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1 Qualitatsindikator ,,Symptomatische Indikation

aus Patientensicht bei elektiver PC

Ill

(QI-ID 56100)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich

Risikoadjustierung

Symptomatische Indikation aus Patientensicht bei elektiver PCI
56100

Der Indikator misst, inwieweit bei den Patientinnen und Patienten vor
Durchfiihrung der PCI eine angemessene symptomatische Indikation durch
Angina-pectoris-Beschwerden oder herzbedingter Luftnot vorgelegen hat.
Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Symptomatische Indikation aus Patientensicht bei elektiver PCI
Patientinnen und Patienten, die den Fragebogen zur elektiven PCI (isoliert
oder einzeitig) bekommen und zuriickgesendet haben (Fragebogen = 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Qualitatsindikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitats-
aspekts , Indikationsstellung”:

= Symptomatische Indikation aus Patientensicht bei elektiver PCI

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen vor der elektiven PCl spiirbare Symptome
wahrnehmen, sodass eine angemessene symptomatische Indikation aus Pa-
tientensicht besteht. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Die Entwicklung eines Risikoadjustierungsmodells erfolgt auf Basis der Daten
des Regelbetriebs.
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mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

= Festgestellte Krankheit: Diabetes (PAdiabetes)

= Festgestellte Krankheit: Herzinfarkt (PAherzinfarkt)

= Festgestellte Krankheit: Herzschwache (Herzinsuffizienz) (PAherzschwae)
= Festgestellte Krankheit: Herzrhythmusstérungen (PAherzrhyth)

= Festgestellte Krankheit: Schlaganfall (PAschlaganf)

= Festgestellte Krankheit: Arterielle Verschlusskrankheit (PaVK, Schaufens-
terkrankheit), Durchblutungsstérungen in den Beinen (PAdurchblut)

= Festgestellte Krankheit: Chronische Lungenerkrankung (z.B. chronische
Bronchitis, Lungenemphysem, COPD, Asthma) (PAasthma)

= Festgestellte Krankheit: chronische Nierenerkrankung (PAnierenerkr)
= Festgestellte Krankheit: Angeborener Herzfehler (PAherzfehler)
= |nsulin bendtigt (PAinsulin)

= Hatten Sie vor der Prozedur ein Spray, Zerbeikapseln oder Tabletten, die
Ihnen bei plotzlich auftretenden Angina-pectoris-Anfallen (Brustenge)
bzw. herzbedingter Luftnot helfen sollten (z.B. Nitrospray)? (PAvornitro)

= Seit der Prozedur durchgefiihrt oder geplant: Stenteinlage am Herzen (PA-
nachpci)

= Seit der Prozedur durchgefiihrt oder geplant: Bypass-Operation (PAnach-
bypa)

= Seit der Prozedur durchgefiihrt oder geplant: eine andere Operation oder
Eingriff am Herzen (PAnachoperat)

= Body-Mass-Index (Berechnetes Feld: PAgroesse und PAgewicht)

= Wurden sie in den letzten 12 Monaten schon einmal wiederbelebt? (PAwi-
ederbe)

= Waurde bei lhnen vor der Prozedur bereits eine Bypass-Operation (Opera-
tion am offenen Herzen) durchgefiihrt? (PAvorherbypass)

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht , Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname  Fragentext Antwortoptionen
(Skalierung)

Fragebogen Zuordnung Fragebogen 00  Elektive Koronar-
angiografie (1)

(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

(] Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Symptomatische Indikation aus Patientensicht bei elektiver PCI

bf_Indika- Berechnetes Feld O] Erfallt (100)

tion_Angemes- [ Nicht erfiillt (0)
sen_PCl
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2 Qualitatsindikator ,,Indikation aus Patienten-
sicht bei elektiver Koronarangiografie”
(QI-ID 56101)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikation aus Patientensicht bei elektiver Koronarangiografie
56101

Der Indikator misst, ob die Patientinnen und Patienten dartber informiert
wurden, dass mit der Herzkatheteruntersuchung festgestellt werden soll, ob
ein Stent oder eine Bypass-Operation benétigt wird, ob vor der Untersuchung
eine Bypass-Opertation oder eine andere Operation oder Eingriff am Herzen
geplant war und inwieweit vor der Durchfiihrung der Koronarangiografie eine
Belastung durch Angina-pectoris-Beschwerden oder herzbedingter Luftnot
vorgelegen hat.

Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Indikation aus Patientensicht bei elektiver Koronarangiografie
Patientinnen und Patienten, die den Fragebogen zur elektiven Koronarangio-
grafie bekommen und zuriickgesendet haben (Fragebogen = 1).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Qualitatsindikator basiert auf einem Qualitatsmerkmal des Qualitats-
aspekts ,Indikationsstellung”:

= |ndikation aus Patientensicht bei elektiver Koronarangiografie

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen {iber die Ziele und Folgen der Koronar-
angiografie informiert werden (Kldrung, ob ein Stent oder eine Bypass-
Operation benotigt wird bzw. eine Bypass-Opertation oder eine andere
Operation/Eingriff am Herzen geplant ist, die damit verbunden ist). AuRer-
dem sollen Patientinnen und Patienten Symptome wahrnehmen, sodass eine
angemessene Indikation aus Patientensicht abgeleitet werden kann. Der Indi-
katorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten
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Indikatorberechnung
Referenzbereich

Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

> x Punkte (5. Perzentil)

Die Entwicklung eines Risikoadjustierungsmodells erfolgt auf Basis der Daten
des Regelbetriebs.

= Festgestellte Krankheit: Diabetes (PAdiabetes)

= Festgestellte Krankheit: Herzinfarkt (PAherzinfarkt)

= Festgestellte Krankheit: Herzschwache (Herzinsuffizienz) (PAherzschwae)
= Festgestellte Krankheit: Herzrhythmusstérungen (PAherzrhyth)

= Festgestellte Krankheit: Schlaganfall (PAschlaganf)

= Festgestellte Krankheit: Arterielle Verschlusskrankheit (PaVK, Schaufens-
terkrankheit), Durchblutungsstérungen in den Beinen (PAdurchblut)

= Festgestellte Krankheit: chronische Nierenerkrankung (PAnierenerkr)

= Festgestellte Krankheit: Chronische Lungenerkrankung (z.B. chronische
Bronchitis, Lungenemphysem, COPD, Asthma) (PAasthma)

= Festgestellte Krankheit: Angeborener Herzfehler (PAherzfehler)
= Insulin benétigt (PAinsulin)

= Hatten Sie vor der Prozedur ein Spray, ZerbeifRkapseln oder Tabletten, die
Ihnen bei plotzlich auftretenden Angina-pectoris-Anfillen (Brustenge)
bzw. herzbedingter Luftnot helfen sollten (z.B. Nitrospray)? (PAvornitro)

= Body-Mass-Index (Berechnetes Feld aus: PAgroesse und PAgewicht)

= Waurden sie in den letzten 12 Monaten schon einmal wiederbelebt? (PAwi-
ederbe)

= Waurde bei Ihnen vor der Prozedur bereits eine Bypass-Operation (Opera-
tion am offenen Herzen) durchgefiihrt? (PAvorherbypass)

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname  Fragentext Antwortoptionen
(Skalierung)

]  Elektive Koronar-
angiografie (1)

(] Elektive PCI (iso-
liert, einzeitig) (2)

Fragebogen Zuordnung Fragebogen

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Indikation aus Patientensicht bei elektiver Koronarangiografie

bf_Indika- Berechnetes Feld O] Erfallt (100)

tion_Angemes- Nicht erfllt (0)
sen_Koro
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3 Qualitatsindikator ,,Routinemafige Terminver-
einbarung zur Kontrollkoronarangiografie bei
der elektiven Prozedur” (Ql-ID 56102)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

RoutinemaBige Terminvereinbarung zur Kontrollkoronarangiografie bei der
elektiven Prozedur

56102

Der Qualitatsindikator misst, ob die Patientinnen und Patienten nach einer
elektiven Koronarangiografie bzw. PClI (isoliert, einzeitig) direkt bei
Entlassung einen Termin flir eine Koronarangiografie zur routinemaRigen
Nachkontrolle erhalten haben.

Parameter des Qualitdtsmerkmals:

= RoutinemaRige Terminvereinbarung zur Kontrollkoronarangiografie
Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert, einzeitig)) bekommen und zuriick-
gesendet haben (Fragebogen =1 | 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitatsmerkmal des Qualitatsaspekts
»Indikationsstellung”:

= RoutinemalRige Terminvereinbarung zur Kontrollkoronarangiografie

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen unmittelbar nach der Prozedur keinen Ter-
min fur eine weitere Koronarangiografie zur routinemaRigen Nachkontrolle
erhalten. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

© I1QTIG 2018
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Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext! Antwortoptionen
(Skalierung)?

