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Einleitung

Bild der Einrichtung / Organisationseinheit

Asklepios Lungenklinik Gauting

Einleitungstext

Die Asklepios Lungenklinik Gauting ist ein vom Bayerischen Gesundheitsministerium offiziell anerkanntes
Lungenzentrum, das iiberregional besondere Aufgaben in der Behandlung von Lungenerkrankten iibernimmt und als
Kompetenz- und Koordinierungszentrum andere medizinische Versorger mit gebiindelter interdisziplinarer
Fachexpertise berit.

Mit 268 Betten und jahrlich rund 10.000 behandelten Patienten ist sie die grofite Lungenklinik in Bayern und z&hlt zu
den fiinf fiihrenden Lungenkliniken bundesweit. Die Fachklinik ist Lehrkrankenhaus der Ludwig-Maximilians-
Universitidt Miinchen und Griindungsmitglied des Comprehensive Pneumology Centers (CPC) sowie eine der wenigen
auleruniversitiren Lungenkliniken im Deutschen Zentrum fiir Lungenforschung (DZL).

Die Spezialisten der Pneumologie, Thoraxchirurgie, thorakalen Onkologie sowie Intensiv-, Schlaf- und
Beatmungsmedizin sind deutschlandweit bekannt und mehrfach ausgezeichnet.

Fiir die Erstellung des Qualititsberichts verantwortliche Person

Name Claudia Schneider

Position Qualitdtsmanagement

Telefon 089 /85791 - 7150

Fax 089 /85791 - 7106

E-Mail clau.schneider@asklepios.com

Fiir die Vollstiindigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitéitsbericht verantwortliche Person

Name Felix Rauschek
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Position
Telefon
Fax
E-Mail

Weiterfiihrende Links

URL zur Homepage

Geschiftsfithrung

089 /85791 - 7101

089 /85791 - 7106
f.rauschek@asklepios.com

http://www.asklepios.com/gauting
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

I. Angaben zum Krankenhaus

Name Asklepios Lungenklinik Gauting
Institutionskennzeichen 260913845
Standortnummer aus dem 772992000
Standortverzeichnis
alte Standortnummer 00
Hausanschrift Robert-Koch-Allee 2
82131 Gauting
Postanschrift Robert-Koch-Allee 2
82131 Gauting
Telefon 089 /857910
E-Mail gauting@asklepios.com
Internet http://www.asklepios.com/gauting

Arztliche Leitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail

Dr. med. Wolfgang Arztlicher Direktor 089 /85791 - 4101 089 /85791 - 4106 w.gesierich@asklepios
Gesierich

.com

Pflegedienstleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail

Kerstin Schmid-Putz  Pflegedirektorin 089 /85791 - 5801 089 /85791 - 7274 ke.schmid@asklepios.
com

Verwaltungsleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail

Felix Rauschek Geschiftsfiihrer 089 /85791 - 7101 089 /85791 - 7106 f.rauschek@asklepios.
com

A-2 Name und Art des Krankenhaustrigers

Name Asklepios Kliniken GmbH & Co. KGaA

Art privat

A-3 Universitiitsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus Akademisches Lehrkrankenhaus

Universitat o Ludwig-Maximilians-Universitit Miinchen
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.

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

MP18
MP21
MP22
MP23
MP24
MP25
MP26
MP29
MP31
MP32

MP33
MP34

MP35
MP37
MP39

MP40
MP42
MP44
MP45
MP47
MP48
MP51
MP52
MP53
MP54
MPS55
MP56

MP59

MP60
MP63
MP64
MP66
MP68

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erliuterung

Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie

Basale Stimulation

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetikerinnen und Diabetiker

Diét- und Erndhrungsberatung

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case Management/Primary

Nursing/Bezugspflege

FuBreflexzonenmassage

Kinésthetik

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Medizinische Fupflege

Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Physikalische Therapie/Bédertherapie Elektrotherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder

Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse Raucherpréivention

Psychologisches/psychotherapeutisches

Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsédulengymnastik

Schmerztherapie/-management

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen

und Patienten sowie Angehorigen

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stimm- und Sprachtherapie/Logopédie

Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik

Wirme- und Kélteanwendungen

Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Aromapflege/-therapie

Asthmaschulung

Audiometrie/Hordiagnostik

Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung Belastungstraining hinsichtlich
héuslicher Selbstindigkeit

Gedichtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives

Training/Konzentrationstraining

Propriozeptive neuromuskulére Fazilitation (PNF)

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen

Zusammenarbeit mit stationdren Pflegeeinrichtungen/Angebot

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Leistungsangebot URL Kommentar / Erlduterung
NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NMO7 Rooming-in
NMO09 Unterbringung Begleitperson
(grundsétzlich mdglich)
NMI11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NM40 Empfangs- und Begleitdienst fiir

Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besucher durch
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung

NM49 Informationsveranstaltungen fiir
Patientinnen und Patienten

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM66 Beriicksichtigung von besonderen
Erndhrungsbedarfen

NM68 Abschiedsraum

NM69 Information zu weiteren nicht- TV, Telefon, WLAN in allen
medizinischen Leistungsangeboten des Patientenzimmern,
Krankenhauses (z. B. Fernseher, WLAN, Patientenbibliothek,
Tresor, Telefon, Schwimmbad, Cafeteria
Aufenthaltsraum)

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung

Name Alexandra Franke

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Schwerbehindertenvertretung
Telefon 089 /85791 - 5510

Fax

E-Mail a.franke@asklepios.com

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erliuterung
BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen
BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auflen)
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher
BF11 Besondere personelle Unterstiitzung
BF13 Ubertragung von Informationen in leicht verstindlicher, klarer
Sprache
BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Korpergrofe
BF18 OP-Einrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem OP-Tische bis max. 225 kg
Ubergewicht oder besonderer KorpergroBe Korpergewicht
BF19 Rontgeneinrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroBe
BF20 Untersuchungseinrichtungen/-gerte fiir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Korpergrofie
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Nr.

BF21
BF22
BF24
BF26
BF29
BF32
BF33
BF34
BF39

BF41

Aspekt der Barrierefreiheit

Hilfsgerite zur Unterstiitzung bei der Pflege fiir Patientinnen und

Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
KorpergroBe

Hilfsmittel fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Korpergrofe

Diitische Angebote

Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
Mehrsprachiges Informationsmaterial iiber das Krankenhaus
Réaumlichkeiten zur religidsen und spirituellen Besinnung
Barrierefreie Erreichbarkeit fiir Menschen mit
Mobilitatseinschrinkungen

Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs
fiir Menschen mit Mobilitdtseinschrankungen
,Informationen zur Barrierefreiheit” auf der Internetseite des
Krankenhauses

Barrierefreie Zugriffsmoglichkeiten auf Notrufsysteme

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr.

FLO1

FLO03
FLO4

FLO05
FLO6
FLO7

FLO8
FLO09

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgew:ihlte
wissenschaftliche Titigkeiten
Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universititen

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)
Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universititen

Teilnahme an multizentrischen Phase-1/II-Studien
Teilnahme an multizentrischen Phase-III/TV-Studien
Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch-
wissenschaftlichen Studien

Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrbiicher
Doktorandenbetreuung

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Nr.
HBO07

HB13

HB15

HB17

HB19

Ausbildung in anderen Heilberufen
Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer
Assistent (OTA)

Medizinisch-technische Assistentin fiir Funktionsdiagnostik und
Medizinisch-technischer Assistent fiir Funktionsdiagnostik
(MTAF)

Andisthesietechnische Assistentin und Anésthesietechnischer
Assistent (ATA)

Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner

Kommentar / Erliuterung

Kommentar / Erliuterung

Kommentar / Erliuterung

In Kooperation mit der IB OTA/ATA
Schule Gilching und der San-ak
Schule fiir Gesundheitsberufe
Miinchen

In Kooperation mit dem Beruflichen
Zentrum Starnberg

In Kooperation mit der San-ak Schule
fiir Gesundheitsberufe Miinchen

In Kooperation mit der Asklepios
Stadtklinik Bad T6lz, der
Krankenpflegeschule Bad T6lz sowie
dem KWA Bildungszentrum Miinchen
In Kooperation mit der Asklepios
Stadtklinik Bad T6lz, der
Krankenpflegeschule Bad T6lz sowie
dem KWA Bildungszentrum Miinchen
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A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Anzahl der Betten 250

A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Fille

Vollstationédre Fallzahl 6997
Teilstationdre Fallzahl 1117
Ambulante Fallzahl 6984
Fallzahl der stationsdquivalenten 0

psychiatrischen Behandlung (StaB)
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegiirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 56,59
Personal mit direktem 56,59
Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 56,59

davon Fachirzte und Fachérztinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 37,80

Personal mit direktem 37,30

Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,50

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationdre Versorgung 37,80

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

Belegiirzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationdre Versorgung 0

davon Fachirzte und Fachérztinnen

Anzahl Vollkrifte 0
Personal mit direktem 0
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0

Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung
Stationédre Versorgung 0

(=]

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 175,20
Personal mit direktem 175,20
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschiftigungsverhéltnis
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Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 175,20

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 0,78
Personal mit direktem 0,78
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 0,78

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 7,43
Personal mit direktem 7,43
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 7,43

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 8,41
Personal mit direktem 8,41
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationédre Versorgung 8,41

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 3,00
Personal mit direktem 3,00
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 3,00

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrifte (gesamt) 17,04

Personal mit direktem 17,04

Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationdre Versorgung 17,04

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

A-11.3.1 Ausgewiihltes therapeutisches Personal

A-11.3.2 Genesungsbegleitung

Genesungsbegleiterinnen und Genesungsbegleiter
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Anzahl Personen

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationédre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationédre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erldauterung

Ergotherapeutin und Ergotherapeut (SP0S)
1,52
1,52
0,00
0,00
1,52

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

1,12

1,12

0,00

0,00

1,12

Physiotherapeutin und Physiotherapeut (SP21)
5,38
5,38
0,00
0,00
5,38

Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe (SP23)

1
1
0
0
1

Sozialpidagogin und Sozialpiddagoge (SP26)
1,78

1,78

0

0

1,78
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Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationédre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes Beschéaftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrifte

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung

Stationdre Versorgung

Personal mit Zusatzqualifikation im
Wundmanagement (SP28)

2,20

2,20

0,00

0,00

2,20

Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder
Vojta (SP32)

1,00

1,00

0,00

0,00

1,00

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

10,27

10,27

0,00

0,00

10,27

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

6,00

6,00

0,00

0,00

6,00

Personal mit Zusatzqualifikation Kinisthetik (SP61)
2,28
2,28
0,00
0,00
2,28
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Kommentar/ Erlduterung
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualititsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Claudia Schneider

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitdtsmanagementbeauftragte: Zertifizierungen; Projektmanagement;
Prozessmanagement; Zufriedenheitsanalysen; Interne und externe
Qualitétssicherung; Risikomanagement; Meinungsmanagement;
Dokumentenmanagement

Telefon 089 85791 7150
Fax 089 85791 7106
E-Mail clau.schneider@asklepios.com

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Geschiftsfithrung, Qualitdts-, Beschwerde-, Risiko- und Projektmanagement,

Funktionsbereiche Arztlicher Dienst (CA), Pflegedienst (PDL), Betriebsrat, IT,
Medizincontrolling

Tagungsfrequenz des Gremiums monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Name Dr. med. Lorenz Nowak

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt Intensiv-, Schlaf- und Beatmungsmedizin
Telefon 089 85791 4307

Fax 089 85791 4306

E-Mail l.nowak@asklepios.com

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in Form eines ja — wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement
Lenkungsgremiums bzw. einer Steuergruppe, die

sich regelméBig zum Thema Risikomanagement

austauscht?

