Sektorenubergreifende Qualitatssicherung
Nosokomiale Wundinfektionen (QS WI)
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Qualitatssicherung nach § 136ff SGB V

Gemeinsamer
Bundesausschuss

Zweites sektorentbergreifendes QS-Verfahren:
Vermeidung nosokomialer Infektionen:
Postoperative Wundinfektionen (QS WI)

Start: 1. Januar 2017
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sQS-Verfahren Vermeidung nosokomialer
Infektionen: Postoperative Wundinfektionen

Ziele

« Reduktion nosokomialer postoperativer Wundinfektionen
* Verbesserung des Hygiene-und Infektionsmanagements

» Beitrag zur Vermeidung nosokomialer Infektionen

Im Verfahren ist neben der Zielerreichung auch die
Angemessenheit der Methoden zur Qualitatssicherung zu
uberprufen.
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Alles Gute.

KVBWV/
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Drei Datenarten

Abschnitt 1 Abschnitt 2

Fallbe-

Einrichtungs-
zogene

bezogene

QS-Doku QS-Doku

1. Kontinuierliche fallbezogene QS-Dokumentation: nur stationar

2. Zusammenfuhrung mit Sozialdaten (auch Infektionsraten nach ambulanten
Eingriffen kdonnen ermittelt werden)

3. Jahrliche einrichtungsbezogene QS-Dokumentation: stationar und ambulant

Alles Gute.

KVBWV/
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Einbezogene Fachgebiete

« Chirurgie/Allgemeinchirurgie, Gefallchirurgie, Viszeralchirurgie, Orthopadie
und Unfallchirurgie, Plastische Chirurgie

« Gynakologie und Geburtshilfe
« Urologie

» ca. 1050 Arzte in BW

Alles Gute.

KVBWV/
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Nicht einbezogen...

« keine ,Kopffacher®, keine neurochirurgischen Eingriffe

« keine Eingriffe an der Wirbelsaule

« keine Katheter-gestutzten Operationen

« keine Operationen Uber naturliche Korperoffnungen (endoskopische OPs)

« Kkeine Patienten mit chronischer Dialyse

* keine Patienten unter 18 Jahren

* keine onkologischen Patienten, keine immungeschwachten Patienten, keine
Transplantierten

« Ausschluss von Operationen nach Traumata, Verbrennungen und
Veratzungen

Alles Gute.

KVBWV/
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Abschnitt 1: Wundinfektionsraten

Nach patientenbezogener Zusammenfuhrung

1. der fallbezogenen (stationaren) QS-Daten und

2. der Sozialdaten (Krankenkassen)

ergeben sich folgende ambulante Wundinfektionsindikatoren:

4 N
Nosokomiale, postoperative Wundinfektionen nach ambulanten
Operationen ohne Implantate, die nach 30 Tagen auftreten

\_ J

4 N
Nosokomiale, postoperative Wundinfektionen nach ambulanten
Implantat-Operationen, die nach einem Jahr auftreten

\ J

9 GBK 27.03.2017 K

Alles Gute.
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Abschnitt 2. Dokumentation einrichtungs-
bezogener QS-Daten

Jahrliche Einrichtungsbefragung zum Hygiene- und Infektionsmanagement

« Datenerhebung startet im ersten Quartal 2018
» Fragen retrospektiv fur das Jahr 2017

« Betrifft alle operativen Einrichtungen: Praxen, MVZ, OP-Zentren,
Krankenhauser
» mit sogen. ,Tracer-Eingriffen” (ambulant: ca. 1.000 Tracer OPS-Kodes aus
dem Katalog Ambulantes Operieren nach § 115b)
» einmal pro Hauptbetriebsstatte
» Belegarzte fullen ggf. zwei Fragebogen (ambulant und stationar) aus

Alles Gute.

KVBWV/
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Indikatoren der Einrichtungsbefragung

Handedesinfektionsmittelindex
» Handedesinfektionsmittel in Liter bezogen auf die Anzahl der
Behandlungsfalle

12 Indikatoren zum Hygiene- und Infektionsmanagement
» stltzen sich auf die gesetzlichen Vorgaben (IfSG, MPG ...):
- Sterilgutaufbereitung
- Interne Leitlinien zur Antibiotikatherapie
- Fortbildung der Mitarbeiter
- Hygieneplan

Alles Gute.

KVBWV/
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Fragebogen

1. Lesen Sie den Fragebogen zur einrichtungsbezogenen Dokumentation, der vom
Institut fur Qualitat und Transparenz im Gesundheitswesen (IQTIG) fir dieses sQS-
Ve rfahren entWICkeIt Wurde Empfehlungen zur einrichtungsbezogenen Q5-Dokumentation 2017 as-w

MUSTER - Nicht zur Dokumentation verwenden

Datensatz Vermeidung nosokomialer Infektionen: Postoperative
Wundinfektionen (einrichtungsbezogen ambulant)

BASIS [warm Foiz1=2 |[#= [werden darin die zu verwendenden
Genau ein Bogen muss ausgefiillt werden *  |lebenslange Arztnummer Antibiotika (unter Berlcksichtigung
y . LANR des zu erwartenden Keimspektrums
und der lokalen/regionalen
Resistenzlage ) thematisiert?