Fragebogen Zuordnung Fragebogen | [] Elektive Koronar-
angiografie (1)
(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

RoutinemaRige Terminvereinbarung zur Kontrollkoronarangiografie

PAkontrollt Wurde mit lhnen direkt | (1 Ja (0)
im Anschluss an die

. ~ .. 0O Nein(100)
Prozedur ein Termin fiir B
eine [weitere] Herzka- [l Weil nicht mehr
theteruntersuchung zur (na)

Kontrolle vereinbart?

1 Im Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebogen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich
dartiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCl (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich dartber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.

2 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.

© I1QTIG 2018 11



Patientenbefragung QS PCI Indikatorenset 1.0

4 Qualitatsindikator ,,Prozessbegleitende

Koordination der Versorgung” (Ql-ID 56103)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Prozessbegleitende Koordination der Versorgung
56103

Der Qualitatsindikator misst die Einschdtzung der Patientinnen und
Patienten, inwiefern die prozessbegleitende Koordination zwischen dem
Pflege- und Assistenzpersonal widerspruchsfrei ablief und inwiefern es
Patientinnen und Patienten erméglicht wurde, Vertrauenspersonen zu den
Gesprichen mit den Arztinnen und Arzten mitzunehmen.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Zusammenarbeit zwischen Pflegenden und Arztinnen und Arzten im Team
= Angebot, Angehorige einzubeziehen

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen bekommen und zu-
rickgesendet haben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf zwei Qualitaitsmerkmalen des Qualitatsaspekts
»,Prozessbegleitende Kontinuitat und Koordination der Versorgung”:

= Zusammenarbeit zwischen Pflegenden und Arztinnen und Arzten im Team
= Angebot, Angehorige einzubeziehen

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen vom Pflege- und Assistenzpersonal Infor-
mationen erhalten, die mit denen der Arztinnen und Arzte ibereinstimmen.
AuRerdem soll Patientinnen und Patienten bei Bedarf ermdglicht werden,
Angehorige oder andere Vertrauenspersonen in Gesprache mit einzubezie-
hen. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

© I1QTIG 2018
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Indikatorberechnung

Referenzbereich > x Punkte (5. Perzentil)
Risikoadjustierung Ist nicht vorgesehen
mogliche -

Risikofaktoren

Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext Antwortoptionen
(Skalierung)?

Zusammenarbeit zwischen Pflegenden und Arztinnen und Arzten im Team

PPInfwidersp Wie haufig kamesvor, | [1 Immer (0)
dass Sie vom Pflege-

. (] Meistens (33)
und Assistenzpersonal

Informationen erhalten = [ Selten (67)
haben, die nicht mit {1 Nie (100)
den Informationen von .
. . 1 Weil nicht mehr
den Arztinnen und Arz- (na)
ten Ubereingestimmt na
haben?
Angebot, Angehdérige einzubeziehen
ARangehorig Wenn ich Angehorige ] Immer (100)

oder andere Vertrau-
enspersonen zu Ge- B
sprachen mit den Arz- Selten (33)

(] Meistens (67)

tinnen bzw. Arzten 7 Nie (100)
mitnehmen wollte, . .
L. . [J  Wollte ich nicht
wurde mir dies ermog-
(neutral)

licht.
[ WeiR nicht mehr

(na)

3 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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5

Qualitatsindikator ,,Prozessbegleitende

Indikatorenset 1.0

Interaktion und Kommunikation des Pflege- und
Assistenzpersonals” (Ql-ID 56104)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Prozessbegleitende Interaktion und Kommunikation des Pflege- und
Assistenzpersonals

56104

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patienten
dazu, inwiefern sie prozessbegleitend wertschatzende und positive
Erfahrungen in konkreten Situationen mit dem Pflege- und Assistenzpersonal
gemacht haben.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Hoflicher und respektvoller Umgang

= Eingehen des Pflege- und Assistenzpersonals auf Anliegen der Patientin-
nen und Patienten

= Sprach- und Verstandigungsbarrieren

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zurlickgesendet ha-
ben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre
= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf drei Qualitatsmerkmalen des Qualitatsaspekts
»Prozessbegleitende Interaktion und Kommunikation des Pflege- und Assis-
tenzpersonals”:

= Hoflicher und respektvoller Umgang

= Eingehen des Pflege- und Assistenzpersonals auf Anliegen der Patientin-
nen und Patienten

= Sprach- und Verstandigungsbarrieren

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
,Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen einen hoéflichen, respektvollen und zuge-
wandten Umgang durch das Pflege- und Assistenzpersonal erfahren. AulSer-
dem soll das Pflege- und Assistenzpersonal fiir die Patientinnen und Patien-
ten bei Bedarf erreichbar sein und so gut Deutsch sprechen, dass eine Ver-
standigung mit den Patientinnen und Patienten moglich ist. Der Indikator-
wert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

© I1QTIG 2018
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Indikatorberechnung

Referenzbereich > x Punkte (5. Perzentil)
Risikoadjustierung Ist nicht vorgesehen
mogliche -

Risikofaktoren

Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext Antwortoptionen
(Skalierung)*

Hoflicher und respektvoller Umgang

PPerreichen Wenn ich ein Anliegen ] Immer (100)
hatte, konnte ich je- 7 Meistens (67)
manden vom Pflege-
und Assistenzpersonal Ll Selten (3)
erreichen. [J Nie (0)

[1  WeiR nicht mehr
(na)

PPernst Mit meinen Anliegen ] Immer (100)
wurde ich ernst genom- 7 Meistens (67)
men.

[ Selten (3)

[1 Nie (0)

[1  WeiR nicht mehr
(na)

PPrespekt Ich wurde respektvoll ) Immer (100)

behandelt. | Meistens (67)
[ Selten (3)
[J Nie(0)
[1  WeiR nicht mehr
(na)

PPintim Meine Intimsphére ] Immer (100)
wu'rde' gewahr"t (z. B. 7 Meistens (67)
bei Toilettengangen,
bei der Korperpflege I Selten (3)
oder der Verbandskon- ' (1 Nje (0)

trolle).
rolle) WeiR nicht mehr

(na)

4 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Indikatorenset 1.0

Eingehen des Pflege- und Assistenzpersonals auf Anliegen der Patientinnen

und Patienten

PPlangewarten Ich musste lange war-
ten, wenn ich Unter-
stlitzung angefordert
habe (z. B. bei Toilet- O
tengdngen, bei der Kér- |
perpflege, zum Bereit-
stellen von Getranken).

Sprach- und Verstandigungsbarrieren

PPdeutsch Es kam vor, dass ich O
mich mit dem Pflege-
und Assistenzpersonal
nicht verstandigen U
konnte, weil es nicht
gut Deutsch gespro-
chen hat.

O

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)
Nie (100)

Weill nicht mehr
(na)

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)
Nie (100)

WeiR nicht mehr
(na)
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Indikatorenset 1.0

6 Qualitatsindikator ,,Prozessbegleitende
Interaktion und Kommunikation der Arztinnen
und Arzte” (Ql-ID 56105)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

Prozesshegleitende Interaktion und Kommunikation der Arztinnen und
Arzte

56105

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-

ten, inwiefern sie prozessbegleitend wertschatzende und positive Erfahrun-
gen in konkreten Situationen mit den Arztinnen und Arzte gemacht haben.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Hoflicher und respektvoller Umgang

= Eingehen auf Informationsbediirfnisse der Patientin / des Patienten wah-
rend des Aufenthalts

= Verwendung einer verstindlichen Sprache durch Arztinnen und Arzte

= Sprach- und Verstandigungsbarrieren

= Direkte Ansprache der Patientin / des Patienten

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zuriickgesendet ha-
ben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf finf Qualitatsmerkmalen des Qualitatsaspekts

,Prozessbegleitende Interaktion und Kommunikation der Arztinnen und
Arzte”:

= Hoflicher und respektvoller Umgang

= Eingehen auf Informationsbediirfnisse der Patientin / des Patienten wih-
rend des Aufenthalts

= Verwendung einer verstindlichen Sprache durch Arztinnen und Arzte
= Sprach- und Verstandigungsbarrieren
= Direkte Ansprache der Patientin / des Patienten

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen einen hoflichen und respektvollen Umgang
durch die Arztinnen und Arzte erfahren. Fiir die Patientinnen und Patienten
sollen Arztinnen und Arzte bei Fragen erreichbar sein und Informationen sol-
len verstandlich kommuniziert werden. Bei der Behandlung der Patientinnen
und Patienten sollen Arztinnen und Arzte so gut Deutsch sprechen, dass eine
Verstandigung moglich ist. In dem Beisein von Patientinnen und Patienten
soll nicht Uber sie gesprochen werden, ohne sie einzubeziehen. Der Indika-
torwert soll hoch sein.