A-12.2.3 Instrumente und Mafinahmen

Nr. Instrument / Mafinahme Zusatzangaben

RMO1 Ubergreifende Qualitits- und/oder Qualitidtsmanagement-Konzept
Risikomanagement-Dokumentation (QM/RM- 2023-02-28
Dokumentation) liegt vor

RMO02 RegelméBige Fortbildungs- und
Schulungsmafinahmen

RMO03 Mitarbeiterbefragungen

RMO04 Klinisches Notfallmanagement Medizinisches Notfallmanagement
2023-12-18

RMO5 Schmerzmanagement Schmerzkonzept
2022-05-23

RMO06 Sturzprophylaxe Verfahrensanweisung Sturz
2021-05-19
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RMO7

RMO08

RMO09

RMI10

RM12
RM13
RM14

RMI15

RM16

RM17

RM18

Instrument / Mafinahme Zusatzangaben

Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Pflegestandard Dekubitusprophylaxe
Dekubitusprophylaxe (z.B. ,,Expertenstandard 2017-09-25

Dekubitusprophylaxe in der Pflege®)

Geregelter Umgang mit freiheitsentzichenden Freiheitsentziechende Mallnahmen
MaBnahmen 2021-05-18

Geregelter Umgang mit auftretenden Handbuch Medizinprodukte
Fehlfunktionen von Geriten 2023-04-19

Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplindren ] Tumorkonferenzen
Fallbesprechungen/-konferenzen Mortalitits- und Morbiditatskonferenzen
Pathologiebesprechungen
Palliativbesprechungen
Qualitatszirkel
Andere ILD-Board, Emphysemkonferenz
Verwendung standardisierter Aufklarungsbdgen
Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
Priaoperative Zusammenfassung vorhersehbarer ~ Asklepios Sicherheits-Checkliste OP
kritischer OP-Schritte, OP-Zeit und erwarteter 2022-01-11

Blutverlust

Praoperative, vollstindige Présentation Asklepios Sicherheits-Checkliste OP
notwendiger Befunde 2022-01-11

Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- ~ Vermeidung einer Eingriffsverwechslung
und Patientenverwechselungen 2022-01-20

Standards fiir Aufwachphase und postoperative =~ Aufwachraum - postoperative Organisation und

Versorgung Therapie
2017-08-21

Entlassungsmanagement Entlassmanagement
2021-06-11

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes Ja

Fehlermeldesystem?

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ja

Ereignisse regelméfig bewertet?

Tagungsfrequenz monatlich

Umgesetzte Verdnderungsmafinahmen bzw. Jéhrl. Durchfiihrung eines Tages der Patientensicherheit mit
sonstige konkrete Maflnahmen zur Verbesserung Informationsangeboten fiir Mitarbeiter, Patienten und Besucher;
der Patientensicherheit Uberpriifung aller sicherheitsrelevanten Kriterien durch interne und

externe Audits; Durchfithrung von Hygiene-, Qualitéts- und
Risikoaudits; Arbeitssicherheits- und Brandschutzbegehungen,
Visiten eines Apothekers sowie einer speziellen Software zur
Erhohung der Arzneimittelsicherheit; umfangreiche
Schulungsangebote, Patientenarmband; Sicherheitscheckliste OP

Einrichtungsinterne Fehlermeldesysteme

Nr.
IFO01

IF02

Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben
Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit ~ 2022-11-11

dem Fehlermeldesystem liegen vor

Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich
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Nr. Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben
IF03 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang  jahrlich

mit dem Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von

Erkenntnissen aus dem Fehlermeldesystem

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem Ja
Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ereignisse regelméBig bewertet? Ja
Tagungsfrequenz monatlich

Einrichtungsiibergreifende Fehlermeldesysteme

Nummer Einrichtungsiibergreifendes Fehlermeldesystem
EF00 Sonstiges Asklepios-CIRS-Netz
EF14 CIRS Health Care

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygieniker und 1
Krankenhaushygienikerinnen

Hygienebeauftragte Arzte und 4
hygienebeauftragte Arztinnen

Hygienefachkrifte (HFK) |
Hygienebeauftragte in der Pflege 15

Eine Hygienekommission wurde Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz der halbjahrlich
Hygienekommission

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Dr. Wolfgang Gesierich
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Arztlicher Direktor

Telefon 089 85791 4101

Fax 089 85791 4106

E-Mail w.gesierich@asklepios.com

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefifikatheterassoziierter Infektionen

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

Der Standard thematisiert insbesondere

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

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

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

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

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

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

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor? ja

Der Standard thematisiert insbesondere

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

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe? ja

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

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

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt vor? ja

Der interne Standard thematisiert insbesondere

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

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

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

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

A-12.3.2.4 Hindedesinfektion

Der Handedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde fiir das Ja

Berichtsjahr erhoben?

Héndedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 25 ml/Patiententag
Ist eine Intensivstation vorhanden? Ja

Der Héndedesinfektionsmittelverbrauch in Intensivstationen wurde fiir das Berichtsjahr Ja

erhoben?

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

A-12.3.2.5 Umgang mit Patientinnen und Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)
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Die standardisierte Information der Patientinnen und Patienten mit einer bekannten

ja

Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA)

erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke

(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke node.html)
Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patientinnen ] ja

und Patienten liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass

strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen

mit resistenten Erregern am Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden).
Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen

RKI-Empfehlungen?
Es erfolgen regelmifige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und

Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten

Patientinnen und Patienten?

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Nr. Hygienebezogene Mafinahme
HMO02 Teilnahme am Krankenhaus-
Infektions-Surveillance-System HAND-KISS
(KISS) des nationalen MRSA-KISS
Referenzzentrums fiir Surveillance ] OP-KISS
von nosokomialen Infektionen STATIONS-KISS

Zusatzangaben
CDAD-KISS

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) Zertifikat Silber
»Aktion Saubere Héande* (ASH)

HMO05 Jahrliche Uberpriifung der jéhrlich
Aufbereitung und Sterilisation von

Medizinprodukten

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen  monatlich
und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und ja
Beschwerdemanagement eingefiihrt.

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, ja
verbindliches Konzept zum

Beschwerdemanagement

(Beschwerdestimulierung, Beschwerdeannahme,
Beschwerdebearbeitung, Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang ja
mit miindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang ja
mit schriftlichen Beschwerden

1 ja

ja

Kommentar/ Erlduterung
Intensiv-KISS, STATIONS-KISS:
PUK

Jahrl. interne und externe
Begehungen und Audits

Pflichtfortbildungen fiir alle
Mitarbeiter, stations-, bereichs-
und berufsgruppenspezifische
Schulungen, Hygiene-Workshops,
Kurzschulung fiir alle neuen
Mitarbeiter, Einfiihrungstag fiir
neue Mitarbeiter, Keim-
spezifische Vorortschulungen und
Handhabung und personlicher
Schutzausrichtung,
Prozessbegleitungen, Teilnahme
am Weltaktionstag
,Handehygiene* und
,,Patientensicherheit*
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Die Zeitziele fiir die Riickmeldung an die ja
Beschwerdefiihrer oder Beschwerdefiihrerinnen

sind schriftlich definiert

Eine Ansprechperson fiir das Ja
Beschwerdemanagement mit definierten
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

Ein Patientenfiirsprecher oder eine Ja
Patientenfiirsprecherin mit definierten
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

Anonyme Eingabemdglichkeiten existieren ja
Patientenbefragungen ja
Einweiserbefragungen ja

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerpunkt

Claudia Schneider Qualitéts- und 089 85791 7150 clau.schneider@askle
Beschwerdemanagem pios.com
ent

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerpunkt

Dr. med. Norbert Patientenfiirsprecher 089 85791 1044 089 85791 7106 n.weber@asklepios.co

Weber m

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

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

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium

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

zum Thema Arzneimitteltherapiesicherheit

austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Name Dr. med. Lorenz Nowak
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Ltg. Arzneimittelkomission
Telefon 089 857914307

Fax

E-Mail l.nowak@asklepios.com

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 0
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 0
Kommentar/ Erldauterung Kooperation mit externer Apotheke

A-12.5.4 Instrumente und Mafinahmen

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

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

o Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden konnen Instrumente und Maflnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation
(Arzneimittelanamnese), der anschlieBenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus
verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder
des Patienten als auch der fiir die Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

o Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispiclhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese —
Verordnung — Patienteninformation

o Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieiiberwachung — Ergebnisbewertung.

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

o Entlassung

Dargestellt werden kénnen insbesondere die Malnahmen der Krankenhéuser, die sicherstellen, dass eine strukturierte
und sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte, sowie
die angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und
Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Nr. Instrument / Mafinahme Zusatzangaben Erliuterung
ASO1 Schulungen der Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter zu AMTS bezogenen

Themen
AS02 Vorhandensein adressatengerechter

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

ASO03 Verwendung standardisierter Bogen =~ Medikationsprozess
fiir die Arzneimittel-Anamnese 2021-03-01
AS04 Elektronische Unterstiitzung des

Aufnahme- und Anamnese-Prozesses
(z. B. Einlesen von
Patientenstammdaten oder
Medikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank,
Eingabemaske fiir Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)
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Nr. Instrument / Mafinahme Zusatzangaben Erliuterung

AS05 Prozessbeschreibung fiir einen Medikationsprozess
optimalen Medikationsprozess (z. B.  2021-03-01
Arzneimittelanamnese — Verordnung —

Patienteninformation —
Arzneimittelabgabe —
Arzneimittelanwendung —
Dokumentation —
Therapieiiberwachung —
Ergebnisbewertung)
AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis SOP zur guten Verordnungspraxis
2020-01-17

AS07 Maoglichkeit einer elektronischen
Verordnung, d. h. strukturierte
Eingabe von Wirkstoff (oder
Préparatename), Form, Dosis,

Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer
Verordnungssoftware)

ASO08 Bereitstellung eines oder mehrerer
elektronischer
Arzneimittelinformationssysteme (z.

B. Lauer-Taxe®, ifap klinikCenter®,
Gelbe Liste®, Fachinfo-Service®)

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer Anwendung von gebrauchsfertigen
fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln bzw. Zubereitungen
Arzneimitteln

AS10 Elektronische Unterstiitzung der Sonstige elektronische
Versorgung von Patientinnen und Unterstiitzung (bei z.B. Bestellung,
Patienten mit Arzneimitteln Herstellung, Abgabe)

Verwendung der Software uptodate®

AS11 Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

AS12 MafBnahmen zur Minimierung von Fallbesprechungen
Medikationsfehlern Mafnahmen zur Vermeidung von

Arzneimittelverwechslung
Spezielle AMTS-Visiten (z. B.
pharmazeutische Visiten, antibiotic
stewardship, Erndhrung)
Teilnahme an einem
einrichtungsiiber-greifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kap.
12.2.3.2)
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Nr.
AS13

Instrument / Mafinahme
MaBnahmen zur Sicherstellung einer
liickenlosen Arzneimitteltherapie nach
Entlassung

Zusatzangaben

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

Aushéndigung von
Patienteninformationen zur
Umsetzung von
Therapieempfehlungen
Aushéndigung des
Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von Entlassrezepten

Erliuterung

A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemal § 4 Absatz 2 der Qualitdtsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Pravention von und Intervention bei
Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualititsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch
und Gewalt insbesondere gegeniiber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder
hilfsbediirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen, addquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung
zu verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird an Einrichtungsgrofie, Leistungsspektrum und den Patientinnen und
Patienten ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung der Teams sowie weitere geeignete
vorbeugende und intervenierende Maflnahmen festzulegen. Dies konnen u. a. Informationsmaterialien,
Kontaktadressen, Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionspléne oder

umfassende Schutzkonzepte sein.

Werden Praventions- und Ja
Interventionsmalinahmen zu Missbrauch und

Gewalt als Teil des einrichtungsinternen
Qualitidtsmanagements vorgesehen?

Werden Kinder und/oder Jugendliche versorgt? Nein

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche 24h Kommentar / Erliuterung

Bezeichnung

AA01 Angiographiegerét/ Nein In Kooperation mit

DSA (X) niedergelassener Radiologie
AAO08 Computertomograph Ja

(CT) (X)
AA10 Elektroenzephalograp Ja

hiegeritt (EEG) (X)
AA1S Gerit zur Ja

Lungenersatztherapie/

-unterstiitzung (X)

AA21 Lithotripter (ESWL) keine In Kooperation mit der Ludwig-
Angabe  Maximilians-Universitit Miinchen
erforderlic
h

AA22 Magnetresonanztomog Nein In Kooperation mit

raph (MRT) (X) niedergelassener Radiologie

AA23 Mammographiegerat keine In Kooperation mit
Angabe  niedergelassener Radiologie
erforderlic
h
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Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche 24h Kommentar / Erliuterung
Bezeichnung
AA26 Positronenemissionsto keine in Kooperation mit
mograph (PET)/PET- Angabe  niedergelassener Radiologie
CT erforderlic
h
AA30 Single-Photon- keine In Kooperation mit
Emissionscomputerto Angabe  niedergelassener Radiologie
mograph (SPECT) erforderlic
h
AA32 Szintigraphiescanner/ keine In Kooperation mit
Gammasonde Angabe  niedergelassener Radiologie
erforderlic
h
AA33 Uroflow/ keine In Kooperation mit der Ludwig-
Blasendruckmessung/ Angabe  Maximilians-Universitidt Miinchen
Urodynamischer erforderlic
Messplatz h
AA50 Kapselendoskop keine In Kooperation mit der Ludwig-
Angabe = Maximilians-Universitidt Miinchen
erforderlic
h
AA57 Radiofrequenzablation Ja
(RFA) und/oder
andere
Thermoablationsverfa
hren
AA6S Offener Ganzkorper- Nein In Kooperation mit der Ludwig-
Magnetresonanztomog Maximilians-Universitit Miinchen
raph (X)

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemil3 §136C Absatz 4
SGBV

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

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

Nichtteilnahme an der strukturierten Notfallversorgung.

