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QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis
Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt

Qualitatsindikator/Kennzahl 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite

Gruppe: Sterblichkeit bei Risiko-Lebendgeborenen
2019/NEO/51070
QI: Sterblichkeit bei Risiko-Lebendgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder) 4,00 Falle Sentinel Event aullerhalb 5,00 Félle 12

2019/NEO/51832
TKez: Sterblichkeit bei sehr kleinen
Friihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder) 6,60% - - 3,72% 15

2019/NEO/51837

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an Todesféllen bei

sehr kleinen Friihgeborenen (ohne

zuverlegte Kinder) 1,67 - - 0,95 18

Gruppe: Intra- und periventrikulére
Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH)
2019/NEO/51076
TKez: Intra- und periventrikulére
Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH)
bei sehr kleinen Friihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder) 5,10% - - 4,21% 20

2019/NEO/50050

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an Hirnblutungen

(IVH Grad 3 oder PVH) bei sehr kleinen

Friihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder) 1,53 - - 1,27 23

Jinnerhalb" = Jinnerhalb des Referenzbereiches", ,aulRerhalb" = ,auBerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.
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QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen (Fortsetzung)

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis
Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt
Qualitatsindikator/Kennzahl 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite

Gruppe: Nekrotisierende Enterokolitis (NEK)
2019/NEO/51838
TKez: Nekrotisierende Enterokolitis (NEK)
bei sehr kleinen Friihgeborenen 1,34% - - 1,12% 26

2019/NEO/51843

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an nekrotisierenden

Enterokolitiden (NEK) bei sehr kleinen

Fruhgeborenen 0,64 - - 0,49 29

Gruppe: Zystische periventrikulare
Leukomalazie (PVL)
2019/NEO/51077
TKez: Zystische periventrikulare
Leukomalazie (PVL) bei sehr
kleinen Frihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder) 0,56% - - 2,05% 32

2019/NEO/50051

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an zystischen

periventrikularen Leukomalazien (PVL)

bei sehr kleinen Friihgeborenen

(ohne zuverlegte Kinder) 0,41 - - 1,42 35

L innerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,auRerhalb" = ,auRerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.
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QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen (Fortsetzung)

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis
Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt
Qualitatsindikator/Kennzahl 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite

Gruppe: Bronchopulmonale Dysplasie (BPD)
2019/NEO/51079
TKez: Bronchopulmonale Dysplasie (BPD)
bei sehr kleinen Frihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder) 7,14% - - 5,67% 38

2019/NEO/50053

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an bronchopulmonalen

Dysplasien (BPD) bei sehr kleinen

Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder) 1,17 - - 0,97 41

Gruppe: Hohergradige
Frihgeborenenretinopathie (ROP)
2019/NEO/51078
TKez: Hohergradige Frih-
geborenenretinopathie (ROP)
bei sehr kleinen Friihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder) 1,67% - - 3,05% 43

2019/NEO/50052

TKez: Verhéltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an héhergradigen

Frihgeborenenretinopatien (ROP)

bei sehr kleinen Friihgeborenen

(ohne zuverlegte Kinder) 0,47 - - 0,82 46

L innerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,auRerhalb" = ,auRerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.
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QSINDIREKT Thringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen (Fortsetzung)

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Qualitatsindikator/Kennzahl

Ergebnis
Krankenhaus
2019

Ergebnis
Gesamt
2019

Referenz-
bereich

Ergebnis/ Ergebnis
Referenz! Gesamt
Gesamt Vorjahr? Seite

2019/NEO/51901
Ql: Qualitatsindex der
Frihgeborenenversorgung

2019/NEO/51136_51901
KKez: Ebene 1: Verhaltnis der
beobachteten zur erwarteten
Rate (O/E) an Todesfallen bei
sehr kleinen Friihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder)

2019/NEO/51141 51901

KKez: Ebene 2: Verhéltnis der
beobachteten zur erwarteten
Rate (O/E) an Hirnblutungen (IVH
Grad 3 oder PVH) bei sehr
kleinen Frihgeborenen

(ohne zuverlegte Kinder)

2019/NEO/51146 51901
KKez: Ebene 3: Verhaltnis der
beobachteten zur erwarteten
Rate (O/E) an nekrotisierenden
Enterokolitiden (NEK) bei sehr
kleinen Frihgeborenen

1,43

1,67

1,51

0,96

<=2,08

innerhalb 1,05 50

= 0,95 52

= 17 54

= 0,69 57

1

2

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen

Jinnerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,aulerhalb" = ,auBerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.
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QSINDIREKT Thringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen (Fortsetzung)

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Falle
Krankenhaus
Qualitatsindikator/Kennzahl 2019

Ergebnis Ergebnis
Krankenhaus Gesamt
2019 2019

Ergebnis/ Ergebnis
Referenz- Referenz! Gesamt
bereich Gesamt Vorjahr? Seite

2019/NEO/51156_51901

KKez: Ebene 4: Verhaltnis der
beobachteten zur erwarteten

Rate (O/E) an bronchopulmonalen
Dysplasien (BPD) bei sehr
kleinen Frihgeborenen

(ohne zuverlegte Kinder)

2019/NEO/51161 51901

KKez: Ebene 5: Verhaltnis der
beobachteten zur erwarteten

Rate (O/E) an héhergradigen
Frihgeborenenretinopathien

(ROP) bei sehr kleinen Friihgeborenen
(ohne zuverlegte Kinder)

2019/NEO/50060

Ql: Verhaltnis der beobachteten

zur erwarteten Rate (O/E) an Kindern
mit nosokomialen Infektionen (ohne
zuverlegte Kinder)

1,36

1,26

1,10

= = 0,70 60

= = 1,32 63

<=2,70 innerhalb 0,60 66

1

Jinnerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,aulerhalb" = ,auflerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Qualitatsindikatoren und Kennzahlen (Fortsetzung)

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis
Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt
Qualitatsindikator/Kennzahl 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite

2019/NEO/50062

Ql: Verhaltnis der beobachteten

zur erwarteten Rate (O/E) an

Pneumothoraces bei Kindern

unter oder nach Beatmung

(ohne zuverlegte Kinder) 0,75 <= 2,25 innerhalb 0,97 69

2019/NEO/52262
Ql: Zunahme des Kopfumfangs 11,40% <= 22,38% innerhalb 11,21% 72

2019/NEO/50063
Ql: Durchfihrung eines Hortests 98,72% >= 95,00% innerhalb 98,71% 76

Gruppe: Temperatur bei Aufnahme unter 36,0°C
2019/NEO/50069
QI: Verhaltnis der beobachteten zur
erwarteten Rate (O/E) an sehr kleinen
Frihgeborenen mit einer Aufnahmetemperatur

unter 36,0°C 0,93 <=2,70 innerhalb 0,62 79

2019/NEO/50074

Ql: Verhaltnis der beobachteten zur

erwarteten Rate (O/E) an Risiko-Lebendgeborenen

mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C 1,20 <=2,27 innerhalb 0,92 82

* innerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,auRerhalb" = ,auRerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.
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QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Auffalligkeitskriterien

In der Statistischen Basisprifung werden die Daten der QS-Dokumentation auf statistische Auffalligkeiten
geprift. Krankenhauser mit auffélliger Dokumentationsqualitat werden anschlieend im strukturierten Dialog
aufgefordert, dazu Stellung zu nehmen.

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis

Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt
Auffalligkeitskriterium 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite
2019/NEO/850206
Aufnahmetemperatur nicht angegeben 0,55% <=4,11% innerhalb 0,45% 85
2019/NEO/850207
Kopfumfang bei Entlassung ist geringer
als bei Aufnahme 0,90% <= 3,78% innerhalb 0,55% 87
2019/NEO/851800
Geburts- und Aufnahmegewicht weichen
voneinander ab 0,00% <=1,14% - 0,24% 89
2019/NEO/851812
Hohes Risiko, aber kein dokumentiertes
Ereignis 0,00% <=1,09% - 0,00% 92

t innerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,auRerhalb" = ,auRerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert oder Mindestanzahl an Datensétzen nicht erreicht

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -9- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Ubersicht Qualitatsindikatoren/Kennzahlen/Auffalligkeitskriterien

Ubersicht Auffalligkeitskriterien (Fortsetzung)

In der Statistischen Basisprifung werden die Daten der QS-Dokumentation auf statistische Auffalligkeiten
geprift. Krankenhauser mit auffélliger Dokumentationsqualitéat werden anschlieend im strukturierten Dialog
aufgefordert, dazu Stellung zu nehmen.

Falle Ergebnis Ergebnis Ergebnis/ Ergebnis

Krankenhaus Krankenhaus Gesamt Referenz- Referenzt Gesamt
Auffalligkeitskriterium 2019 2019 2019 bereich Gesamt Vorjahr? Seite
2019/NEO/851813
Letale Fehlbildung ohne entsprechende
ICD-Diagnose dokumentiert 1,00 Falle =0,00 Falle aulerhalb 3,00 Falle 94
2019/NEO/851814
Gestationsalter erscheint zu niedrig
oder zu hoch fir das dokumentierte 3,07% <= 8,00% innerhalb 4,86% 96
Geburtsgewicht
2019/NE0O/851902
Haufig fehlende Angabe der BPD 66,67% <= 80,00% innerhalb 66,67% 98

t innerhalb" = ,innerhalb des Referenzbereiches", ,auRerhalb" = ,auRerhalb des Referenzbereiches", ,-" = Referenzbereich nicht definiert oder Mindestanzahl an Datensétzen nicht erreicht

2 Die Berechnung der Vorjahresdaten erfolgt mit den Rechenregeln des Jahres 2019. Dadurch kénnen Abweichungen gegeniiber den Vorjahresergebnissen auftreten.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -10- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Definitionen

Grundgesamtheiten und Vorjahresdaten

Da im Leistungsbereich Neonatologie eine Datenannahme iber den Datenannahmeschluss des Verfahrensjahres
hinaus erfolgt, flieRen in die Grundgesamtheit auch die Félle mit ein, die auf dem erweiterten Datenpool beruhen.
Dieser bericksichtigt alle Datensatze aus 2018, deren Entlassungsdatum zwischen dem 01.01.2019 und dem
31.12.2019 lag.

Da die Koeffizienten der Risikoadjustierungsmodelle auf der Grundlage von Daten des Erfassungsjahres 2018
aktualisiert wurden, kdnnen die Vorjahresergebnisse von der Auswertung 2018 abweichen.

Verbindliche Kennzahlen

Ab dem Auswertungsjahr 2018 sind auf Beschluss des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) neben den
Qualitatsindikatoren auch berichts- und veréffentlichungspflichtige Kennzahlen auszuweisen. Sie unterscheiden sich von den
Qualitatsindikatoren im Wesentlichen durch fehlende Referenzbereiche. Folgende vier Kennzahltypen wurden definiert:

kalkulatorische Kennzahlen (KKez)
Transparenzkennzahlen (TKez)
erganzende Kennzahlen (EKez)
verfahrensspezifische Kennzahlen (VKez)

Fur das Auswertungsjahr 2019 wurden kalkulatorische Kennzahlen und Transparenzkennzahlen spezifiziert. Sie sind
aus dem Gliederungspunkt ,Art des Wertes" bzw. dem Kurzel ,KKez" oder ,TKez" ersichtlich. In den Diagrammbeschriftungen
sind diese Kennzahlen zusétzlich mit dem Kurzel ,KKez" oder ,TKez" gekennzeichnet.

Weitere Einzelheiten entnehmen Sie bitte der Leseanleitung im Anhang dieser Auswertung und dem Beschlusstext des G-BA,
der auf der Homepage des Gemeinsamen Bundesausschusses im Abschnitt ,Beschliisse” ersichtlich ist.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -11- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Sterblichkeit bei Risiko-Lebendgeborenen

Qualitatsziel: Niedrige Sterblichkeit

Sterblichkeit bei Risiko-Lebendgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen, die zuvor in keiner anderen Kinderklinik
(externer Kinderklinik oder externer Klinik als Ruckverlegung) behandelt wurden und mit einem Gestationsalter von mindestens 32+0 Wochen p. m.
und einem Geburtsgewicht von mindestens 1.500 g

Art des Wertes: Qualitatsindikator
Indikator-ID: 2019/NEO/51070
Referenzbereich: Sentinel Event
Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 32 >= 30+0 >= 32+0
Zéahler
Nenner
Referenzbereich Sentinel Event
Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 32 >= 30+0 >= 32+0
Zahler 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 4,00 Falle
Nenner 0 0 1 0 0 0 0 4 5 6 27 47 2.069 2.036,00 Féalle
0,00% 0,00%  0,00% 0,00%  0,00%  0,00% 0,19% 0,20%
Referenzbereich Sentinel Event

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -12 - 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Vorjahresdaten

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 32 >= 30+0 >= 32+0
Zahler
Nenner
Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 32 >= 30+0 >= 32+0
Zahler 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 6 5,00 Falle
Nenner 0 0 0 0 0 0 0 1 1 9 31 57 2.134 2.094,00 Falle
0,00%  0,00% 11,11%  0,00%  0,00% 0,28% 0,24%
LQS fur Qualitatssicherung Thuringen -13- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 1a, Indikator-ID 2019/NEO/51070]:

Anzahl verstorbener Kinder von allen Lebendgeborenen ohne primar palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen, die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer
Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und mit einem Gestationsalter von mindestens 32+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht von mindestens
1.5009

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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0,0 0,0

Krankenh&user Krankenh&user

Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 17
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (Félle) 0,00 0,00 0,00 0,24 0,00 0,00 1,00 2,00
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (Falle) 0,00 0,00 0,00 0,00

0 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Sterblichkeit bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverleqgte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51832
Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler
Nenner
Anteil
Vertrauensbereich
Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
24+0 bis
Verstorbene Kinder <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 2 1 2 0 4 1 2 0 9 4 0 0 4 13
Nenner 2 3 12 5 21 21 13 28 100 24 45 28 97 197
Anteil 100,00% 33,33% 16,67%  0,00% 19,05%  4,76% 1538%  0,00%  9,00% 16,67%  0,00%  0,00% 4,12% 6,60%
Vertrauensbereich 3,90% - 10,96%
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Vorjahresdaten

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Krankenhaus 2018

Verstorbene Kinder

Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

24+0 bis
29+6

>= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018

Verstorbene Kinder

Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

24+0 bis
29+6

>= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

112
5,36%

8

215

3,72%

1,90% - 7,17%

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen

05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 1b_TKez_51832, Kennzahl-ID 2019/NEO/51832]:

Anteil von verstorbenen Kindern an allen Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0
Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder
einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 6,64 4,82 15,09
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (%) 0,00 0,00 0,00 0,91 0,00 0,00 0,00 10,00

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Todesfallen bei sehr kleinen Frithgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Transparenzkennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/51837

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Verstorbene Kinder beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 13/197 6,60% 7,79 1197 3,96% 2,64% 1,67
Vertrauensbereich 0,99 -2,77