© I1QTIG 2018

17



Patientenbefragung QS PCI

Indikatorenset 1.0

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument
Datenquelle
Indikatorberechnung
Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext

Hoflicher und respektvoller Umgang

In Gesprdchen haben
die Arztinnen bzw.
Arzte mich ermutigt,
Fragen zu stellen.

ARermutigt

ARernst Mit meinen Anliegen
wurde ich ernst genom-

men.

ARrespekt Ich wurde respektvoll

behandelt.

Antwortoptionen
(Skalierung)®

[

Immer (100)
Meistens (67)
Selten (3)

Nie (0)

Weil} nicht mehr
(na)

Immer (100)
Meistens (67)
Selten (3)

Nie (0)

Weil} nicht mehr
(na)

Immer (100)
Meistens (67)
Selten (3)

Nie (0)

Weill nicht mehr
(na)

> Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Indikatorenset 1.0

Eingehen auf Informationsbediirfnisse der Patientin / des Patienten wih-

rend des Aufenthalts

ARgelegenheit Ich hatte Gelegenheit,
eine Arztin bzw. einen
Arzt zu sprechen, wenn
ich Fragen hatte.

O 0o o o o

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)
Nie (100)

Weil} nicht mehr
(na)

Verwendung einer verstindlichen Sprache durch Arztinnen und Arzte

ARInfverst Die Informationen, die
ich von den Arztinnen
bzw. Arzten erhalten
habe, waren flir mich
verstandlich.

ARfachwort Arztinnen bzw. Arzte
haben in Gesprachen
mit mir Fachworter ver-
wendet, die ich nicht
verstanden habe.

Sprach- und Verstandigungsbarrieren

ARdeutsch Es kam vor, dass ich
mich mit Arztinnen
bzw. Arzten nicht ver-
standigen konnte, weil
sie nicht gut Deutsch
gesprochen haben.

Direkte Ansprache der Patientin / des Patienten

ARgesprochen In meinem Beisein ha-
ben Arztinnen bzw.
Arzte Uiber mich ge-
sprochen, als ob ich
nicht da ware (z. B. bei
der Visite).

[ N

[ T

Immer (100)
Meistens (67)
Selten (3)

Nie (0)

Weil} nicht mehr
(na)

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)

Nie (100)

Weil} nicht mehr
(na)

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)
Nie (100)

WeiR nicht mehr
(na)

Immer (0)
Meistens (33)
Selten (67)
Nie (100)

Weill nicht mehr
(na)
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Indikatorenset 1.0

7 Qualitatsindikator , Patienteninformation vor
der elektiven Prozedur” (Ql-ID 56106)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Patienteninformation vor der elektiven Prozedur
56106

Der Qualitatsindikator misst die Angaben der Patientinnen und Patienten, in-

wiefern sie hinreichend tber den Hintergrund der geplanten Prozedur sowie

moglichen Alternativen und Folgen aufgeklart wurden, sodass sie bewusst

der Behandlung zustimmen kdnnen.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Zielsetzung

= Behandlungsalternativen zum Eingriff

= Therapeutische Konsequenz

= Ablauf der Prozedur einschlieBlich zu erwartender Schmerzen

= Moglichkeit eines einzeitigen Eingriffs (nur fiir elektive Koronarangiogra-
fie)

= Moglichkeit, auf Wunsch eine Sedierung zu erhalten

= Ablauf der Nachbeobachtung

= Besprechen von Sorgen und Angsten

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur

(Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert oder einzeitig)) bekommen und

zuriickgesendet haben (Fragebogen=1 | 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf acht Qualitditsmerkmalen des Qualitatsaspekts

,Patienteninformation und Aufklarung vor elektiver Prozedur”:

= Zielsetzung

= Behandlungsalternativen zum Eingriff

= Therapeutische Konsequenz

= Ablauf der Prozedur einschlieRlich zu erwartender Schmerzen

= Moglichkeit eines einzeitigen Eingriffs

= Moglichkeit, auf Wunsch eine Sedierung zu erhalten

= Ablauf der Nachbeobachtung

= Besprechen von Sorgen und Angsten

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.
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Indikatorenset 1.0

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument
Datenquelle
Indikatorberechnung
Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Patientinnen und Patienten sollen umfassend Uber die Zielsetzung, Behand-
lungsalternativen, die therapeutische Konsequenz, den Ablauf der Prozedur
einschlieBlich zu erwartender Schmerzen, den Ablauf der Nachbeobachtung,
die Moglichkeit eines einzeitigen Eingriffs oder dass es méglich ist, auf
Wunsch eine Sedierung zu erhalten, aufgeklart werden. Patientinnen und Pa-
tienten sollen die Gelegenheit haben, liber eventuelle Angste und Sorgen zu
sprechen. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 95 Punkte

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext® Antwortoptionen

(Skalierung)’
Elektive Koronar-
angiografie (1)

(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

Fragebogen Zuordnung Fragebogen

(] Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

6 1m Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebogen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: , Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich

dartiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich dartber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.

7 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Indikatorenset 1.0

Zielsetzung

Infvverbes

Ich wurde vor der Pro-
zedur daruber infor-

miert, was sich durch

einen Stent verbessern =
soll, wenn er erforder-

lich ist (z. B. Verbesse-

rung von Angina-pecto-
ris-Beschwerden
(Brustenge) oder herz-
bedingter Luftnot).

Behandlungsalternativen zum Eingriff

Infvalternat

Ich wurde vor der Pro-
zedur daruber infor-
miert, dass es auch an-
dere U
Behandlungsmoglich-
keiten als eine Stent-
einlage gibt.

Therapeutische Konsequenz

Infvmedis

Ich wurde vor der Pro-
zedur dartber infor-
miert, dass ich nach ei-
ner Stenteinlage -
regelmaRig Medika-

mente einnehmen

muss.

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ablauf der Prozedur einschlieB8lich zu erwartender Schmerzen

Infvablauf

Infvschmerz

Ich wurde vor der Pro-
zedur dartber infor-
miert, wie die Prozedur
ablaufen wird. O

Ich wurde vor der Pro-
zedur daruber infor-
miert, ob ich Schmer-
zen wahrend der O
Prozedur zu erwarten

habe.

Moglichkeit eines einzeitigen Eingriffs

Kinfvstenteing

Ich wurde vor der Un-
tersuchung dariber in
formiert, dass bereits
wdahrend der Herz- =
katheteruntersuchung

ein Stent eingesetzt

werden kann, falls es

notig ist.

Ja (100)

Nein (0)

Weil} nicht mehr
(na)

Ja (100)

Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)
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Indikatorenset 1.0

Moglichkeit, auf Wunsch eine Sedierung zu erhalten

Infvberuhig Ich wurde vor der Pro-
zedur daruber infor-
miert, dass es moglich
ist, fur die Prozedur ein
Beruhigungsmittel zu
erhalten.

Ablauf der Nachbeobachtung

Infvpassiert Ich wurde vor der Pro-
zedur dartber infor-
miert, was in den ers-
ten Stunden nach der
Prozedur passiert (z. B.
Liegezeiten, Essen,
Trinken, Toiletten-

gange).
Besprechen von Sorgen und Angsten

PAaengste Hatten Sie die Moglich-
keit, mit einer Arztin
oder einem Arzt liber
Angste und Sorgen zu
sprechen, die Sie we-
gen der bevorstehen-
den Prozedur hatten?

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Habe ich nicht ge-
braucht (neutral)

WeiR nicht mehr
(na)
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Indikatorenset 1.0

8 Qualitatsindikator ,,Informationen zum
Absetzen oder Umstellen der Medikamente vor
der elektiven Prozedur” (Ql-ID 56107)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Informationen zum Absetzen oder Umstellen der Medikamente vor der
elektiven Prozedur

56107

Der Qualitatsindikator misst die Angaben der Patientinnen und Patienten, in-
wiefern sie hinreichend liber das Absetzen bzw. Umstellen ihrer Medika-
mente vor der geplanten Prozedur informiert wurden.

Parameter des Qualitdtsmerkmals:

= Absetzen oder Umstellen der Medikamente

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCl) bekommen und zuriickgesendet haben,
sowie bei der Frage PAmedisvor mit ,ja“ (100) geantwortet haben (Fragebo-
gen=1|2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitatsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Patienteninformation und Aufklarung vor elektiver Prozedur”:

= Absetzen oder Umstellen der Medikamente

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen umfangreich tiber den Umgang mit einer
bestehenden Medikation vor der geplanten Prozedur informiert werden (Ab-
setzen oder Umstellen ihrer Medikation). Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 95 Punkte

Ist nicht vorgesehen
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Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext® Antwortoptionen
(Skalierung)®

Fragebogen Zuordnung Fragebogen | [] Elektive Koronar-
angiografie (1)
(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Absetzen oder Umstellen der Medikamente

PAmedisvor Haben Sie in den vier ] Ja(100)
Wochen vor der Proze-

. : Nein (0)
dur regelmaRig Medi-
kamente eingenom- 0 WeiB nicht mehr
men? Damit sind alle (na)
Medikamente gemeint.
Hierzu gehoren auch
Medikamente, die nicht
von einer Arztin bzw.
einem Arzt verschrie-
ben wurden.