14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Krankenhiuser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger ausgewiesen sind, oder
Krankenhduser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehorde fiir die
Gewibhrleistung der Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an der
Notfallversorgung teilnehmen

14.4 Kooperation mit Kassenirztlicher Vereinigung (gemif} § 6 Abs. 3 der Regelungen zu den
Notfallstrukturen)

Das Krankenhaus verfiigt {iber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenérztlichen nein
Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde.
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Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist geméf § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 3 nein
Alternative 2 SGB V in den vertragsérztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenirztlichen Vereinigung eingebunden.
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Teil B - Struktur und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1].1 Klinik fiir Pneumologie

Angaben zur Fachabteilung

Name der Organisationseinheit / Klinik fiir Pneumologie
Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 0800

Art der Abteilung Hauptabteilung

Chefirztinnen/-drzte

Name Dr. med. Wolfgang Gesierich
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Arztlicher Direktor, Chefarzt
Telefon 089 /85791 - 4101

Fax 089 /85791 - 4106

E-Mail w.gesierich@asklepios.com
Strasse / Hausnummer Robert-Koch-Allee 2

PLZ / Ort 82131 Gauting

URL

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

Das Krankenhaus hélt sich bei der Vereinbarung von Vertragen mit leitenden Ja
Arztinnen und Arzten dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die

Empfehlung der DKG nach § 135¢ SGB V

Kommentar/Erlduterung
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B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr.

VC10
VCI11
VCI12

VC13
VC14
VCI15
VC21
VC24
VC57
VC59
VC62
VHO08
VHO09
VHI10

VH17

VH26
VIOl

VI02

VIOo3

VIO7

VIO8
VI09
VIl
VIl4
VIIS
VIl6
VI17
VI18
VI19

VI21

VI22
VI23

Medizinische Leistungsangebote

Eingriffe am Perikard

Lungenchirurgie

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen

Operationen wegen Thoraxtrauma

Speiser6hrenchirurgie

Thorakoskopische Eingriffe

Endokrine Chirurgie

Tumorchirurgie

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

Mediastinoskopie

Portimplantation

Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege
Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Nasennebenhdhlen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea
Laserchirurgie

Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen
Diagnostik und Therapie von hdmatologischen Erkrankungen

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle
und des Pankreas

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und
der Lunge

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

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitéren
Krankheiten

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation

Diagnostik und Therapie von Allergien

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlielich HIV und AIDS)

Kommentar / Erlauterung

Rhinomanometrie und Provokation bei
Allergien
Starre Bronchoskopie

nicht-invasive Diagnostik inkl.
Echokardiographie und
Spiroergometrie,
Stressechokardiographie
Echokardiographie,
Stressechokardiographie,
Rechtsherzkathether mit
Vasoreagibilitdtstest, Spiroergometrie
Basisdiagnostik, Echokardiographie
(transthorakale und transdsophageal),
Spiroergometrie

Echokardiographie,
Stressechokardiographie,
Spiroergometrie, Hormondiagnostik
Sonographie, Computertomographie
EBUS-gesteuerte
Lymphknotenbiopsie,
Knochenmarkspunktion
Gastroskopie, Sonographie,
Computertomographie

Sonographie, Computertomographie

Bei pulmonaler Mitbeteiligung

Bei pulmonalen Tumoren oder
Metastasen

Tuberkulose, Pneumonie, Pilzinfektion
der Lunge

Bei pulmonalen Manifestationen
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VI24
VI29
VI30
VI31
VI32
VI35
VI36
VI37
VI38
VI39
VI40
Vi42
VP14
VRO1
VRO04
VRO8
VRO09
VRI10
VRI11
VRI12
VRI16
VR26
VR41
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00

VX00
VX00

VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00

VX00

Medizinische Leistungsangebote

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
Diagnostik und Therapie von Schlafstdrungen/Schlafmedizin
Endoskopie

Mukoviszidosezentrum

Onkologische Tagesklinik

Palliativmedizin

Physikalische Therapie

Schmerztherapie

Transfusionsmedizin

Psychoonkologie

Konventionelle Rontgenaufnahmen

Duplexsonographie

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststindige Leistung
Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren
Computertomographie (CT), nativ
Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel
Computertomographie (CT), Spezialverfahren
Phlebographie

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Interventionelle Radiologie

Allgemeinanésthesie

Analgosedierung

Bronchoskopische Intubation

Einlungenbeatmung

Gerinnung

Gewebliche Untersuchungen von Lungenerkrankungen
Gewebliche Untersuchungen von Tumoren der Lunge und des
Thorax

Héamatologie

Hochfrequenz-Jetventilation

Immunhédmatologie

Klinische Chemie

Kombinationsnarkosen (Vollnarkose und PDA)
Molekularpathologie

Periduralanésthesie (PDA)
Schnellschnittuntersuchungen

Serologie und Molekulargenetik

Zytologie, Histologie, Immunhistochemie

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

Vollstationéare Fallzahl 6997
Teilstationdre Fallzahl 1117

Kommentar / Erliuterung

Bereich Lunge und Atemorgane
Langzeit-EKG

Bronchoskopie, Gastroskopie

Diagnostik und Therapie:
hédmorrhagische Diathese,
tromboembolische Erkrankungen,
Uberwachung einer
Antikoagulationstherapie

Infektionsserologie,
Autoimmunerkrankungen,
humangenetische Analystik mittels
PCR
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B-[1].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

C34.1 1026 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

J96.11 856 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ II
[hyperkapnisch]

G47.31 695 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

C34.3 674 Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

D38.1 186 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus und Lunge

C34.0 130 Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

C34.8 128 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche iiberlappend

J84.00 119 Alveoldre und parietoalveoldre Krankheitszustdnde: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation

J44.10 109 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht néher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

C78.0 97 Sekundére bosartige Neubildung der Lunge

J84.10 95 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation

C45.0 89 Mesotheliom der Pleura

J44.80 76 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 <35 %
des Sollwertes

R59.0 76 LymphknotenvergroBerung, umschrieben

J90 68 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

C34.2 64 Bosartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

J44.11 63 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht néher
bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J86.9 63 Pyothorax ohne Fistel

J15.9 60 Bakterielle Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

C77.1 59 Sekundére und nicht ndher bezeichnete bosartige Neubildung: Intrathorakale
Lymphknoten

J44.00 55 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

Al15.0 53 Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des Sputums gesichert, mit
oder ohne Nachweis durch Kultur oder molekularbiologische Verfahren

J98.4 50 Sonstige Verdnderungen der Lunge

D86.2 48 Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

J47 48 Bronchiektasen

J84.11 48 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation

J44.09 46 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 nicht ndher bezeichnet

J96.00 46 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ I [hypoxisch]

J84.90 43 Interstitielle Lungenkrankheit, nicht ndher bezeichnet: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation

127.28 39 Sonstige néher bezeichnete sekundére pulmonale Hypertonie

Z703.0 39 Beobachtung bei Verdacht auf Tuberkulose

Z43.0 39 Versorgung eines Tracheostomas

J44.19 38 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht néher
bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

C78.2 35 Sekundére bosartige Neubildung der Pleura

122 35 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

150.01 34 Sekundére Rechtsherzinsuffizienz

J44.81 33 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 >=35 %
und <50 % des Sollwertes

J12.8 31 Pneumonie durch sonstige Viren
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ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

J44.01 31 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J96.10 31 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ I
[hypoxisch]

R13.1 30 Dysphagie bei absaugpflichtigem Tracheostoma mit (teilweise) geblockter
Trachealkaniile

J45.05 27 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.15 27 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und schwer bezeichnet

Al53 26 Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht ndher bezeichnete
Untersuchungsverfahren gesichert

D86.1 26 Sarkoidose der Lymphknoten

C37 24 Bosartige Neubildung des Thymus

J44.82 22 Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 >=50 %
und <70 % des Sollwertes

J67.90 22 Allergische Alveolitis durch nicht nidher bezeichneten organischen Staub: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation

J85.1 22 Abszess der Lunge mit Pneumonie

Al5.1 21 Lungentuberkulose, nur durch Kultur gesichert

C34.9 20 Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht néher bezeichnet

126.9 20 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

J18.9 20 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

J44.02 20 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J93.8 20 Sonstiger Pneumothorax

R06.0 20 Dyspnoe

RO5 19 Husten

D14.3 18 Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

J44.12 18 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht néher
bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J44.89 18 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 nicht
néher bezeichnet

R04.2 18 Hamoptoe

E66.27 17 UbermiBige Adipositas mit alveolidrer Hypoventilation: Adipositas Grad IIT (WHO)
bei Patienten von 18 Jahren und élter, Body-Mass-Index [BMI] von 50 bis unter 60

J93.9 17 Pneumothorax, nicht ndher bezeichnet

D86.0 16 Sarkoidose der Lunge

J18.0 16 Bronchopneumonie, nicht niher bezeichnet

J45.85 16 Mischformen des Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und schwer bezeichnet

A31.0 15 Infektion der Lunge durch sonstige Mykobakterien

E66.20 15 UbermiBige Adipositas mit alveoldrer Hypoventilation: Adipositas Grad I (WHO)
bei Patienten von 18 Jahren und édlter

J69.0 15 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

D61.10 14 Aplastische Andmie infolge zytostatischer Therapie

G47.30 14 Zentrales Schlafapnoe-Syndrom

Al6.0 13 Lungentuberkulose, weder bakteriologisch, molekularbiologisch noch histologisch
gesichert

B44.1 13 Sonstige Aspergillose der Lunge

J15.1 13 Pneumonie durch Pseudomonas

J18.1 13 Lobarpneumonie, nicht niher bezeichnet

J70.2 12 Akute arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheiten

J96.01 12 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ II
[hyperkapnisch]

Al8.2 11 Tuberkulose peripherer Lymphknoten
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ICD-10-GM-
Ziffer
D21.3

150.13
J39.80
J84.01

J93.1
C50.9
E66.21

E66.26

J98.11
J20.1
J20.9
J84.80

J84.91

Al54

E66.28

J15.7
J15.8
J98.6
A49.9
J14
J68.4

J82
J85.0
G47.1
J06.9
J42
J45.02

J94.2
M35.8
S27.2
B48.5
D36.1
126.0
150.12
J44.13

J45.95
J67.91
J84.81
L27.0

M31.3
N39.0

Fallzahl

11

11
11
11

11
10
10

W [V RV, RV, IV, IV, e e Nie)Y AN 2 ~N J J 0 00 0

(V)]

Offizielle Bezeichnung

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des
Thorax

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

Erworbene Stenose der Trachea

Alveoldre und parietoalveoldre Krankheitszustéinde: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation

Sonstiger Spontanpneumothorax

Bosartige Neubildung: Brustdriise, nicht ndher bezeichnet

UbermiBige Adipositas mit alveoldrer Hypoventilation: Adipositas Grad II (WHO)
bei Patienten von 18 Jahren und dlter

UbermiBige Adipositas mit alveolirer Hypoventilation: Adipositas Grad 111 (WHO)
bei Patienten von 18 Jahren und élter, Body-Mass-Index [BMI] von 40 bis unter 50
Partielle Atelektase

Akute Bronchitis durch Haemophilus influenzae

Akute Bronchitis, nicht ndher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation

Interstitielle Lungenkrankheit, nicht ndher bezeichnet: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation

Tuberkulose der intrathorakalen Lymphknoten, bakteriologisch, molekularbiologisch
oder histologisch gesichert

UbermiBige Adipositas mit alveoldrer Hypoventilation: Adipositas Grad III (WHO)
bei Patienten von 18 Jahren und élter, Body-Mass-Index [BMI] von 60 und mehr
Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae

Sonstige bakterielle Pneumonie

Krankheiten des Zwerchfells

Bakterielle Infektion, nicht ndher bezeichnet

Pneumonie durch Haemophilus influenzae

Chronische Krankheiten der Atmungsorgane durch chemische Substanzen, Gase,
Rauch und Dédmpfe

Eosinophiles Lungeninfiltrat, anderenorts nicht klassifiziert

Gangrén und Nekrose der Lunge

Krankhaft gesteigertes Schlafbediirfnis

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht nidher bezeichnet

Nicht ndher bezeichnete chronische Bronchitis

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und nicht schwer
bezeichnet

Héamatothorax

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des Bindegewebes
Traumatischer Himatopneumothorax

Pneumozystose

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes Nervensystem
Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei stirkerer Belastung

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

Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Als unkontrolliert und schwer
bezeichnet

Allergische Alveolitis durch nicht ndher bezeichneten organischen Staub: Mit
Angabe einer akuten Exazerbation

Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Mit Angabe einer
akuten Exazerbation

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel
Wegener-Granulomatose

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht ndher bezeichnet

Strukturierter Qualitédtsbericht 2023 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 32



Asklepios Lungenklinik Gauting

ICD-10-GM-
Ziffer
R94.2
T17.5
A19.0
C38.3
C79.88
C83.0
D69.58
E84.0
G47.38
G71.0
150.14
J13
J15.4
J18.8
J40
J43.9
J45.09

J45.82
J98.0
R06.3
S27.1
7227
Al18.0
B67.1
C33
C38.1
C83.3
D17.4
D70.10

E32.0
Gl12.2
121.4
127.0
127.20
J10.1

J12.1
J15.2
J15.5
J15.6
J20.2
J21.8
J41.0
J44.83

J45.12
J45.92

J67.01
J67.20
J67.80

J86.0

Fallzahl

R N I R i e it T S S TR U R S SO R

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

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

<4
<4

<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Abnorme Ergebnisse von Lungenfunktionspriifungen

Fremdkorper im Bronchus

Akute Miliartuberkulose einer einzelnen néher bezeichneten Lokalisation
Bosartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht néher bezeichnet

Sekundére bosartige Neubildung sonstiger ndher bezeichneter Lokalisationen
Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

Sonstige sekundire Thrombozytopenien, nicht als transfusionsrefraktéir bezeichnet
Zystische Fibrose mit Lungenmanifestationen

Sonstige Schlafapnoe

Muskeldystrophie

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch sonstige Streptokokken

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet

Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

Emphysem, nicht néher bezeichnet

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu Kontrollstatus und
Schweregrad

Mischformen des Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und nicht schwer bezeichnet
Krankheiten der Bronchien, anderenorts nicht klassifiziert

Periodische Atmung

Traumatischer Hdmatothorax

Latente Tuberkulose

Tuberkulose der Knochen und Gelenke

Echinococcus-granulosus-Infektion [zystische Echinokokkose] der Lunge
Bosartige Neubildung der Trachea

Bosartige Neubildung: Vorderes Mediastinum

Diffuses groBzelliges B-Zell-Lymphom

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der intrathorakalen Organe
Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase unter 4
Tage

Persistierende Thymushyperplasie

Motoneuron-Krankheit

Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

Primére pulmonale Hypertonie

Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale Influenzaviren
nachgewiesen

Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]

Pneumonie durch Staphylokokken

Pneumonie durch Escherichia coli

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Akute Bronchitis durch Streptokokken

Akute Bronchiolitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Einfache chronische Bronchitis

Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 >=70 %
des Sollwertes

Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und nicht schwer bezeichnet
Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Als unkontrolliert und nicht schwer
bezeichnet

Farmerlunge: Mit Angabe einer akuten Exazerbation

Vogelziichterlunge: Ohne Angabe einer akuten Exazerbation

Allergische Alveolitis durch organische Stdube: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation

Pyothorax mit Fistel
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ICD-10-GM-
Ziffer
J94.8
J95.81
M35.0
R04.8
R06.4
R06.88
R07.3
722.8
Al6.2

Al6.3

Al8.1
Al9.1
A31.88
A42.0
B02.9
B44.0
B99
C15.9
C79.3
C81.9
C85.1
C85.2
D38.3
D48.1

D70.18

D86.8
E85.4
E86
G47.32
120.0
130.1
148.3
150.19
150.9
188.9
J10.0
J15.0
J20.8
J21.9
J41.1
J46
J60
J70.0
J70.4
J80.03

J85.2
J94.0
J94.1
J95.0
J98.18

Fallzahl

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

<4

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

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

<4
<4
<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Sonstige ndher bezeichnete Krankheitszustinde der Pleura

Stenose der Trachea nach medizinischen Mafinahmen

Sicca-Syndrom [Sjogren-Syndrom]|

Blutung aus sonstigen Lokalisationen in den Atemwegen
Hyperventilation

Sonstige und nicht naher bezeichnete Storungen der Atmung

Sonstige Brustschmerzen

Keimtrager sonstiger Infektionskrankheiten

Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen, molekularbiologischen
oder histologischen Sicherung

Tuberkulose der intrathorakalen Lymphknoten ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Tuberkulose des Urogenitalsystems

Akute Miliartuberkulose mehrerer Lokalisationen

Sonstige Infektionen durch Mykobakterien

Aktinomykose der Lunge

Zoster ohne Komplikation

Invasive Aspergillose der Lunge

Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten

Bosartige Neubildung: Osophagus, nicht niher bezeichnet

Sekundére bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute
Hodgkin-Lymphom, nicht ndher bezeichnet

B-Zell-Lymphom, nicht néher bezeichnet

Mediastinales (thymisches) gro3zelliges B-Zell-Lymphom

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe

Sonstige Verlaufsformen der arzneimittelinduzierten Agranulozytose und
Neutropenie

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Organbegrenzte Amyloidose

Volumenmangel

Schlafbezogenes Hypoventilations-Syndrom

Instabile Angina pectoris

Infektiose Perikarditis

Vorhofflattern, typisch

Linksherzinsuffizienz: Nicht ndher bezeichnet

Herzinsuffizienz, nicht ndher bezeichnet

Unspezifische Lymphadenitis, nicht ndher bezeichnet

Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen
Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Akute Bronchiolitis, nicht ndher bezeichnet

Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

Status asthmaticus

Kohlenbergarbeiter-Pneumokoniose

Akute Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

Arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheit, nicht néher bezeichnet
Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Schweres Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

Abszess der Lunge ohne Pneumonie

Chyléser (Pleura-) Erguss

Fibrothorax

Funktionsstorung eines Tracheostomas

Sonstiger und nicht néher bezeichneter Lungenkollaps
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ICD-10-GM-
Ziffer
J98.7
K449
K81.0
M30.1
M31.7
N17.93
R11
R13.0
R13.9
R52.0
T81.4
A04.70

A04.79
Al5.2
Al15.6

A41.3
A41.51
A41.9
A46
B34.9
B37.81
B49
B67.3

C18.0
C32.9
C38.4
C45.7
C54.1
C71.1
C73

C77.0

C78.1
C79.5
C80.0
C81.7
C83.9
C84.4
C88.00
C88.40

C91.10

C91.30

D02.2
DI15.2
D50.8
E22.2
E66.06

Fallzahl

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

<4
<4
<4

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

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

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

<4

<4

<4
<4
<4
<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert

Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangrian

Akute Cholezystitis

Panarteriitis mit Lungenbeteiligung

Mikroskopische Polyangiitis

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3

Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wiahrend der Nahrungsaufnahme
Sonstige und nicht niher bezeichnete Dysphagie

Akuter Schmerz

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne sonstige
Organkomplikationen

Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht ndher bezeichnet
Lungentuberkulose, histologisch gesichert

Tuberkuldse Pleuritis, bakteriologisch, molekularbiologisch oder histologisch
gesichert

Sepsis durch Haemophilus influenzae

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Sepsis, nicht ndher bezeichnet

Erysipel [Wundrose]

Virusinfektion, nicht ndher bezeichnet

Candida-Osophagitis

Nicht naher bezeichnete Mykose

Echinococcus-granulosus-Infektion [zystische Echinokokkose] an mehreren und
sonstigen Lokalisationen

Bosartige Neubildung: Zakum

Bosartige Neubildung: Larynx, nicht niher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Pleura

Mesotheliom sonstiger Lokalisationen

Bosartige Neubildung: Endometrium

Bosartige Neubildung: Frontallappen

Bosartige Neubildung der Schilddriise

Sekundére und nicht ndher bezeichnete bosartige Neubildung: Lymphknoten des
Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sekundére bosartige Neubildung des Mediastinums

Sekundére bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes
Bosartige Neubildung, primire Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms

Nicht follikuldres Lymphom, nicht ndher bezeichnet

Peripheres T-Zell-Lymphom, nicht spezifiziert

Makroglobulindmie Waldenstrom: Ohne Angabe einer kompletten Remission
Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-assoziierten
lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Chronische lymphatische Leukdamie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne Angabe einer
kompletten Remission

Prolymphozytire Leukdmie vom B-Zell-Typ: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Carcinoma in situ: Bronchus und Lunge

Gutartige Neubildung: Mediastinum

Sonstige Eisenmangelandmien

Syndrom der inaddquaten Sekretion von Adiuretin

Adipositas durch tiberméfige Kalorienzufuhr: Adipositas Grad III (WHO) bei
Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-Index [BMI] von 40 bis unter 50

Strukturierter Qualitédtsbericht 2023 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 35



Asklepios Lungenklinik Gauting

ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

E66.29 <4 UbermiBige Adipositas mit alveolirer Hypoventilation: Grad oder AusmalB der
Adipositas nicht ndher bezeichnet

E83.58 <4 Sonstige Storungen des Kalziumstoffwechsels

E85.9 <4 Amyloidose, nicht niher bezeichnet

E87.1 <4 Hypoosmolalitdt und Hyponatridmie

FO03 <4 Nicht ndher bezeichnete Demenz

F51.0 <4 Nichtorganische Insomnie

G31.0 <4 Umschriebene Hirnatrophie

G47.8 <4 Sonstige Schlafstorungen

G62.88 <4 Sonstige ndher bezeichnete Polyneuropathien

G71.1 <4 Myotone Syndrome

G82.42 <4 Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische komplette Querschnittlahmung

G93.3 <4 Chronisches Fatigue-Syndrom [Chronic fatigue syndrome]

G93.6 <4 Hirnddem

113.00 <4 Hypertensive Herz- und Nierenkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Ohne
Angabe einer hypertensiven Krise

127.8 <4 Sonstige ndher bezeichnete pulmonale Herzkrankheiten

128.1 <4 Aneurysma der A. pulmonalis

131.3 <4 Perikarderguss (nichtentziindlich)

133.9 <4 Akute Endokarditis, nicht ndher bezeichnet

148.9 <4 Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet

174.3 <4 Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremitdten

182.81 <4 Embolie und Thrombose der Jugularisvene

J06.0 <4 Akute Laryngopharyngitis

J16.8 <4 Pneumonie durch sonstige ndher bezeichnete Infektionserreger

J18.2 <4 Hypostatische Pneumonie, nicht néher bezeichnet

J21.0 <4 Akute Bronchiolitis durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]

J38.6 <4 Kehlkopfstenose

J39.88 <4 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der oberen Atemwege

J43.1 <4 Panlobuldres Emphysem

J43.2 <4 Zentrilobuldres Emphysem

J43.8 <4 Sonstiges Emphysem

J44.03 <4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=70 % des Sollwertes

J45.01 <4 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und nicht
schwer bezeichnet

J45.03 <4 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.04 <4 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.10 <4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und nicht schwer
bezeichnet

J45.11 <4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und nicht schwer
bezeichnet

J45.13 <4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und schwer bezeichnet

J45.19 <4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu Kontrollstatus und
Schweregrad

J45.80 <4 Mischformen des Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und nicht schwer
bezeichnet

J45.83 <4 Mischformen des Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und schwer bezeichnet

J45.84 <4 Mischformen des Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.89 <4 Mischformen des Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu Kontrollstatus und
Schweregrad
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ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung
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J45.91 <4 Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Als teilweise kontrolliert und nicht
schwer bezeichnet

J45.99 <4 Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Ohne Angabe zu Kontrollstatus und
Schweregrad

J62.8 <4 Pneumokoniose durch sonstigen Quarzstaub

J66.8 <4 Krankheit der Atemwege durch sonstige néher bezeichnete organische Staube

J67.00 <4 Farmerlunge: Ohne Angabe einer akuten Exazerbation

J67.21 <4 Vogelziichterlunge: Mit Angabe einer akuten Exazerbation

J67.81 <4 Allergische Alveolitis durch organische Stiaube: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation

J67.9 <4 Allergische Alveolitis durch nicht ndher bezeichneten organischen Staub

J70.3 <4 Chronische arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheiten

J80.02 <4 Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Moderates Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

J84.0 <4 Alveolare und parietoalveoldre Krankheitszustande

J84.1 <4 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

J93.0 <4 Spontaner Spannungspneumothorax

J95.5 <4 Subglottische Stenose nach medizinischen Mallnahmen

J95.80 <4 latrogener Pneumothorax

J95.88 <4 Sonstige Krankheiten der Atemwege nach medizinischen Maflnahmen

J98.10 <4 Dystelektase

J98.12 <4 Totalatelektase

J98.2 <4 Interstitielles Emphysem

J98.8 <4 Sonstige niher bezeichnete Krankheiten der Atemwege

K21.0 <4 Gastrodsophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis

K21.9 <4 Gastrodsophageale Refluxkrankheit ohne Osophagitis

K41.90 <4 Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und ohne
Gangrén: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