Vorjahresdaten*

Verstorbene Kinder beobachtet (O) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 8/215 3,72% 8,39/215 3,90% -0,18% 0,95
Vertrauensbereich 0,49 - 1,84

KKez O_51837: Beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen
KKez E_51837: Erwartete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 51837
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen zur erwarteten Rate Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen ist 20% gréRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen ist 10% kleiner als erwartet.
GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 1c_TKez_ 51837, Kennzahl-ID 2019/NEO/51837]:
Verhéltnis der beobachteten Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen zur erwarteten Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 1,23 1,37 2,32
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,40 0,00 0,00 0,00 4,36

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Intra- und periventrikulare Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH)

Qualitatsziel: Selten Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH)

Intra- und periventrikulére Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH) bei sehr kleinen Frithgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und bei denen eine Sonographie durchgefiihrt wurde

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51076
Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes 24+0 bis
erstmalig aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >=24+0
Zaéhler
Nenner
Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),

die wahrend des aktuellen Aufenthaltes 24+0 bis

erstmalig aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >=24+0
Zahler 0 1 8 0 5 0 0 0 8 1 1 0 2 10
Nenner 0 2 12 5 21 21 12 28 99 24 45 28 97 196
Anteil 50,00% 25,000 0,00% 23,81% 0,00% 0,00%  0,00%  8,08% 4,17%  2,22%  0,00% 2,06% 5,10%
Vertrauensbereich 2,79% - 9,14%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),

die wahrend des aktuellen Aufenthaltes 24+0 bis

erstmalig aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >=24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),

die wahrend des aktuellen Aufenthaltes 24+0 bis

erstmalig aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >=24+0
Zahler 0 2 1 2 8 1 1 1 9 0 0 0 0 9
Nenner 0 5 12 10 14 16 26 33 111 37 42 24 103 214
Anteil 40,00  8,33% 20,00% 21,43% 6,25% 3,85% 3,03% 8,11% 0,00%  0,00%  0,00% 0,00% 4,21%
Vertrauensbereich 2,23% - 7,80%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 2a_TKez_51076, Kennzahl-ID 2019/NEO/51076]:

Anteil von Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH) an allen Lebendgeborenen ohne primar palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem
Gestationsalter von mind. 24+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem
Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und bei denen eine Sonographie durchgefiuihrt wurde

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 5,83 2,41 15,09
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (%) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Hirnblutungen (IVH Grad 3 oder PVH)
bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und bei denen eine Sonographie durchgefiihrt wurde

Art des Wertes: Transparenzkennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/50050

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 10/ 196 5,10% 6,54 / 196 3,34% 1,77% 1,53
Vertrauensbereich 0,84 -2,74

1 KKez O_50050: Beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
2 KKez E_50050: Erwartete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50050
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -23- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH),
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten ist

beobachtet (0?)

vorhergesagt (E3)

O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018
Vertrauensbereich

9/214

4,21%

7,07 /214

3,31%

0,90% 1,27
0,67 - 2,36

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.

KKez O_50050: Beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
KKez E_50050: Erwartete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fur QI-ID 50050
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 2b_TKez_50050, Kennzahl-ID 2019/NEO/50050]:
Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate an Kindern
mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, bei allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 1,20 0,80 2,80
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Nekrotisierende Enterokolitis (NEK)

Qualitatsziel: Selten nekrotisierende Enterokolitis (NEK)

Nekrotisierende Enterokolitis (NEK) bei sehr kleinen Friihgeborenen

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von
mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51838
Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit nekrotisierender

Enterokolitis (NEK), die

wahrend des aktuellen

Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit nekrotisierender

Enterokolitis (NEK), die

wahrend des aktuellen

Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 0 0 2 0 0 0 0 2 0 1 0 1 3
Nenner 2 3 12 5 22 26 18 32 115 31 46 32 109 224
Anteil 0,00% 0,000 0,00% 40,00 0,006 0,00 0,00%  0,00% 1,74% 0,00% 2,17%  0,00% 0,92% 1,34%
Vertrauensbereich 0,46% - 3,86%
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Vorjahresdaten

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Krankenhaus 2018
Kinder mit nekrotisierender
Enterokolitis (NEK), die
wahrend des aktuellen
Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist

23

24

25

26

27

28

29

24+0 bis
29+6

Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

30

31

>= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018

Kinder mit nekrotisierender
Enterokolitis (NEK), die
wahrend des aktuellen
Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist

23

24

25

26

27

28

29

24+0 bis
29+6

Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

30

31

>= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

0
1
0,00%

1
5
20,00%

1
18
5,56%

17
0,00%

19
0,00%

2
20
10,00%

0
34
0,00%

0
59
0,00%

3
147
2,04%

0
45
0,00%

0
50
0,00%

0,00%

0 3

121 268
0,00% 1,12%
0,38% - 3,24%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 3a_TKez_51838, Kennzahl-ID 2019/NEO/51838]:

Anteil von Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, an allen Lebendgeborenen ohne primér palliative
Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem
Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 3,50 1,82 8,70
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 13
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an nekrotisierenden Enterokolitiden (NEK)
bei sehr kleinen Frihgeborenen

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von
mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51843

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis
(NEK), die wahrend des aktuellen
Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 3/224 1,34% 4,68/ 224 2,09% -0,75% 0,64
Vertrauensbereich 0,22 - 1,85

1 KKez O_51843: Beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
2 KKez E_51843: Erwartete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem
NEO-Score fiir QI-ID 51843
3 Verhltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% gréRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?

Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis
(NEK), die wahrend des aktuellen
Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist

beobachtet (O?)

vorhergesagt (E3)

O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018
Vertrauensbereich

3/268

1,12%

6,09 /268

2,27%

-1,15% 0,49
0,17 -1,42

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.

NEO-Score fur QI-ID 51843

KKez O_51843: Beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
KKez E_51843: Erwartete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem

Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% gréRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 3b_TKez_51843, Kennzahl-ID 2019/NEO/51843]:
Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate an
Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, bei allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Beobachtete Rate durch erwartete Rate (O/E)
w

Beobachtete Rate durch erwartete Rate (O/E)
w

. []

Krankenhauser Krankenhauser

Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 1,67 0,57 4,43

Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 13

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Zystische periventrikulare Leukomalazie (PVL)

Qualitatsziel: Selten zystische periventrikulare Leukomalazie (PVL)

Zystische periventrikulare Leukomalazie (PVL) bei sehr kleinen Frithgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., bei denen eine Sonographie durchgefihrt wurde und einem Lebensalter von
mindestens 21 Tagen

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51077
Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit zystischer periventrikulérer

Leukomalazie (PVL), die wahrend des

aktuellen Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit zystischer periventrikularer
Leukomalazie (PVL), die wahrend des

aktuellen Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1
Nenner 0 1 10 5 17 20 10 27 89 20 43 26 89 178
Anteil 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 5,00% 0,00% 0,00% 1,12% 0,56%
Vertrauensbereich 0,10% - 3,11%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit zystischer periventrikulérer

Leukomalazie (PVL), die wahrend des

aktuellen Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit zystischer periventrikulérer
Leukomalazie (PVL), die wahrend des

aktuellen Aufenthaltes erstmalig 24+0 bis

aufgetreten ist <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 0 2 0 1 0 1 0 4 0 0 0 0 4
Nenner 0 5 12 10 11 15 25 32 105 34 35 21 90 195
Anteil 0,00% 16,67% 0,00% 9,09% 0,00% 4,000 0,00  3,81% 0,00%  0,00%  0,00% 0,00% 2,05%
Vertrauensbereich 0,80% - 5,15%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 4a_TKez_51077, Kennzahl-ID 2019/NEO/51077]:

Anteil von Kindern mit zystischer periventrikuléarer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, bei allen Kindern in der aufgefiihrten
Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

2,0% 40%

1,8% 35%

1,6%

30% -

1,4%
- -
g 1,2% > 25% -
£ 1,0% £ 20% -
g g
c 0,8% c J
~ ~ 15%

0,6%

10% A

0,4%

0.2% 5% 1

0,0% 0%

Krankenh&user Krankenh&user

Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,00
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 10
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (%) 0,00 0,00 0,00 3,33 0,00 0,00 16,67 33,33

7 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an zystischen periventrikuldren Leukomalazien (PVL)
bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., bei denen eine Sonographie durchgefiihrt wurde und einem Lebensalter von
mindestens 21 Tagen

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/50051

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Kinder mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL),
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 1/178 0,56% 2,44 /178 1,37% -0,81% 0,41
Vertrauensbereich 0,07 - 2,28

KKez O_50051: Beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
KKez E_50051: Erwartete Rate an Kindern mit zystischer periventrikulérer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fur QI-ID 50051
Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet
und umgekehrt.
Beispiel: O/E =1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% grof3er als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Vorjahresdaten?
Kinder mit zystischer periventrikulérer Leukomalazie (PVL),
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 4/195 2,05% 2,82 /195 1,45% 0,60% 1,42
Vertrauensbereich 0,55 - 3,56

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
KKez O_50051: Beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
KKez E_50051: Erwartete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fir QI-ID 50051
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet
und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 4b_TKez_50051, Kennzahl-ID 2019/NEO/50051]:
Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten
Rate an Kindern mit zystischer periventrikularer Leukomalazie (PVL), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist bei allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 10
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 3,05 0,00 0,00 15,26 30,52

7 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Bronchopulmonale Dysplasie (BPD)

Qualitatsziel:

Selten bronchopulmonale Dysplasie (BPD)

Bronchopulmonale Dysplasie (BPD) bei sehr kleinen Frithgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit:

Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und bei ihrer Entlassung mindestens 36+0 Wochen reif waren

Art des Wertes: Transparenzkennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/51079

Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit

bronchopulmonaler 24+0 bis

Dysplasie (BPD) <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zaéhler
Nenner
Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit

bronchopulmonaler 24+0 bis

Dysplasie (BPD) <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 1 4 0 4 0 0 1 9 0 1 0 1 10
Nenner 0 1 9 5 16 15 7 22 74 12 28 26 66 140
Anteil 100,00% 44,44%  0,00% 25,00% 0,00% 0,00%  4,55% 12,16% 0,00%  3,57%  0,00% 1,52% 7,14%
Vertrauensbereich 3,93% - 12,65%
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Vorjahresdaten

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit

bronchopulmonaler 24+0 bis

Dysplasie (BPD) <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler
Nenner
Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit

bronchopulmonaler 24+0 bis

Dysplasie (BPD) <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 2 5 0 1 0 1 0 7 1 0 0 1 8
Nenner 0 5 8 9 7 7 15 23 69 26 23 23 72 141
Anteil 40,00 62,50%  0,00% 14,29%  0,00% 6,67% 0,00% 10,14% 3,85% 0,00%  0,00% 1,39% 5,67%
Vertrauensbereich 2,90% - 10,80%
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 5a_TKez_51079, Kennzahl-ID 2019/NEO/51079]:
Anteil von Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) an allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 5,66 9,77 9,77 13,89
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,96 0,00 0,00 0,00 10,53

7 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an bronchopulmonalen Dysplasien (BPD)
bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und bei ihrer Entlassung mindestens 36+0 Wochen reif waren

Art des Wertes: Transparenzkennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/50053

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 10/ 140 7,14% 8,58 /140 6,13% 1,02% 1,17
Vertrauensbereich 0,64 - 2,06

Vorjahresdaten*

Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 8/141 5,67% 8,27 / 141 5,86% -0,19% 0,97
Vertrauensbereich 0,50-1,84

KKez O_50053: Beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)
KKez O_50053: Erwartete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD), risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fur QI-ID 50053
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 20% gréRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 10% kleiner als erwartet.
GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 5b_TKez_50053, Kennzahl-ID 2019/NEO/50053]:
Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) zur erwarteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) bei allen Kindern in
dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,98 1,13 1,13 1,28
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,16 0,00 0,00 0,00 1,74

7 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Hohergradige Frihgeborenenretinopatie (ROP)

Qualitatsziel: Selten hohergradige Frihgeborenenretinopathie (ROP)

Hohergradige Frihgeborenenretinopathie (ROP) bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverleqgte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik behandelt wurden (Erstaufnahme) oder zuverlegte Kinder, die bei Aufnahme nicht alter als 48 Stunden sind und einem
Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und die bei Entlassung mindestens 36 Lebenstage haben, bei denen eine
ophthalmologische Untersuchung durchgefiihrt wurde

Art des Wertes: Transparenzkennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/51078

Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Frihgeborenen- 24+0 bis
retinopathie (ROP) > 2 <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Frihgeborenen- 24+0 bis

retinopathie (ROP) > 2 <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 1 0 0 1 1 0 0 2 0 0 0 0 2
Nenner 0 1 9 5 16 18 7 21 76 16 16 12 44 120
Anteil 100,00 0,000  0,00% 6,25% 556%  0,00% 0,00%  2,63% 0,00%  0,00%  0,00% 0,00% 1,67%
Vertrauensbereich 0,46% - 5,87%
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Frihgeborenen- 24+0 bis
retinopathie (ROP) > 2 <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Frihgeborenen- 24+0 bis

retinopathie (ROP) > 2 <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 8 1 1 1 0 0 0 3 1 0 0 1 4
Nenner 0 5 10 9 10 12 19 24 84 27 15 5 47 131
Anteil 60,00% 10,00% 11,11% 10,00%  0,00%  0,00%  0,00%  3,57% 3,70%  0,00%  0,00% 2,13% 3,05%
Vertrauensbereich 1,19% - 7,59%

1 GeméR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 6a_TKez_51078, Kennzahl-ID 2019/NEO/51078]:
Anteil von Kindern mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) tber 2 an allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,94 0,94 1,89
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 8
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 1,14 0,00 0,00 9,09

10 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an héhergradigen Frihgeborenenretinopathien (ROP)
bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverleqgte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik behandelt wurden (Erstaufnahme) oder zuverlegte Kinder, die bei Aufnahme nicht alter als 48 Stunden sind und einem
Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und die bei Entlassung mindestens 36 Lebenstage haben, bei denen eine
ophthalmologische Untersuchung durchgefiihrt wurde

Art des Wertes: Transparenzkennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/50052

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Kinder mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 2/120 1,67% 4,241120 3,53% -1,87% 0,47
Vertrauensbereich 0,13 - 1,66

KKez O_50052: Beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Friilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2

2 KKez E_50052: Erwartete Rate an Kindern mit hohergradiger Frithgeborenenretinopathie (ROP) > 2, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50052

Verhéltnis der beobachteten Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 zur erwarteten Rate

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Friihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E=1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit hthergradiger Friihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 20% groRer als erwartet.
O/E=0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit hthergradiger Friihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?
Kinder mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 beobachtet (0?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 4/131 3,05% 4,89 /131 3,73% -0,68% 0,82
Vertrauensbereich 0,32 -2,03