PAmedisweiter Wurden Sie dariiberin- | (1 Ja (100)
form'iert, wie Siej lhre 7 Nein (0)
Medikamente bis zum
Eingriff einnehmen sol- 1 Weil nicht mehr
len? (na)

8 Im Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebogen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: , Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich
dartiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich dariber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.

° Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Indikatorenset 1.0

9 Qualitatsindikator ,,Entscheidungsbeteiligung
der Patientinnen und Patienten” (Ql-ID 56108)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Entscheidungsbeteiligung der Patientinnen und Patienten
56108

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-
ten, inwiefern sie in der Vorbereitung einer Koronarangiografie bzw. PCl das
Angebot zur Beteiligung am Entscheidungsprozess erhalten haben.
Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Angebot zur Beteiligung am Entscheidungsprozess

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert oder einzeitig)) bekommen und
zurtickgesendet haben (Fragebogen =1 | 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts

»Entscheidungsbeteiligung der Patientin / des Patienten vor elektiver Proze-
dur”:

= Angebot zur Beteiligung am Entscheidungsprozess

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen je nach ihrem Bedrfnis in Entscheidun-
gen, die die Prozedur betreffen, einbezogen werden. Der Indikatorwert soll
hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 80 Punkte

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.
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Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext

Fragebogen Zuordnung Fragebogen

Angebot zur Beteiligung am Entscheidungsprozess

ARentscheidung Ich wurde so viel in Ent-
scheidungen einbezo-
gen, wie ich wollte.

Antwortoptionen
(Skalierung)'°

] Elektive Koronar-
angiografie (1)

(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Immer (100)
] Meistens (67)
(] Selten (33)

1 Nie (0)

] WeiB nicht mehr
(na)

10 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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10 Qualitatsindikator ,,Organisation der
Wartezeiten vor der elektiven Prozedur”
(Ql-ID 56109)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Organisation der Wartezeiten vor der elektiven Prozedur
56109

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-
ten, wie lange sie vor der Prozedur im OP-Hemd warten mussten.
Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Wartezeit im Patientenhemd

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) bekommen und zu-
rickgesendet haben (Fragebogen =1 | 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Wartezeiten fur Patientinnen und Patienten”:

= Wartezeit im Patientenhemd

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Die Wartezeit im Patientenhemd vor der Zeit im Herzkatheterlabor soll fir
die Patientinnen und Patienten niedrig sein. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.
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Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext Antwortoptionen
(Skalierung)!
Fragebogen Zuordnung Fragebogen | [] Elektive Koronar-

Wartezeit im Patientenhemd

PAwarte

Bevor Sie ins Herzka-
theterlabor gebracht
wurden, haben Sie eine
spezielle Kleidung (OP-
Hemd) anziehen ms-
sen. Wie lange haben
Sie in dieser Kleidung
gewartet, bis Sie zum
Herzkatheterlabor ge-
bracht wurden?

angiografie (1)

(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

0 Weniger als eine
Stunde (100)

[1  Eine Stunde bis we-
niger als zwei Stun-
den (67)

[]  Zwei Stunden bis
weniger als drei
Stunden (33)

[0 Drei Stunden oder
langer (0)

[0 WeiR nicht mehr
(na)

1 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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11 Qualitatsindikator , Interaktion und
Kommunikation wahrend der elektiven
Prozedur” (Ql-ID 56110)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

Interaktion und Kommunikation wahrend der elektiven Prozedur
56110

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-
ten, wie das Pflege- und Assistenzpersonal sowie die Arztinnen und Arzte
wahrend der elektiven Prozedur auf die Patientinnen und Patienten einge-
gangen sind, wie z. B. durch das personliche Vorstellen der Arztinnen und
Arzte oder durch das beruhigende Eingehen des Pflege- und Assistenzperso-
nals wahrend der Prozedur.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Kennenlernen der durchfiihrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor
der Prozedur |

= Kennenlernen der durchfiihrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor
der Prozedur Il

= Erklaren des Ablaufs

= Beruhigen der Patientin / des Patienten

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCl) bekommen und zuriickgesendet haben,
sowie bei der Frage PAlabberuhig mit ,nein” (0) geantwortet haben (Frage-
bogen=1 | 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf vier Qualitdtsmerkmalen des Qualitatsaspekts
HInteraktion und Kommunikation wahrend der elektiven Prozedur”:

= Kennenlernen der durchfiihrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor
der Prozedur |

= Kennenlernen der durchfiihrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor
der Prozedur Il

= Erkldren des Ablaufs
= Beruhigen der Patientin / des Patienten

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen die durchfiihrende Arztin / den durchfiih-
renden Arzt vor der Prozedur kennenlernen und ihnen soll der Ablauf erklart
werden. Das Pflege- und Assistenzpersonal soll wahrend der Prozedur beru-
higend auf die Patientinnen und Patienten eingehen. Der Indikatorwert soll
hoch sein.
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verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument
Datenquelle
Indikatorberechnung
Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext Antwortoptionen

(Skalierung)'?

PAlabberuhig Haben Sie wahrend der | (1  Ja (100)
Prozedu'r ein Beruhi- 7 Nein (0)
gungsmittel erhalten?

1 WeiB nicht mehr
(na)

Fragebogen []  Elektive Koronar-

angiografie (1)

(1 Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

Zuordnung Fragebogen

(] Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Kennenlernen der durchfiihrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor
der Prozedur |

ARlabname Die Arztin bzw. der Arzt Ja (100)
hat sich mir mit Namen 7 Nein (0)
vorgestellt.
(] WeiB nicht mehr
(na)

2 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Kennenlernen der durchfithrenden Arztin / des durchfiihrenden Arztes vor

der Prozedur Il

ARlabmundsch

Erkldren des Ablaufs

PAlaberklaer

Ich habe die Arztin bzw.

den Arzt ohne Mund-
schutz gesehen.

Wurde Ilhnen wahrend
der Prozedur erklart,
was passiert, z. B. was
die Arztin bzw. der Arzt
gerade tut?

Beruhigen der Patientin / des Patienten

PPlabberuhig

Das Pflege- und Assis-
tenzpersonal ist beruhi-
gend auf mich einge-
gangen.

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)

Nein, obwohl ich es
mir gewlinscht
hatte (0)

Nein, ich wollte das
nicht wissen (neut-
ral)

Weil} nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Weil} nicht mehr
(na)
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12 Qualitatsindikator ,Patienteninformation nach
der Prozedur” (QI-ID 56111)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

Patienteninformation nach der Prozedur
56111

Der Qualitatsindikator misst die Angaben der Patientinnen und Patienten,
inwiefern ihnen nach der Prozedur die wesentlichen Informationen zur wei-
teren Versorgung gegeben worden.

Mittelwert der Parameter der Qualitatsmerkmale:

= Besprechung des Untersuchungs- oder Behandlungsergebnisses

= Art und Dauer der Schonung bei Alltagsbelastungen

= Sportliche Betatigung

= Erkennen von und Umgang mit Komplikationen und Beschwerden nach
Entlassung

= Weiterbehandlung durch einen Arzt oder Facharzt

= Sekundarprdvention und Lebensstil

= Wiedereinstieg in zuvor abgesetzte Medikamente

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zuriickgesendet ha-
ben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf sieben Qualitdtsmerkmalen des Qualitatsaspekts
,Patienteninformation nach der Prozedur”:

= Besprechung des Untersuchungs- oder Behandlungsergebnisses

= Art und Dauer der Schonung bei Alltagsbelastungen

= Sportliche Betatigung

= Erkennen von und Umgang mit Komplikationen und Beschwerden nach
Entlassung

= Weiterbehandlung durch einen Arzt oder Facharzt
= Sekundarprdvention und Lebensstil
= Wiedereinstieg in zuvor abgesetzte Medikamente

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen nach der Prozedur umfassend Uber das
Untersuchungs- bzw. Behandlungsergebnis, die Art und Dauer der Schonung
bei Alltagsbelastungen, das Erkennen von und den Umgang mit Komplikatio-
nen und Beschwerden, den Wiedereinstieg in zuvor abgesetzte Medika-
mente, sowie Uber die Notwendigkeit der weiteren medizinischen Betreuung
informiert werden. AuBerdem soll Patientinnen und Patienten bei Bedarf
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verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument
Datenquelle
Indikatorberechnung
Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

liber Moglichkeiten der sportlichen Betatigung und der Sekundarpravention
informiert werden. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 95 Punkte

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht , Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext®® Antwortoptionen

(Skalierung)

Besprechung des Untersuchungs- oder Behandlungsergebnisses

Infnergeb Eine Arztin bzw. ein 0 Ja(100)
(—\rzt ha't mich dariiber Nein (0)
informiert, was das Er- o
gebnis der Prozedur bei Weil nicht mehr
mir ist. (na)

Art und Dauer der Schonung bei Alltagsbelastungen

Wurden Sie dariber in-
formiert, wie Sie sich in
den ersten Tagen nach
der Prozedur verhalten | _ . .