K56.4 <4 Sonstige Obturation des Darmes

K59.09 <4 Sonstige und nicht niher bezeichnete Obstipation

K70.40 <4 Akutes und subakutes alkoholisches Leberversagen

K71.6 <4 Toxische Leberkrankheit mit Hepatitis, anderenorts nicht klassifiziert

K72.0 <4 Akutes und subakutes Leberversagen, anderenorts nicht klassifiziert

K76.7 <4 Hepatorenales Syndrom

K83.1 <4 Verschluss des Gallenganges

M06.89 <4 Sonstige ndher bezeichnete chronische Polyarthritis: Nicht ndher bezeichnete
Lokalisation

M06.90 <4 Chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen

M10.03 <4 Idiopathische Gicht: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

M53.82 <4 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der Wirbelsédule und des Riickens:
Zervikalbereich

M54.5 <4 Kreuzschmerz

M54.82 <4 Sonstige Riickenschmerzen: Zervikalbereich

M79.65 <4 Schmerzen in den Extremitéten: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesil, Hiifte, Hiiftgelenk, Iliosakralgelenk]

M84.45 <4 Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hiifte, Hiiftgelenk, Iliosakralgelenk]

MZ89.99 <4 Knochenkrankheit, nicht ndher bezeichnet: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

N04.9 <4 Nephrotisches Syndrom: Art der morphologischen Verdnderung nicht néher
bezeichnet

N17.91 <4 Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 1

R07.1 <4 Brustschmerzen bei der Atmung

R09.2 <4 Atemstillstand

R18 <4 Aszites

R42 <4 Schwindel und Taumel
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ICD-10-GM-
Ziffer
R50.80
R50.88
R50.9
R51
R73.9
S20.2
S22.44
S27.0
T17.8
T17.9
T82.7

T82.8

T85.74

T85.78

Z13.9
7223

Fallzahl

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

<4

<4

<4

<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Fieber unbekannter Ursache

Sonstiges néher bezeichnetes Fieber

Fieber, nicht ndher bezeichnet

Kopfschmerz

Hyperglykémie, nicht ndher bezeichnet

Prellung des Thorax

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen

Traumatischer Pneumothorax

Fremdkorper an sonstigen und mehreren Lokalisationen der Atemwege
Fremdkorper in den Atemwegen, Teil nicht ndher bezeichnet

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerite, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den Gefd3en

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

Infektion und entziindliche Reaktion durch perkutan-endoskopische Gastrostomie-
Sonde [PEG-Sonde]

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige interne Prothesen, Implantate
oder Transplantate

Spezielle Verfahren zur Untersuchung, nicht néher bezeichnet

Keimtrager anderer ndher bezeichneter bakterieller Krankheiten

B-[1].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301
Ziffer
1-710
1-620.00

1-713

8-547.0
1-711
1-843
8-900
1-620.10

3-222
8-542.12
1-790
3-225
1-426.3

1-791
9-500.0
8-716.10

8-930

8-542.11
3-05f
3-202
8-717.1

Anzahl

3776
2803

2440

2264
2113
1993
1600
1586

1477
1288
1237
1083
1061

1039
907
896

872

796
759
706
644

Offizielle Bezeichnung

Ganzkorperplethysmographie

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere
MaBnahmen

Messung der funktionellen Residualkapazitit [FRC] mit der Helium-
Verdiinnungsmethode

Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikorpern

Bestimmung der CO-Diffusionskapazitit

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

Intravendse Anésthesie

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
Mafnahmen

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Substanzen

Polysomnographie

Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

Kardiorespiratorische Polygraphie

Patientenschulung: Basisschulung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder Optimierung
einer frither eingeleiteten hiuslichen Beatmung: Nicht invasive hdusliche Beatmung
Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Transbronchiale Endosonographie

Native Computertomographie des Thorax

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei schlatbezogenen
Atemstorungen: Kontrolle oder Optimierung einer frither eingeleiteten nasalen oder
oronasalen Uberdrucktherapie
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OPS-301
Ziffer
8-717.0

1-245
1-715
9-984.7
1-430.21
1-430.10
3-220
1-620.01

9-984.b
1-430.20
6-009.p6

9-984.6
1-430.00
9-984.8
8-144.2
8-980.0

1-795
8-800.c0

1-613
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Offizielle Bezeichnung

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei schlatbezogenen
Atemstorungen: Ersteinstellung

Rhinomanometrie

Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge: Kryobiopsie
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus: Zangenbiopsie
Computertomographie des Schédels mit Kontrastmittel

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolirer Lavage

Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge: Zangenbiopsie
Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 200 mg bis
unter 300 mg

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea: Zangenbiopsie
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184
Aufwandspunkte

Multipler Schlaflatenztest (MSLT)/multipler Wachbleibetest (MWT)

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

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Einstellung einer hduslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht
invasive héusliche Beatmung

Adhésiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus: Kryobiopsie
Anwendung eines Klammernahtgerétes und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerit, laparoskopisch oder thorakoskopisch, fiir die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

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

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral: 1.200 mg bis
unter 1.680 mg

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle: Pleurahohle: 1 bis
7 Spiilungen

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Abdomens

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsdulennahe Nerven zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der Brustwirbelséule
Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2 Substanzen
Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 800 mg bis
unter 1.000 mg

Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus, Brustwand,
Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 800 mg bis unter
900 mg

Adhisiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch
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Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 900 mg bis unter
1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral: 1.500 mg bis
unter 1.750 mg

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle
Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes Verweilsystem
Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Instillation

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 320 mg bis unter
400 mg

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Ohne
Lymphadenektomie

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 700 mg bis unter
800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 150 mg bis unter 300 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552
Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie, einseitig mit
radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Mit bildgestiitzter Einstellung
Andere Immuntherapie: Mit modifizierten Antikérpern

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.000 mg bis unter
1.100 mg

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GrofSlumig

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 400 mg bis
unter 600 mg

Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus der
Pleurahohle, thorakoskopisch

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder angioplastische
Erweiterung

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea: Kryobiopsie
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Anwendung eines Klammernahtgerites und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerét, offen chirurgisch, fiir die intrathorakale oder intraabdominale
Anwendung

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 600 mg bis unter
700 mg

Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und intraoperativ:
Bronchoskopie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Kryotherapie

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 600 mg bis
unter 800 mg

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Fadendurchzugsmethode
Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion
Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Ohne
Lymphadenektomie

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung einer frither
eingeleiteten hiuslichen Beatmung: Nicht invasive hausliche Beatmung
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Offizielle Bezeichnung

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 950 mg bis unter
1.050 mg

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Ohne bildgestiitzte Einstellung
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen Instrument: Ohne
weitere Malnahmen

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral: 4.500 mg bis
unter 5.000 mg

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Rumpf

Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, thorakoskopisch
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 550 mg bis unter
650 mg

Einfache endotracheale Intubation

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Geféle: Legen:
Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefi, anterograd

Spiroergometrie

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 450 mg bis unter
550 mg

Einstellung einer hduslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder Optimierung
einer frither eingeleiteten hiuslichen Beatmung: Invasive hiusliche Beatmung
Transosophageale Echokardiographie [TEE]

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 2 bis 5
Keile, ohne Lymphadenektomie

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 300 mg bis unter 450 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552
Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral: 3.600 mg bis
unter 4.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral: 4.800 mg bis
unter 5.040 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1.104
Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens 11 bis hochstens 20 Behandlungstage
Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Lokal

Biopsie am Zwerchfell durch Inzision

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 650 mg bis unter
750 mg

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens 21 bis hochstens 40 Behandlungstage
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, parietal
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral: 2.400 mg bis
unter 2.520 mg

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur
Schmerztherapie

Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines Verweilsystems zur
Drainage der Pleurahdhle

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 240 mg bis unter
280 mg
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Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Trastuzumab deruxtecan, parenteral
Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6 Behandlungstage

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am knochernen Thorax, Rippe

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1.104
Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Chromoendoskopie des oberen Verdauungstraktes

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur Himatomausraumung
Temporire Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder Sternum
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 350 mg bis unter
450 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105 bis 1.656
Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus: Lymphknoten,
mediastinal

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Lunge: Durch Feinnadelaspiration

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Lungenparenchymfistel,
offen chirurgisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Blutstillung, bronchoskopisch, nicht
destruierend, als selbsténdiger Eingriff

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Andere Operationen an Blutgefd3en: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 720 mg bis unter
800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 1.000 mg bis
unter 1.200 mg

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 2 Substanzen
Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus der
Pleurahohle, offen chirurgisch

Pleurcktomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe: Ohne Verschluss
durch alloplastisches Material

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis hdchstens 20
Behandlungstage

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
thorakoskopisch

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.400 mg bis unter
1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 450 mg bis unter
550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 450 mg bis unter 600 mg
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Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral: 3.000 mg bis
unter 3.500 mg

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Pleura

Messung des fraktionierten exhalierten Stickstoffmonoxids [FeNO]

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung
Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Exzision von
Weichteilen

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 1.440 mg bis unter
1.760 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 600 mg
bis 700 mg

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit flexiblem
Instrument: Mit Zange

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

Beatmungsentwdhnung [ Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 41 bis hochstens 75 Behandlungstage
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Thrombozytenkonzentrat: 1 Thrombozytenkonzentrat

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch Inzision:
Pleura

Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

Native Computertomographie des Beckens

Temporére Tracheostomie: Punktionstracheotomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis 5
Keile, ohne Lymphadenektomie

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung bronchialer oder
vaskuldrer Anastomosen und/oder Néhte: Mit perikardialem Fett

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura], offen
chirurgisch

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 950 mg bis unter
1.150 mg

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Peritonealraum
Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

Native Computertomographie des Halses

Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakoskopie

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner Anastomose

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus: Durch
Bronchoskopie

Operationen am Ductus thoracicus: Sonstige

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.800 mg bis unter
2.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 3.900 mg oder
mehr

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pegfilgrastim, parenteral: 6 mg bis unter 12
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.550 mg bis
unter 1.750 mg
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Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 500 mg
bis 600 mg

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument: Mit Zange

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, zervikal

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 2 bis 5
Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion, offen
chirurgisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion, offen
chirurgisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

Zystostomie: Perkutan

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.150 mg bis
unter 1.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.950 mg bis
unter 2.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 450 mg bis unter
600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 600 mg bis unter
750 mg

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657 bis 2.208
Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern
[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6
Behandlungstage

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

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea (endoskopisch):
Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder angioplastische
Erweiterung

Pleurektomie: Pleurektomie, total, offen chirurgisch

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 2.000 mg bis unter
2.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 750 mg bis unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 90 mg bis unter
100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 960 mg bis unter
1.120 mg

Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle: Pleurahohle: 8 bis
14 Spiilungen

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

Patientenschulung: Grundlegende Patientenschulung

Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur Liquorentnahme
Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des
gesamten Korperstammes: Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur
Schwichungskorrektur
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OPS-301
Ziffer
5-322.d2
5-322.e5
5-323.62
5-325.01
5-339.05

5-344.12
5-372.2

5-896.1a

6-001.c5

6-001.cc

6-001.ch

6-002.53
6-002.96

6-005.d3

6-005.d6

8-547.2

8-716.02

8-718.82

8-980.31

8-980.40

8-980.50

8-980.60

1-430.30
1-853.2

3-820
5-314.11

5-314.22

5-323.41

5-323.43

Anzahl

Offizielle Bezeichnung

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis 5
Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion, offen
chirurgisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Gefafresektion intraperikardial

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, parietal
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), offen chirurgisch
Chirurgische Wundtoilette [ Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem
Gewebe an Haut und Unterhaut: Grofflachig: Brustwand und Riicken
Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.100 mg bis unter
1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 2.400 mg bis unter
2.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 3.600 mg bis unter
3.900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 3,50 g bis unter 4,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 750 mg bis unter
850 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 600 mg bis unter 750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 1.050 mg bis unter 1.200 mg

Andere Immuntherapie: Mit Immunmodulatoren

Einstellung einer hduslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Invasive
héusliche Beatmung als elektive Maflnahme oder ohne
Beatmungsentwdhnungsversuch

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 6 bis hochstens 10 Behandlungstage
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105 bis 1.656
Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657 bis 2.208
Aufwandspunkte: 1.657 bis 1.932 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209 bis 2.760
Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761 bis 3.680
Aufwandspunkte: 2.761 bis 3.220 Aufwandspunkte

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie: Zangenbiospie
Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Aszitespunktion

Magnetresonanztomographie des Schédels mit Kontrastmittel

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion: Mit End-zu-End-Anastomose

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Destruktion: Tracheobronchoskopisch

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion, offen
chirurgisch: Ohne Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion, offen
chirurgisch: Mit radikaler Lymphadenektomie
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5-325.04
5-334.8
5-339.51