1 GemaéR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
2 KKez O_50052: Beobachtete Rate an Kindern mit héhergradiger Frithgeborenenretinopathie (ROP) > 2
3 KKez E_50052: Erwartete Rate an Kindern mit héhergradiger Frilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50052
*  Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit héhergradiger Friihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E=1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit héhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 20% gréRer als erwartet.
O/E=0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 6b_TKez_50052, Kennzahl-ID 2019/NEO/50052]:
Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Kindern mit Friihgeborenenretinopathie (ROP > 2)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,35 0,35 0,70
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 8
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,22 0,00 0,00 1,77

10 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Qualitatsindikator: Qualitatsindex der Friihgeborenenversorgung

Qualitatsziel: Niedrige Sterblichkeit, selten Hirnblutung, selten nekrotisierende Enterokolitis, selten bronchopulmonale Dysplasie und
selten hohergradige Friihgeborenenretinopathie

Grundgesamtheit: Ebene 1: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens
24+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung)
behandelt wurden und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. oder
Ebene 2: Alle Lebendgeborenen gemaR3 Ebene 1, bei denen eine Sonographie durchgefihrt wurde, unter Ausschluss des Zahlers der 1. Ebene oder
Ebene 3: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens
24+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. unter Ausschluss des
Zahlers der 1. und 2. Ebene oder

Ebene 4: Alle Lebendgeborenen gemaf Ebene 1, die bei ihrer Entlassung mindestens 36+0 Wochen reif waren, unter Ausschluss des Zéhlers
der 1., 2. und 3. Ebene oder
Ebene 5: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0

Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Klinik behandelt wurden (Erstaufnahme) oder zuverlegte Kinder, die bei Aufnahme nicht alter als
48 Stunden sind und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. und die

bei Entlassung mindestens 36 Lebenstage haben, bei denen eine ophthalmologische Untersuchung durchgefiihrt wurde, unter Ausschluss
des Zahlers der 1., 2., 3. und 4. Ebene

Merkmal: Ebene 1: Verstorbene Kinder oder
Ebene 2: Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist oder
Ebene 3: Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist oder
Ebene 4: Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) oder
Ebene 5: Kinder mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) Uber 2

Art des Wertes: Qualitatsindikator

Indikator-ID: 2019/NEO/51901

Methode der
Risikoadjusierung: Logistische Regression

Referenzbereich: <= 2,08 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Kinder mit oben genannten Merkmalen beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E®

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich
Referenzbereich <=2,08
Gesamt 2019 341224 15,18% 23,75/ 224 10,60% 4,58% 1,43
Vertrauensbereich 1,04 -1,93
Referenzbereich <=2,08
Vorjahresdaten* beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Kinder mit oben genannten Merkmalen

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 271268 10,07% 25,81/ 268 9,63% 0,44% 1,05
Vertrauensbereich 0,73 -1,48
! KKez O_51901 Ebene 1: Beobachtete Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen oder

Ebene 2: Beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist oder
Ebene 3: Beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist oder
Ebene 4: Beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) oder
Ebene 5: Beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP)
2 KKez E_51901 Ebene 1: Erwartete Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die 1. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901 und
Ebene 2: Erwartete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist,
risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fir die 2. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901 und
Ebene 3: Erwartete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach
logistischem NEO-Score fir die 3. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901 und
Ebene 4: Erwartete Rate an Kindern mit Bronchopulmonaler Dysplasie (BPD), risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fir die 4. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901 und
Ebene 5: Erwartete Rate an Kindern mit héhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP), risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fir die 5. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate ist 20% grofRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate ist 10% kleiner als erwartet.
GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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Gesamt

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7a, Indikator-ID 2019/NEO/51901]:
Qualitatsindex der Frihgeborenenversorgung

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 1,05 1,64 1,92 1,94
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 13
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,12 0,00 0,00 0,00 1,55
4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Ebene 1: Verhéaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Todesfallen bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Kalkulatorische Kennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51136_51901
Verstorbene Kinder beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 13/197 6,60% 7,791197 3,96% 2,64% 1,67
Vertrauensbereich 0,99 - 2,77

Vorjahresdaten

Verstorbene Kinder beobachtet (O) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 8/215 3,72% 8,39/215 3,90% -0,18% 0,95
Vertrauensbereich 0,49 -1,84

! KKez O_51136_51901: Beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen
KKez E_51136_51901: Erwartete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiur die 1. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen zur erwarteten Rate an Todesféllen bei Risiko-Lebendgeborenen
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen ist 20% gréRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Todesfallen bei Risiko-Lebendgeborenen ist 10% kleiner als erwartet.
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Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7b_KKez_51136_51901, Kennzahl-ID 2019/NEO/51136_51901]:
Ebene 1: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Todesfallen bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 1,23 1,37 2,32
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,40 0,00 0,00 0,00 4,36

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019
Gesamt

Ebene 2: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Hirnblutungen (IVH Grad 3 oder PVH)

bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m. bei denen eine Sonographie durchgefihrt wurde, unter Ausschluss des Zahlers

der 1. Ebene
Art des Wertes: Kalkulatorische Kennzahl
Kennzahl-ID: 2019/NEO/51141_51901
Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend beobachtet (O%) vorhergesagt (E?) O-E O/E3
des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich
Gesamt 2019 71183 3,83% 4,65/ 183 2,54% 1,28% 1,51
Vertrauensbereich 0,73 - 3,02

1 KKez O_51141 51901: Beobachtete Rate an Kindern mit Hirblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
2 KKez E_51141 51901: Erwartete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die

2. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901

3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate an Kindern mit Hirnblutung
(IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten

Kinder mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend beobachtet (O%) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 9/ 206 4,37% 5,13/ 206 2,49% 1,88% 1,75
Vertrauensbereich 0,93 - 3,25

1 KKez O_51141 51901: Beobachtete Rate an Kindern mit Hirblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
2 KKez E_51141 51901: Erwartete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die

2. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901

3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate an Kindern mit Hirnblutung
(IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Hirnblutung (IVH Grad 3 oder PVH), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7c_KKez_51141_ 51901, Kennzahl-ID 2019/NEO/51141_51901]:
Ebene 2: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Hirnblutungen (IVH Grad 3 oder PVH) bei sehr kleinen Frithgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

m 5,0 @ 50
S 45 e 45
2 2
= 4,0 = 4,0
Q Q
@ 3,5 @ 3,5
3 3
E 3,0 2 3,0
(] (]
S 25 5 2,5
2 2
Y 2,0 Y 2,0
IS IS
o4 1,5 @ 15
2 2
]
£ 1,0 g 1,0
Q Q
3 0,5 3 05
o o
(3] 3]
m 0,0 m 0,0
Krankenh&user Krankenh&user
Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 1,29 1,03 2,83
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Ebene 3: Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an nekrotisierenden Enterokolitiden (NEK)
bei sehr kleinen Frihgeborenen

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von
mindestens 24+0 Wochen p. m., und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.,
unter Ausschluss des Z&hlers der 1. und 2. Ebene

Art des Wertes: Kalkulatorische Kennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/51146_51901

Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK)
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019 3/204 1,47% 3,13/ 204 1,53% -0,06% 0,96
Vertrauensbereich 0,33-2,76

1 KKez O_51146_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
2 KKez E_51146_51901: Erwartete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem
NEO-Score fir die 3. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% gréR3er als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Vorjahresdaten
Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK)
die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist beobachtet (O%) vorhergesagt (E?) O-E O/E3

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 3/251 1,20% 4,33/ 251 1,72% -0,53% 0,69
Vertrauensbereich 0,24 - 2,00

1 KKez O_51146_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist
2 KKez E_51146_51901: Erwartete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem
NEO-Score fir die 3. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhiltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% gréR3er als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7d_KKez_51146_ 51901, Kennzahl-ID 2019/NEO/51146_51901]:
Ebene 3: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an nekrotisierenden Enterokolitiden (NEK) bei sehr kleinen Frithgeborenen

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhéuser (O/E) 0,00 2,11 1,12 5,22
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 13
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Ebene 4: Verhéaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an bronchopulmonalen Dysplasien (BPD)

bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Grundgesamtheit:

Art des Wertes:

Kennzahl-ID:

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., die bei ihrer Entlassung mindestens 36+0 Wochen reif waren, unter Ausschluss

des Zahlers der 1., 2. und 3. Ebene
Kalkulatorische Kennzahl

2019/NEO/51156_51901

Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?
Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich
Gesamt 2019 9/130 6,92% 6,60/ 130 5,08% 1,85% 1,36
Vertrauensbereich 0,73 - 2,49

1 KKez O_51156_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)

2 KKez E_51156_51901: Erwartete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD), risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die 4. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) zur erwarteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E=1,20
O/E = 0,90

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen

Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 20% groRer als erwartet.
Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten
Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)

beobachtet (O?)

vorhergesagt (E?)

O-E O/E3

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018
Vertrauensbereich

47128

3,13%

5,69/128

4,45%

-1,32% 0,70
0,27 - 1,75

1 KKez O_51156_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)

2 KKez E_51156_51901: Erwartete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD), risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die 4. Ebene des Qualitatsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) zur erwarteten Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 20% groRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD) ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7e_KKez_51156_51901, Kennzahl-ID 2019/NEO/51156_51901]:
Ebene 4: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an bronchopulmonalen Dysplasien (BPD) bei sehr kleinen Frihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 1,13 1,32 1,32 1,50
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 11
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,21 0,00 0,00 0,00 2,30

7 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Ebene 5: Verhéaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an hdéhergradigen Frithgeborenenretinopathien (ROP)

bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverleqgte Kinder)

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Klinik behandelt wurden (Erstaufnahme) oder zuverlegte Kinder, die bei Aufnahme nicht alter als 48 Stunden sind und einem unter
Geburtsgewicht 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., und die bei Entlassung mindestens 36 Lebenstage haben, bei denen eine
ophthalmologische Untersuchung durchgefiihrt wurde, unter Ausschluss des Zahlers der 1., 2., 3. und 4. Ebene

Art des Wertes: Kalkulatorische Kennzahl

Kennzahl-ID: 2019/NEO/51161_51901

Kinder mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) Uber 2

beobachtet (O?)

vorhergesagt (E?)

O-E O/E3

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Gesamt 2019
Vertrauensbereich

2/100

2,00%

1,58 /100

1,58%

0,42% 1,26
0,35 -4,43

1 KKez: O_51161_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Frilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2
2 KKez: E_51161_51901: Erwartete Rate an Kindern mit hohergradiger Friilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die 5. Ebene des Qualitétsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit hohergradiger Frilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2 zur erwarteten Rate an Kindern mit héhergradiger Friihngeborenenretinopathie (ROP)

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 20% gréRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten
Kinder mit Frihgeborenenretinopathie (ROP) tUber 2

beobachtet (O?)

vorhergesagt (E?)

O-E O/E3

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018
Vertrauensbereich

3/114

2,63%

2,27/114

2,00%

0,64% 1,32
0,45 - 3,74

1 KKez: O_51161_51901: Beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Frilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2
2 KKez: E_51161_51901: Erwartete Rate an Kindern mit hohergradiger Friilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir die 5. Ebene des Qualitétsindex mit der QI-ID 51901
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit hohergradiger Frilhgeborenenretinopathie (ROP) > 2 zur erwarteten Rate an Kindern mit héhergradiger Friihngeborenenretinopathie (ROP)

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit hohergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 20% gréRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit hdhergradiger Frihgeborenenretinopathie (ROP) > 2 ist 10% kleiner als erwartet.

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 7f_KKez_51161_51901, Kennzahl-ID 2019/NEO/51161_51901]:
Ebene 5: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an héhergradigen Frilhgeborenenretinopathien (ROP) bei sehr kleinen Friihgeborenen (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,63 0,63 1,27
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 8
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 1,23 0,00 0,00 9,83

10 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Qualitatsindikator: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Kindern mit nosokomialen Infektionen

(ohne zuverlegte Kinder)

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Qualitatsziel:

Grundgesamtheit:

Art des Wertes:
Indikator-1D:

Methode der
Risikoadjusierung:

Referenzbereich:

Selten nosokomiale Infektion

Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung) behandelt und nicht von zu Hause aufgenommen

wurden und die bei Entlassung Uber 3 Tage alt sind und am Tag der Geburt aufgenommen wurden
Qualitatsindikator

2019/NEO/50060

Logistische Regression

<= 2,70 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Kinder mit Sepsis/SIRS spéter als
3 Tage nach Geburt oder einer Pneumonie
spater als 3 Tage nach Geburt beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E3
Krankenhaus 2019 /
Vertrauensbereich
Referenzbereich <=2,70
Gesamt 2019 30/2.067 1,45% 27,17/2.067 1,31% 0,14% 1,10
Vertrauensbereich 0,77 - 1,57
Referenzbereich <=2,70

1 KKez O_50060: Beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen
2 KKez E_50060: Erwartete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50060
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen zur erwarteten Rate

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen kleiner ist als erwartet und umgekehrt.

Beispiel: O/E=1,20
O/E = 0,90

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen

Die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen ist 20% groRer als erwartet.
Die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?

Kinder mit Sepsis/SIRS spéter als

3 Tage nach Geburt oder einer Pneumonie

spater als 3 Tage nach Geburt beobachtet (O?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018 /
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 18/2.154  0,84% 30,16 / 2.154 1,40% -0,56% 0,60
Vertrauensbereich 0,38-0,94

1 GemaéR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
2 KKez O_50060: Beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen
8 KKez E_50060: Erwartete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50060
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen ist 20% groRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit nosokomialen Infektionen ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 8, Indikator-ID 2019/NEO/50060]:

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Kindern mit nosokomialen Infektionen (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 17
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 1,22 0,80 1,83 3,75 4,78
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,00
1 Krankenhaus hat keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Qualitatsindikator: Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Pneumothoraces bei Kindern unter oder nach

Beatmung (ohne zuverlegte Kinder)

Qualitatsziel: Selten Pneumothorax

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung) behandelt wurden und mit nasaler/pharyngealer

und intratrachealer Beatmung
Art des Wertes: Quialitatsindikator
Indikator-ID: 2019/NEO/50062

Methode der

Risikoadjusierung: Logistische Regression
Referenzbereich: <= 2,25 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)
Kinder mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung,
der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist beobachtet (O) vorhergesagt (E?) O-E O/E?
Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich
Referenzbereich <=2,25
Gesamt 2019 14 /583 2,40% 18,72 /583 3,21% -0,81% 0,75
Vertrauensbereich 0,45-1,24
Referenzbereich <=2,25

! KKez O_50062: Beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
2 KKez E_50062: Erwartete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50062

3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate

Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% groRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Vorjahresdaten?

Kinder mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung,
der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist beobachtet (0?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 19 /608 3,13% 19,65/ 608 3,23% -0,11% 0,97
Vertrauensbereich 0,62 - 1,49

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
KKez O_50062: Beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist.
KKez E_50062: Erwartete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50062
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, zur erwarteten Rate
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 20% gréRer als erwartet.

