Anlage Qualitatssicherung

V 1 — Stand 29. Juli 2019

QUALITATSSICHERUNG Herzinsuffizienz
Auf Grundlage der Datenséatze nach Anlage 2 und Anlage 14 der DMP-A-RL

Teil 1

Bestandteil des arztbezogenen Feedbacks sowie der die Vertragsregion betreffenden gemeinsamen und kassenunabhéngigen Qualitatsbe-
richterstattung

Teil 2

Bestandteil der durch die Krankenkasse durchzufiihrenden versichertenbezogenen MaRhahmen sowie der diesbezlglichen regelméaRigen Qua-
litatsberichterstattung

Anm.:

In den angegebenen Algorithmen beziehen sich alle Feldnennungen ,(AD)“ auf den allgemeinen bzw. indikationstbergreifenden Datensatz nach Anlage 2 und
Feldnennungen ,(ISD)“ auf den indikationsspezifischen Datensatz nach Anlage 14. Der jeweilige Nenner formuliert entsprechend allgemeingultiger mathema-
tischer Regeln die Grundgesamtheit, auf der der Zahler aufsetzt.
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Teil 1 (arzt- und regionsbezogene Qualitatssicherung)

QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorithmus

Ausldse-Algorith-
mus

QS-MalRnahme

I. Hoher Anteil von Teil-
nehmerinnen und Teilneh-
mern mit mindestens
halbjahrlicher Kontrolle
der eGFR und der Serum-
Elektrolyte

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, bei denen mindes-
tens halbjahrlich eGFR und Se-
rum-Elektrolyte bestimmt wurden,
bezogen auf alle Teilnehmerin-

nen und Teilnehmer

Zielwert: 75 %

Zéahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit Feld 1 (ISD) (,Serum-Elekt-
rolyte und eGFR in den letzten 6 Mona-
ten*) = ,Ja"

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit mindestens 6 Mo-
naten Teilnahmedauer im DMP

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uber das
Feedback

Il. Hoher Anteil von Teil-
nehmerinnen und Teilneh-
mern die einen ACE-
Hemmer oder ARB erhal-
ten

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer ohne Kontraindika-
tion, die einen ACE-Hemmer o-
der ARB erhalten, bezogen auf
alle Teilnehmerinnen und Teil-

nehmer

Zielwert: 80 %

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit Feld 4 (ISD) (,ACE-Hem-
mer“) = ,Ja“ ODER [,Kontraindikation
UND ,,ARB*“] ODER [,Nein“ UND ,Kont-
raindikation® UND ,,ARB"]

Nenner:
Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback
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QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorithmus

Auslése-Algorith-
mus

QS-MalRnahme

Ill. Hoher Anteil von Teil-
nehmerinnen und Teilneh-
mern, die einen Betablo-
cker erhalten

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer ohne Kontraindika-
tion, die einen Betablocker erhal-
ten, bezogen auf alle Teilnehme-
rinnen und Teilnehmer

Zielwert: 80 %

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit Feld 5 (ISD) (,Betablocker®)
= ,,Ja“

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

UND NICHT

Feld 5 (ISD) (,Betablocker®) = ,Kontra-
indikation®

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback

IV. Hoher Anteil von Teil-
nehmerinnen und Teilneh-
mern, die eine Kombina-
tion von ACE Hemmer o-
der ARB und einem Beta-
blocker erhalten

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer ohne Kontraindika-
tion, die eine Kombination von
ACE Hemmer oder ARB und ei-
nem Betablocker erhalten, bezo-
gen auf alle Teilnehmerinnen und
Teilnehmer

Zielwert: 70 %

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit [[Feld 4 (ISD) (,ACE-Hem-
mer“) = ,Ja“ ODER ,ARB*]

UND

Feld 5 (ISD) (,Betablocker) = ,Ja“]

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

UND NICHT

Feld 5 (ISD) (,Betablocker”) = ,Kontra-
indikation*

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback

V. Bei Teilnehmerinnen
und Teilnehmern, die bei
DMP Einschreibung noch
nicht geschult sind: Hoher
Anteil geschulter Teilneh-
merinnen und Teilnehmer

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, die an einer Herzin-
suffizienz-Schulung im Rahmen
des DMP teilgenommen haben,
bezogen auf die bei DMP-Ein-
schreibung noch ungeschulten
Teilnehmerinnen und Teilneh-
mern