5-370.1
5-399.7

5-894.1a
5-896.0a
5-900.1a
6-001.ce
6-002.97
6-002.9¢
6-002.r8
6-005.d5
6-006.j8
6-008.ma
6-008.mg

6-00f.d
6-00f.p7

8-173.0
8-190.21

8-543.41
8-546.1

8-716.01
8-716.21
8-800.g1
8-831.20
8-980.61

8-987.12

1-620.11

1-630.0

Anzahl

W W

()]

Offizielle Bezeichnung

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Brustwandresektion

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Lungenparenchymfistel,
thorakoskopisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2 Ventile

Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikardiotomie

Andere Operationen an Blutgefa3en: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit primérem
Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Chirurgische Wundtoilette [ Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem
Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand und Riicken

Einfache Wiederherstellung der Oberfldchenkontinuitét an Haut und Unterhaut:
Sekundérnaht: Brustwand und Riicken

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 2.800 mg bis unter
3.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 850 mg bis unter
950 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 2.350 mg bis
unter 2.750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,0 g bis unter 4,8
g

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 900 mg bis unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 100 mg bis unter
120 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 480 mg bis unter
560 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 1.120 mg bis unter
1.280 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Sotorasib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 700 mg
bis 800 mg

Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle: Lunge

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit Pumpensystem
bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 1 Substanz
Hypertherme Chemotherapie: Hypertherme intrathorakale Chemotherapie [HITOC]
Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Invasive
hiusliche Beatmung nach erfolgloser Beatmungsentwéhnung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung einer frither
eingeleiteten hiuslichen Beatmung: Invasive hiusliche Beatmung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Thrombozytenkonzentrat: 2 Thrombozytenkonzentrate

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefélie:
Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses GefiB, anterograd
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761 bis 3.680
Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern
[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Mit katheterbasierter
Luftstrommessung

Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
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1-700
3-030
3-135
3-223
3-226
3-703.0
3-703.2
5-312.1
5-316.3
5-322.¢g2
5-323.51
5-325.51
5-339.01
5-339.06
5-339.64
5-343.7
5-346.c0
5-347.40
5-401.70

5-985.8
6-001.c6

6-001.c8
6-001.cb
6-001.cf

6-002.52
6-002.9¢

6-002.1b
6-006.j5
6-00a.1b
6-00b.7n
6-00£.p3
6-00f.p4

8-153
8-543.21

Anzahl

B N I e i i i S e

N

Offizielle Bezeichnung

Spezifische allergologische Provokationstestung

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel
Bronchographie

Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Szintigraphie der Lunge: Perfusionsszintigraphie

Szintigraphie der Lunge: Perfusions- und Ventilationsszintigraphie

Permanente Tracheostomie: Re-Tracheotomie

Rekonstruktion der Trachea: Erweiterungsplastik eines Tracheostomas

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
thorakoskopisch: Ohne Lymphadenektomie

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit GefaBresektion intraperikardial

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel eines Bifurkationsstents

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung bronchialer oder
vaskuldrer Anastomosen und/oder Néhte: Mit Vena azygos

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Brustwandteilresektion ohne plastische Deckung

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand, offen
chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und Osteosynthese, 1 Rippe

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Ohne alloplastisches
Material

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefif3e: Mediastinal, thorakoskopisch:
Ohne Markierung

Lasertechnik: Thulium-Laser

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.200 mg bis unter
1.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.600 mg bis unter
1.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 2.200 mg bis unter
2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 3.000 mg bis unter
3.300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 2,50 g bis unter 3,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.750 mg bis
unter 1.950 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 6,4 g bis unter 7,2
g

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 70 mg bis unter 80
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral: 6.000 mg bis
unter 6.720 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral: 6.000 mg bis
unter 7.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 300 mg
bis 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 400 mg
bis 500 mg

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 1 Substanz
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8-543.51
8-831.0
8-831.04

8-982.3
1-408.0
1-424
1-426.2
1-440.9
1-494.4
1-620.31
1-631.x
1-632.x
1-650.1
5-077.2
5-322.¢6
5-322.¢9
5-323.73

5-324.61

5-325.02
5-334.0
5-334.1
5-339.03
5-339.4
5-339.52
5-342.03

5-405.0
5-850.d5

5-896.15
6-002.r6

6-006.d
6-006.j4

6-006.j6

Anzahl

A~ b b

<4
<4
<4

<4

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

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4

<4
<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 5 Tage: 1 Substanz
Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefédfie: Legen
Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefafle: Legen:
Groflumiger Katheter zur extrakorporalen Blutzirkulation in ein zentralvendses
Gefal3

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage
Endosonographische Biopsie an endokrinen Organen: Nebenniere

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, axillar

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengingen und Pankreas:
Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Brustwand

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen Instrument: Mit
bronchoalveolérer Lavage

Diagnostische Osophagogastroskopie: Sonstige

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Sonstige

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Sternotomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis 5
Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis 9
Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
thorakoskopisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie, einseitig ohne
radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Perikardresektion

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach Verletzung), offen
chirurgisch

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach Verletzung),
thorakoskopisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), hybrid/dynamisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Entfernung einer bronchialen Schiene
(Stent)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3 Ventile

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums: Exzision:
Durch Thorakoskopie

Operationen am Ductus thoracicus: Verschluss einer Chylusfistel, offen chirurgisch
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Brustwand und
Riicken

Chirurgische Wundtoilette [ Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem
Gewebe an Haut und Unterhaut: GroBflédchig: Hals

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,4 g bis unter 3,2
g

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ivacaftor, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 60 mg bis unter 70
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 80 mg bis unter 90
mg
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6-00d.e
6-00f.pa

8-123.0
8-173.12

8-173.13
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8-543.31
8-855.81
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1-442.0
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1-620.3x

1-655
1-695.0
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3-031
3-051
3-05a
3-205
5-041.5
5-057.5
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5-311.0
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<4

<4
<4

<4
<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4

<4

<4

<4
<4

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

Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 750 mg bis unter
900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 13: Ivacaftor-Tezacaftor-Elexacaftor, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 1.000
mg bis 1.100 mg

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel

Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle: Pleurahdhle: 15
bis 21 Spiilungen

Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahé6hle: Pleurahdhle: 22
oder mehr Spiilungen

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit Pumpensystem
bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 1 Substanz
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDEF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden

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

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209 bis 2.760
Aufwandspunkte: 2.485 bis 2.760 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern
[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern
[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14 Behandlungstage
Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Druckmessung mit Messung des Shuntvolumens
(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus: Lymphknoten,
zervikal

Perkutane Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Leber

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch Inzision:
Lunge

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen Instrument: Mit
Alveoloskopie

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen Instrument:
Sonstige

Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes

Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision und intraoperativ:
Magen

Messung der bronchialen Reaktivitét

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

Komplexe differenzialdiagnostische transthorakale Stress-Echokardiographie
Endosonographie des Osophagus

Endosonographie des Retroperitonealraumes

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Rumpf
Neurolyse und Dekompression eines Nerven mit Transposition: Nerven Rumpf
Exzision und Resektion des Thymus: Resektion

Tempordre Tracheostomie: Tracheotomie

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion: Mit Anlegen eines Tracheostomas
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5-319.14 <4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea (endoskopisch):
Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff

5-322.c4 <4 Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: Eine Lasion, ohne
Lymphadenektomie

5-322.¢7 <4 Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 2 bis 5 Lasionen, ohne
Lymphadenektomie

5-322.d3 <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

5-322.e8 <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis 9
Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-322.eb <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 10 bis 19
Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-322.ec <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 10 bis 19
Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

5-323.53 <4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
thorakoskopisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

5-323.61 <4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion, offen
chirurgisch: Ohne Lymphadenektomie

5-324.b3 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer Erweiterung

5-339.50 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 1 Ventil

5-339.53 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 4 Ventile

5-339.55 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 5 Ventile

5-340.0 <4 Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder Pleurahdhle,
offen chirurgisch

5-342.13 <4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums: Resektion:
Mit Perikardteilresektion

5-345.x <4 Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]: Sonstige

5-346.81 <4 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion mit plastischer
Deckung: Durch alloplastisches Material

5-346.cl <4 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand, offen
chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und Osteosynthese, 2 Rippen

5-346.c2 <4 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand, offen
chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und Osteosynthese, 3 bis 5 Rippen

5-347.31 <4 Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe: Mit Verschluss
durch alloplastisches Material

5-372.0 <4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Lokale Exzision, offen chirurgisch

5-372.1 <4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Lokale Exzision, thorakoskopisch

5-401.00 <4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafle: Zervikal: Ohne Markierung

5-4291 <4 Andere Operationen am Osophagus: MaBnahmen bei selbstexpandierender Prothese:
Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, eine Prothese ohne Antirefluxventil

5-431.21 <4 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Direktpunktionstechnik mit
Gastropexie

5-850.d0 <4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Kopfund Hals

5-892.15 <4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Hals

5-916.al <4 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder Gelenken der
Extremitéten

5-916.ax <4 Tempordre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur

Vakuumtherapie: Sonstige
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6-001.cd
6-001.cg
6-002.54
6-002.55
6-002.56
6-002.91
6-002.9a
6-002.9¢
6-002.9h
6-002.p3
6-002.pe
6-002.r2
6-002.13
6-005.m2
6-006.j3
6-006.j9
6-006.ja

6-007.h7
6-007.m6

6-007.m7

6-008.03
6-008.m5

6-008.m7
6-00a.5
6-00b.f
6-00c.3
6-00f.p8
6-00f.p9

8-179.x
8-190.20

8-718.86

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

<4

<4

<4
<4

<4

<4
<4

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

<4
<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 2.600 mg bis unter
2.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 3.300 mg bis unter
3.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 4,50 g bis unter 6,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 6,50 g bis unter 8,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 8,50 g bis unter 10,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 250 mg bis unter
350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.350 mg bis
unter 1.550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 2.750 mg bis
unter 3.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 3.350 mg bis
unter 3.950 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 150 mg bis unter
200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 900 mg bis unter
1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 0,8 g bis unter 1,2

g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 1,2 g bis unter 1,6

g

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Tocilizumab, intravends: 320 mg bis unter
480 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 50 mg bis unter 60
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 120 mg bis unter
140 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 140 mg bis unter
160 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 160 mg bis unter 200 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 1.200 mg bis
unter 1.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 1.500 mg bis
unter 1.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 24 mg bis unter 30 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 200 mg bis unter
240 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 280 mg bis unter
320 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Dupilumab, parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Cemiplimab, parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 800 mg
bis 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 900 mg
bis 1.000 mg

Andere therapeutische Spiilungen: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit Pumpensystem
bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 76 Behandlungstage
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8-800.60

8-800.¢3
8-812.50
8-831.01

8-831.2
8-855.80

8-855.84

1-100
1-266.0

1-273.x
1-275.0

1-406.2
1-406.5
1-408.x
1-421.0
1-421.1
1-425.4

1-426.1
1-426.7
1-430.12

1-430.1x
1-430.31
1-431.1
1-432.2

1-432.x

1-444.6
1-480.5
1-490.3
1-490.4
1-491.4
1-492.x

1-493.2
1-493.4
1-494.2
1-494.y

1-581.0

Anzahl

<4

<4

<4

<4

<4
<4

<4

<4
<4

<4
<4

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

<4

<4
<4
<4
<4

<4

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

<4
<4
<4
<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Patientenbezogene Thrombozytenkonzentrate: 1 patientenbezogenes
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Thrombozytenkonzentrat: 4 Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE
Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Geféle: Legen:
Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses GefiB, retrograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefille: Wechsel
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden

Héamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264 bis 432 Stunden
Klinische Untersuchung in Allgemeinandsthesie

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Bei
implantiertem Schrittmacher

Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Sonstige

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie ohne weitere
Mafnahmen

Perkutane (Nadel-)Biopsie an endokrinen Organen: Schilddriise

Perkutane (Nadel-)Biopsie an endokrinen Organen: Nebenniere
Endosonographische Biopsie an endokrinen Organen: Sonstige

Biopsie ohne Inzision am Larynx: Supraglottis

Biopsie ohne Inzision am Larynx: Glottis

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus: Lymphknoten,
paraaortal

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, supraklavikulér (Virchow-Driise)
(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, inguinal

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus: Biopsie durch
Schlingenabtragung

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus: Sonstige
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie: Kryobiopsie
Perkutane (Nadel-)Biopsie an respiratorischen Organen: Pleura

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Zwerchfell

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Sonstige

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Becken

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterarm und Hand

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Muskeln und Weichteilen: Rumpf

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Sonstige

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Mediastinum
Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Brustwand
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Mediastinum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: N.n.bez.

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch Inzision:
Mediastinum
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1-610.0 <4 Diagnostische Laryngoskopie: Direkt

1-620.2 <4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht

1-620.x <4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Sonstige

1-632.1 <4 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an Osophagus,
Magen und/oder Duodenum

1-632.y <4 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: N.n.bez.