O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit Pneumothorax unter oder nach Beatmung, der wéhrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig aufgetreten ist, ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 9, Indikator-ID 2019/NEO/50062]:
Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Pneumothoraces bei Kindern unter oder nach Beatmung (ohne zuverlegte Kinder)

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 7
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,44 0,00 1,14 1,33
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 9
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 1,17 0,00 0,00 8,35

4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Qualitatsindikator: Zunahme des Kopfumfangs

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Qualitatsziel:

Grundgesamtheit:

Art des Wertes:
Indikator-ID:

Methode der
Risikoadjustierung:

Referenzbereich:

Moglichst angemessene Zunahme des Kopfumfanges wéhrend des stationéaren Aufenthalts

Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.
bis unter 37+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Ruckverlegung) behandelt wurden,
sowie mit einer Verweildauer von mindestens 21 Tagen und einem Kopfumfang zwischen 20 cm und 50 cm unter Einschluss von Kindern, deren

Kopfumfang zwischen Aufnahme und Entlassung zugenommen hat
Qualitatsindikator

2019/NEO/52262

Lineare Regression

<= 22,38 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Krankenhaus 2019

Kopfumfangs bei Entlassung
< 10. Perzentil

Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Differenz aus relativer und
erwarteter relativer Zunahme des

24+0 bis
<=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6

24+0 bis
30 31 >= 32 >= 30+0 35+6

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich
Referenzbereich

<=22,38%

LQS fiur Qualitatssicherung Thiringen
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Differenz aus relativer und
erwarteter relativer Zunahme des
Kopfumfangs bei Entlassung 24+0 bis 24+0 bis
< 10. Perzentil <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >=32 >= 30+0 35+6
Zahler 0 0 0 0 5 5 3 6 19 5 5 8 18 35
Nenner 0 1 9 5 17 19 9 26 85 20 40 200 260 307
Anteil 0,00 0,000 0,00% 29,41% 26,32% 33,33% 23,08% 22,35% 25,00% 12,50%  4,00% 6,92% 11,40%
Vertrauensbereich 8,31% - 15,44%
Referenzbereich <=22,38%
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten?

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit Differenz aus relativer und

erwarteter relativer Zunahme des

Kopfumfangs bei Entlassung 24+0 bis 24+0 bis
< 10. Perzentil <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >=32 >= 30+0 35+6

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit Differenz aus relativer und
erwarteter relativer Zunahme des

Kopfumfangs bei Entlassung 24+0 bis 24+0 bis

< 10. Perzentil <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >=32 >= 30+0 35+6
Zéahler 0 0 1 3 3 4 6 6 23 2 4 11 17 38
Nenner 0 4 9 10 11 14 25 29 98 34 88 202 269 339
Anteil 0,00% 11,11% 30,00% 27,27% 28,57% 24,00% 20,69% 23,47% 5,88% 12,12% 5,45% 6,32% 11,21%
Vertrauensbereich 8,28% - 15,01%

1 GemaéR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 10, Indikator-ID 2019/NEO/52262]:
Anteil von Kindern, bei denen die Differenz aus der relativen und der erwarteten relativen Zunahme des Kopfumfangs bei Entlassung (unter Verwendung einer linearen Regression)
unterhalb des 10. Perzentils bei Anwendung des Z-Scores liegt, an allen Kindern in der aufgefuhrten Grundgesamtheit

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 8,82 13,31 15,15 15,94
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 12
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (%) 0,00 0,00 0,00 3,07 0,00 3,85 12,50 16,67

5 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -75- 05.06.2020 / 2019 - D18295-1.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Qualitatsindikator: Durchfiihrung eines Hortests

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Qualitatsziel: Haufig Durchfihrung eines Hortests

Grundgesamtheit:
mindestens 24+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Qualitatsindikator

Alle lebend nach Hause entlassenen Kinder ohne priméar palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von

Indikator-ID: 2019/NEO/50063

Referenzbereich: >= 95,00%

Krankenhaus 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit durch- 24+0 bis

gefuhrtem Hortest! <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler
Nenner
Anteil
Vertrauensbereich
Referenzbereich >= 95,00%

Gesamt 2019 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit durch- 24+0 bis

gefuhrtem Hortest! <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 1 10 5 16 19 11 28 89 24 41 2.005 2.070 2.159
Nenner 0 2 10 5 17 19 11 28 90 24 42 2.031 2.097 2.187
Anteil 50,00% 100,00% 100,00% 94,12% 100,00% 100,00% 100,00% 98,89% 100,00% 97,62% 98,72% 98,71% 98,72%
Vertrauensbereich 98,16% - 99,11%
Referenzbereich >= 95,00%

1 Beilebend nach Hause entlassenen Kindern werden alle Félle gezahlt, bei denen ein Hortest durchgefiihrt wurde.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Vorjahresdaten

Krankenhaus 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)
Kinder mit durch- 24+0 bis
gefiihrtem Hortest! <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0

Zahler

Nenner

Anteil
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 Gestationsalter (vollendete Schwangerschaftswochen)

Kinder mit durch- 24+0 bis

gefiihrtem Hortest! <=22 23 24 25 26 27 28 29 29+6 30 31 >= 32 >= 30+0 >= 24+0
Zahler 0 3 7 12 11 13 21 29 93 32 38 2.048 2.118 2.211
Nenner 0 8 8 12 11 13 22 29 95 32 39 2.074 2.145 2.240
Anteil 100,00% 87,50% 100,00% 100,00% 100,00% 95,45% 100,00% 97,89% 100,00% 97,44% 98,75% 98,74% 98,71%
Vertrauensbereich 98,15% - 99,10%

1 Beilebend nach Hause entlassenen Kindern werden alle Félle gezahlt, bei denen ein Hortest durchgefiihrt wurde.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 11, Indikator-1D 2019/NEO/50063]:

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie
Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Anteil von Kindern mit durchgefihrtem Hértest, an allen lebend nach Hause entlassenen Kindern ohne primar palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem

Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 17
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 92,68 96,97 97,79 98,54 99,03 100,00 100,00 100,00
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 2
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 100,00 100,00 100,00 100,00
1 Krankenhaus hat keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Gruppe: Temperatur bei Aufnahme unter 36,0°C

Qualitatsziel: Mdoglichst wenige Kinder mit zu niedriger Aufnahmetemperatur

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an sehr kleinen Friihgeborenen mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.,
mit einer Angabe zur Aufnahmetemperatur und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p.m.

Art des Wertes: Quialitatsindikator
Indikator-ID: 2019/NEO/50069

Methode der
Risikoadjustierung: Logistische Regression

Referenzbereich: <= 2,70 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Kinder mit einer Aufnahmetemperatur
unter 36,0°C beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Referenzbereich <=2,70
Gesamt 2019 11/223 4,93% 11,79/ 223 5,29% -0,35% 0,93
Vertrauensbereich 0,53-1,63
Referenzbereich <=2,70

1 KKez O_50069: Beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
2 KKez E_50069: Erwartete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50069
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C zur erwarteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0 Grad
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 20% groRRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 10% kleiner als erwartet.
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Vorjahresdaten?
Kinder mit einer Aufnahmetemperatur
unter 36,0°C beobachtet (0?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 8/267 3,00% 12,85/ 267 4,81% -1,82% 0,62
Vertrauensbereich 0,32-1,21

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
KKez O_50069: Beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
KKez E_50069: Erwartete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fur QI-ID 50069
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C zur erwarteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0 Grad
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 20% groRRer als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 12a, Indikator-ID 2019/NEO/50069]:

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhéltnis der beobachteten zur erwarten Rate (O/E) an sehr kleinen Friihgeborenen mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
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Krankenh&user Krankenh&user
Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,78 0,92 1,42
Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 13
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,00 0,19 0,00 0,00 0,00 2,51
4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Risiko-Lebendgeborenen mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen und ohne perinatale Hypoxie/lschamie (Asphyxie)
mit therapeutischer Hypothermie und mit einer Angabe zur Aufnahmetemperatur und einem Geburtsgewicht von mindestens 1.500 g und
einem Gestationsalter von mindestens 32+0 Wochen p. m.

Art des Wertes: Quialitatsindikator

Indikator-ID: 2019/NEO/50074

Methode der
Risikoadjustierung: Logistische Regression

Referenzbereich: <= 2,27 (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Kinder mit einer Aufnahmetemperatur
unter 36,0°C beobachtet (O?) vorhergesagt (E?) O-E O/E?

Krankenhaus 2019
Vertrauensbereich

Referenzbereich <=2,27
Gesamt 2019 93 /2.090 4,45% 77,56 /2.090 3,71% 0,74% 1,20
Vertrauensbereich 0,98 - 1,46
Referenzbereich <=2,27

1 KKez O_50074: Beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
2 KKez E_50074: Erwartete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fiir QI-ID 50074
3 Verhaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C zur erwarteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 20% groRer als erwartet.
O/E =0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen
Vorjahresdaten?
Kinder mit einer Aufnahmetemperatur
unter 36,0°C beobachtet (0?) vorhergesagt (E3) O-E O/E*

Krankenhaus 2018
Vertrauensbereich

Gesamt 2018 74 /2.142 3,45% 80,11/ 2.142 3,74% -0,29% 0,92
Vertrauensbereich 0,74 - 1,15

GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.

KKez O_50074: Beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
KKez E_50074: Erwartete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C, risikoadjustiert nach logistischem NEO-Score fur QI-ID 50074
Verhéaltnis der beobachteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C zur erwarteten Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C
Werte kleiner eins bedeuten, dass die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C kleiner ist als erwartet und umgekehrt.
Beispiel: O/E = 1,20 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 20% groR3er als erwartet.
O/E = 0,90 Die beobachtete Rate an Kindern mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C ist 10% kleiner als erwartet.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie

Gesamt Qualitatsindikatoren/Kennzahlen

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm 12b, Indikator-ID 2019/NEO/50074]:
Verhéltnis der beobachteten zur erwarteten Rate (O/E) an Risiko-Lebendgeborenen mit einer Aufnahmetemperatur unter 36,0°C

Krankenhauser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: Krankenh&user mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:

Beobachtete Rate durch erwartete Rate (O/E)
w

Beobachtete Rate durch erwartete Rate (O/E)
w

. n=

Krankenhauser Krankenhauser

Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 17

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (O/E) 0,00 0,00 0,61 1,22 1,01 1,72 2,27 3,53

Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit: 3

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 MW Median P75 P90 P95 Max
Krankenh&user (O/E) 0,00 0,68 0,00 2,03

0 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Aufnahmetemperatur nicht angegeben

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit
einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p.m.

AK-ID: 2019/NEO/850206
Referenzbereich: <= 4,11% (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): 50069, 50074

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Kinder mit fehlender
Aufnahmetemperaturt 13/2.345 0,55%
Vertrauensbereich 0,32% - 0,95%
Referenzbereich <=4,11% <=4,11%
Vorjahresdaten Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Kinder mit fehlender
Aufnahmetemperatur 11/2.434 0,45%
Vertrauensbereich 0,25% - 0,81%

1 Die Auswertung ist relevant fir Krankenhauser mit mindestens 20 Féllen in der Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_850206, AK-ID 2019/NEO/850206]:
Anteil von Kindern mit fehlender Aufnahmetemperatur an allen Lebendgeborenen ohne primar palliative Therapie (ab Geburt) und
ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p.m.

Krankenh&auser mit mindestens 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
17 Krankenh&user haben mindestens 20 Félle in dieser Grundgesamtheit.
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Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,30 0,75 2,30 3,85

Krankenh&auser mit weniger als 20 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
3 Krankenh&user haben weniger als 20 Félle in dieser Grundgesamtheit.

6%

5%

4%

3%

2%

fehlende Aufnahmetemperatur

1%

0%

Krankenhauser

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00

0 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Kopfumfang bei Entlassung ist geringer als bei Aufnahme

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit
einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p.m. bis unter 37+0 Wochen p.m., die zuvor in keiner
anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden,
sowie mit einer Verweildauer von mindestens 21 Tagen und Angaben zum Kopfumfang bei Aufnahme
sowie bei Entlassung

AK-ID: 2019/NEO/850207
Referenzbereich: <= 3,78% (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): 52262

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Kopfumfang bei Entlassung ist
geringer als bei der Aufnahme? 3/335 0,90%
Vertrauensbereich 0,31% - 2,60%
Referenzbereich <=3,78% <=3,78%
Vorjahresdaten Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Kopfumfang bei Entlassung ist
geringer als bei der Aufnahme 2/361 0,55%
Vertrauensbereich 0,15% - 2,00%

1 Die Auswertung ist relevant fiir Krankenhauser mit mindestens 5 Fallen in der Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_850207, AK-ID 2019/NEO/850207]:

Anteil von Kindern, deren Kopfumfang bei der Entlassung geringer ist als bei der Aufnahme an allen Lebendgeborenen o. primér
palliative Therapie (ab Geburt) u. o. letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter v. mind. 24+0 Wochen p.m. bis unter 37+0
Wochen p.m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung) behandelt
wurden, sowie mit einer Verweildauer von mindestens 21 Tagen und Angaben zum Kopfumfang bei Aufnahme sowie bei
Entlassung

Krankenh&auser mit mindestens 5 Féllen in dieser Grundgesamtheit:
12 Krankenh&user haben mindestens 5 Félle in dieser Grundgesamtheit.
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Krankenh&user %

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,78

Krankenhauser mit weniger als 5 Fallen in dieser Grundgesamtheit:
4 Krankenh&user haben weniger als 5 Falle in dieser Grundgesamtheit.

