeichnet

Akute Belastungsreaktion

Anpassungsstérungen

Somatisierungsstérung

Anhaltende Schmerzstérung

Schadlicher Gebrauch von nichtabhangigkeitserzeugenden
Substanzen: Sonstige Substanzen

Dissoziale Personlichkeitsstorung

Emotional instabile Persdnlichkeitsstérung
Sonstige spezifische Persdnlichkeitsstérungen
Pathologisches Spielen

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Leichte Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Keine oder geringfiigige
Verhaltensstérung
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(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

F71.1 (Datenschutz) Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mizes »

F74.1 (Datenschutz) Dissoziierte Intelligenz: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert
G40.5 (Datenschutz) Spezielle epileptische Syndrome
G45.9 (Datenschutz) Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet
S06.9 (Datenschutz) Intrakranielle Verletzung, nicht ndher bezeichnet
- Prozeduren zu B-3.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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- Diagnosen zu B-4.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

D42.9 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Meningen,
nicht naher bezeichnet

FO1.1 (Datenschutz) Multiinfarkt-Demenz

F01.2 (Datenschutz) Subkortikale vaskulare Demenz

FO01.3 (Datenschutz) Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz

F01.8 (Datenschutz) Sonstige vaskulare Demenz

F01.9 7 Vaskulare Demenz, nicht ndher bezeichnet

F05.0 18 Delir ohne Demenz

F05.1 26 Delir bei Demenz

F05.8 5 Sonstige Formen des Delirs

F05.9 7 Delir, nicht naher bezeichnet

F06.0 14 Organische Halluzinose

F06.2 33 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F06.3 34 Organische affektive Storungen

F06.4 (Datenschutz) Organische Angststérung

F06.7 11 Leichte kognitive Storung

F06.8 13 Sonstige naher bezeichnete organische psychische Stérungen
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

F06.9 (Datenschutz) Nicht naher bezeichnete organische psychische Stérung
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

FO07.0 (Datenschutz) Organische Personlichkeitsstorung

FO07.8 (Datenschutz) Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstorungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des
Gehirns

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

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

F10.6 6 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

F10.8 (Datenschutz) Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Sonstige

psychische und Verhaltensstérungen
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ICD-Ziffer

F13.1

F13.2

F20.0
F20.2
F20.5
F22.0
F23.3
F23.9

F25.1
F25.2
F31.0
F31.1

F31.3

F31.4

F31.5

F31.6
F31.7
F31.8
F31.9
F32.0
F32.1
F32.2
F32.3
F33.0
F33.1

F33.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16
(Datenschutz)
17

7
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4
(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

20

16
(Datenschutz)
35

17

Fallzshl | Bezsichnung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Schadlicher Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Paranoide Schizophrenie

Katatone Schizophrenie

Schizophrenes Residuum

Wahnhafte Stérung

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stdrungen

Akute vortibergehende psychotische Stérung, nicht naher
bezeichnet

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
Gemischte schizoaffektive Stérung
Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

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 ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig gemischte Episode
Bipolare affektive Psychose, gegenwartig remittiert

Sonstige bipolare affektive Stérungen

Bipolare affektive Stérung, nicht ndher bezeichnet

Leichte depressive Episode

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome
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F33.3

F41.0
F41.1
F41.2
F41.9
F42.1
F43.0
F43.2
F45.0
F70.1

F70.9
F71.0
F71.1
F79.1
G20.0

G20.2
G20.9
G30.0
G30.1
G30.8
G91.2
163.8

Z203.2

17

4
(Datenschutz)
26
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
62

6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
7

42

124
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Generalisierte Angststérung

Angst und depressive Stérung, gemischt
Angststérung, nicht ndher bezeichnet
Vorwiegend Zwangshandlungen [Zwangsrituale]
Akute Belastungsreaktion
Anpassungsstérungen

Somatisierungsstorung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Leichte Intelligenzminderung: Ohne Angabe einer
Verhaltensstérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Keine oder geringfiigige
Verhaltensstoérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Nicht naher bezeichnete Intelligenzminderung: Deutliche
Verhaltensstoérung, die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung
Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet
Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Sonstige Alzheimer-Krankheit

Normaldruckhydrozephalus

Sonstiger Hirninfarkt

Beobachtung bei Verdacht auf psychische Krankheiten oder
Verhaltensstérungen

Prozeduren zu B-4.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Diagnosen zu B-5.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F06.2
F06.3
F06.8

F07.0
F07.2
F07.9

F10.6

F10.7

F10.8

F20.0
F20.1
F20.2
F20.3
F20.5
F22.0
F23.0

F23.1

F25.0
F25.1
F25.2
F25.9
F31.0
F31.3

11
5
6

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

40

7

7
(Datenschutz)
15

8
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Organische wahnhafte [schizophreniforme] Storung
Organische affektive Stérungen

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

Organische Personlichkeitsstorung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

Nicht ndher bezeichnete organische Personlichkeits- und
Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder

Funktionsstérung des Gehirns

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Sonstige
psychische und Verhaltensstérungen

Paranoide Schizophrenie
Hebephrene Schizophrenie
Katatone Schizophrenie
Undifferenzierte Schizophrenie
Schizophrenes Residuum
Wahnhafte Stérung

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

Gemischte schizoaffektive Storung

Schizoaffektive Stérung, nicht naher bezeichnet

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode
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ICD-Ziffer