1-638.2 <4 Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes iiber ein Stoma:
Diagnostische Gastroskopie

1-653 <4 Diagnostische Proktoskopie

1-850 <4 Diagnostische perkutane Aspiration einer Zyste, n.n.bez.

1-854.7 <4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: Kniegelenk

1-999.02 <4 Zusatzinformationen zu diagnostischen Maflnahmen: Anwendung eines
diagnostischen Navigationssystems: Sonographisch

3-053 <4 Endosonographie des Magens

3-054 <4 Endosonographie des Duodenums

3-055.0 <4 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege

3-055.1 <4 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Leber

3-056 <4 Endosonographie des Pankreas

3-754.00 <4 Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des

gesamten Korperstammes und des Kopfes: Mit Niedrigdosis-Computertomographie
zur Schwichungskorrektur: Mit rezeptorgerichteten Peptiden

3-802 <4 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

3-805 <4 Native Magnetresonanztomographie des Beckens

5-056.x <4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige

5-062.1 <4 Andere partielle Schilddriisenresektion: Exzision eines Knotens

5-062.8 <4 Andere partielle Schilddriisenresektion: Subtotale Resektion

5-077.1 <4 Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakotomie

5-313.3 <4 Inzision des Larynx und andere Inzisionen der Trachea: Trachea

5-316.0 <4 Rekonstruktion der Trachea: Naht (nach Verletzung)

5-316.6x <4 Rekonstruktion der Trachea: Beseitigung einer Trachealstenose: Sonstige

5-319.2 <4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Adhésiolyse

5-319.61 <4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Wechsel einer trachealen Schiene
(Stent): Auf eine Schiene (Stent), Kunststoff

5-319.7 <4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer trachealen Schiene
(Stent)

5-31a.0 <4 Zusatzinformationen zu Operationen an Larynx und Trachea: Anwendung einer
Kryosonde

5-322.e7 <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis 9
Keile, ohne Lymphadenektomie

5-322.¢3 <4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

5-322.x <4 Atypische Lungenresektion: Sonstige

5-323.52 <4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
thorakoskopisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-323.72 <4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
thorakoskopisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-323.x3 <4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Sonstige: Mit radikaler
Lymphadenektomie

5-324.21 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder angioplastische
Erweiterung

5-324.31 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder angioplastische
Erweiterung
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5-324.32 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung

5-324.91 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne bronchoplastische oder angioplastische
Erweiterung

5-324.a2 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung

5-324.24 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer und angioplastischer
Erweiterung

5-324.b4 <4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer und angioplastischer
Erweiterung

5-325.03 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Vorhofresektion

5-325.05 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Zwerchfellresektion

5-325.13 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Mit Vorhofresektion

5-325.21 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefaBmanschette): Mit Gefa3resektion
intraperikardial

5-325.52 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Perikardresektion

5-325.54 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Brustwandresektion

5-325.55 <4 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne broncho-
oder angioplastische Erweiterung: Mit Zwerchfellresektion

5-327.1 <4 Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie mit radikaler
Lymphadenektomie

5-328.01 <4 Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit GefaBiresektion
intraperikardial

5-328.31 <4 Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pleuropneum(on)ektomie: Mit
Gefalresektion intraperikardial

5-334.2 <4 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht eines Bronchus (nach Verletzung)

5-334.5 <4 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Bronchusfistel, offen
chirurgisch

5-334.x <4 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Sonstige

5-339.30 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer oder mehrerer
bronchialer Schienen (Stents): Auf eine Schiene (Stent), hybrid/dynamisch

5-339.56 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel eines
endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 6 Ventile

5-339.61 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung bronchialer oder
vaskuldrer Anastomosen und/oder Néhte: Mit Muskeltransposition

5-339.62 <4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung bronchialer oder
vaskuldrer Anastomosen und/oder Nahte: Mit Perikard

5-340.7 <4 Inzision von Brustwand und Pleura: Osteotomie der Rippe

5-340.c <4 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur Himatomausrdumung

5-342.01 <4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums: Exzision:
Offen chirurgisch

5-342.16 <4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums: Resektion:
Mit Lungenresektion und Perikardteilresektion

5-343.4 <4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Komplette
Resektion am knochernen Thorax, Rippe

5-344.5 <4 Pleurektomie: Pleurektomie, total, thorakoskopisch
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5-344 x
5-346.60
5-346.80

5-346.90
5-346.cx

5-347.41
5-347.50
5-349.3
5-349.x
5-372.3
5-372.4
5-374.2
5-378.07

5-382.92
5-386.96

5-388.42
5-388.9x
5-397.42
5-399.6
5-408.x
5-428.2
5-429 jc

5-431.2x
5-449.s3

5-451.92
5-452.60

5-469.d3
5-469.53

5-489.d
5-531.1

5-549.21
5-549.41

5-850.b5

Anzahl

<4
<4

<4

<4
<4

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

<4

<4
<4

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

<4
<4

<4

<4

<4
<4

<4
<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Pleurektomie: Sonstige

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Resektion am kndchernen Thorax mit
Rekonstruktion: Partielle Resektion, Rippe

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion mit plastischer
Deckung: Durch autogenes Material

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Thorakoplastik: Partiell

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand, offen
chirurgisch, einseitig: Sonstige

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Mit alloplastischem
Material

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, komplett: Ohne alloplastisches
Material

Andere Operationen am Thorax: Entfernung von Osteosynthesematerial

Andere Operationen am Thorax: Sonstige

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), thorakoskopisch
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, subtotal

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische Rekonstruktion des
Perikardes mit Implantat

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

Resektion von Blutgefd3en mit Reanastomosierung: Tiefe Venen: V. pulmonalis
Andere Exzision von (erkrankten) Blutgefalen und Transplantatentnahme: Tiefe
Venen: V. cava superior

Naht von Blutgefdfen: Arterien thorakal: A. pulmonalis

Naht von Blutgeféfien: Tiefe Venen: Sonstige

Andere plastische Rekonstruktion von Blutgefden: Arterien thorakal: A. pulmonalis
Andere Operationen an Blutgefd3en: Revision von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)
Andere Operationen am LymphgefaBsystem: Sonstige

Rekonstruktion der Osophaguspassage bei Atresie und Versorgung einer
kongenitalen 6sophagotrachealen Fistel: Mit Interposition (z.B. Livaditis-
Muskelplastik)

Andere Operationen am Osophagus: MaBnahmen bei selbstexpandierender Prothese:
Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, eine Prothese mit Antirefluxventil
Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige

Andere Operationen am Magen: Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch
einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip: Endoskopisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes:
Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Thermokoagulation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Exzision ohne weitere Mafnahmen
Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen
auf ein Endoskop aufgesteckten ringféormigen Clip: Endoskopisch

Andere Operation am Rektum: Endoskopisches Clippen

Verschluss einer Hernia femoralis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Andere Bauchoperationen: Implantation eines Katheterverweilsystems in den
Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur Aszitesdrainage

Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Katheterverweilsystems aus dem
Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur Aszitesdrainage

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Brustwand und
Riicken
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OPS-301
Ziffer
5-852.95

5-853.10
5-857.25

5-857.85

5-892.1a
5-894.05

5-894.0a
5-896.0b
5-896.1¢e
5-900.1b
5-985.0
5-985.y
5-98c.x
6-001.hd
6-002.58
6-002.59
6-002.5a
6-002.p7
6-002.pc
6-002.pd
6-002.r5
6-002.r7
6-002.rc
6-002.rd
6-002.1j

6-002.ru
6-003.kf

6-005.d7
6-005.m5
6-006.0a

6-006.c
6-006.jd

6-007.h3

Anzahl

<4

<4
<4

<4

<4
<4

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

<4
<4

<4

<4

<4

<4
<4

Offizielle Bezeichnung

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln,
subfaszial: Brustwand und Riicken

Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Kopf und Hals

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Adipofaszialer Lappen: Brustwand und Riicken

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Muskellappen: Brustwand und Riicken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und Riicken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne priméren
Wundverschluss: Hals

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne priméren
Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Chirurgische Wundtoilette [ Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem
Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Bauchregion

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

Einfache Wiederherstellung der Oberfldchenkontinuitét an Haut und Unterhaut:
Sekundérnaht: Bauchregion

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser

Lasertechnik: N.n.bez.

Anwendung eines Klammernahtgerites und sonstiger Nahtsysteme: Sonstige
Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 1.850 mg bis unter
2.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 15,50 g bis unter 20,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 20,50 g bis unter 25,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 25,50 g bis unter 30,50 g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 350 mg bis unter
400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 700 mg bis unter
800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 800 mg bis unter
900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,0 g bis unter 2,4

g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 3,2 g bis unter 4,0

g
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 7,2 g bis unter 8,8

g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 8,8 g bis unter
10,4 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 20,0 g bis unter
232 ¢

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 90,4 g oder mehr
Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral: 2.000 mg bis
unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 1.200 mg bis unter 1.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Tocilizumab, intravenos: 800 mg bis unter
960 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Eltrombopag, oral: 1.800 mg bis unter
2.100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Crizotinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 200 mg bis unter
220 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 80 mg bis unter 100 mg
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OPS-301
Ziffer
6-007.h4
6-007.h5
6-007.m4
6-007.m8
6-007.m9

6-008.0a
6-008.ge

6-008.ha
6-008.m4
6-008.mb
6-008.me
6-009.pc
6-00a.6
6-00c.a
6-00f.pl
8-017.2
8-018.0
8-018.1
8-020.8
8-020.x
8-100.30
8-100.41
8-100.51
8-133.0
8-152.0
8-152.2
8-159.1

8-192.0a
8-541.1
8-642

8-718.81

8-800.c2

Anzahl
<4
<4
<4
<4
<4

<4
<4

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

<4

<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 100 mg bis unter 120 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 120 mg bis unter 140 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 900 mg bis unter
1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 1.800 mg bis
unter 2.100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 2.100 mg bis
unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 84 mg bis unter 96 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, parenteral: 3.000 mg bis
unter 3.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, oral: 3.800 mg bis unter
4.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 160 mg bis unter
200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 560 mg bis unter
640 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 800 mg bis unter
960 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 1.200 mg bis
unter 1.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Glecaprevir-Pibrentasvir, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 12: Lorlatinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 100 mg
bis 200 mg

Enterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

Komplette parenterale Ernédhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7
bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
14 bis hochstens 20 Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Therapeutische Injektion: Sonstige

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Tracheoskopie: Mit Zange
Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit flexiblem
Instrument: Mit Kryosonde

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument: Mit Kryosonde

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Lunge

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische perkutane Punktion des
Knochenmarkes

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

Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen Materialien und
Immunmodulatoren: Intrazerebral

Temporire interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Beatmungsentwohnung [ Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 3 bis hdchstens 5 Behandlungstage
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE
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OPS-301
Ziffer
8-800.c3
8-800.g2
8-800.g5
8-810.j5
8-810.w3
8-810.w5
8-810.w6
8-810.x
8-812.51
8-812.61
8-831.02
8-831.03
8-831.22
8-836.k8
8-836.m8
8-836.n4
8-83b.12
8-83b.36
8-83b.c5
8-854.72

8-855.72

8-855.82
8-855.83

8-97c.42

8-980.7

8-980.8

Anzahl

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

<4

Offizielle Bezeichnung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Thrombozytenkonzentrat: 3 Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat:
Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8 Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter 3,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 35 g bis unter 45 g
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 45 g bis unter 55 g
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500 IE
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis unter 11 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Geféalie: Legen:
Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses Gefif3

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefédlle: Legen:
Uber eine periphere Vene in ein peripheres Gefil

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefél3e:
Wechsel: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses Gefil
(Perkutan-)transluminale GefaBlintervention: Selektive Embolisation mit Partikeln:
Andere Gefédl3e thorakal

(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Selektive Embolisation mit
Metallspiralen: Andere Gefd3e thorakal

(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Anzahl der Metallspiralen: 4
Metallspiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven Embolisation:
Nicht sphérische Partikel

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder Mikrospiralen zur
selektiven Embolisation: Ablosbare Metall- oder Mikrospiralen
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Gefafverschlusssystems:
Resorbierbare Plugs ohne Anker

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden
Héamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 72 bis 144
Stunden

Héamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144 bis 264 Stunden
Stationdre Behandlung bei erfolgter Aufnahme auf die Warteliste zur
Organtransplantation: Mindestens 58 Behandlungstage: Vor einer
Lungentransplantation

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3.681 bis 4.600
Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 4.601 bis 5.520
Aufwandspunkte
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OPS-301 Anzahl Offizielle Bezeichnung
Ziffer
8-987.02 <4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern

[MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

8-98g.01 <4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

8-98g.13 <4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19 Behandlungstage

9-500.2 <4 Patientenschulung: Umfassende Patientenschulung

9-501 <4 Multimodale stationdre Behandlung zur Tabakentwéhnung

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Leistungen Kommentar /
Ambulanz Erliuterung
AMO04 Erméchtigung zur Ermichtigungsambulanz Starre und flexible

Diagnostik und

ambulanten Behandlung  Bronchoskopie Therapie von

nach § 116 SGBV bzw. § Erkrankungen der Biopsieverfahren und
3la Abs. 1 Arzte-ZV Atemwege und der endobronchialer
(besondere Lunge (VI15) Ultraschall
Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden
oder Kenntnisse von
Krankenhausirztinnen
und Krankenhausérzten)

AMO7 Privatambulanz Privatsprechstunde

Beatmungsmedizin

Bronchoskopie inkl.

o Diagnostik und
Therapie von
Erkrankungen der
Atemwege und der
Lunge (VI15)

AMO07 Privatambulanz Privatsprechstunde o Lungenchirurgie
Thoraxchirurgie (VC11)

o Tracheobronchiale
Rekonstruktionen bei
angeborenen
Malformationen
(VC12)

o Operationen wegen
Thoraxtrauma (VC13)

o Speiserdhrenchirurgie
(VC14)

o Thorakoskopische
Eingriffe (VC15)

o Mediastinoskopie
(VC59)

AMO7 Privatambulanz Privatambulanz
Pneumologie

Diagnostik und Therapie
von Erkrankungen der
pulmonalen Atemwege, Lunge und

Herzkrankheit und von Plf:ura (Lungenfunktion,
Krankheiten des Rontgen/CT, Sonografie,

Lungenkreislaufes Labor, arnbullant.e
(VI02) Bronchoskopie);

o Diagnostik und
Therapie der
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Nr.