5,0%

4,5%

4,0%
3,5%

3,0%

2,5%
2,0%

1,5%

Kopfumfang kleiner bei Entlassung

1,0%

0,5%

0,0%

Krankenhauser

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

4 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Geburts- und Aufnahmegewicht weichen voneinander ab

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem
Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p.m. und einem Geburtsgewicht unter 2.500 g, die am ersten
Lebenstag aufgenommen wurden und am ersten Lebenstag in die padiatrische Fachabteilung aufgenommen

wurden
AK-ID: 2019/NEO/851800
Referenzbereich: <= 1,14% (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): alle Qls/Kennzahlen

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Kinder, die eine Differenz von mehr
als 250 g zwischen Geburts- und
Aufnahmegewicht habent 0/780 0,00%
Vertrauensbereich 0,00% - 0,49%
Referenzbereich <=1,14% <=1,14%
Vorjahresdaten? Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Kinder, die eine Differenz von mehr
als 250 g zwischen Geburts- und
Aufnahmegewicht haben 2/828 0,24%
Vertrauensbereich 0,07% - 0,88%

! Die Auswertung ist relevant fiir Krankenhauser mit mindestens zwei Fallen im Merkmal.
2 GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_851800, AK-ID 2019/NEO/851800]:

Anteil an Kindern, die eine Differenz von mehr als 250 g zwischen Geburts- und Aufnahmegewicht haben, an allen
Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen mit einem Gestationsalter von
mindestens 24+0 Wochen p.m. und einem Geburtsgewicht unter 2.500 g, die am ersten Lebenstag aufgenommen wurden und am
ersten Lebenstag in die padiatrische Fachabteilung aufgenommen wurden

Anzahl Krankenhauser mit mindestens 2 Fallen im Merkmal: 0
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Hohes Risiko, aber kein dokumentiertes Ereignis

Grundgesamtheit: Alle Kinder, die in den Gesamtnenner des Qualitatsindizes der Frihgeborenenversorgung fallen:

Ebenel: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen
Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden
und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.
oder

Ebene 2: Alle Lebendgeborenen der Ebene 1, bei denen eine Sonographie durchgefuhrt wurde unter
Ausschluss des Zahlers der 1. Ebene
oder

Ebene 3: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem Geburtsgewicht
unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., unter Ausschluss des
Zaéhlers der 1. und 2. Ebene
oder

Ebene 4: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen
Kinderklinik (externer Kinderklinik oder externer Klinik als Rickverlegung) behandelt wurden
und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m.,
die bei ihrer Entlassung mindestens 36+0 Wochen reif waren, unter Ausschluss des Zahlers der
1., 2. und 3. Ebene
oder

Ebene 5: Alle Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen
Klinik behandelt wurden (Erstaufnahme) oder zuverlegte Kinder, die bei Aufnahme nicht &lter
als 48 Stunden sind und einem Geburtsgewicht unter 1.500 g oder einem Gestationsalter unter
32+0 Wochen p. m. und die bei Entlassung mindestens 36 Lebenstage haben bei denen eine
ophthalmologische Untersuchung durchgefuhrt wurde, unter Ausschluss des Zahlers
der 1., 2., 3. und 4. Ebene

Merkmal: Kinder, die in den nachfolgenden Ebenen des Qualitatsindizes der Friilhgeborenenversorgung

kein Ereignis aufweisen

Ebene 1: Verstorbene Kinder
oder

Ebene 2: Kinder mit Hirnblutung IVH Grad 3 oder PVH, die wéahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist
oder

Ebene 3: Kinder mit nekrotisierender Enterokolitis (NEK), die wahrend des aktuellen Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten ist
oder

Ebene 4: Kinder mit bronchopulmonaler Dysplasie (BPD)
oder

Ebene 5: Kinder mit Friihgeborenenretinopathie (ROP) tber 2

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -91- 05.06.2020 / 2019 - D18295-L117624-P55187



QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung
AK-ID: 2019/NEO/851812

Referenzbereich: <=1,09% (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): 51901

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Kinder, die in den Ebenen des
Qualitatsindizes der Friihgebore-
nenversorgung kein Ereignis
aufweisent 0/224 0,00%
Vertrauensbereich 0,00% - 1,69%
Referenzbereich <=1,09% <=1,09%
Vorjahresdaten? Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Kinder, die in den Ebenen des
Qualitatsindizes der Friihgebore-
nenversorgung kein Ereignis
aufweisen 0/268 0,00%
Vertrauensbereich 0,00% - 1,41%

! Die Auswertung ist relevant fiir Krankenhauser mit mindestens zwei Fallen im Merkmal.
2 GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_851812, AK-ID 2019/NEO/851812]:
Anzahl an Kindern, die in den Ebenen des Qualitatsindizes der Frihgeborenenversorgung kein Ereignis aufweisen, von allen
Kindern, die in den Gesamtnenner des Qualitatsindizes der Friihgeborenenversorgung fallen

Anzahl Krankenhauser mit mindestens 2 Fallen im Merkmal: 0
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20 Krankenhauser haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Letale Fehlbildung ohne entsprechende ICD-Diagnose dokumentiert

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen mit letalen Fehlbildungen und mit einem Gestationsalter von mindestens
24+0 Wochen p. m.

AK-ID: 2019/NEO/851813

Referenzbereich: =0,00 Falle

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): alle Qls/Kennzahlen

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl Falle Anzahl Falle
Kinder, bei denen keine ICD-Diagnose
angegeben wurde, die einer letalen
Fehlbildung entspricht 1/3 1,00 Falle
Referenzbereich = 0,00 Falle = 0,00 Falle
Vorjahresdaten? Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl Falle Anzahl Falle
Kinder, bei denen keine ICD-Diagnose
angegeben wurde, die einer letalen
Fehlbildung entspricht 3/5 3,00 Falle

1 GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrankt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_851813, AK-ID 2019/NEO/851813]:
Anzahl der Kinder, bei denen keine ICD-Diagnose angegeben wurde, die einer letalen Fehlbildung entspricht von allen
Lebendgeborenen mit letalen Fehlbildungen und mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m.

Krankenh&auser mit mindestens 1 Fall in dieser Grundgesamtheit:
3 Krankenh&user haben mindestens einen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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[a) 1,0 A g
c
Q <
()
£
S 0,5
g 0,0 >=1,00 >=0,75 >=0,50 >=0,25 >=0,00
Krankenh&user Falle
Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (Falle) 0,00 0,00 1,00

17 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Aufféalligkeitskriterium: Gestationsalter erscheint zu niedrig oder zu hoch fiir das dokumentierte
Geburtsgewicht

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen ohne primar palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehl-
bildungen und mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem
Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer
Kinderklinik oder externer Klinik als Riickverlegung) behandelt und am ersten Lebenstag auf-
genommen wurden

AK-ID: 2019/NEO/851814
Referenzbereich: <= 8,00% (95%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund)

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): alle Qls/Kennzahlen

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Kinder, deren Geburtsgewicht unter
oder Uber der zweifachen Standardab-
weichung vom Mittelwert in Abhéngig-
keit vom Gestationsalter liegt? 5/163 3,07%
Vertrauensbereich 1,32% - 6,98%
Referenzbereich <= 8,00% <= 8,00%
Vorjahresdaten? Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Kinder, deren Geburtsgewicht unter
oder Uber der zweifachen Standardab-
weichung vom Mittelwert in Abhéngig-
keit vom Gestationsalter liegt 9/185 4,86%
Vertrauensbereich 2,58% - 8,99%

! Die Auswertung ist relevant fiir Krankenhauser mit mindestens zwei Fallen im Merkmal.
2 GemaR QIDB sind die Vorjahreswerte eingeschrénkt vergleichbar.
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_851814, AK-ID 2019/NEO/851814]:

Anzahl an Kindern, deren Geburtsgewicht unter oder tber der zweifachen Standardabweichung vom Mittelwert in Abhangigkeit
vom Gestationsalter liegt von allen Lebendgeborenen ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
und mit einem Gestationsalter unter 32+0 Wochen p. m., die zuvor in keiner anderen Kinderklinik (externer Kinderklinik oder
externer Klinik als Riickverlegung) behandelt und am ersten Lebenstag aufgenommen wurden

Anzahl Krankenhauser mit mindestens 2 Fallen im Merkmal: 1

6% 2

5%

4%

3%

2%

Anzahl Krankenhauser

1%

Geburtsgewicht unter/iber Standardabweichung

0% >=500 >=475 >=450 >=425 >=4,00

Krankenhauser %

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 4,11 4,11 4,11

19 Krankenh&user haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Auffalligkeitskriterium: Haufig fehlende Angabe der BPD

Grundgesamtheit: Alle Lebendgeborenen, ohne primér palliative Therapie (ab Geburt) und ohne letale Fehlbildungen
mit einem Gestationsalter von mindestens 24+0 Wochen p. m. und einem Gestationsalter unter
32+0 Wochen p. m. und die im Alter vom 36+0 Wochen mind. 28 Tage Sauerstoff bekommen haben
oder die im Alter von 36+0 Wochen beatmet wurden oder die vor 36+0 SSW nach Hause entlassen
wurden und mind. 28 Tage Sauerstoff bekommen haben oder beatmet wurden (jeweils zum Tag der
Entlassung) oder mit einem Gestationsalter von mindestens 32+0 Wochen p. m. und einem Geburts-
gewicht unter 1.500 g, die im Alter von 56 Lebenstagen mind. 28 Tage Sauerstoff bekommen haben
oder die im Alter von 56 Lebenstagen beatmet wurden oder die vor 56 Lebenstagen nach Hause
entlassen wurden und mind. 28 Tage Sauerstoff bekommen haben oder beatmet wurden (jeweils
zum Tag der Entlassung)

AK-ID: 2019/NEO/851902

Referenzbereich: <= 80,00%

Bezug zu anderen Qualitatsindikatoren/Kennzahlen (ID): 51079; 50053, 51901

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019
Anzahl % Anzahl %
Keine BPD angegebent 16 /24 66,67%
Vertrauensbereich 46,71% - 82,03%
Referenzbereich <= 80,00% <= 80,00%
Vorjahresdaten? Krankenhaus 2018 Gesamt 2018
Anzahl % Anzahl %
Keine BPD angegeben 16/ 24 66,67%
Vertrauensbereich 46,71% - 82,03%

! Die Auswertung ist relevant fiir Krankenhauser mit mindestens zwei Fallen im Merkmal.

2 AK im Vorjahr nicht berechnet
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Statistische Basisprufung

Verteilung der Krankenhausergebnisse [Diagramm AK_851902, AK-ID 2019/NEO/851902]:
Anteil von Kindern, fir die keine BPD angegeben wurde an allen Kindern in dieser Grundgesamtheit

Anzahl Krankenhauser mit mindestens 2 Fallen im Merkmal: 2

80% 2

70%

60%

50%

40%

30%

keine BPD angegeben
Anzahl Krankenhauser

20%

10%

0% >=76,5 >=76,0 >=755 >=750 >=745

Krankenhauser %

Perzentil der Ergebnisse der Min P05 P10 P25 Median P75 P90 P95 Max
Krankenhauser (%) 75,00 76,79 78,57

18 Krankenhauser haben keinen Fall in dieser Grundgesamtheit.
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Jahresauswertung 2019
Neonatologie

NEO

Basisauswertunq

Thiuringen Gesamt

Teilnehmende Krankenhauser/Abteilungen (Thuaringen): 20
Anzahl Datensatze Gesamt: 2.355

Datensatzversion: NEO 2019

Datenbankstand: 28. Februar 2020
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Neonatologie
Basisauswertung

Basisdaten

Krankenhaus 2019

Anzahl %?*

Anzahl importierter
Datensatze

1. Quartal
2. Quartal
3. Quartal
4. Quartal

Gesamt

Behandlungszeiten

Krankenhaus 2019

Anzahl

Stationare Aufenthalts-
dauer (Tage)

Anzahl glltiger Angaben
Median

Mittelwert

1 Die Prozentzahlen der Basisauswertung beziehen sich immer auf alle Patienten, sofern kein anderer Nenner angegeben ist.
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QSINDIREKT Thiringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Entlassungsdiagnose(n) ICD-10-GM 2019
Liste der 8 haufigsten Angaben

Bezug der Texte: Gesamt 2019

1 Z38.0 Einling, Geburt im Krankenhaus

2 P07.3 Sonstige vor dem Termin Geborene

3 P07.12 Neugeborenes: Geburtsgewicht 1500 bis unter 2500 Gramm
4 pP92.2 Trinkunlust beim Neugeborenen

5 P70.4 Sonstige Hypoglykéamie beim Neugeborenen

6 P59.0 Neugeborenenikterus in Verbindung mit vorzeitiger Geburt

7 pP22.8 Sonstige Atemnot [Respiratory distress] beim Neugeborenen
8 pP28.4 Sonstige Apnoe beim Neugeborenen

Entlassungsdiagnose(n) ICD-10-GM 2019
Liste der 8 haufigsten Angaben (Mehrfachnennungen mdglich)

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019 Gesamt 2018

ICD Anzahl %?2 ICD Anzahl %?2 ICD Anzahl %?2
1 Z38.0 1.480 62,85 Z38.0 1.500 61,32
2 P07.3 751 31,89 P07.3 823 33,65
S P07.12 607 25,77 P07.12 642 26,25
4 P92.2 477 20,25 P92.2 494 20,20
5 P70.4 399 16,94 P59.0 382 15,62
6 P59.0 354 15,03 P22.8 361 14,76
7 P22.8 342 14,52 P70.4 340 13,90
8 P28.4 277 11,76 P22.0 299 12,22

! Bitte beachten Sie, dass es zwischen ICD-10-GM 2018 und ICD-10-GM 2019 inhaltliche Anderungen in den Texten
gegeben haben kdnnte und daher die Kodes mdéglicherweise nicht vergleichbar sind.

2 Bezug der Prozentzahlen: Alle Falle mit Angabe einer/mehrerer Entlassungsdiagnose(n)
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Angaben zur Geburt

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Mehrlingsgeburt
nein
ja

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.5009
Mehrlingsgeburt
nein
ja

Anzahl der Mehrlinge
Zwillinge
>= Drillinge

Abweichung des
berechneten, ggf.
korrigierten Geburts-
termins vom tatsachlichen
Geburtsdatum des Kindes
(absolut inTagen)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
des berechneten und
tatsachlichen Geburtstermins
Median

Mittelwert

berechneter,

ggf. korrigierter Geburts-
termin vor dem tatséch-
lichen Geburtsdatum

berechneter,

ggf. korrigierter Geburts-
termin gleich dem tatséch-
lichen Geburtsdatum

berechneter,

ggf. korrigierter Geburts-
termin nach dem tatséach-
lichen Geburtsdatum

Gestationsalter
(vollendete Wochen)
Alle Kinder mit gultiger Angabe
des Gestationsalters
<24

24 -25

26 - 28

29-31

32-36

37-41

>=42

LQS fiir Qualitatssicherung Thiringen -103 - 05.06.2020 / 2019 - D18295-L.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Angaben zur Geburt (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl

endglltig (postnatal) be-
stimmtes Gestationsalter
(komplette Wochen plus
zusatzliche Tage)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
des Gestationsalters

Median

Mittelwert

Geschlecht
mannlich
weiblich
unbestimmt

Gewicht des Kindes

bei Geburt (g)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
des Gewichtes

Median

Mittelwert

Unter 500 g

500 g bis unter 750 g
750 g bis unter 1.000 g
1.000 g bis unter 1.250 g
1.250 g bis unter 1.500 g
1.500 g bis unter 2.000 g
2.000 g bis unter 2.500 g
2.500 g bis unter 3.000 g
3.000 g bis unter 3.500 g
3.500 g bis unter 4.000 g
4.000 g bis unter 4.500 g
4.500 g und dariiber

Geburtsgewichts-
perzentilt

< 10. Perzentil

10. - 90. Perzentil
> 90. Perzentil

1 Referenz fiir die Gewichtsperzentile: Voigt M, Schneider KTM, Jahrig K: Analyse des Geburtengutes des Jahrgangs 1992

der Bundesrepublik Deutschland. Teil 1: Neue Perzentilwerte fir die Kdrpermae Neugeborener. Z Geburtsh Frauenheilk 1996;
56:550-8
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Angaben zur Geburt (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

