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Themen

1. Vorstellung der QSR-Methodik durch WIdO 
(AOK-Krankenhausnavigator)

2. QS-Monitor: Modul QSR-Inhouse – hilfreich?

3. Gemeinsamer Workshop mit AK 
Pflegemanagement: Betten-
Belegungsmanagement

4. Themen in 2014
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QSR-Methodik (WIdO) 

AOK-Krankenhausnavigator (Weiße Liste)

Grundlagen:

• Weiße Liste -> Bertelsmann Stiftung + AOK 
Bundesverband

• Qualitätsberichte (§137 SGB V) - Strukturqualität

• Routine- (§301 SGB V) und Sozialdaten der 
Versicherten - Leistungsdaten

• Ergebnisse Patientenumfragen –
Zufriedenheit/Empfehlungen



QSR-Methodik (WIdO) 

AOK-Krankenhausnavigator (Weiße Liste)

Internetdarstellung:

• Aufgezählte Faktoren haben unterschiedliche 
Gewichtung

• Gesamtdarstellung: Bewertung: 1 – 3 Lebens-
bäumchen (= Perzentile <25%, 25-75%, >75%)

• Berechnung einer SMR (standardized morbidity and 
mortality ratio, Quotient aus erwarteter und 
tatsächlicher Häufigkeit)







Statistik AOK-Kh-Navigator

• Monatlich ca. 75.000 Web-Seitenaufrufe

• Am häufigsten abgefragt:

– Geburt

– Hüfte-/Knie-TEP

– Gallenblasenentfernung

• Detaillierte Analyse im AOK-Klinikbericht

• Aktualität: 2 Jahre „Verzug“ (2013: Daten 2011 + 
Nachbeobachtung in 2012)



Qualitätsindikatoren

Mögliche Zielstellung der KK: 

• Patientenstrom-Steuerung

• Preisdiktat für Leistungen, Selektivverträge, „Pay 
for Performance“, Zu- bzw. Abschlagszahlungen 
etc. 

• AKG: Hinwendung zu QSR-Methodik? (= Sicht der 
Krankenkassen)
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Für QS-Monitor-Nutzer

Zusatzmodul QSR Inhouse :
•Implantation Hüft-TEP bei Cox-

Arthrose
•Implantation Hüft-TEP oder Osteo-

Synthese bei Hüftfraktur
•Implantation Knie-TEP bei Gon-

Arthrose
•Cholecystektomie bei Gallensteinen

AKG-Nutzer :
Berlin, Mannheim, Nürnberg





Modul QSR-Inhouse

positiv: 

• Analyse aller Patienten unabhängig des 
Versicherungsstatus (GKV, PKV)

• Rückverfolgung bis auf die Fallebene (Krankenblatt)

• Benchmark innerhalb AKG möglich bei größerer 
Beteiligung

negativ:

• Nur inhouse-Daten, daher keine direkte 
Vergleichbarkeit mit AOK-Krankenhausnavigator

• Mortalitätsursachen müssen nicht mit dem 
Ersteingriff übereinstimmen



Modul QSR-Inhouse

z. B.: 
Export der Patienten 14.02.2014 08:45:32 Modul QSR EHTEP  QSR EHTEP 

Inhouse Verfahrensjahr 2011 

Indikator: Sterblichkeit innerhalb von 90 Tagen:

„Exitus letales bei schwerem hypoxischen 
Hirnschaden nach Infarktpneumonie“ - 2 Monate 
post operationem

���� Kein direkter Zusammenhang mit Grunderkrankung 

bzw. durchgeführter OP



Themen

1. Vorstellung der QSR-Methodik durch WIdO 
(AOK-Krankenhausnavigator)

2. QS-Monitor: Modul QSR-Inhouse – hilfreich?

3. Gemeinsamer Workshop mit AK 
Pflegemanagement: Betten-
Belegungsmanagement

4. Themen in 2014



Bettenbelegungsmanagement

Fazit:

• Ähnliche Modelle im AKG-Verbund (BI, BS, HB, KA, 
M-Bogenhausen)

• Von der GF eingesetzter und direkt unterstellter 
Koordinator/Manager

• Zentrale, unabhängige Steuerung der 
Bettenressourcen, bessere Steuerung von Notfall- u. 
Elektivpatienten

• Bessere Auslastung der Gesamtbettenkapazität



Themen 2014

• Klinisches Risikomanagement (Nürnberg)

• QSR-Methodik, Social Media (München)

• Einweiser-Management (Potsdam)



Für Fragen stehe 
ich Ihnen jetzt 
zur Verfügung!