. . 0 Ja, ich wurde infor-
sollen (z. B. Hinweise . .

miert, dass ich

zum Tragen von Lasten,

nichts beachten
?
Baden, Saunabesuche)? muss (100)

Infnverhalt [0 Ja, informiert, dass
ich etwas beachten

muss (100)

13 Im Folgenden wird stets eine neutrale Version der Frageformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebogen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich

dartiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich dartber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.

14 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Infnverhaltdau

Sportliche Betdtigung

bf_Infnsportn_bei_PCI

Wurden Sie dariber in-
formiert, wie lange Sie
diese Hinweise zu den
VerhaltensmaRnahmen
einhalten sollen?

Berechnetes Feld

Nein, ich erhielt
keine Informatio-
nen (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)

Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Erfillt (100)
Nicht erfillt (0)

Erkennen von und Umgang mit Komplikationen und Beschwerden nach Ent-

lassung

Infnmedhilf

Ich wurde dariiber in-
formiert, bei welchen
Beschwerden ich sofort
medizinische Hilfe
brauche (z. B. Nachblu-
tungen, erneute Herz-
beschwerden).

Weiterbehandlung durch einen Arzt oder Facharzt

Infnbetreu

Ich wurde dariber in-
formiert, dass ich zur
weiteren medizinischen
Betreuung eine Arztin
bzw. einen Arzt aufsu-
chen soll.

Sekundarpravention und Lebensstil

bf_Infnle-
benssn_bei_PCl

Berechnetes Feld

Wiedereinstieg in zuvor abgesetzte Medikamente

PAmedisnach

Wurden Sie dariber in-
formiert, wie Sie lhre
Medikamente nach der
Prozedur einnehmen
sollen?

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Erfillt (100)
Nicht erfillt (0)

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)
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13 Qualitatsindikator ,Informationen zum
Absetzen oder Umstellen der Medikamente
nach einer PCI“ (Ql-ID 56112)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Informationen zum Absetzen oder Umstellen der Medikamente nach einer
PCI

56112

Der Qualitatsindikator misst die Angaben der Patientinnen und Patienten,
inwiefern sie hinreichend und umfangreich tber die Einnahme von Medika-
menten nach der Prozedur informiert wurden.

Mittelwert der Parameter des Qualitatsmerkmals:
= Dauer der Einnahme von Medikamenten

= Nebenwirkungen und Wechselwirkungen von Medikamenten

= Verhalten bei geplanter und ungeplanter Therapieunterbrechung der Me-
dikation

= Art und Dosierung von Medikamenten

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven PCI (isoliert
oder einzeitig) oder akuten bzw. dringenden Koronarangiografie und/oder
PCI (isoliert oder einzeitig) bekommen und zuriickgesendet haben, bei denen
eine PCI (isoliert oder einzeitig) durchgefihrt wurde, sowie bei der Frage
PAmedstent mit ,,ja“ (100) geantwortet haben ((Proz_Art =2 | 3) & (Fragebo-
gen=2| 3)).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf vier Qualitatsmerkmalen des Qualitdtsaspekts
»Patienteninformation und Aufklarung vor elektiver Prozedur”:

= Dauer der Einnahme von Medikamenten

= Nebenwirkungen und Wechselwirkungen von Medikamenten

= Verhalten bei geplanter und ungeplanter Therapieunterbrechung der Me-
dikation

= Art und Dosierung von Medikamenten

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen umfangreich liber die notwendige Medika-
tion nach der Prozedur informiert werden (Dauer der Einnahme, Neben- und
Wechselwirkungen, Verhalten bei geplanter oder ungeplanter Unterbre-
chung, sowie Art und Dosierung der Medikation). Der Indikatorwert soll hoch
sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer
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Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument
Datenquelle
Indikatorberechnung
Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 95 Punkte

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Variablenname

PAmedstent

Fragebogen

Proz_Art

Fragentext

Nehmen Sie seit dem
Eingriff Medikamente
wegen des Stents bzw.
der Ballonerweiterung
ein?

Zuordnung Fragebogen

Art der durchgefiihrten
Prozedur

Antwortoptionen
(Skalierung)®®

) Ja(100)
] Nein (0)

0 WeiB nicht mehr
(na)

1 Elektive Koronar-
angiografie (1)

(] Elektive PClI (iso-

liert, einzeitig) (2)

(] Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

[ Isolierte Koronar-
angiografie (1)
[ Isolierte PCI (2)

[l Einzeitig Koronar-
angiografie und PCI

(3)

5 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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Dauer der Einnahme von Medikamenten

Infmedlange

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber
informiert, wie lange
ich die Medikamente
einnehmen soll (z. B.
ein Jahr, ein Leben
lang).

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Nebenwirkungen und Wechselwirkungen von Medikamenten

Infmedneben

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber
informiert, welche

moglichen Neben- und
Wechselwirkungen die

Medikamente haben
koénnen.

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Verhalten bei geplanter und ungeplanter Therapieunterbrechung der

Medikation

Infmedverges

Infmedunterb

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber

informiert, was ich tun

soll, wenn ich verges-
sen habe, die Medika-
mente einzunehmen.

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber

informiert, was ich tun

soll, wenn ich die Ein-
nahme unterbrechen

muss (z. B. wegen einer

Operation).

Art und Dosierung von Medikamenten

Infmedwelche

Infmedwie

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber

informiert, welche Me-

dikamente ich nach
dem Eingriff einneh-
men soll.

Eine Arztin bzw. ein
Arzt hat mich dariiber
informiert, wie ich die
Medikamente einneh-
men soll (z. B. zur
Mabhlzeit, zu einer be-
stimmten Tageszeit).

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)
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14 Qualitatsindikator ,Informationen zu
Rehabilitationsmaoglichkeiten und Umgang mit
psychischer Belastung bei dringender bzw.
akuter PCI“ (QI-ID 56113)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Informationen zu Rehabilitationsmoglichkeiten und Umgang mit
psychischer Belastung bei dringender bzw. akuter PCI

56113

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-
ten, inwiefern sie hinreichend tiber Rehabilitationsmdglichkeiten und Hilfe
bei psychischer Belastung nach einer dringenden bzw. akuten PCl informiert
wurden.

Mittelwert der Parameter der Qualitdtsmerkmale:

= Rehabilitationsmoglichkeiten

= Psychische Belastung und Unterstiitzung

Patientinnen und Patienten bei denen eine PCl (isoliert oder einzeitig) durch-
gefiihrt wurde und die einen Fragebogen zu einer dringenden bzw. akuten
Prozedur (Koronarangiografie und/oder PCl) bekommen sowie zuriickgesen-
det haben ((Proz_Art =2 | 3) & (Fragebogen = 3)).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf zwei Qualitdtsmerkmalen des Qualitatsaspekts
,Patienteninformation und Aufklarung vor elektiver Prozedur”:

= Rehabilitationsmdglichkeiten

= Psychische Belastung und Unterstiitzung

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen bei Bedarf tiber Rehabilitationsmaoglichkei-
ten und Hilfe bei psychischer Belastung nach einer dringenden bzw. akuten
PCl informiert werden. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten
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Indikatorberechnung

Referenzbereich 295 Punkte
Risikoadjustierung Ist nicht vorgesehen
mogliche -

Risikofaktoren

Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext

Fragebogen Zuordnung Fragebogen

Proz_Art Art der durchgefiihrten
Prozedur

Rehabilitationsmaoglichkeiten

Ainfnreha Ich wurde Uber die
Moglichkeiten einer Re-
habilitation informiert.

