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850253: Auffdlligkeitskriterium zur Unterdokumentation

Auffalligkeitskriterien zur Vollzahligkeit

850253: Auffalligkeitskriterium zur Unterdokumentation

Verwendete Datenfelder

Datenbasis: Spezifikation 2021

Item Bezeichnung M/K  Schliissel/Formel Feldname
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Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzdhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
850253: Auffdlligkeitskriterium zur Unterdokumentation

Eigenschaften und Berechnungen

ID
Jahr der Erstanwendung

Begriindung fiir die Auswahl

Datenquelle
Berechnungsart
Referenzbereich 2021
Referenzbereich 2020

Erlauterung zum Referenzbereich
2021

Erlduterung zum Stellungnahmever-
fahren 2021

Rechenregeln

Erlduterung der Rechenregel

Mindestanzahl Zahler

Mindestanzahl Nenner

Vergleichbarkeit mit
Vorjahresergebnissen

Erlduterung der Vergleichbarkeit zum

Vorjahr

850253
2010

Relevanz

Dieses Auffalligkeitskriterium zielt darauf ab eine Unterdokumentation abzu-
bilden und somit mogliche daraus resultierende Auswirkungen auf Ebene der
Ql-Ergebnisse des Leistungsbereichs abschatzen zu kénnen. Im Rahmen des
Stellungnahmeverfahren ist es moglich, den Ursachen fiir eine Unterdoku-
mentation nachzugehen und OptimierungsmalRnahmen einzuleiten.

Hypothese

Organisatorische Probleme im Dokumentationsprozess oder das Weglassen
komplizierter Falle konnen zu niedrigen Dokumentationsraten in einzelnen
Modulen fiihren. Dies kann die Aussagekraft der rechnerischen Ql-Ergebnisse
beeinflussen.

QS-Daten, Sollstatistik
Ratenbasiert
>100,00 %

>100,00 %

Zihler

Anzahl der gelieferten vollstandigen und plausiblen Datensatze einschliefRlich
der Minimaldatensatze zum jeweiligen Modul

Nenner
Anzahl durch den QS-Filter ausgeloster Félle (methodische Sollstatistik: DA-
TENSAETZE_MODUL) fur das jeweilige Modul

Indem die Anzahl an Féllen, die laut Sollstatistik pro Modul hdtten dokumen-
tiert werden mussen, mit den tatsachlich gelieferten Datensatzen pro Modul
in Beziehung gesetzt wird, ist es moglich, die Rate an Unterdokumentation
pro Modul zu ermitteln.

5 (Die Klinik muss laut Sollstatistik mindestens 5 Falle im jeweiligen Modul
behandelt haben.)

Vergleichbar




Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzdhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
850254: Auffilligkeitskriterium zur Uberdokumentation

850254: Auffilligkeitskriterium zur Uberdokumentation

Verwendete Datenfelder

Datenbasis: Spezifikation 2021

Item Bezeichnung M/K  Schliissel/Formel Feldname

© 1QTIG 2022 Stand: 15.06.2022



Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzdhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
850254: Auffilligkeitskriterium zur Uberdokumentation

Eigenschaften und Berechnungen

ID
Jahr der Erstanwendung

Begriindung fiir die Auswahl

Datenquelle
Berechnungsart
Referenzbereich 2021
Referenzbereich 2020

Erlauterung zum Referenzbereich
2021

Erlauterung zum Stellungnahmever-
fahren 2021

Rechenregeln

Erlauterung der Rechenregel

Mindestanzahl Zahler
Mindestanzahl Nenner

Vergleichbarkeit mit
Vorjahresergebnissen

Erlauterung der Vergleichbarkeit zum

Vorjahr

850254
2010

Relevanz

Dieses Auffilligkeitskriterium zielt darauf ab eine Uberdokumentation abzu-
bilden und somit mogliche daraus resultierende Auswirkungen auf Ebene der
Ql-Ergebnisse des Leistungsbereichs abschadtzen zu kénnen. Im Rahmen des
Stellungnahmeverfahrens ist es méglich, den Ursachen fiir eine Uberdoku-
mentation nachzugehen und OptimierungsmaRnahmen einzuleiten.

Hypothese

Organisatorische Probleme im Dokumentationsprozess einzelner Module
kénnen zu einer Uberdokumentation fiihren. Dies kann die Aussagekraft der
rechnerischen Ql-Ergebnisse beeinflussen.