%

Geburtsort des Kindes
in Geburtsklinik

in ausserklinischer
Geburtseinrichtung

zu Hause

sonstiges, z.B. wahrend
Transport

wenn Geburtsort =
Geburtsklinik
Transport zur
Neonatologie
kein Transport
Transport ohne Kraftfahr-
zeug (Inborn)
Transport mit Kraftfahrzeug
(Outborn)

wenn Kind verstorben
primar palliative
Therapie (ab Geburt)
nein
ja

LQS fiir Qualitatssicherung Thiringen
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Angaben zur Geburt (Fortsetzung)

Grund fur die primar palliativeTherapie ICD-10-GM 2019
Liste der 5 haufigsten Angaben

Bezug der Texte: Gesamt 2019

1 Q77.2 Kurzripp-Polydaktylie-Syndrome

2 Q04.2 Holoprosenzephalie-Syndrom

3 P07.00 Neugeborenes: Geburtsgewicht unter 500 Gramm

Grund fur die primar palliative Therapie ICD-10-GM 2019
Liste der 5 haufigsten Angaben (Mehrfachnennungen méglich)

Krankenhaus 2019

ICD Anzahl %
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Aufnahme

Krankenhaus 2019

Dauer von Aufnahme ins
Krankenhaus bis Aufnah-
me in padiatrischer Fach-
abteilung (Stunden)

(wenn Aufnahmezeitpunkt =
Geburt)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
Median

Mittelwert

0 Stunden

>0 - 12 Stunden
> 12 - 24 Stunden
> 24 Stunden

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.500¢
Dauer von Aufnahme ins
Krankenhaus bis Auf-
nahme in padiatrischer
Fachabteilung (Stunden)
(wenn Aufnahmezeit-
punkt = Geburt)
Alle Kinder mit
glltiger Angabe
Median
Mittelwert

0 Stunden

>0 - 12 Stunden
> 12 - 24 Stunden
> 24 Stunden
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Basisauswertung

05.06.2020 / 2019 - D18295-.117624-P55187



QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Aufnahme (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

%

Aufnahme ins Kranken-
haus von

(wenn Aufnahmezeitpunkt
nicht Geburtszeitpunkt)
externer Geburtsklinik
externer Kinderklinik
externer Klinik als Riick-
verlegung
aulRerklinischer Geburts-
einrichtung

zu Hause

eigener Geburtsklinik
sonstigest

wenn Aufnahme aus externer
Klinik
Aufnahme aus aus-
landischem Krankenhaus

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.5009
Aufnahme ins Kranken-
haus von
(wenn Aufnahmezeitpunkt
nicht Geburtszeitpunkt)
externer Geburtsklinik
externer Kinderklinik
externer Klinik als Riick-
verlegung
auRerklinischer Geburts-
einrichtung
zu Hause
Geburt in eigener
Geburtsklinik
sonstigest

wenn Aufnahme aus externer
Klinik
Aufnahme aus aus-
landischem Krankenhaus

1 neuer Schliisselwert in 2019
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QSINDIREKT Thuringen
Jahresauswertung 2019
Gesamt

Aufnahme (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl

Gewicht bei Aufnahme (g)
Alle Kinder mit gultiger Angabe
des Gewichtes

Median

Mittelwert

Unter 500 g

500 g bis unter 750 g
750 g bis unter 1.000 g
1.000 g bis unter 1.250 g
1.250 g bis unter 1.500 g
1.500 g bis unter 2.000 g
2.000 g bis unter 2.500 g
2.500 g bis unter 3.000 g
3.000 g bis unter 3.500 g
3.500 g bis unter 4.000 g
4.000 g bis unter 4.500 g
4.500 g und dariiber

Kopfumfang bei Aufnahme
(cm)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
des Kopfumfanges

Median

Mittelwert

Kopfumfang bei Aufnahme
nicht bekannt

Korpertemperatur bei
Aufnahme (°C)

Alle Kinder mit gultiger Angabe
der Korpertemperatur

Median

Mittelwert

Korpertemperatur bei
Aufnahme nicht bekannt

<32,0°
32,0°-33,9°
34,0°-35,9°
36,0° - 37,5°
>37,5°
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Fehlbildungen
keine

leichte
schwere

letale

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.500¢

Fehlbildungen

keine

leichte

schwere

letale
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Art der Fehlbildung ICD-10-GM 2019t
Liste der 5 haufigsten Angaben

Bezug der Texte: Gesamt 2019

1 Q21.0  Ventrikelseptumdefekt
2 Q25.0 Offener Ductus arteriosus
& Q21.1 Vorhofseptumdefekt

4 Q62.0  Angeborene Hydronephrose

® Q38.1 Ankyloglosson

Art der Fehlbildung ICD-10-GM 2019

Liste der 5 haufigsten Angaben (Mehrfachnennungen maglich)

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019 Gesamt 2018
ICD Anzahl %2 ICD Anzahl %?2 ICD Anzahl %?2
1 Q21.0 23 8,36 Q21.1 28 9,56
2 Q25.0 19 6,91 Q21.0 20 6,83
3 Q21.1 18 6,55 Q66.0 14 4,78
4 Q62.0 12 4,36 Q62.0 14 4,78
5 Q38.1 12 4,36 Q25.0 14 4,78

! Bitte beachten Sie, dass es zwischen ICD-10-GM 2018 und ICD-10-GM 2019 inhaltliche Anderungen in den Texten
gegeben haben kdnnte und daher die Kodes mdéglicherweise nicht vergleichbar sind.

2 Bezug der Prozentzahlen: Alle Kinder mit Fehlbildungen
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Schadelsonogramm
durchgefuhrt/vorhanden
nein

ja

wenn ja:
Intraventrikulére (IVH)
oder periventrikulare
(PVH) Hamorrhagie
nein
IVH Grad |
IVH Grad Il
IVH Grad Il
periventrikulare
Hamorrhagie (PVH)

wenn ja:
Status bei Aufnahme
IVH / PVH ist wahrend des
stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
IVH / PVH lag bereits bei
Aufnahme vor

Zystische periventriku-
lare Leukomalazie (PVL)
nein

ja

wenn ja:
Status bei Aufnahme
PVL ist wahrend des
stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
PVL lag bereits bei
Aufnahme vor
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.5009
Schadelsonogramm
durchgefihrt/vorhanden
nein
ja

wenn ja:
Intraventrikulare (IVH)
oder periventrikulare
(PVH) Hamorrhagie
nein
IVH Grad |
IVH Grad Il
IVH Grad IlI
periventrikulére
Hamorrhagie (PVH)

wenn ja:
Status bei Aufnahme
IVH / PVH ist wahrend
des stationaren
Aufenthaltes erstmalig
aufgetreten
IVH / PVH lag bereits
bei Aufnahme vor

Zystische periventri-
kuléare Leukomalazie
(PVL)

nein

ja

wenn ja:
Status bei Aufnahme
PVL ist wahrend des
stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
PVL lag bereits bei
Aufnahme vor
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Ophthalmologische
Untersuchung
durchgefuhrt/vorhanden
nein

ja, im aktuellen Aufenthalt?
ja, in einem vorherigen
Aufenthalt?

wenn ja:
Friihgeborenen-
Retinopathie (ROP)
(maximales Stadium
wahrend des stationéren
Aufenthaltes)
nein
Stadium 1
(Demarkationslinie)
Stadium 2 (Prominente
Leiste)
Stadium 3 (Prominente Lei-
ste und extraretinale fibro-
vaskulare Proliferationen)
Stadium 4 (Partielle Amotio
retinae)
Stadium 5 (Totale Amotio
retinae)

wenn ja:
ROP-Status
bei Aufnahme
ROP ist wahrend des
stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
ROP lag bereits bei
Aufnahme vor

1 neuer Schliisselwert in 2019
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Kinder mit Geburtsgewicht

<1.5009
Ophthalmologische
Untersuchung
durchgefihrt/vorhanden
nein
ja, im aktuellen Aufenthalt?
ja, in einem vorhrigen
Aufendhalt®

wenn ja:
Frihgeborenen-
Retinopathie (ROP)
(maximales Stadium
wahrend des
stationaren Aufenthaltes)
nein
Stadium 1
(Demarkationslinie)
Stadium 2 (Prominente
Leiste)
Stadium 3 (Prominente
Leiste und extraretinale
fibrovaskuléare
Proliferationen)
Stadium 4 (Partielle
Amotio retinae)
Stadium 5 (Totale Amotio
retinae)

wenn ja:
ROP-Status
bei Aufnahme
ROP ist wahrend
des stationaren
Aufenthaltes erst-
malig aufgetreten
ROP lag bereits bei
Aufnahme vor

1 neuer Schliisselwert in 2019
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Sauerstoffzufuhr jeglicher
Art nach Aufnahme

(von mehr als 30 Minuten)
nein

ja

wenn ja
Dauer der Sauerstoff-
zufuhr (Tage)
Alle Kinder mit giltigen
Angaben zu Beginn und
Beendigung der Sauerstoff-
zufuhr
Median
Mittelwert

0-7 Tage

8 - 14 Tage
15 - 21 Tage
22 - 28 Tage
> 28 Tage

Beatmung (von mehr als
30 Minuten) durchgefiihrt
keine Atemhilfe

nur nasale/pharyngeale
Beatmung

nur intratracheale Beatmung
nasale/pharyngeale und
intratracheale Beatmung

wenn
nur intratracheale Beatmung
oder nasale/pharyngeale und
intratracheale Beatmung

Dauer der Beatmung
(Tage)

Alle Kinder mit gultigen
Angaben zu Beginn und
Beendigung der Beatmung
Median

Mittelwert

0-7 Tage

8 - 14 Tage
15 - 21 Tage
22 - 28 Tage
> 28 Tage
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

wenn
Beatmung (von > 30 min)
durchgefuihrt
Dauer der Beatmung
(Tage)
Alle Kinder mit giltigen
Angaben zu Beginn und
Beendigung der Beatmung
Median
Mittelwert

0-7 Tage

8 - 14 Tage
15 - 21 Tage
22 - 28 Tage
> 28 Tage

Pneumothorax

nein

ja, unter Spontanatmung
aufgetreten

ja, unter nasaler/pharyngealer
Beatmung aufgetreten

ja, unter intratrachealer
Beatmung aufgetreten

wenn ja:
Status der Aufnahme
Pneumothorax ist wahrend
des stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
Pneumothorax lag bereits bei
Aufnahme vor
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Bronchopulmonale
Dysplasie (BPD)

(mit erhdhtem Sauerstoff-
bedarf im Alter von 36
Wochen p. m.)

keine oder milde BPD

ja, moderate BPD

ja, schwere BPD

perinatale Hypoxie/
Ischamie (Asphyxie)
nein

ja, ohne therapeutische
Hypothermie

ja, mit therapeutischer
Hypothermie

wenn ja
HIE (Hypoxisch ischami-
sche Enzephalopathie)
nein
ja
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Diagnostik/Therapie (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Sepsis/SIRS
nein
ja

Pneumonie
nein
ja

nekrotisierende
Enterokolitis (NEK)
(Stadium Il oder I11)
nein

ja

wenn ja:
Status bei Aufnahme
NEK ist wahrend des
stationaren Aufenthaltes
erstmalig aufgetreten
NEK lag bereits bei
Aufnahme vor

Neugeborenen-
Horscreening

nein

ja, im aktuellen Aufenthalt
ja, in einem vorherigen
Aufenthalt
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Operation(en) und Prozeduren

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Operation(en) und Proze-
duren wahrend des
aktuellen stationaren
Aufenthaltes

nein

ja

wenn ja
OP oder Therapie einer
ROP (Friihgeborenen-
retinopathie)
nein
ja, Lasertherapie oder
Kryotherapie
ja, intravitreale Anti-VEGF-
Therapie
ja, sonstige

OP oder Therapie einer
NEK (nekrotisierende
Enterokolitis)

nein

ja, Laparotomie®

ja, Drainage/Lavaget

ja, Drainage/Lavage und
Laparotomie!

1 neuer Schliisselwert in 2019
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019

Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Operation(en) und Prozeduren (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Kinder mit Geburtsgewicht
<1.5009
Operation(en) und
Prozeduren wahrend
des aktuellen
stationaren Aufenthaltes
nein
ja

wenn ja
OP oder Therapie einer
ROP (Frithgeborenen-
retinopathie)
nein
ja, Lasertherapie oder
Kryotherapie
ja, intravitreale Anti-VEGF-
Therapie
ja, sonstige

OP oder Therapie einer
NEK (nekrotisierende
Enterokolitis)

nein

ja, Laparotomie®

ja, Drainage/Lavage?!

ja, Drainage/Lavage und
Laparotomiet

1 neuer Schliisselwert in 2019
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Indikation(en) zu(r) weiteren Operation(en) (auf3er ROP und NEK) ICD-10-GM 2019*
Liste der 5 haufigsten Angaben

Bezug der Texte: Gesamt 2019

1

K40.90 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und ohne Gangréan: Nicht als Rezidivhernie
bezeichnet

K40.20 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne Gangréan: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

P76.0 Mekoniumpfropf-Syndrom

Q79.3 Gastroschisis

Q79.2 Exomphalus

Indikation(en) zu(r) weiteren Operation(en) ICD-10-GM 2019

Liste der 5 haufigsten Angaben (Mehrfachnennungen mdglich)

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019 Gesamt 2018
ICD Anzahl %2 ICD Anzahl %?2 ICD Anzahl %?2
1 K40.90 14 20,00 K40.90 16 24,24
2 K40.20 7 10,00 Q79.3 5) 7,58
3 P76.0 4 5,71 Q25.0 5) 7,58
4 Q79.3 3 4,29 P78.0 5 7,58
5 Q79.2 3 4,29 Q79.2 4 6,06

1

2

Bitte beachten Sie, dass es zwischen ICD-10-GM 2018 und ICD-10-GM 2019 inhaltliche Anderungen in den Texten
gegeben haben kdnnte und daher die Kodes mdglicherweise nicht vergleichbar sind.
Bezug der Prozentzahlen: Alle Kinder mit weiteren Operation(en) wahrend des aktuellen stationaren Aufenthaltes
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Entlassung/Verlegung

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Korpergewicht bei
Entlassung (g)

Alle Kinder mit gultiger
Angabe des Gewichtes
Median

Mittelwert

Unter 1.500 g

1.500 g bis unter 2.000 g
2.000 g bis unter 2.500 g
2.500 g bis unter 3.000 g
3.000 g bis unter 3.500 g
3.500 g bis unter 4.000 g
4.000 g bis unter 4.500 g
4.500 g und dariiber

Kopfumfang bei
Entlassung (cm)