Antwortoptionen
(Skalierung)'®

Elektive Koronar-
angiografie (1)

Elektive PCI (iso-
liert, einzeitig) (2)

Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)
Isolierte Koronar-
angiografie (1)

Isolierte PCI (2)

Einzeitig Koronar-
angiografie und PCI

(3)

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

Nebenwirkungen und Wechselwirkungen von Medikamenten

Ainfnnieder Ich wurde dariber in-
formiert, an wen ich
mich wenden kann,
wenn ich mich nieder-
geschlagen oder traurig
fihle oder mich heftige
Angste plagen (z. B. an
eine Arztin oder einen
Arzt, Selbsthilfegrup-

Ja (100)
Nein (0)

WeiR nicht mehr
(na)

16 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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pen oder eine Thera-
peutin bzw. einen
Therapeuten).
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15 Qualitatsindikator ,,Angebot der
Medikamentenmitgabe bei einer Entlassung an

einem Wochenende oder Feiertag bei einer PCI“
(QI-ID 56114)

Bezeichnung

Ql-Ib

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich

Angebot der Medikamentenmitgabe bei einer Entlassung an einem
Wochenende oder Feiertag bei einer PCI

56114

Der Qualitatsindikator misst die Angabe der Patientinnen und Patienten, in-
wieweit sie nach einer PCl bei Entlassung vor Wochenenden oder Feiertagen
die benotigte Medikation bzw. ein Rezept bei Bedarf mitbekommen haben.
Parameter des Qualitdtsmerkmals:

= Mitgabe der Entlassmedikation

Patientinnen und Patienten bei denen eine PCI (isoliert oder einzeitig) durch-
gefuhrt wurde, die einen Fragebogen zur elektiven PCI (isoliert oder einzeitig)
oder zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert
oder einzeitig) bekommen und zurtickgesendet haben sowie die Fragen
PAmedstent und PAentlass jeweils mit ,ja“ (100) beantwortet haben
((Proz_Art =2 | 3) & (Fragebogen = 2]3)).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitatsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Korperliches Wohlbefinden und Sicherheit”:

= Mitgabe der Entlassmedikation

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten, die vor einem Wochenende oder vor einem Fei-

ertag entlassen worden sind, sollen bei Bedarf die benétigte Medikation oder
ein Rezept von dem entlassenden Leistungserbringer mitbekommen. Der In-

dikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> 95 Punkte
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Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht , Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext

Fragebogen Zuordnung Fragebogen

Proz_Art Art der durchgefiihrten

Prozedur

Nehmen Sie seit dem
Eingriff Medikamente
wegen des Stents bzw.
der Ballonerweiterung
ein? Hierzu gehoéren
auch Medikamente, die
Sie nur in bestimmten
Situationen einnehmen
sollen, z. B. Nitrospray.

PAmedstent

Sind Sie an einem Frei-
tag, am Wochenende
oder vor einem gesetz-
lichen Feiertag nach
Hause gegangen bzw.
entlassen worden?

PAentlass

Mitgabe der Entlassmedikation

bf Mitgabe_Medika- Berechnetes Feld

mente

Antwortoptionen
(Skalierung)*’

0]  Elektive Koronar-
angiografie (1)

(1 Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

(] Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

[ Isolierte Koronar-
angiografie (1)
[ Isolierte PCI (2)

[l Einzeitig Koronar-
angiografie und PCI

(3)
 Ja(100)
Nein (0)

0 WeiB nicht mehr
(na)

 Ja(100)
] Nein (0)

] WeiB nicht mehr
(na)

O Erflllt (100)
] Nicht erfullt (0)

7 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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16 Qualitatsindikator ,Unbehandelte Schmerzen in
der Nachbeobachtung” (Ql-ID 56115)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Unbehandelte Schmerzen in der Nachbeobachtung
56115

Der Qualitatsindikator misst die Beurteilung der Patientinnen und Patienten,
inwieweit sie in der Nachbeobachtung regelmaRig gefragt wurden, ob sie
Schmerzen haben und ob sie bei Bedarf Schmerzmittel erhalten haben.
Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Unbehandelte Schmerzen in der Nachbeobachtung

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen bekommen und zu-
rickgesendet haben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Schmerzen und Beschwerden nach der Prozedur”:

= Unbehandelte Schmerzen in der Nachbeobachtung

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
,Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen in der Nachbeobachtung nach Schmerzen
gefragt werden und bei Bedarf Schmerzmittel erhalten. Der Indikatorwert
soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.
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Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname

Unbehandelte Schmerzen in der Nachbeobachtung

PPnschmerz

PAnschmerz

Fragentext

Wurden Sie wiederholt
vom Pflege- oder Assis-
tenzpersonal gefragt,
ob Sie Schmerzen ha-
ben (z. B. Riicken-, Glie-
derschmerzen oder
Schmerzen durch den
Druckverband)?

Haben Sie Schmerzmit-
tel erhalten (z. B. gegen
Ricken- und Glieder-
schmerzen oder bei
Schmerzen durch den
Druckverband)?

Antwortoptionen
(Skalierung)'®

Ja (100)
Nein (0)

Weill nicht mehr
(na)

Ja (100)

Nein, ich hatte
aber welche ge-
braucht (0)

Nein, habe ich
nicht gebraucht
(neutral)

WeiR nicht mehr
(na)

18 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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17 Qualitatsindikator ,,Sensibilitatsstorungen an
den Gliedmafen der Punktionsstelle”
(Ql-ID 56116)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich
Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Rechenregeln

Sensibilitatsstorungen an den GliedmaRBen der Punktionsstelle
56116

Der Qualitatsindikator misst die Einschatzung der Patientinnen und Patien-
ten, inwieweit sie zum Zeitpunkt der Befragung noch Sensibilitatsstorungen
an den Gliedmalen der Punktionsstelle hatten.

Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Sensibilitdtsstorungen an den Gliedmalen der Punktionsstelle

Alle Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen bekommen und zu-
rickgesendet haben.

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Schmerzen und Beschwerden nach der Prozedur”:

= Sensibilitdatsstorungen an den GliedmaRen der Punktionsstelle

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
,Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen nach der Prozedur keine langerfristigen
Sensibilitdtsstorungen an den Gliedmalien der Punktionsstelle haben. Der In-
dikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Ist nicht vorgesehen

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.
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Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext!® Antwortoptionen
(Skalierung)

Sensibilitatsstorungen an den GliedmaBen der Punktionsstelle

PAkribbeln Ich habe heute noch 0 Ja(0)
Beschwerden wie Krib- Nein (100)
beln, Schmerzen oder
Taubheitsgefiihle an
der Einstichstelle der
Prozedur (Arm oder
Leiste).

% Im Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebdgen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich
dariber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich darlber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.
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18 Qualitatsindikator ,Vermeidung
behandlungsbediirftiger Himatome bei der
elektiven Prozedur” (Ql-ID 56117)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich

Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Vermeidung behandlungsbediirftiger Himatome bei der elektiven Prozedur
56117

Der Qualitatsindikator misst, inwieweit die Patientinnen und Patienten nach
der elektiven Prozedur keine behandlungsbediirftigen Himatome aufweisen.
Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Nicht behandlungsbediirftige flachige Himatombildung

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven Prozedur
(Koronarangiografie und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) bekommen und zu-
rickgesendet haben (Fragebogen =1]2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts
,Schmerzen und Beschwerden nach der Prozedur”:

= Nicht behandlungsbediirftige flachige Himatombildung

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen nach der elektiven Prozedur keine behand-
lungsbedirftigen Himatome aufweisen. Der Indikatorwert soll hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Die Entwicklung eines Risikoadjustierungsmodells erfolgt auf Basis der Daten
des Regelbetriebs.

= Haben Sie vor der Prozedur Medikamente, die die Blutgerinnung hemmen,
eingenommen? (PAvormarcumar)

= Festgestellte Krankheit: chronische Nierenerkrankung (PAnierenerkr)
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Rechenregeln Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitdtssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie“ zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname Fragentext?® Antwortoptionen
(Skalierung)?

Fragebogen Zuordnung Fragebogen | [] Elektive Koronar-
angiografie (1)
(] Elektive PClI (iso-
liert, einzeitig) (2)

0 Akute, dringende
Koronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Nicht behandlungsbediirftige flichige Himatombildung

PAbluteschm Ich hatte nach einer [ Ja(0)
Wochelllmmer noch Nein (100)
Bluterglisse von der e
Prozedur, die sehr [ Weil nicht mehr
schmerzhaft waren. (na)

PAbluteeinsc Ich hatte nach einer 0 Ja(0)
Wochelllmmer noch 7 Nein (100)
Bluterglisse von der e
Prozedur, die meine I WeiR nicht mehr
Bewegung einschrank- (na)
ten (z. B. Beugung des
Handgelenks, Laufen).

PAblutearzt Ich musste wegen der 0 Ja(0)
BIutergusse eine Arztin Nein (100)
bzw. einen Arzt aufsu-
chen. 1 WeiB nicht mehr

(na)

20 |m Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in
den jeweiligen Fragebogen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur angepasst. Im Fragebogen zur
elektiven PCI (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich
dartiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs bei mir ist.“), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiogra-
fie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das
Ergebnis der Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie
und/oder PCI (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B: ,,Eine Arztin bzw.
ein Arzt hat mich dariber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.”)
verwendet.