QS-Daten, Sollstatistik
Ratenbasiert
<110,00 %

<110,00 %

Zihler

Anzahl der gelieferten vollstandigen und plausiblen Datenséatze einschlieBlich
der Minimaldatensatze zum jeweiligen Modul

Nenner
Anzahl durch den QS-Filter ausgeloster Félle (methodische Sollstatistik: DA-
TENSAETZE_MODUL) fur das jeweilige Modul

Indem die Anzahl an Fallen, die laut Sollstatistik pro Modul hatten dokumen-
tiert werden missen, mit den tatsachlich gelieferten Datensadtzen pro Modul
in Beziehung gesetzt wird, ist es moglich, die Rate an Uberdokumentation
pro Modul zu ermitteln.

20

Vergleichbar




Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzdhligkeit nach DeQS-RL
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850281: Auffdlligkeitskriterium zum Minimaldatensatz (MDS)

850281.: Auffilligkeitskriterium zum Minimaldatensatz (MDS)

Verwendete Datenfelder

Datenbasis: Spezifikation 2021

Item Bezeichnung M/K  Schliissel/Formel Feldname
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Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzdhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
850281: Auffdlligkeitskriterium zum Minimaldatensatz (MDS)

Eigenschaften und Berechnungen

ID 850281
Jahr der Erstanwendung 2011
Begriindung fiir die Auswahl Relevanz

Minimaldatensatze kénnen nicht fiir die Berechnung von Qualitatsindikato-
ren verwendet werden. Demnach sollten sie nur in begriindeten Ausnahme-
fallen in der Dokumentation zur Anwendung kommen.

Hypothese

Fehlerhafte Verwendung von Minimaldatensatzen anstelle von reguldren Da-
tensatzen bei dokumentationspflichtigen Fallen.

Datenquelle QS-Daten, Sollstatistik
Berechnungsart Ratenbasiert
Referenzbereich 2021 <5,00%
Referenzbereich 2020 <5,00%

Erlauterung zum Referenzbereich -
2021

Erlduterung zum Stellungnahmever- -
fahren 2021
Rechenregeln Zihler
Anzahl Minimaldatensatze zum jeweiligen Modul
Nenner
Anzahl durch den QS-Filter ausgeloster Félle (methodische Sollstatistik: DA-
TENSAETZE_MODUL) fur das jeweilige Modul

Erlduterung der Rechenregel Die Anzahl der Minimaldatensatze pro Modul wird zur Anzahl der Falle, die
im betreffenden Modul hatten dokumentiert werden missen, in Relation ge-
setzt, um die Rate der Minimaldatensatze zu ermitteln.

Mindestanzahl Zahler -

Mindestanzahl Nenner 5 (Das Krankenhaus muss laut Soll-Statistik in dem jeweiligen Modul mindes-
tens 5 Falle behandelt haben.)

Vergleichbarkeit mit Vergleichbar
Vorjahresergebnissen

Erlduterung der Vergleichbarkeit zum -
Vorjahr
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Anhang I: Schliissel (Spezifikation)

Anhang |: Schlissel (Spezifikation)

Keine Schlissel in Verwendung.
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Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzéhligkeit nach DeQS-RL
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Anhang Il: Listen

Anhang Il: Listen

Keine Listen in Verwendung.
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Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzéhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
Anhang lll: Vorberechnungen

Anhang lll: Vorberechnungen

Keine Vorberechnungen in Verwendung.
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Statistische Basispriifung Auffdlligkeitskriterien: Plausibilitdt und Vollzéhligkeit nach DeQS-RL
KCHK-D - Koronarchirurgie und Eingriffe an Herzklappen
Anhang IV: Funktionen

Anhang IV: Funktionen

Keine Funktionen in Verwendung.

© 1QTIG 2022

Stand: 15.06.2022

13



	Auffälligkeitskriterien zur Vollzähligkeit
	850253: Auffälligkeitskriterium zur Unterdokumentation
	Verwendete Datenfelder
	Eigenschaften und Berechnungen

	850254: Auffälligkeitskriterium zur Überdokumentation
	Verwendete Datenfelder
	Eigenschaften und Berechnungen

	850281: Auffälligkeitskriterium zum Minimaldatensatz (MDS)
	Verwendete Datenfelder
	Eigenschaften und Berechnungen


	Anhang I: Schlüssel (Spezifikation)
	Anhang II: Listen
	Anhang III: Vorberechnungen
	Anhang IV: Funktionen