Alle Kinder mit gultiger
Angabe des Kopfumfanges
Median

Mittelwert

Kopfumfang bei Entlassung
nicht bekannt

Entlassung/Verlegung
mit zusatzlichem
Sauerstoffbedarf

nein

ja

wenn Verlegung in ein

anderes Krankenhaus:

Verlegung in ein
auslandisches
Krankenhaus
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Jahresauswertung 2019

Gesamt - NEO - 2019
Neonatologie

Gesamt Basisauswertung
Entlassung
Krankenhaus 2019 Gesamt 2019 Gesamt 2018
Entlassungsgrund?
Anzahl % Anzahl % Anzahl %
01: regular beendet 1.918 81,44 1.976 80,78
02: nachstationare Behandlung
vorgesehen 271 11,51 268 10,96
03: aus sonstigen Grunden 0 0,00 2 0,08
04: gegen arztlichen Rat 12 0,51 20 0,82
05: Zustandigkeitswechsel des
Kostentragers 0 0,00 0 0,00
06: Verlegung 126 5835 154 6,30
07: Tod 26 1,10 21 0,86
08: Verlegung nach § 14 1 0,04 2 0,08
09: in Rehabilitationseinrichtung 0 0,00 1 0,04
10: in Pflegeeinrichtung 1 0,04 2 0,08
11: in Hospiz 0 0,00 0 0,00
13: externe Verlegung zur
psychiatrischen Behandlung 0 0,00 0 0,00
14: aus sonstigen Griinden, mit
nachstationarer Behandlung 0 0,00 0 0,00
15: gegen arztlichen Rat 0 0,00 0 0,00
17: interne Verlegung
(Wechsel BPfIV/IKHG) 0 0,00 0 0,00
22: Fallabschluss 0 0,00 0 0,00
25: Entlassung zum Jahresende
bei Aufnahme im Vorjahr 0 0,00 0 0,00
1 vollstandige Bezeichnung fir gekrzte Entlassungsgriinde:
01 Behandlung regular beendet 14 Behandlung aus sonstigen Griinden beendet, nachstationare
02 Behandlung regular beendet, nachstationare Behandlung Behandlung vorgesehen
vorgesehen 15 Behandlung gegen arztlichen Rat beendet, nachstationare
03 Behandlung aus sonstigen Griinden beendet Behandlung vorgesehen
04 Behandlung gegen arztlichen Rat beendet 17 interne Verlegung mit Wechsel zwischen den Entgeltbereichen der DRG-
06 Verlegung in ein anderes Krankenhaus Fallpauschalen, nach der BPfIV oder fiir besondere Einrichtungen nach
08 Verlegung in ein anderes Krankenhaus im Rahmen § 17b Abs. 1 Satz 15 KHG
einer Zusammenarbeit (§ 14 Abs. 5 Satz 2 BPfIV) 22 Fallabschluss (interne Verlegung) bei Wechsel zwischen
09 Entlassung in eine Rehabilitationseinrichtung voll- und teilstationéarer Behandlung
10 Entlassung in eine Pflegeeinrichtung 25 Entlassung zum Jahresende bei Aufnahme im Vorjahr (fir Zwecke der
11 Entlassung in ein Hospiz Abrechnung - PEPP, § 4 PEPPV 2013)
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Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Entlassung (Fortsetzung)

Krankenhaus 2019

Anzahl %

Verstorbene Kinder

verstorbene Kinder
bezogen auf Geburtsgewicht
<500 g

500g-<750¢9

750 g - < 1.000 g
1.000g-<1.2509g
1.250g-<1.5009g
1.500 g - < 2.000g

2.000 g - < 2.500g
>=2.500 g

ohne giltige Angabe des
Geburtsgewichtes

Verstorbene Kinder bezogen
auf Gestationsalter

<24

24 -25

26 - 28

29-31

32-36

37-41

>=42

Obduktion (bezogen auf
verstorbene Kinder)
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QSINDIREKT Thuringen Gesamt - NEO - 2019
Jahresauswertung 2019 Neonatologie
Gesamt Basisauswertung

Todesursache ICD-10-GM 20191
Liste der 5 haufigsten Angaben

Bezug der Texte: Gesamt 2019

1 P07.00 Neugeborenes: Geburtsgewicht unter 500 Gramm

2 P07.10 Neugeborenes: Geburtsgewicht 1000 bis unter 1250 Gramm

3 P91.6 Hypoxisch-ischdmische Enzephalopathie beim Neugeborenen [HIE]

4 P07.01 Neugeborenes: Geburtsgewicht 500 bis unter 750 Gramm

5 Q87.0 Angeborene Fehlbildungssyndrome mit vorwiegender Beteiligung des Gesichtes

Todesursache ICD-10-GM 2019
Liste der 5 haufigsten Angaben

Krankenhaus 2019 Gesamt 2019 Gesamt 2018
ICD Anzahl %2 ICD Anzahl %?2 ICD Anzahl %?2
1 P07.00 4 15,38 P21.0 8 14,29
2 P07.10 3 11,54 P07.00 8 14,29
3 P91.6 2 7,69 R57.8 2 9,52
4 P07.01 2 7,69 Z38.0 1 4,76
5 Q87.0 1 3,85 Q89.7 1 4,76

! Bitte beachten Sie, dass es zwischen ICD-10-GM 2018 und ICD-10-GM 2019 inhaltliche Anderungen in den Texten
gegeben haben kdnnte und daher die Kodes mdéglicherweise nicht vergleichbar sind.

2 Bezug der Prozentzahlen: Alle Kinder mit Entlassungsgrund = Tod
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Leseanleitung

1. Aufbau und Inhalte der Auswertung

Dieser Ergebnisbericht setzt sich aus zwei Teilen zusammen:

Im ersten Teil befindet sich die Auswertung definierter Qualitétsindikatoren, Kennzahlen und Auffalligkeitskriterien,

die eine Bewertung der Qualitat der Gesamtversorgung sowie der einzelnen Krankenh&auser erlauben.

Der zweite Teil besteht aus einer Basisauswertung, die eine Zusammenfassung der erhobenen Qualitatssicherungsdaten
abbildet.

Eine kurze Zusammenfassung Uber die wesentlichen Ergebnisse des ersten Berichtsteils bieten die Ubersichtsseiten
am Anfang dieser Jahresauswertung. Die Angabe der Seitenzahl weist darauf hin, auf welcher Seite des Berichtes das
entsprechende Ergebnis zum Qualitatsindikator oder zur Kennzahl bzw. dem Auffalligkeitskriterium zu finden ist.

Im folgenden Abschnitt werden die Ergebnisse zu den einzelnen Qualitétsindikatoren und Kennzahlen ausfuhrlich dargestellt.
Im Titel wird zunachst die Bezeichnung des Qualitatsindikators bzw. der Kennzahl ausgewiesen. Anschliel3end werden das
angestrebte Qualitatsziel sowie die betrachtete Grundgesamtheit beschrieben. Darauf folgt unter ,Art des Wertes" die
Information, ob es sich um einen Qualitatsindikator oder eine verbindliche Kennzahl handelt. Die Indikator-ID/Kennzahl-1D

setzt sich aus Auswertungs(Spezifikations-)jahr, Leistungsbereich und Kennzahl-Nummer, analog zur Qualitatsindikatoren-
datenbank (QIDB), zusammen. Damit sind alle Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, fur die auch eine grafische Darstellung der
Krankenhausergebnisse erfolgt, eindeutig identifizierbar.

Sofern fur einen Qualitatsindikator ein Referenzbereich definiert ist (vgl. 3), wird dieser hier aufgefiihrt. Bei verbindlichen
Kennzahlen entfallt dieser Punkt.

In der Tabelle sind dann die Ergebnisse zu dem Qualitétsindikator bzw. der Kennzahl dargestellt. Die Zeilen- bzw.
Spaltenbeschriftungen erklaren das jeweils ausgewiesene Ergebnis (z. B. welches Ereignis gezéhlt wird oder wie ggf. die
Grundgesamtheit weiter eingeschrankt ist).

Sowohl in der Beschreibung der Grundgesamtheit als auch in den Zeilen- und Spaltenbeschriftungen ist dabei

ein ,oder* als logisches, d. h. inklusives ,oder* zu verstehen im Sinne von ,und/oder".

Die Berechnung des Vertrauensbereichs (vgl. 2) sowie die grafische Darstellung der Krankenhausergebnisse (vgl. 5)
erfolgt fur alle in der QIDB ausgewiesenen Kennzahlen und Qualitatsindikatoren.

Nahere Informationen zu den verwendeten Scores und veranderten Regressionsgewichten erhalten Sie beim IQTIG
unter www.igtig.org.

Im Anschluss an die Darstellung der Qualitatsindikatoren und verbindlichen Kennzahlen erfolgt der Ausweis der
Auffélligkeitskriterien. Aufbau und Merkmale der Ergebnisdarstellung sind im Wesentlichen mit der vorstehenden
Beschreibung zu den Qualitatsindikatoren identisch. Die ID wird hier lediglich als ,AK-ID" ausgewiesen. Des Weiteren
wird vor der Bezeichnung des Kriteriums der Begriff ,Auffalligkeitskriterium“ vorangestellt.

Auf welche Qualitétsindikatoren/Kennzahlen sich das Auffélligkeitskriterium bezieht, wird gesondert ausgewiesen.
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2. Vertrauensbereich

Der Vertrauensbereich gibt den Wertebereich an, in dem sich das Ergebnis eines Krankenhauses bei der Messung eines
Qualitatsindikators unter Bertcksichtigung aller zufalligen Ereignisse mit einer bestimmten Wahrscheinlichkeit befindet.
Die Berechnung erfolgt in der Regel mittels Wilson Intervall.

In dieser Auswertung wird eine Wahrscheinlichkeit von 95% festgelegt.

Beispiel:

Qualitatsindikator: Postoperative Wundinfektion

Kennzahl zum Qualitatsindikator: Anteil von Patienten mit postoperativer Wundinfektion an allen Patienten
Krankenhauswert: 10,00%

Vertrauensbereich: 8,20% - 12,00%

D. h. berticksichtigt man alle zufélligen Effekte, tiberdeckt das Intervall 8,20% - 12,00% den wahren Wert fur die postoperative
Wundinfektionsrate im Mittel mit einer Wahrscheinlichkeit von 95%.

Die GroRe des Vertrauensbereiches hangt von folgenden Parametern ab:

1. der Sicherheitswahrscheinlichkeit (95%)
2. der Anzahl der Félle in der Grundgesamtheit (z. B. Anzahl der operierten Patienten)
3. der Anzahl der Ereignisse (z. B. Anzahl der Patienten mit postoperativer Wundinfektion)

3. Referenzbereiche
Der Referenzbereich gibt den Bereich eines Qualitatsindikators fiir gute Qualitat an (so genannter Unauffalligkeitsbereich).

Fir Qualitatsindikatoren sind grundsétzlich Referenzbereiche definiert. Ist dies in seltenen Féllen (z. B. bei einem Indikator in der
Erprobung) nicht der Fall, wird anstelle des Referenzbereichs hier ,Ein Referenzbereich ist fir diesen Qualitatsindikator derzeit
nicht definiert.” platziert, um zu verdeutlichen, dass fur spatere Auswertungen hier ein Referenzbereich nachgetragen werden kann.
Auf der Ubersichtsseite und in der Ergebnistabelle zum einzelnen Qualitatsindikator findet sich entsprechend der Eintrag

Jhicht definiert".

3.1 Fixe und variable (Perzentil-)Referenzbereiche
Daruiberhinaus werden fixe und variable (Perzentil-)Referenzbereiche unterschieden:

a) Referenzbereiche, die durch einen festen Wert definiert sind (fixer Referenzbereich)

Beispiel:

Es wird festgelegt, dass eine Rate von 15,00% Wundinfektionen noch nicht als auffallig gelten soll. Damit ist ein
Referenzbereich von <= 15,00% definiert, d. h. die Krankenh&user mit Wundinfektionsraten > 15,00% gelten als auffallig.

b) Referenzbereiche, die durch die Verteilung der Krankenhausergebnisse festgelegt sind (Perzentil-Referenzbereich)
Beispiel:

Es wird festgelegt, dass die 10% der Krankenh&user mit den héchsten Wundinfektionsraten als auffallig gelten sollen.
Damit ist ein Referenzbereich (= Unauffélligkeitsbereich) von <= 90%-Perzentil definiert.

Die Berechnung des Perzentils beruht dabei auf den Ergebnissen der Krankenh&user mit mindestens 20 Féllen

in der betrachteten Grundgesamtheit auf der Basis des Bundesdatenpools 2019.

Im Fall a) ist der Referenzbereich fix und die Anzahl der auffalligen Krankenh&user kann je nach Verteilung schwanken.
Wohingegen im Fall b) der Anteil der auffélligen Krankenh&user festgelegt ist, aber der tatsachliche Referenzbereich je nach
Verteilung anders ausfallt.

Ein Spezialfall von a) ergibt sich bei so genannten ,Sentinel Event“-Qualitatsindikatoren. Hier stellt bereits ein einziger Fall,
der die Merkmale des entsprechenden Qualitatsindikators besitzt, eine Auffalligkeit dar. Technisch bedeutet dies, dass der
Referenzbereich hier mit einem Wert von 0% gleichzusetzen ist. Fir solche Qualitatsindikatoren wird in der Auswertung
als Referenzbereich ,Sentinel Event” aufgefuhrt.
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3.2 Bestimmung von Auffalligkeiten
Die Ergebnisse eines Krankenhauses gelten als aufféllig, wenn sie aul3erhalb des Referenzbereiches liegen.

Beispiele:
Referenzbereich:<= 2,50%
5 von 200 = 2,50% <= 2,50% (unauffallig)
10 von 399 = 2,51% (gerundet) > 2,50% (auffallig)

Hinweis:
Auch wenn das in der Auswertung gerundet dargestellte Ergebnis scheinbar im Referenzbereich liegt, kann der exakte Wert
auBerhalb des Referenzbereichs liegen und das Ergebnis damit aufféllig sein:

Bei einem Referenzbereich von <= 2,50%
ergeben 13 Wundinfektionen bei 519 Féllen eine Infektionsrate von 2,50481696% (gerundet 2,50%).
Diese ist groRRer als 2,50% und damit auffallig.

Auch der umgekehrte Fall ist mdglich:
Bei einem Referenzbereich von < 4,70%
ergeben 7 Schlaganfélle bei 149 Fallen einen Anteil von 4,69798658% (gerundet 4,70%).

Dieser ist kleiner als 4,70% und damit unauffallig.

Das in der Auswertung gerundet dargestellte Ergebnis liegt scheinbar auBerhalb des Referenzbereichs, der exakte Wert
liegt aber innerhalb.

4. Vorjahresdaten

Parallel zu den Ergebnissen des Jahres 2019 sind in der Auswertung auch die Ergebnisse fiir das Jahr 2018 dargestellt.