21 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortotionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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19 Qualitatsindikator ,Verbesserung der Symptom-
schwere bei elektiver PCI“ (QI-ID 56118)

Bezeichnung
Ql-ID

Beschreibung

Definition

Substichprobe

Ausschlusskriterien

Rationale

Qualitatsziel

verantwortlich fiir
Indikatorergebnis

Adressat der Ergeb-
nisriickmeldung

Instrument

Datenquelle

Indikatorberechnung

Referenzbereich

Risikoadjustierung

mogliche
Risikofaktoren

Verbesserung der Symptomschwere bei elektiver PCI
56118

Der Qualitatsindikator misst, inwieweit bei den Patientinnen und Patienten
durch die elektive PCl eine Verbesserung der Symptomschwere erreicht
wurde.

Parameter des Qualitatsmerkmals:

= Verbesserung der Symptomschwere

Patientinnen und Patienten, die einen Fragebogen zur elektiven PCI (isoliert
oder einzeitig) bekommen und zurtickgesendet haben, sowie die Frage PAvo-
rangina mit ,ja“ (100) beantwortet haben (Fragebogen = 2).

= Patientinnen und Patienten mit einem Alter von < 18 Jahre

= Patientinnen und Patienten, die nicht gesetzlich versichert sind

Dieser Indikator basiert auf einem Qualitdtsmerkmal des Qualitatsaspekts
y,Verdanderung der Symptombelastung”:

»  Verbesserung der Symptomschwere”

Der Entwicklungsprozess des Qualitatsindikators ist dem Abschlussbericht
»Entwicklung von Patientenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungs-
verfahrens Perkutane Koronarintervention und Koronarangiographie” zu ent-
nehmen.

Patientinnen und Patienten sollen nach der elektiven PCI (isoliert oder einzei-
tig) eine Verbesserung der Symptomschwere spiren. Der Indikatorwert soll
hoch sein.

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Stationdrer/ambulanter Leistungserbringer

Patientenbefragung

Patientinnen und Patienten

> x Punkte (5. Perzentil)

Die Entwicklung eines Risikoadjustierungsmodells erfolgt auf Basis der Daten
des Regelbetriebs.

= Seit Prozedur durchgefiihrt oder geplant: Stenteinlage am Herzen
(PAnachpci)
= Festgestellte Krankheit: Diabetes (PAdiabetes)

= Insulin bendtigt (PAinsulin)
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Rechenregeln

= Hatten Sie vor der Prozedur ein Spray, ZerbeiRkapseln oder Tabletten, die
lhnen bei plétzlich auftretenden Angina-pectoris-Anféllen (Brustenge)
bzw. herzbedingter Luftnot helfen sollten (z.B. Nitrospray)? (PAvornitro)

Die Auswertungsmethodik ist dem Abschlussbericht ,,Entwicklung von Patien-
tenbefragungen im Rahmen des Qualitatssicherungsverfahrens Perkutane
Koronarintervention und Koronarangiographie zu entnehmen.

Datenfelder fiir die Indikatorberechnung

Variablenname

Fragebogen

Fragentext

Zuordnung Fragebogen

Verbesserung der Symptomschwere

PAvorangina

bf_PAnachbeeintran-
gina

bf_Symptomverbesse-
rung

Hatten Sie vor dem Ein-
griff Angina-pectoris-
Beschwerden (Brust-
enge) bzw. herzbe-
dingte Luftnot (z. B. bei
bestimmten Belastun-
gen, aber auch in
Ruhe)?

Berechnetes Feld

Berechnetes Feld

Antwortoptionen
(Skalierung)??

I I O o [

Elektive Koronar-
angiografie (1)

Elektive PCI (isoliert,
einzeitig) (2)

Akute, dringende Ko-
ronarangiografie
und/oder PClI (iso-
liert, einzeitig) (3)

Ja (100)
Nein (0)

Weil} nicht mehr
(na)

Sehr stark (100)
Eher stark (75)
Eher leicht (50)

Uberhaupt nicht
(25)

Keine Beschwer-
den (0)

GroRte Verbesse-
rung (100)

(83)

(67)

(50)

(33)

(17)

Keine Verbesse-
rung (0)

22 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den
Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden mit (neutral) dargestellt.
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20 Berechnete Felder

In Folgenden werden die in den Qualitatsindikatoren verwendeten berechneten Felder dargestellt. Neben der Berechnung werden auch die zugehorigen Items samt
Antwortoptionen und -skalierung dargestellt. Die Items sind nach ihren zugehorigen Qualitatsmerkmalen sortiert.

Qualitatsindikator Berechnetes Feld R-Code Variablen- Fragentext® Antwortoptionen

name (Skalierung)?
56100 ,,Symptomatische bf_Indikation_Angemes- bf_Indikation_Angemessen_PCl = Symptomatische Indikation aus Patientensicht bei elektiver
Indikation aus Patienten- sen_PCl 100 * ((PAvorangina == 100) & PCI

sicht bei elektiver PCI*
(((Anginaruhe == 100 | Anginaleicht == 100

| Anginaschwer == 100) & (PAvorbeeintr >= 50)) |
PAvorangina Hatten Sievordem  [J Ja (100)
Eingriff Angina-
pectoris-Beschwer-
(PAvorbeeintr >=75))) den (Brustenge) ] WeiR nicht mehr
bzw. herzbedingte
Luftnot (z. B. bei
bestimmten Belas-
tungen, aber auch
in Ruhe)?

(Anginaleicht == 50 | Anginaschwer == 50 |

Anginaausserg == 50) | [J Nein (0)

(na)

Anginaausserg = BeiauBergewdhnli- | 11 Ja (100)
chen Belastungen

2 Im Folgenden wird stets eine neutrale Version der Fragenformulierung dargestellt. Die Formulierungen in den jeweiligen Fragebdgen sind an die zutreffende durchgefiihrte Prozedur
angepasst. Im Fragebogen zur elektiven PCl (isoliert, einzeitig) wird stets die Formulierung Eingriff (z. B: ,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das Ergebnis des Eingriffs
bei mir ist.), im Fragebogen zur elektiven Koronarangiografie wird die Formulierung Untersuchung (z. B: ,,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das Ergebnis der
Untersuchung bei mir ist.“) und im Fragebogen zur akuten bzw. dringenden Koronarangiografie und/oder PCl (isoliert oder einzeitig) wird die Formulierung Untersuchung bzw. Eingriff (z. B:
,Eine Arztin bzw. ein Arzt hat mich dariiber informiert, was das Ergebnis der Untersuchung bzw. des Eingriffs bei mir ist.“) verwendet.

2 Antwortoptionen, die als fehlend definiert werden, werden mit (na) dargestellt. Antwortoptionen, die den Leistungserbringern weder positiv noch negativ zugerechnet werden, werden
mit (neutral) dargestellt.
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld

R-Code

Variablen-
name

Fragentext?®

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

Anginaschwer

(z. B. bei plotzlich
hoher Belastung
bei der Arbeit oder
wenn ich tUber eine
langere Distanz
schnell gehe oder
laufe).

Bei schweren All-
tagstatigkeiten

(z. B. beim Tragen
von schweren Ge-
genstanden, wie
Einkaufstiten oder
Wasserkisten, bei
der Gartenarbeit).

[0 Nein (0)

[0 Habeich wegen
der Angina pec-
toris bzw. herz-
bedingten Luft-
not vermieden
(100)

[0 Konnte/machte
ich aus anderen
Griinden nicht

(neutral)
7 Ja(100)
[J  Nein (0)

[J Habe ich wegen
der Angina pec-
toris bzw. herz-
bedingten Luft-
not vermieden
(100)

[ Konnte/machte
ich aus anderen
Griinden nicht
(neutral)
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Qualitatsindikator Berechnetes Feld R-Code Variablen- Fragentext? Antwortoptionen
name (Skalierung)?*
Anginaleicht Bei leichten All- J Ja(100)

tagstatigkeiten .
(z. B. beim Gehen Nein (0)
einer geraden Stre- | (| Habeich wegen
cke, F)elm An-'oder der Angina pec-
Ausziehen, beim .
Waschen oder Du- toris bzw. herz-
schen). bedingten Luft-
not vermieden
(100)
[ Konnte/machte
ich aus anderen
Grinden nicht
(neutral)
Anginaruhe In Ruhe (z. B.beim [0 Ja(100)
Sitzen auf einem .
Stuhl oder Sessel, 0 Nein (0)
beim Schlafen).
PAvorbeeintr Wie beeintrachtigt | [1 Sehr stark (100)
waren Sie in [hrem
Alltag vor dem Ein- [ Eher stark (75)
griff durch Angina ' 7 Eher leicht (50)
pectoris (Brust- N
enge) bzw. herzbe- 0 Uberhaupt nicht

dingte Luftnot?

