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Ubersicht

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

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

* Verfahren 3 — Cholezystektomie (QS CHE)

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

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

* Verfahren 7 — Karotis-Revaskularisation (QS KAROTIS)

* Verfahren 8 — Ambulant erworbene Pneumonie (QS CAP)

* 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 — Hiftgelenkversorgung (QS HGV)
,landerbezogen”

,bundesbezogen”

* Verfahren 15 — Knieendoprothesenversorgung (QS KEP)
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Ubersicht Hessen EJ 2021

* 230 Kennzahlen
* 133 Qualitatsindikatoren (Qls)
* 97 Auffalligkeitskriterien (AKs)

133 Qls
* 122 ratenbasierte Indikatoren (incl. risikoadjustierte)

* 8 Sentinel-Event-Indikatoren
 Ql 2163, Primare Axilladissektion bei DCIS”: kein Fall in Hessen

* 3 ohne Referenzwert (HSMDEF)

* 122 ratenbasierte Indikatoren (incl. risikoadjustierte)
e 2 x Abweichung vom Referenzwert (beides QS-PCl)




56014: Erreichen des wesentlichen
Interventionsziels bei PClI mit der Indikation
ST-Hebungsinfarkt

Ergebnisse differenziert nach Fallzahlen je Leistungserbringer
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EJ 2021 Ergebnis O/N

Ergebnis %

Vertrauensbereich %

2019: 2.729 / 2.949
Ihr Ergebnis 2020: 2.640 / 2.824
2021: 2,533 / 2.718

200 400 600
Anzahl Félle Grundgesamtheit (N)

Auffallig Anzahl Standorte Schwellenwert
Rechnerisch @ Ihr Ergebnis @ 1 @ 25 @ 50 — -rechnerische Auffalligkeit Referenzbereich

2019: 92,54 %
2020:93,48 %
2021:93,19 %

Referenzbereich 2021

Referenzbereich 2020

2019: 91,55 %-93,45%
2020: 92,53 %-94,35%
2021: 92,20 % - 94,09 %

> 93,26 % (5. Perzentil)

= 85,36 % (5. Perzentil)




56024: 30-Tage-Sterblichkeit bei PCI (8. bis 30.
postprozeduraler Tag)

Indikatorergebnisse differenziert nach Anzahl der erwarteten Ereignisse je Leistungserbringer
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rechnerische vs. statistische Auffalligkeit
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Neue Methodik: Perzentilbasierte Referenzbereiche

Ermittlung perzentilbasierter Referenzbereiche

B Fallzahlabhangige Variabilitat betrifft auch Ermittlung perzentilbasierter Referenzbereiche

m Kleine LE haben oft extreme Ql-Ergebniss (0/N = 100%, O/N = 0%) unabhangig davon, ob
sie wirklich zu den besten/schlechtesten LE gehoren

m Kleine LE bestimmten Rand-Perzentile: Wirde man Perzentile von allen Ergebnissen als
Referenzbereich festlegen, wiirden LE mit grolRer Fallzahl nur selten auffallig

Ql 56014: Erreichen des wesentlichen Interventionsziels bei PCI mit der Indikation ST-Hebungsinfarkt
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Stellungnahmeverfahren 2022

Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie
Cholezystektomie

Karotis-Revaskularisation

Ambulant erworbene Pneumonie

Mammachirurgie

Gynakologische Operationen

Dekubitusprophylaxe

Versorgung mit Herzschrittmachern und implantierbaren Defibrillatoren
Perinatalmedizin

Hiftgelenkversorgung

Knieendoprothesenversorgung

51
11

88
41
40
27
94
30
121
45

LA

STNV | Hinweis Keine Qualitativ | Qualitativ | Doku-
MaRBnahmen [unaufféllig| auffallig | fehler
43 = 8 15 21 7
11* - - - - -

8 - - 8 - -
40 - 48 6 30 4
14 - 27 7 7 =
16 - 24 12 4 -
26 1 - 9 8 10
26 - 68 6 17 3
20 - 10 13 7 -
61 - 60 28 19 14
20 - 25 13 2 5

285 1 270 117 115 43

*Die Bewertung erfolgt mit $99 - Sonstiges (im Kommentar erldutert), mit dem Hinweis: ,,Aufgrund fehlender Bereitstellung von Follow-up Datensitzen mit den