Diese befinden sich in der Tabelle ,Vorjahresdaten* und beinhalten die Kennzahlen zum Qualitatsindikator sowie den
dazugehdrigen Vertrauensbereich, gerechnet mit den Daten des Vorjahres. Diese Art der Darstellung ermdglicht den Vergleich
der Ergebnisse im Zeitverlauf.

Gerechnet wird mit den Rechenregeln des BQS-Instituts und des IQTIG, Berlin © 2020. Zu Abweichungen der Ergebnisse
zwischen der Tabelle ,Vorjahresdaten“ und der Auswertung 2018 kommt es deshalb in den Fallen, wo die

Rechenregeln des Qualitatsindikators fir 2019 tberarbeitet worden sind.

Bei eingeschrankter Vergleichbarkeit wird das in einer Fu3note unter der Tabelle ,Vorjahresdaten* erlautert.

Bei Leistungsbereichen, die im Auswertungsjahr 2019 erstmalig ausgewertet werden, entféllt die Darstellung
von Vorjahresergebnissen.
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5. Grafische Darstellung der Krankenhausergebnisse

Fur die farblich hinterlegten Qualitatsindikatoren sowie fir viele verbindliche Kennzahlen werden die Ergebnisse
der Krankenh&user auch grafisch dargestellt.

Krankenh&user, die in der betrachteten Grundgesamtheit keinen Fall dokumentiert haben, werden grafisch nicht dargestelit.
Es wird nur die Anzahl dieser Krankenhéuser aufgefihrt.

Die Art der grafischen Darstellung erfolgt durch Benchmarkdiagramme (vgl. 5.1) und ein Histogramm (vgl 5.2). Bei den
Benchmarkdiagrammen orientiert sich die Abbildung des Krankenhausergebnisses nach der berechneten Anzahl der Félle
des jeweiligen Indikators, bzw. der jeweiligen Kennzahl in der Grundgesamtheit.

Bei den Auffélligkeitskriterien ist die in der QIDB ausgewiesene Anzahl der Féalle im Merkmal oder in der Grundgesamtheit

bei der grafischen Darstellung relevant.

Sofern fur einen Qualitatsindikator in der QIDB ein Referenzbereich definiert ist, wird dieser in den Benchmarkdiagrammen nur
fur Krankenhausergebnisse abgebildet, deren Ergebnis aulierhalb dieses Referenzbereiches liegt.

Bei einem Vergleich der beiden Benchmarkdiagramme ist zu beachten, dass die y-Achsen oft nicht gleich skaliert sind,
was an der Verteilung der zugrundeliegenden Anzahl und Ergebnisse der Krankenh&user fiir die grafische Darstellung liegt.
Als zusétzliche Information sind unter den Grafiken jeweils die Spannweite, der Median und weitere Perzentilwerte der
Krankenhausergebnisse aufgefiihrt.

Was unter einem ,Fall“ zu verstehen ist, ist jeweils abhéngig von der Definition der Grundgesamtheit des Qualitatsindikators.
So kann damit neben einem ,Patienten“ z. B. auch eine ,Operation“ oder eine ,Intervention gemeint sein.
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5.1 Benchmarkdiagramm

Fir jedes Krankenhaus wird der zugehorige Wert durch eine Saule dargestellt. Die Saulen werden so angeordnet, dass
Krankenh&user mit guter Qualitat immer rechts stehen.

Beispiel:
Qualitatsindikator: Postoperative Komplikationen
Kennzahl zum Qualitatsindikator: Anteil von Patienten mit postoperativen Komplikationen an allen Patienten

auffallige Krankenhauser
aulRerhalb des Referenzbereichs

—

20%

18% A

16% A

14%

12%

10% A

Jede Saule
reprasentiert ein
Krankenhaus

'

T Krankenhauser T

8%

6%

4% Krankenhauser mit

einer Rate von 0% Referenzbereich

A (<= 3,8%)
4 N

Postoperative Komplikationen

2%

0%

Krankenhaus mit besser Krankenhaus mit
maximaler Rate minimaler Rate
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5.2 Histogramm

Fir die Darstellung der Verteilung der Krankenhausergebnisse in einem Histogramm werden die von den Krankenhausern
erreichten Werte in Klassen aufgeteilt. Fir jede Klasse wird die Anzahl der Krankenh&user ermittelt, fiir die die zugehdrige
Kennzahl in diese Klasse féllt.

Im Histogramm représentiert jede S&aule eine Klasse. Die Saulenhdhe entspricht der Anzahl der Krankenh&user, deren
berechnete Kennzahl in der jeweiligen Klasse liegt.

Beispiel:
Qualitatsindikator: Postoperative Komplikationen
Kennzahl zum Qualitatsindikator: Anteil von Patienten ohne postoperative Komplikationen an allen Patienten

Mdgliche Klasseneinteilung:
1. Klasse: <=60%
2. Klasse: > 60% bis <= 70%
3. Klasse: > 70% bis <= 80%
4. Klasse: > 80% bis <= 90%
5. Klasse: > 90% bis <= 100%

Verteilung der Krankenh&user auf die Klassen:

Klasse <= 60% 60% - 70% 70% - 80% 80% - 90% 90% - 100%
Anzahl Krankenh&user
mit Ergebnis in der Klasse 1 2 2 4 3

5

Anzahl Krankenhauser

<=60 <=70 <=80 <=90 <=100

%
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Damit Krankenh&user mit ,guter” Qualitét im Histogramm immer rechts stehen, kann es passieren, dass die natirliche
Reihenfolge der Klassen-Skala (von ,klein* nach ,gro3") im Histogramm umgedreht wird (von ,grofl3* nach klein®).

Aus Darstellungsgriinden wird die Klasse, die ganz links steht, immer so gewahlt, dass sie bis zum

minimalen bzw. maximalen realisierten Krankenhauswert der Kennzahl geht. In der Regel ist diese Klasse damit
groéRer als die anderen Klassen, die eine fest vorgegebene Breite besitzen.

Das Histogramm liefert gegenuber dem Saulendiagramm weitere Informationen zu folgenden Fragestellungen:

- Welcher Wert wird im Mittel angenommen? (Lage der Verteilung)

- Gibt es genauso viele ,gute” wie ,schlechte” Krankenhauser? (Symmetrie der Verteilung)
- Gibt es starke Unterschiede zwischen den Krankenh&ausern? (Streuung der Verteilung)

6. Basisauswertung
In der Basisauswertung werden samtliche Items des entsprechenden Datensatzes deskriptiv ausgewertet. In einigen Féllen
gibt es zur Basisauswertung erganzende Auswertungen, die weitergehende Aspekte des betreffenden Leistungsbereichs

beleuchten sollen.

In der Basisauswertung und Leseanleitung werden noch nicht an allen Stellen geschlechtergerechte Formulierungen
verwendet. Die angefuhrten Personenbezeichnungen gelten ggf. fiir alle Geschlechter.

7. Sonstiges

7.1 Fehlende Werte und Mehrfachnennungen
Es kann vorkommen, dass Prozentangaben in der Summe kleiner oder gré3er sind als 100%.

Fur den ersten Fall, dass die Summe kleiner als 100% ist, sind fehlende Angaben verantwortlich. D. h. fiir die an
100% fehlenden Falle wurden keine oder ungultige Angaben gemacht.

Prozentsummen von tber 100% lassen sich dadurch erklaren, dass Mehrfachnennungen mdéglich waren.
7.2 Darstellung Median/Mittelwert
Median- und Mittelwerte, die in den ergénzenden Basisinformationen zu einem Leistungsbereich ausgewiesen werden,

sind kursiv dargestellt, um sie eindeutig als solche auszuweisen. Entsprechend sind fiir diese Werte ggf. vorhandene
Tabellentberschriften wie z. B. ,%" irrelevant.

7.3 Wechsel der Grundgesamtheit
Allgemein ist bei der Interpretation von statistischen Kennzahlen darauf zu achten, welche BezugsgréRRe
fur die Berechnung gewahlt wurde. So ergeben sich z. B. unterschiedliche Auslegungen eines prozentualen Anteils,

wenn einmal das Patientenkollektiv und ein anderes mal die Operationen die BezugsgroR3e bilden.

Eine Einschrankung der Grundgesamtheit wird haufig dadurch angezeigt, dass die entsprechende Zeilenbeschriftung in der
Tabelle etwas nach rechts eingertickt ist.

7.4 Interpretation der Ergebnisse

Statistiken geben keinen direkten Hinweis auf gute oder schlechte Qualitat, sondern bedurfen fachkundiger Interpretation
und ggf. weitergehender Analysen.
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8. Glossar

Anteil
Eine Rate beschreibt den prozentualen Anteil einer Merkmalsauspragung unter allen betrachteten
Merkmalstragern (Grundgesamtheit).

AK-ID
Die AK-ID ermdglicht eine eindeutige Identifikation eines Auffalligkeitskriteriums. Die ID setzt sich aus dem Auswertungsjahr,
dem Kurzel des jeweiligen Leistungsbereichs sowie der bundeseinheitlichen Kennzahinummer zusammen.

Auffalligkeitskriterium
Auffalligkeitskriterien sind Kriterien der Statistischen Basisprufung (Vollzéhligkeits-, Vollstandigkeits- und
Plausibilitatsprifung), die im Rahmen der Datenvalidierung bundesseitig festgelegt und jahrlich gepriift werden.

Beziehungszahl
Siehe Verhéltniszahl

Indikator-ID

Eine Indikator-ID mit Angabe zum Auswertungsjahr, Leistungsbereich und Kennzahl-Nummer ermdglicht eine eindeutige
Identifikation eines Qualitatsindikators, fur die die Krankenhausergebnisse grafisch dargestellt werden. Z. B. steht die
Bezeichnung 2019/18n1-MAMMA/51846 fur das Ergebnis des Qualitatsindikators ,Pratherapeutische histologische
Diagnosesicherung” im Leistungsbereich Mammachirurgie (18/1) im Auswertungsjahr 2019.

Diese Angabe zur Kennzahl-Nummer (z. B. 51846) ermdglicht eine schnelle Suche in der Qualitatsindikatorendatenbank.

Kennzahl-ID
Die Kennzahl-ID ermdglicht eine eindeutige Identifikation einer verbindlichen Kennzahl. Die ID setzt sich aus dem
Auswertungsjahr, dem Kirzel des jeweiligen Leistungsbereichs sowie der bundeseinheitlichen Kennzahlnummer zusammen.

Konfidenzintervall
Siehe Vertrauensbereich

Median der Krankenhausergebnisse
Der Median ist derjenige Wert, fir den 50% der Krankenhausergebnisse kleiner und 50% der Krankenhausergebnisse gréRer sind.
Der Median ist ein Maf3, das den Mittelpunkt der Verteilung beschreibt.

Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund

Fir das x%-Perzentil der Krankenhausergebnisse Bund gilt, dass x% der Krankenhausergebnisse Bund kleiner oder gleich dem
x%-Perzentil Bund sind. Haben beispielsweise 25% der untersuchten Krankenh&user eine Wundinfektionsrate von 1,50% oder
kleiner, so entspricht hier der Wert von 1,50% dem 25%-Perzentil Bund.

Qualitatsindikator/Gruppe

Ein Qualitatsindikator dient der Bewertung, ob ein Qualitatsziel erreicht wird. Ein Indikator ist kein direktes Maf? der Qualitat. Es
ist ein Werkzeug, das zur Leistungsbewertung dient und das die Aufmerksamkeit auf Problembereiche lenken kann, die einer
intensiven Uberpriifung innerhalb einer Organisation bedirfen. Die definierten Qualitatsindikatoren sind in der Tabelle farblich
hervorgehoben und werden zusammen mit ihrem Vertrauensbereich und - sofern definiert - ihnrem Referenzbereich angegeben.
Die Verteilung der Krankenhausergebnisse wird fiir diese Qualitatsindikatoren jeweils als Benchmarkdiagramm und als Histo-
gramm dargestellt.

Liegen mehrere Qualitatsindikatoren und/oder Kennzahlen zu gleichen oder &hnlich definierten Qualitatszielen vor, werden
diese in Gruppen zusammengefasst.

Rate
Siehe Anteil

Spannweite der Krankenhausergebnisse

Die Spannweite gibt den minimalen und maximalen Wert der Krankenhausergebnisse an. Die Spannweite ist ein MaR fur die
Streuung der Verteilung.
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Statistische MaRRzahlen
Das Gesamtergebnis sowie die Verteilung der Krankenhausergebnisse werden durch statistische MalRzahlen beschrieben.

Verbindliche Kennzahlen

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat in seiner Sitzung am 21.06.2018 ein Konzept zu verdffentlichungspflichtigen
Kennzahlen beschlossen. Das Konzept sieht ab dem Auswertungsjahr 2018 auch den Ausweis von berichts- und
veroffentlichungspflichtigen Kennzahlen vor, die sich von den Qualitatsindikatoren im Wesentlichen durch fehlende Referenzbereiche
unterscheiden. Folgende vier Kennzahltypen wurden definiert:

- kalkulatorische Kennzahlen (KKez),

- Transparenzkennzahlen (TKez),

- ergadnzende Kennzahlen(EKez) und

- verfahrensspezifische Kennzahlen (Vkez).

Diese Kennzahlen werden zusammen mit den Qualitétsindikatoren und den Auffalligkeitskriterien jahrlich in der Qualitatsindikatoren-
datenbank (QIDB) des IQTIG spezifiziert.

In den Auswertungen ist der jeweilige Kennzahltyp aus dem neuen Gliederungspunkt ,Art des Wertes" ersichtlich. In den
Diagrammbeschriftungen sind verbindliche Kennzahlen zusétzlich mit entsprechenden Kirzeln (zurzeit , TK* bzw. ,KK") versehen.
Die verbindlichen Kennzahlen werden uberwiegend wie die Qualitatsindikatoren ausgewiesen. Lediglich der Referenzbereich

und damit eine Einstufung des Ergebnisses auf der Ubersichtsseite fehlt.

Verhéltniszahl
Der Quotient zweier sachlich in Verbindung stehender Merkmale heif3t Beziehungszahl. Dabei ist nicht wie bei einer Rate der
Zahler eine Untermenge des Nenners. Im Weiteren wird die Bezeichnung ,Verhéltniszahl* verwendet.

Vertrauensbereich

Der Vertrauensbereich gibt den Wertebereich an, in dem sich der wahre Wert eines Ergebnisses unter Beriicksichtigung
aller zufélligen Ereignisse mit einer bestimmten Wahrscheinlichkeit befindet. In dieser Auswertung ist diese Sicherheitswahr-
scheinlichkeit mit 95% festgelegt.

LQS fir Qualitatssicherung Thiringen -135- 05.06.2020 / 2019 - D18295-L117624-P55187




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /PageByPage
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /OK
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
    /ArialMT
  ]
  /NeverEmbed [ true
    /Helvetica-Bold
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /DEU <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


