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Dokumentationsraten der externen vergleichenden Qualitätssicherung  2006  
im Format des Strukturierten Qualitätsberichtes nach § 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 6 SGB V  

 

 Leistungsbereich  
Dokumentationsrate 

1 Ambulant erworbene Pneumonie 93,93%

2 Aortenklappenchirurgie, isoliert ***103,98%

3 Cholezystektomie 99,46%

Pflege: Dekubitusprophylaxe mit Kopplung an die Leistungsberei-
che 
Aortenklappenchirurgie, isoliert ***103,98%

Hüft-Endoprothesen-Erstimplantation  99,73%

Hüft-Totalendoprothesenwechsel und -komponentenwechsel 97,20%

Hüftgelenknahe Femurfraktur 98,46%

Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation 99,80%

Knie-Totalendoprothesenwechsel und -komponentenwechsel 98,46%

Kombinierte Koronar- und Aortenklappenchirurgie ***103,98%

4 

Koronarchirurgie, isoliert ***103,98%

5 Geburtshilfe 99,29%

6 Gynäkologische Operationen 98,39%

7 Herzschrittmacher- Aggregatwechsel  *101,10%

8 Herzschrittmacher- Implantation 97,46%

9 Herzschrittmacher-Revision/-Systemwechsel/-Explantation  88,05%

10 Herztransplantation ***101,17%

11 Hüft-Endoprothesen-Erstimplantation 99,73%

12 Hüft-Totalendoprothesenwechsel und -komponentenwechsel 97,20%

13 Hüftgelenknahe Femurfraktur 98,46%

14 Karotis-Rekonstruktion 97,44%

15 Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation 99,80%

16 Knie-Totalendoprothesenwechsel und -komponentenwechsel 98,46%

17 Kombinierte Koronar- und Aortenklappenchirurgie ***103,98%

18 Koronarangiographie und Perkutane Koronarintervention (PCI) **100,42%

19 Koronarchirurgie, isoliert ***103,98%

20 Mammachirurgie 97,39%

21 Lebertransplantation  99,45%

22 Leberlebendspende  ***110,96%

23 Nierentransplantation  93,72%

24 Nierenlebendspende  93,65%

 Gesamt: 98,97%
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In fünf Leistungsbereichen weisen die Dokumentationsraten Besonderheiten auf:  

* Im Leistungsbereich Herzschrittmacher-Aggregatwechsel entstand eine Dokumenta-
tionsrate von 101,10% durch zusätzliche Dokumentation ambulant erbrachter Leis-
tungen. 

** Im Leistungsbereich Koronarangiographie und Perkutane Koronarintervention (PCI) 
entstand eine Dokumentationsrate von 100,42% ebenfalls durch zusätzliche Doku-
mentation ambulant erbrachter Leistungen. 

*** In der Herzchirurgie (103,98%), in der Herztransplantation (101,17%) sowie bei Le-
berlebendspende (110,96%) haben einige Krankenhäuser eine sogenannte Voller-
hebung durchgeführt und unabhängig vom Auslöseergebnis des QS-Filters weitere 
Operationen dokumentiert (Datensätze, die nicht durch die QS-Filter-Kriterien der 
Einschlussdiagnosen ausgelöst wurden, die nicht dem Jahr 2006 zuzuordnen sind 
oder deren Ausschlussdiagnosen nicht berücksichtigt wurden. 

 

Anmerkungen: 

Für welche Leistungsbereiche wird die Dokumentationsrate dargestellt? 

Die aufgeführten Leistungsbereiche entsprechen den in § 8 (Einbezogene Leistungen) der 

Vereinbarung über Maßnahmen der Qualitätssicherung für nach § 108 SGB V zugelassene 

Krankenhäuser gemäß § 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 1 SGB V i.V.m. § 135 a SGB V genannten 

bundesweit verpflichtend zu dokumentierenden Leistungsbereichen. 

 

Wie wird die Dokumentationsrate „Gesamt“ berechnet? 

Die bundesweite Gesamt-Dokumentationsrate wird berechnet aus dem Quotienten der plau-

sibel und vollständig gelieferten QS-Datensätze (Ist) und den erwarteten Datensätzen (Soll) 

entsprechend der QS-Filter-Sollstatistik. Mit 2.639.360 gelieferten Datensätzen und 

2.666.790 erwarteten Datensätzen ergibt sich damit eine Dokumentationsrate von 98,97%. 

 

Wie werden die Dokumentationsraten der herzchirurgischen Leistungsbereiche dar-
gestellt? 

Die Vollständigkeit der Datenübermittlung für die Leistungsbereiche der Herzchirurgie wurde 

für alle herzchirurgischen Datensätze gemeinsam berechnet.  

Eine Aufteilung der zu dokumentierenden Fälle auf die herzchirurgischen Leistungsbereiche 

„Isolierte Koronarchirurgie“, „Isolierte Aortenklappenchirurgie“ und „Kombinierte Koronar- und 

Aortenklappenchirurgie“ ist in der Sollstatistik nicht möglich, da der QS-Filter-Algorithmus 

jeweils alle herzchirurgischen Leistungen eines Falles prüft, aber hier noch nicht unterschei-

den kann, welchem der o.g. drei Leistungsbereiche dieser Fall später in der Auswertung zu-

geordnet wird.  
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Wie wird die Dokumentationsrate für den Leistungsbereich „Pflege: Dekubitus-
prophylaxe“ ausgewiesen? 

Die Dokumentationsraten für den Leistungsbereich „Pflege: Dekubitusprophylaxe“ entspre-

chen der jeweiligen Dokumentationsrate des zugeordneten medizinischen Leistungsberei-

ches. Zeile 4 weist diese Dokumentationsraten im Format der Anlage 1 der QS-Vereinbarung 

einzeln aus. 

 