(25)

[0 WeiB nicht mehr
(na)
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld

R-Code

Variablen-
name

Fragentext?®

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

56101 ,Indikation aus
Patientensicht bei elektiver
Koronarangiografie”

bf_Indikation_Angemes-
sen_Koro

bf_Indikation_Angemessen_Koro =
100 * ((PAvoroperation == 100) |
(PAvorbypass == 100) |
((PAvorangina == 100) &
(Kinfvstentbyp == 100) &

(((Anginaruhe == 100 | Anginaleicht ==
100 | Anginaschwer == 100) & (PAvorbeeintr >=
50)) |
(Anginaleicht == 50 | Anginaschwer ==
50 | Anginaausserg == 50) |

(PAvorbeeintr >= 75))))

Indikation aus Patientensicht bei elektiver Koronarangiogra-

fie

PAvorangina

Anginaausserg

Hatten Sie vor der
Untersuchung An-
gina-pectoris-Be-
schwerden (Brust-
enge) bzw.
herzbedingte Luft-
not (z. B. bei be-
stimmten Belas-
tungen, aber auch
in Ruhe)?

Bei aulRergewdhnli-
chen Belastungen
(z. B. bei plotzlich
hoher Belastung
bei der Arbeit oder
wenn ich Uber eine
langere Distanz
schnell gehe oder
laufe).

Ja (100)
Nein (0)

WeiB nicht mehr
(na)

Ja (100)
Nein (0)

Habe ich wegen
der Angina pec-
toris bzw. herz-
bedingten Luft-
not vermieden
(100)

Konnte/machte
ich aus anderen
Griinden nicht
(neutral)
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld

R-Code

Variablen-
name

Fragentext?®

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

Anginaschwer

Anginaleicht

Bei schweren All-
tagstatigkeiten

(z. B. beim Tragen
von schweren Ge-
genstanden, wie
Einkaufstiten oder
Wasserkisten, bei
der Gartenarbeit).

Bei leichten All-
tagstatigkeiten

(z. B. beim Gehen
einer geraden Stre-
cke, beim An- oder
Ausziehen, beim
Waschen oder Du-
schen).

7 Ja(100)
[J  Nein (0)

[] Habe ich wegen
der Angina pec-
toris bzw. herz-
bedingten Luft-
not vermieden
(100)

[ Konnte/machte
ich aus anderen
Grinden nicht

(neutral)
1 Ja(100)
[0 Nein (0)

[1 Habeich wegen
der Angina pec-
toris bzw. herz-
bedingten Luft-
not vermieden
(100)

[1 Konnte/machte
ich aus anderen
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Qualitatsindikator Berechnetes Feld R-Code Variablen- Fragentext?® Antwortoptionen
name (Skalierung)?*
Grinden nicht
(neutral)
Anginaruhe In Ruhe (z. B.beim | [J Ja(100)
Sitzen auf einem .
Stuhl oder Sessel, U Nein (0)
beim Schlafen).
PAvorbeeintr Wie beeintrachtigt | [1 Sehr stark (100)
waren Sie in lhrem
Alltag vor der Un- [ Eher stark (75)
tersuchung durch 1 Eher leicht (50)
Angina pectoris .
(Brustenge) bzw. [1  Uberhaupt nicht

Kinfvstentbyp

PAvorbypass

herzbedingte Luft-
not?

Ich wurde vor der
Untersuchung dar-
Uber informiert,
dass mit der Herz-
katheteruntersu-
chung festgestellt
werden soll, ob ich
einen Stent oder

eine Bypass-Opera-

tion brauche

Vor der Untersu-
chung geplant: By-
pass-Operation

(25)

[J  WeiB nicht (na)

7 Ja(100)

[J  Nein (0)

[1  Weil nicht mehr
(na)

7 Ja(100)

[J  Nein (0)
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Qualitatsindikator Berechnetes Feld R-Code Variablen- Fragentext?® Antwortoptionen
name (Skalierung)?
PAvoropera- Vor der Untersu- 0 Ja(100)
tion chung geplant: .
Eine andere Opera- Nein (0)
tion oder Eingriff
am Herzen
56114 , Angebot der bf_Mitgabe_Medikamente bf_Mitgabe_Medikamente = Mitgabe der Entlassmedikation
Medikamentenmitgabe bei * b
einer Entlassung an einem 100 * ((PAmedmitb == 100) | PArezept Haben Sie bei der [J Ja(100)
Wochenende oder Feiertag (PArezept ==100)) Entlassung, bzw. .
Is Si [J  Nein (0)
bei einer PCI“ als Sie nach Hause
gegangensind, ein (1 WeiR nicht mehr
Rezept fiur Medika- (na)
mente mitbekom-
men?
PAmedmitb Haben Sie bei der [1 Ja(100)
Entlassung, bzw. o
als Sie nach Hause [ Nein, ich habe
gegangen Sind, keine Medika-
Medikamente mit- mente bekom-
bekommen? men (0)
0 Nein, ich wollte

keine Medika-
mente mitneh-
men (neutral)
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld R-Code

Variablen-
name

Fragentext?®

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

56111 ,Patienteninforma-
tion nach der Prozedur”

bf_Infnlebenssn_bei_PCl bf_Infnlebenssn_bei_PCl =

ifelse ((Proz_Art %in% c(2,3) & Infnlebenss
==100), 100,

ifelse ((Proz_Art %in% c(2,3) & Infnle-
benss ==0), 0, NA))

Sekundarpravention und Lebensstil

Ich wurde darauf
hingewiesen, dass
ich meine Herzer-
krankung durch

meinen Lebensstil
beeinflussen kann

Infnlebenss

(z. B. durch korper-

liche Aktivitat, ge-
sunde Erndhrung,
Reduktion bzw.

Halten des Korper-

gewichts, Rauch-
entwohnung).

Proz_Art Art der durchge-

flihrten Prozedur

[0 Nein, ich musste
keine Medika-
mente einneh-

men (neutral)

[0 WeiB nicht mehr

(na)
[J Ja(100)
[J Nein (0)

[ WeiR nicht mehr
(na)

[J Isolierte Koronar-
angiografie (1)

[J Isolierte PCI (2)
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld

R-Code

Variablen- Fragentext?®
name

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

56118 ,Verbesserung der
Symptomschwere bei elek-

tiver PCI“

bf_Infnsportn_bei_PCI

bf_PAnachbeeintrangina

bf_Infnsportn_bei_PCI =

ifelse ((Proz_Art %in% c(2,3) & Infnsport
==100), 100,

ifelse ((Proz_Art %in% c(2,3) & Infnsport
==0), 0, NA) )

bf _PAnachbeeintrangina =

ifelse ((PAnachangina == 0), 0, PAnachbeeintr)

Sportliche Betatigung

Infnsportn Mir wurden Emp-
fehlungen zu Be-
wegung oder Sport
gegeben, die zu
mir passen.

Proz_Art Art der durchge-
fUhrten Prozedur

Verbesserung der Symptomschwere

PAnachangina = Hatten Sie nach
dem Eingriff An-
gina-pectoris-Be-
schwerden (Brust-
enge) bzw.
herzbedingte Luft-
not (z. B. bei be-

[l Einzeitig Koronar-
angiografie und
PCI (3)

[J Ja(100)

[0 Nein (0)

[0 WeiR nicht mehr
(na)

[J Isolierte Koronar-
angiografie (1)

[J Isolierte PCI (2)

[l Einzeitig Koronar-
angiografie und
PCI (3)

[J Ja(100)
[J  Nein (0)

[0 WeiR nicht mehr

(na)
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Qualitatsindikator

Berechnetes Feld

R-Code

Variablen-
name

Fragentext?®

Antwortoptionen
(Skalierung)?*

bf_Symptomverbesserung

bf _Symptomverbesserung =

round(100 * ((PAvorbeeintr - bf_PAnachbeeint-
rangina) + 50)/150, 0)

PAnachbe-
eintr

Verbesserung der Symptomschwere

PAvorbeeintr

bf_PAnachbe-
eintrangina

stimmten Belas-
tungen, aber auch
in Ruhe)?

Wie beeintrachtigt
sind Sie seit dem
Eingriff durch An-
gina pectoris
(Brustenge) bzw.
herzbedingte Luft-
not?

Wie beeintrachtigt
waren Sie in lhrem
Alltag vor dem Ein-
griff durch Angina
pectoris (Brust-
enge) bzw. herzbe-
dingte Luftnot?

bf_PAnachbeeint-
rangina

Sehr stark (100)
Eher stark (75)

Eher leicht (50)

e o

Uberhaupt nicht
(25)

Sehr stark (100)
Eher stark (75)
Eher leicht (50)

O o o o

Uberhaupt nicht
(25)

Sehr stark (100)

0

[J Eher stark (75)
[J Eher leicht (50)
0

Uberhaupt nicht
(25)

[0 Keine Beschwer-
den (0)
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