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DeQS-RL — Verfahren LAGQ,H

* Verfahren 1 — Perkutane Koronarintervention (PCl) und Koronarangiographie (QS PClI)

* Verfahren 2 — Vermeidung nosokomialer Infektionen — postoperative Wundinfektionen (QS WI)

* Verfahren 3 — Cholezystektomie (QS CHE)

* Verfahren 4 — Nierenersatztherapie bei chronischem Nierenversagen einschliel3lich Pankreastransplantationen (QS NET)
* Verfahren 5 — Transplantationsmedizin (QS TX)

* Verfahren 6 — Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen (QS KCHK)

* Verfahren 7 — Karotis-Revaskularisation (QS KAROTIS) Jlanderbezogen”
* Verfahren 8 — Ambulant erworbene Pneumonie (QS CAP) »bundesbezogen”
* Verfahren 9 — Mammachirurgie (QS MC)

* Verfahren 10 — Gynakologische Operationen (QS GYN-OP)

* Verfahren 11 — Dekubitusprophylaxe (QS DEK)

* Verfahren 12 — Versorgung mit Herzschrittmachern und implantierbaren Defibrillatoren (QS HSMDEF)

* Verfahren 13 — Perinatalmedizin (QS PM)

* Verfahren 14 — Huftgelenkversorgung (QS HGV)

* Verfahren 15 — Knieendoprothesenversorgung (QS KEP)

» Verfahren 16 — ambulante psychotherapeutische Versorgung gesetzlich Krankenversicherter (QS ambulante Psychotherapie)”
* Erprobung 2025-2030 in NRW




Datengestutzte Qualitatssicherung

Datenerfassung

a) QS-Bogen

b) Sozialdaten

c) Patientenbefragungen

Berechnung von Kennzahlen

a) Qualitatsindikatoren (medizinische Qualitat)

b) Transparenzkennzahlen (medizinische Qualitat)
c) Auffalligkeitskriterien (Dokumentationsqualitat)

Ermittlung von rechnerischen Auffalligkeiten
a) (statistisch signifikante) Abweichung von vorgegebenen Referenzwerten

Bewertung der medizinischen Qualitat
a) Stellungnahmeverfahren (STNV)
b) Empfehlungen der Fachkommissionen zur Bewertung

Qualitatsféordernde MaRnahmen
a) Stufe 1: Fortbildungen, Behandlungspfade, Peer Reviews...
b) Stufe 2: Vergiutungsabschlage, Entziehung der Abrechnungsmoglichkeit

LAGOH




DeQS-Verfahren - Bericht zum STNV 2024 (EJ 2023)
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Rechnerisch auffallige Ergebnisse LAGQH

STNV 2024
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Rechnerisch auffallige Ergebnisse

PCl - STNV 2024

160 rechnerische Auffalligkeiten bei 51 (von 70) Leistungserbringern
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Ql 56106: Patienteninformation vor elektiver Prozedur LAGQ,H

PCl - STNV 2024
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Stellungnahmeverfahren 2024 LAGQ,H

Qualitatsindikatoren Auffalligkeitskriterien
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Bewertung rechnerisch auffalliger Ergebnisse LAGQ,H

STNV 2024

Qualitatsindikatoren Auffalligkeitskriterien
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auffallige Bewertungen im STNV 2024 LAGQ,H

gualitative Auffalligkeiten bei Qualitatsindikatoren:

* QS WI: fehlende interne Standards/Leitlinien bei Unterkennzahlen im Indikator zur
einrichtungsbezogenen Dokumentation

e QS CAP: ausschlielSlich Prozessindikatoren betroffen (Bestimmung Atemfrequenz,
Frihmobilisation...)
qualitative Auffalligkeiten bei Auffalligkeitskriterien:
* QS PCI: haufige Angabe von ,unbekannt” statt spezifischer Angaben
e QS DEK: haufige Angabe von , POA = Unbekannt infolge unvollstandiger Dokumentation®
* QS HGV: Unterdokumentation von TEP-Wechseln

Doku-Fehler bei Qualitatsindikatoren :
* QS DEK: fehlerhafte Dekubitus-Einstufung oder Dekubitus bereits bei Aufnahme vorhanden

Sonstiges bei Auffalligkeitskriterien :
* QS PCl: Bewertung wegen fehlerhafter Soll-Zahlen nicht moglich
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71 Malinahmen Stufe 1 nach STNV 2024 LAGQ,H

KAROTIS 1 1

1
2

* Erstellung und klinikweite Einfihrung von
Verfahrensanweisungen (SOPs)

* Umsetzen von Leitlinien
* Durchfiihrung von SchulungsmaRnahmen
HSMDEF * Kollegiale Fachgesprache
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* Hospitationen

» Spezifische Aufarbeitung auffalliger Falle
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Zusammenfassung LAGQ,H

* erste Erfahrungen mit Ergebnissen aus Patientenbefragung PCI (PPCI)

* ohne PPCI vergleichbare Mengengeruste bei
* rechnerischen Auffalligkeiten
* eingeleiteten Stellungnahmeverfahren
* Bewertungen

* MalBnahmen Stufe 1 wurden in mehr Verfahren eingesetzt als im
Vorjahr
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LAGOH

Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!