Zahler

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit Feld 7 (ISD) (,Empfohlene
Herzinsuffizienz-spezifische Schulung
wahrgenommen®) = ,Ja“

Nenner:
Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback
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QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorithmus

Auslése-Algorith-
mus

QS-MalRnahme

Zielwert:

- Inden ersten vollende-
ten 8 Quartalen Pro-
grammlaufzeit: > 40 %

- Ab dem 9. bis zum voll-
endeten 20. Quartal
Programmlaufzeit: > =
50 %

UND NICHT

Feld 6 (ISD) (,Herzinsuffizienz-spezifi-
sche Schulung empfohlen®) = ,Schu-
lung bereits vor Einschreibung in das
DMP wahrgenommen* in der aktuellen
oder einer Vordokumentation

VI. Niedriger Anteil von
Teilnehmerinnen und Teil-
nehmern mit ungeplanter
Herzinsuffizienz-bedingter
stationarer Behandlung

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer mit ungeplanter
Herzinsuffizienz-bedingter statio-
narer Behandlung in den letzten
12 Monaten, bezogen auf alle
Teilnehmerinnen und Teilnehmer

Zielwert <10 %

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit Feld 3 (ISD) (,Ungeplante
stationare Behandlung, wegen Herzin-
suffizienz, seit der letzten Dokumenta-
tion“) > 0 (wahrend den letzten 12 Mo-
nate)

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit mindestens 12 Mo-
nate Teilnahmedauer

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback
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QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorithmus

Auslése-Algorith-
mus

QS-MalRnahme

VII. Bei Teilnehmerinnen
und Teilnehmern mit
NYHA I-lll: Hoher Anteil
die regelmaRig korperli-
ches Training betreiben

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer mit NYHA I-lIl, die re-
gelmaRig korperliches Training
betreiben, bezogen auf alle Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer mit
NYHA I-llI

Zielwert: > 40%

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit

[Feld 2 (ISD) (,Symptomatik®) = ,NYHA
I“ ODER ,NYHA II“ ODER ,NYHA III]
UND

Feld 8 (ISD) (,RegelmaRiges koérperli-
ches Training®) = ,,Ja“

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit

[Feld 2 (ISD) (,Symptomatik®) = ,NYHA
I“ ODER ,NYHA II“ ODER ,NYHA III]
UND NICHT

Feld 8 (ISD) (,RegelmaRiges korperli-
ches Training®) = ,Nicht méglich”

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback
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VIII. Bei Teilnehmerinnen
und Teilnehmern mit
ACE-Hemmern/ARB
und/oder Betablockern:
Adaquater Anteil mit er-
reichter Zieldosierung o-
der maximal tolerierter
Dosis von ACE-Hem-
mern/ARB und/oder Beta-
blockern

Anteil der Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, die die Zieldosierung
oder maximal tolerierte Dosis von
ACE-Hemmern/ARB und/oder
Betablockern erreicht haben be-
zogen auf alle eingeschriebenen
Teilnehmerinnen und Teilnehmer
mit ACE-Hemmer/ARB und/oder
Betablocker

Zielwert: jeweils 80 %

ACE-Hemmer / ARB

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit [Feld 4 (ISD) (,Evidenzba-
sierte Zieldosis®) = ,Erreicht* ODER
,Max. tolerierte Dosis erreicht”

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit

[Feld 4 (ISD) (,ACE-Hemmer*) = ,Ja"
ODER ,ARB"

UND NICHT

[Feld 4 (ISD) (,Evidenzbasierte Zieldo-
sis“) = , Titrationsphase”

Zusatzlich:

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit [Feld 4 (ISD) (,Evidenzba-
sierte Zieldosis*) = ,Titrationsphase®]

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit

[Feld 4 (ISD) (,ACE-Hemmer*) = ,Ja“
ODER ,ARB]

Betablocker

Zahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit [Feld 5 (ISD) (,Evidenzba-
sierte Zieldosis“) = ,Erreicht* ODER
,Max. tolerierte Dosis erreicht"

Nenner:
Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit

Entsprechend dem
Zeitintervall, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Information Uiber das
Feedback
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QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorithmus

Auslése-Algorith-
mus

QS-MalRnahme

Feld 5 (ISD) (,Betablocker) = ,Ja“
UND NICHT

[Feld 5 (ISD) (,Evidenzbasierte Zieldo-
sis“) = ,Titrationsphase”

Zusatzlich:

Zéahler:

Anzahl der Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer mit [Feld 5 (ISD) (,Evidenzba-
sierte Zieldosis®) = ,Titrationsphase®]

Nenner:

Alle eingeschriebenen Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit

[Feld 5 (ISD) (,Betablocker*) = ,Ja*
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Teil 2 (versichertenbezogene Malinahmen und kassenseitige Qualitatsberichterstattung)

Auswertungs-Algorith-

gelméaRigen Teilnahme
des Versicherten

regelméaRigen Folgedoku-
mentationen (entsprechend
dem dokumentierten Doku-
mentationszeitraum) bezo-
gen auf alle Teilnehmer

Zielwert:
Im Mittel 90% Uber die ge-
samte Programmlaufzeit

Anzahl der in einem Quartal
eingegangenen Folgedoku-
mentationen

Nenner:
Alle in einem Quartal erwarte-
ten Folgedokumentationen

tion innerhalb der vorgesehenen Frist
vorliegt

QS-Ziele QS-Indikatoren mus Ausldse-Algorithmus QS-MalRnahme
I. Vermeidung hyperten- | entfallt entfallt Wenn Feld 17 (AD) (Begleiterkran- V: Infos Uber die Problematik
siver Blutdruckwerte kung) erstmalig = ,Hypertonie“ der Hypertonie und Einfluss-
moglichkeiten (Blutdruckbro-
und/oder schire),
maximal einmal pro Jahr
wenn Feld 15 (AD) (Blutdruck)
> 139mmHg syst. oder > 89
mmHg diast.
in zwei aufeinanderfolgenden Doku-
mentationen
bei Teilnehmern mit bekannter Be-
gleiterkrankung ,Hypertonie*
Il. Sicherstellung der re- | Anteil der Teilnehmer mit Zahler: Wenn keine gultige Folgedokumenta- |V: Reminder an Versicherten,

Infos Uber DMP, Bedeutung
aktiver Teilnahme und regel-
maRiger Arzt-Besuche

fohlener Schulungen

insuffizienz-spezifische Schulung
wahrgenommen) = ,nein“ oder zwei-
mal ,war aktuell nicht méglich®

I1l. Reduktion des Anteils | entfallt entfallt Wenn in Feld 19 (ADS) (Vom Teilneh- |V: Aufklarung/Information

der rauchenden Teilneh- mer gewtiinschte Informationsange- Uber unterstitzende MalRnah-

mer bote der Krankenkassen) = ,Tabakver- | men zur Raucherentwdéhnung
zicht*

IV. Wahrnehmung emp- | entfallt entfallt Wenn Feld 7 (ISD) (empfohlene Herz- |V. Aufklarung / Information

Uber die Wichtigkeit von
Schulungen; maximal einmal
pro Jahr
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QS-Ziele QS-Indikatoren

Auswertungs-Algorith-
mus

Ausldse-Algorithmus

QS-MalRnahme

V. Fuhren eines Ge-
wichtsprotokolls

Wenn Feld 9 = ,nein“ UND NICHT
GLEICHZEITIG ,Nicht erforderlich“ in
zwei aufeinander folgenden Dokumen-
tationen

V. Aufklarung / Information
Uber die Wichtigkeit des Fuh-
rens eines Gewichtsproto-
kolls;

maximal einmal pro Jahr

VI. Kérperliches Training

Wenn in Feld 19 (ADS) (Vom Teilneh-
mer gewtlinschte Informationsange-
bote der Krankenkassen) = ,korperli-
ches Training“

V. Aufklarung / Information
Uber die Wichtigkeit von kor-
perlichen Trainings;
maximal einmal pro Jahr
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Erlauterungen und Begrindung zur Qualitatssicherung auf Grundlage des Datensatzes nach Anlagen 2 und

14
Abkurzungen
LE = Leistungserbringer
Vv = Versichertenkontakt
QS = Qualitatssicherung
AD = Allgemeiner Datensatz der Anlage 2
ISD = Indikationsspezifischer Datensatz der Anlage 14

Erlauterung: Unter Teilnehmern sind hier die am Programm teilnehmenden Patientinnen und Patienten gemeint
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