Riickmeldeberichten, ist eine vollstindige Beurteilung der Patientenkarriere nicht moglich”.

r. a. E = rechnerisch auffallige Ergebnisse
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Stellungnahmeverfahren QS PCI 2022

DFP
durchgefiihrte Stellungnahmeverfahren zu Qls: 43 Follow-Up-Qls

Auffallig; 3
Auffallig; 4

KM-Menge

Auffallig; 12




LAG
QS PCI: Indikatoren zum DFP Q'I/r

Indikatorergebnisse differenziert nach Anzahl der erwarteten Ereignisse je Leistungserbringer

2 Ergebnisse = 11,17 mit E = 0,08 werden nicht dargesteallt.

56005: Isolierte Koronarangiographien mit Dosis-Flachen-Produkt tiber 2.800
cGy x cm?

|
I
I
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
1

Ergebnis (O/E)
B

<
R F B P I o g S
b : - I D Y e
. o - | )
“is@P . %
L5
" ?:“ I".. p
0 - 9FF °
0 100 200 300 400 500
Erwartete Anzahl interessierender Ereignisse (E)
Aufiallig Anzahl Standorte Schwellenwert
® Mein Rechnerisch . Ihr Ergebnis @& 1 @ 2 @® 3 —-rechnerische Auffalligkeit Referenzbereich

10



LAGQH

QS PCI: Indikatoren zum DFP

Indikatorergebnisse differenziert nach Anzahl der erwarteten Ereignisse je Leistungserbringer

56007: Einzeitig-PCl mit Dosis-Fldchen-Produkt tiber 5.500 cGy x cm?
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QS PCI: Auffalligkeitskriterium zur EF

Tabelle 7: Ubersicht iiber die Bundesergebnisse der Auffilligkeitskriterien (EJ 2021)

ID Auffalligkeitskriterium Bundesergebnis Bundesergebnis
2021 2020

(Referenz- (Referenz-

bereich) bereich)

Auffadlligkeitskriterien zur Plausibilitdt und Vollstindigkeit

852103  Haufige Angabe EF ,,unbekannt” 11,88 % -
(< 98,10 %;
95. Perzentil)
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QS PCI: Auffalligkeitskriterium zur EF

Ergebnisse differenziert nach Fallzahlen je Leistungserbringer
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QS PCI: Auffalligkeitskriterium zur EF

Nach Ricksprache mit dem Softwareanbieter ,Geschaftsstelle Qualitatssicherung Invasive Kar-
diologie (QulK) hat dieser zugesagt, entsprechende Anpassungen fir die Spezifikation 2023 vor-
zunehmen und diese im Dezember 2022 in einer neuen, spezifikationskonformen Softwarever-
sion an die Leistungserbringer auszuliefern. Den Softwareanbieter ICSMED AG (cardioBase)
werden wir ebenfalls informieren, um die Softwareumsetzung zu prifen.

Daher wird das IQTIG, nach Ricksprache mit dem Expertengremium DV-efQS, dem G-BA emp-
fehlen das AK 852103 Hdufige Angabe EF ,,unbekannt” fur das EJ 2022 zu pausieren. Flr das
aktuell laufende Stellungnahmeverfahren zum EJ 2021 empfehlen wir, die aus diesem Grund als
auffallig zu bewertenden Leistungserbringer Gber die oben beschriebene Softwareproblematik
zu informieren. Sollten Sie Fragen haben, stehen wir Ihnen gerne zur Verfligung.

Mit freundlichen GrilRRen

Das IQTIG Team

LAGQH
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Stellungnahmeverfahren QS CAP 2022

durchgefiihrte Stellungnahmeverfahren zu Qls: 40

Dokuproblem; 4

Auffallig

2009 Fruhe antimikrobielle Therapie nach Aufnahme 8

2013 Fruhmobilisation nach Aufnahme 8
2028 Vollstandige Bestimmung klinischer Stabilitatskriterien

bis zur Entlassung 9

50722 Bestimmung der Atemfrequenz bei Aufnahme 5

Y Auffillig; 30
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Zusammenfassung

* Neue Methode fir ,,rechnerisch auffallig” in QS PCI

 Stellungnahmeverfahren 2022:
e QS PCI: Auffalligkeiten bei Indikatoren zur Patientensicherheit (DFP und KM)
e QS CAP: breit verteilte Auffalligkeiten bei Prozessindikatoren
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!
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