Basisdokumentation

Artd nbulant ierend
9 3 F r a e n Einrigrztzgg ulant operierenden @@@EE@@@@
g ! Status des Leistungserbringers

X Ev)
Anzahl durchgefiihrter Operationen i
: Wie viele GKV-Quartalsfalle wurden 0= nein
D in lhrer Einrichtung in den letzten vier 1= je
1= fraenhaw vollstandig abgerechneten Quartalen | —
Verrag st ambulant operiert? = |Wird darin der Zeitpunkt/die Dauer
Ereme frGemensmatzm eV ZK BTk 1 e ez ten der Antibiotikaprophylaxe
[ ——— - thematisiert?
Grundlage der Leistungserbringung o
o
Handedesinfektionsmittelverbrauch 0= nzin
in Praxen/MVZ 1= ja
1= kollektivvertragliche Leistung
2= emiéchiigte vartrags drztliche Leistung 1= [\Wie viele ambulante GKV- ¥ |Kann jeder &rztliche Mitarbeiter
wenn Feld2 =1 Quartalsfalle lagen in Ihrer jederzeit und aufwandsarm darauf
B T Einrichtinn in dan lattan viar zugreifen?

http://www.kbv.de/media/sp/Fragebogen Einrichtungsbefragung.pdf

Alles Gute.

KVBWV/
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Ausfiillhilfe (1)

2. Befassen Sie sich dann mit der webbasierten Ausfillhilfe zur Einrichtungsbefragung.
Um lhnen die Beantwortung zu erleichtern, finden Sie hier alle Fragen in Zuordnung
zu dem jeweiligen Qualitatsindikator, kurze Erlauterungen, passgenau
zugeschnittene Musterdokumente und weiterfiihrende Linktipps...

3. Die vorliegenden Musterdokumente sind Vorschlage/Beispiele, die explizit auf die
einzelnen Fragen der Einrichtungsbefragung zugeschnitten sind. Bitte passen Sie
alle Vorlagen auf Ihre individuellen Praxisgegebenheiten an: konkretisieren Sie,
erganzen Sie, l6schen Sie gegebenenfalls nicht zutreffende Passagen. Achten Sie
dabei darauf, dass immer noch samtliche Anforderungen der Einrichtungsbefragung
abgedeckt sind.

http://www.kbv.de/html/themen 26421.php

Alles Gute.

KVBWV/
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Ausfiillhilfe (2)

Fragen Bezeichnung des Indikators Indikato
1-9 » Basisdokumentation
10-11 » Handedesinfektionsmittelverbrauch 21

12-20 » Entwicklung, Aktualisierung und Uberpriifung 14A_a
einer internen Leitlinie zur perioperativen
Antibiotikaprophylaxe

21-24 * Entwicklung und Aktualisierung eimer internen ITA_a
Leitlinie zur Antibiotika-Initialtherapie

25-29 * Geeignete Haarentfernung 18

30-51 > Validierung der Sterilgutaufbereitung von OP- 40 A_a
Instrumenten und OP-Materialien

52-57 > Entwicklung einer Arbeitsanweisung zur 42 a
praoperativen Antiseptik des OP-Feldes

http://www.kbv.de/html/themen 26421.php

58-66

67-68

69-78

79

80-85

86-87

88-95

? Entwicklung und Aktualisierung eines internen
Standards zu Wundversorgung und
Verbandwechsel

> Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur
Antibiotikaresistenzlage und -therapie

> Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur
Hygiene und Infektionspravention

» Patienteninformation zur Hygiene bei MRSA-
Besiedlung

» Entwicklung eines Konzepts zum
Uberleitungsmanagement in ambulant
operierenden Einrichtungen

> Durchfithrung von Compliance-Uberpriifungen

> Mafhnahmen zur Férderung der Compliance im
Bereich der Hygiene

43 a

45 a

47 a

50 a_a

55_A

54
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Weitere Unterstutzungsangebote

« Selbsttest fur die Praxis

? Informationssicherheit L

Sind sensible Patientendaten in [hrer Praxis
sicher? Wie sind die Zugriffsrechte auf das
EDV-5System geregelt? Wie wird die

Mein
PraxisCheck

Informationssicherheit

Stromversorgung lhres Datenservers
gewahrleistet? Uberpriifen Sie hier die
Informationssicherheit lhrer Praxis - und
sehen Sie, was noch verbessert werden kann.

* Online-Fortbildung zur Antibiotikaresistenzlage und -therapie — geplant

 Hygiene-Beratung durch Hygiene-Beraterteam der KVBW
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Funfjahrige Erprobungsphase

Dezember 2015

Beschluss der 01.01.2017

Richtlinie Schritt 1 Start der 2017-2021

(Sozialdaten & verpflichtenden Zeitraum der Erprobung
QS-Dokumentation) Datenerhebung

I A
(1 N

2015 > 2016 > 2017 > 2018 » 2019 > 2020 » 2021 » 2022

2016
Beschluss der Richtlinie Schritt 2
(Einrichtungsbefragung)

Umsetzung der Spezifikation/
Implementierung der Software

»Wir arbeiten fiir IThr Leben gern.« www.ihre-aerzte.de

Alles Gute.

KVBWV/
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Datenfluss

Einrichtungsbefragung zum Hygiene- und Infektionsmanagement

o =€

—
‘_' e Institut fir Qualitdtssicherung und
B A0K Transparenz im Gesundheitswesen
ToaN /Landesarbeits N

-gemeinschaft (LAG)

. [ ]

| remenber me Fachkommission ()

Bewertung u“u

.
2 e UIIU

der Ergebnisse UIIU L]ilu
A /

Alles Gute.
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Nachste Schritte

« Schreiben an betroffene Arzte

« Vorbereiten der technische Umsetzung zusammen mit GB IT und GB
Service&Beratung:
- Weblosung fur die Datenerfassung — KBV hat Auftrag der KVBW, die
Erfassungsoberflache fur die Einrichtungsbefragung zu programmieren
- Datenfluss uber Sicheres Netz der KVen

Alles Gute.

KVBWV/
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Vielen Dank.

Alles Gute.

KVBWV/
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