F31.4

F31.6
F32.0
F32.1
F32.2
F32.3
F33.1

F33.2

F33.3

F34.9
F40.0
F40.1
F40.9
F41.0
F41.2
F41.3
F41.9
F42.0
F42.2
F43.0
F43.1
F43.2
F45.0
F45.2
F45.4
F50.5
F60.3
F60.5

(Datenschutz)

6
(Datenschutz)
53

5

4

39

(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
10

58
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
15

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig gemischte Episode
Leichte depressive Episode

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Anhaltende affektive Stérung, nicht ndher bezeichnet
Agoraphobie

Soziale Phobien

Phobische Stérung, nicht naher bezeichnet
Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Angst und depressive Stérung, gemischt

Andere gemischte Angststérungen

Angststorung, nicht naher bezeichnet
Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang
Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt
Akute Belastungsreaktion

Posttraumatische Belastungsstorung
Anpassungsstérungen

Somatisierungsstérung

Hypochondrische Stérung

Anhaltende Schmerzstérung

Erbrechen bei anderen psychischen Stérungen
Emotional instabile Personlichkeitsstorung

Anankastische [zwanghafte] Persdnlichkeitsstérung
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ICD-Ziffer

F60.6
F63.8

F65.4
F70.0

F70.1

F71.1

F72.1

F78.1

F84.0
F84.8
Z72.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

19

32

18

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Angstliche (vermeidende) Persénlichkeitsstérung

Sonstige abnorme Gewohnheiten und Stérungen der
Impulskontrolle

Padophilie

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Andere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Frdhkindlicher Autismus
Sonstige tief greifende Entwicklungsstérungen

Sonstige Probleme mit Bezug auf die Lebensfiihrung

Prozeduren zu B-5.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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- Diagnosen zu B-6.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F07.8 (Datenschutz) Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstérungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des
Gehirns

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

F12.1 (Datenschutz) Psychische und Verhaltensstorungen durch Cannabinoide:
Schadlicher Gebrauch

F12.2 (Datenschutz) Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

F15.2 (Datenschutz) Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

F23.9 (Datenschutz) Akute vortibergehende psychotische Stérung, nicht naher
bezeichnet

F32.0 (Datenschutz) Leichte depressive Episode

F32.1 8 Mittelgradige depressive Episode

F32.2 (Datenschutz) Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F33.2 (Datenschutz) Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

F33.4 (Datenschutz) Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig remittiert

F40.1 (Datenschutz) Soziale Phobien

F41.1 (Datenschutz) Generalisierte Angststorung

F42.2 (Datenschutz) Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

F43.0 (Datenschutz) Akute Belastungsreaktion

F43.1 (Datenschutz) Posttraumatische Belastungsstérung

F43.2 203 Anpassungsstérungen

F44.5 (Datenschutz) Dissoziative Krampfanfalle

F45.1 (Datenschutz) Undifferenzierte Somatisierungsstorung

F50.0 (Datenschutz) Anorexia nervosa

F50.1 (Datenschutz) Atypische Anorexia nervosa

F60.3 6 Emotional instabile Personlichkeitsstérung

F61 (Datenschutz) Kombinierte und andere Personlichkeitsstorungen

F63.3 (Datenschutz) Trichotillomanie
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ICD-Ziffer

F70.0

F70.1

F71.1

F83

F84.0
F84.1
F84.5
F90.0
F90.1
F91.0

Fo1.1
F91.2

F91.3

F91.9
F92.0
F92.8

F92.9

F93.0
F93.2
F93.3
F93.8
F94.0
F94.1
F94.2
F95.2

F98.1

(Datenschutz)

15

(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

22
(Datenschutz)

6
29

16

(Datenschutz)
9
16

(Datenschutz)

9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
17

11

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringflgige
Verhaltensstérung

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Kombinierte umschriebene Entwicklungsstérungen
Fruhkindlicher Autismus

Atypischer Autismus

Asperger-Syndrom

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
Hyperkinetische Stérung des Sozialverhaltens

Auf den familiaren Rahmen beschrankte Stérung des
Sozialverhaltens

Stoérung des Sozialverhaltens bei fehlenden sozialen Bindungen

Stérung des Sozialverhaltens bei vorhandenen sozialen
Bindungen

Stoérung des Sozialverhaltens mit oppositionellem, aufsassigem
Verhalten

Storung des Sozialverhaltens, nicht naher bezeichnet
Stérung des Sozialverhaltens mit depressiver Stérung

Sonstige kombinierte Stérung des Sozialverhaltens und der
Emotionen

Kombinierte Stérung des Sozialverhaltens und der Emotionen,
nicht néher bezeichnet

Emotionale Stérung mit Trennungsangst des Kindesalters
Stérung mit sozialer Angstlichkeit des Kindesalters
Emotionale Stérung mit Geschwisterrivalitat

Sonstige emotionale Stérungen des Kindesalters
Elektiver Mutismus

Reaktive Bindungsstérung des Kindesalters
Bindungsstorung des Kindesalters mit Enthemmung

Kombinierte vokale und multiple motorische Tics [Tourette-
Syndrom]

Nichtorganische Enkopresis
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COziffer | Fallzanl | Bezeichmung |

F98.8 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Verhaltens- und emotionale
Stoérungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend

MMiye »

G40.3 (Datenschutz) Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

- Prozeduren zu B-6.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

- Diagnosen zu B-7.6

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

- Prozeduren zu B-7.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

- Diagnosen zu B-8.6

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

- Prozeduren zu B-8.7

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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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