AMO7

AMO7

AMO7

AM11

AM17

Art der Ambulanz

Privatambulanz

Privatambulanz

Privatambulanz

Vor- und nachstationéire
Leistungen nach § 115a
SGB V

Richtlinie iiber die
ambulante
spezialfacharztliche
Versorgung nach § 116b
SGBV

Bezeichnung der
Ambulanz

Privatsprechstunde
Infektiologie

Privatambulanz
Schlafmedizin

Privatambulanz
Onkologie

Schlafmedizin

ASV Tuberkulose

Angebotene Leistungen Kommentar /

o

Diagnostik und
Therapie von
Erkrankungen der
Atemwege und der
Lunge (VI15)
Diagnostik und
Therapie von
Krankheiten der Pleura
(VI16)

Endoskopie (VI35)
Native Sonographie
(VRO02)
Eindimensionale
Dopplersonographie
(VRO3)
Duplexsonographie
(VRO4)

Sonographie mit
Kontrastmittel (VRO5)

Endosonographie
(VR06)

Diagnostik und
Therapie von
Erkrankungen der
Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und
Therapie von
Schlafstorungen/Schlaf
medizin (VI32)

Schlafmedizin (VN22)

Diagnostik und
Therapie von
onkologischen
Erkrankungen (VI18)

Onkologische
Tagesklinik (VI37)

Palliativmedizin (VI38)

Diagnostik und
Therapie von
Schlafstorungen/Schlaf
medizin (VI32)

Schlafmedizin (VN22)

Tuberkulose und
atypische
Mykobakteriose
(LK30)

Erlduterung
Prastationire Vorbereitung
komplexer stationérer
Diagnostik und Therapie
(starre/interventionelle
Bronchoskopie,
Rechtsherzkatheter,
pleurale Eingriffe)

Diagnostik und Therapie
von Tuberkulose und
atypischer
Mykobakteriose
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B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-399.5 18 Andere Operationen an BlutgefdBen: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-399.7 <4 Andere Operationen an Blutgefden: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

1-204.2 <4 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur Liquorentnahme

1-432.1 <4 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Pleura

1-442.0 <4 Perkutane Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Leber

5-349.3 <4 Andere Operationen am Thorax: Entfernung von Osteosynthesematerial

5-401.10 <4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafle: Axillar: Ohne Markierung

5-401.50 <4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafe: Inguinal, offen chirurgisch:
Ohne Markierung

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

trifft nicht zu / entfallt
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B-[1].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrafte 56,59
Personal mit direktem 56,59
Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 56,59
Fille je VK/Person 123,64375

davon Fachirztinnen und Fachérzte

Anzahl Vollkrafte 37,80

Personal mit direktem 37,30

Beschiftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,50

Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationdre Versorgung 37,80

Fille je VK/Person 185,10582

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

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr.

AQO1
AQO06
AQO08
AQI12
AQI3
AQ23
AQ27
AQ28
AQ30
AQ46
AQ54
AQ59
AQ63
Nr.
ZF01
ZF03
ZF05
ZF08
ZF09
ZF11
ZF14
ZF15
ZF25
ZF27
ZF28
ZF30

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
Andsthesiologie
Allgemeinchirurgie
Herzchirurgie

Thoraxchirurgie
Viszeralchirurgie

Innere Medizin

Innere Medizin und Hématologie und Onkologie
Innere Medizin und Kardiologie
Innere Medizin und Pneumologie
Pathologie

Radiologie

Transfusionsmedizin
Allgemeinmedizin
Zusatz-Weiterbildung
Arztliches Qualititsmanagement
Allergologie

Betriebsmedizin

Flugmedizin

Geriatrie

Héamostaseologie

Infektiologie

Intensivmedizin

Medikamentdse Tumortherapie
Naturheilverfahren
Notfallmedizin

Palliativmedizin

Kommentar / Erlduterung

volle Weiterbildungserméchtigung

Weiterbildungserméchtigung 18 Monate

volle Weiterbildungserméchtigung

Weiterbildungserméchtigung 12 Monate

Kommentar / Erliuterung

Weiterbildungserméchtigung 12 Monate
Weiterbildungserméchtigung 12 Monate

Strukturierter Qualitédtsbericht 2023 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 62



&9 netfutura

Asklepios Lungenklinik Gauting

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar / Erliuterung
Schwerpunktkompetenzen)
AQO1 Andsthesiologie
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO
2003)
ZF39 Schlafmedizin volle Weiterbildungserméchtigung
ZF40 Sozialmedizin

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes
Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung
Stationdre Versorgung
Fille je VK/Person

175,20
175,20

0,00
0,00

175,20
39,93721

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes
Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung
Stationdre Versorgung
Fille je VK/Person

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes
Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung
Stationdre Versorgung
Fille je VK/Person

0,78
0,78

0,00
0,00

0,78
8970,51282

7,43
7,43

0,00
0,00

7,43
941,72274

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem
Beschiftigungsverhéltnis
Personal ohne direktes
Beschiftigungsverhéltnis
Ambulante Versorgung
Stationdre Versorgung
Fille je VK/Person

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl Vollkrifte
Personal mit direktem
Beschiftigungsverhéltnis

8,41
8,41

0,00
0,00

8,41
831,98573

3,00
3,00

Strukturierter Qualitédtsbericht 2023 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 63



Asklepios Lungenklinik Gauting

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 3,00
Fille je VK/Person 2332,33333

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrifte 17,04
Personal mit direktem 17,04
Beschiftigungsverhéltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiftigungsverhéltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationdre Versorgung 17,04
Fille je VK/Person 410,62206

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr.

PQO1
PQO02
PQO4
PQO5
PQO6
PQO7
PQO8
PQI3
PQ14
PQ17
PQ18
PQ20
Nr.

ZP01
ZP02
ZP03
ZP04
ZP05
ZP07
ZP08
ZP09
ZP13
ZP14
ZP15
ZP16
ZP18
ZP19
ZP20
ZP22

Anerkannte Fachweiterbildung/ zusiitzlicher
akademischer Abschluss
Bachelor

Diplom

Intensiv- und Anésthesiepflege
Leitung einer Station/eines Bereichs
Master

Pflege in der Onkologie

Pflege im Operationsdienst
Hygienefachkraft
Hygienebeauftragte in der Pflege
Pflege in der Rehabilitation
Pflege in der Endoskopie
Praxisanleitung
Zusatzqualifikation

Basale Stimulation

Bobath

Diabetes
Endoskopie/Funktionsdiagnostik
Entlassungsmanagement
Geriatrie

Kinédsthetik
Kontinenzmanagement
Qualitdtsmanagement
Schmerzmanagement
Stomamanagement
Wundmanagement
Dekubitusmanagement
Sturzmanagement

Palliative Care

Atmungstherapie

Kommentar / Erliuterung

Kommentar / Erlduterung
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Teil C - Qualitatssicherung

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

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualititssicherung vereinbart.

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

trifft nicht zu / entfallt

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

trifft nicht zu / entfallt

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz1 Nr. 2 SGB 'V

trifft nicht zu / entfallt

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

Nr. Vereinbarung bzw. Richtlinie Kommentar/Erliuterung
CQ27 Richtlinie iber Mallnahmen zur

Qualitatssicherung fiir die stationére Versorgung

mit Verfahren der bronchoskopischen

Lungenvolumenreduktion beim schweren

Lungenemphysem (QS-Richtlinie

bronchoskopische LVR /QS-RL BLVR)

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

Anzahl der Fachérztinnen und Fachérzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 55
Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten,
die der Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da ihre 37
Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zuriickliegt
Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 36

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

C-8 Pflegepersonaluntergrenzen im Berichtsjahr

8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad der PpUG

Strukturierter Qualitédtsbericht 2023 geméal §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 65



Asklepios Lungenklinik Gauting

Fachabteil
ung

Intensivme
dizin

Intensivme
dizin

Intensivme
dizin

Intensivme
dizin

Pneumologi
e
Pneumologi
©
Pneumologi
e
Pneumologi
©
Pneumologi
e
Pneumologi
g
Pneumologi
e
Pneumologi
©
Pneumologi
e
Pneumologi
©
Pneumologi
e
Pneumologi
g

Pflegesensitiver Bereich Station

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Innere Medizin

Intensivstati
on

Intensivstati
on

A2 Wea

A2 Wea

B2 LZB

A3

B2 LZB

Cl

C3

C2

C3

A3

Al

Al

Cl

C2

8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad der PpUG

Fachabteilu Pflegesensitiver Bereich

ng

Intensivmedi Intensivmedizin

zin

Intensivstatio Tag

n

Station

Schicht Monatsbez Ausnahmet Kommentar
ogener atbestinde
Erfiillungs
grad
Nacht 33,33 0 Umbau Intensiv:
Patienten werden zw.
27.3.23 und 05.04. iiber
die WEA versorgt
Tag 100,00 0 Umbau Intensiv:
Patienten werden zw.
27.3.23 und 05.04. iiber
die WEA versorgt
Nacht 8,33 0 Umbau Intensiv:
Patienten werden zw.
27.3.23 und 05.04. iiber
die WEA versorgt
Tag 100,00 0 Umbau Intensiv:
Patienten werden zw.
27.3.23 und 05.04. iiber
die WEA versorgt
Nacht 100,00 0
Nacht 100,00 0
Tag 100,00 0
Nacht 100,00 0
Tag 100,00 0
Tag 100,00 0
Nacht 100,00 0
Tag 100,00 0
Nacht 75,00 0
Tag 100,00 0
Tag 100,00 0
Nacht 100,00 0
Schicht Schichtbezo Kommentar

gener
Erfiillungsgr
ad

75,62 Umbau Intensiv: Patienten
werden zw. 27.3.23 und
05.04. iiber die WEA

versorgt
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Fachabteilu
ng

Intensivmedi
zin

Intensivmedi
zin

Intensivmedi
zin

Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie
Pneumologie

Pflegesensitiver Bereich

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin

Station

A2 Wea

Intensivstatio
n

A2 Wea

A3
B2 LZB
C2
Cl
Cl
c3
C3
Al
A3
Al
B2 LZB
C2

Schicht

Nacht

Nacht

Tag
Nacht
Tag
Nacht
Tag
Nacht
Tag
Tag
Nacht
Nacht
Tag
Nacht

Schichtbezo Kommentar

gener

Erfiillungsgr

ad

72,60 Umbau Intensiv: Patienten
werden zw. 27.3.23 und
05.04. iiber die WEA
versorgt

63,29 Umbau Intensiv: Patienten
werden zw. 27.3.23 und
05.04. iiber die WEA
versorgt

43,56 Umbau Intensiv: Patienten
werden zw. 27.3.23 und
05.04. iiber die WEA
versorgt

96,44

99,17

92,24

78,08

92,60

88,77

89,04

83,29

97,81

75,34

85,00

98,78

C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie (PPP-RL):

keine Angaben

C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fiir neuartige
Therapien

trifft nicht zu / entfallt
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