CHUYV Centre Hospitalier Universitaire Vaudois

Commentaires explicatifs du CHUV Centre Hospitalier Universitaire Vaudois

A11M

® On retrouve dans ce méme groupe des patients qui décédent en salle de déchocage peu
apres leur admission et ceux décédés au cours de leur hospitalisation.ll est important
de pouvoir distinguer ces deux types de situation pour évaluer la qualité des soins dans
le domaine des maladies cardiaques en particulier. En effet, le centre d'urgences d'un
hopital universitaire accueille de nombreux patients en arrét cardio-respiratoire pouvant
décéder a leur entrée dans une ultime tentative de réanimation.

B.1.1.M

@ I a été montré dans les études multicentriques que les traitements de recanalisation ne
réduisent par la mortalité mais le handicap. De plus, lors d'un AVC massif, c'est un pro-
jet de soins palliatifs qui est souvent décidé et qui vise a accompagner le patient jusqu'a
son décés sans avoir a le transférer dans une autre structure hospitaliére. L'évaluation
de la mortalité requiert dés lors une analyse différenciée de ces différentes situations.
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CHUV Centre Hospitalier Universitaire Vaudois

beobacht.  erwart. Fall- beobacht.  erwart. ~ SMR Fall-
Rate Rate zahl Rate Rate zahl

A1 Herzinfarkt

® A.1.1.MHD Herzinfarkt (Alter >19), Mortalitat 4.4% 5.9% 08 3458 5.1% 4.8% 1.1 622
(A.H.M A 2.3% 1.2% 20 172 0.0% 1.2% 0.0 34
On retrouve dans ce méme groupe des pati-
ents qui décédent en salle de déchocage peu 1.5% 1.8% 0.8 1'261 1.7% 1.6% 1.0 237
apres leur admission et ceux décédés au cours
de leur hospitalisation.|l est important de pou- 45% 6.2% 0.7 1'570 7.8% 4.8% 16 270
voir distinguer ces deux types de situation pour
évaluer la qualité des soins dans le domaine 13.0% 17.9% 0.7 455 8.6% 15.5% 0.6 81
des maladies cardiaques en particulier. En ef-
fet, le centre d'urgences d'un hopital universi- PP an Koronargefassen (Alter >19) 85.7% 58.8% * 2'963 85.7% 62.9% * 533
taire accueille de nombreux patients en arrét
cardio-respiratoire pouvant décéder a leur en-  [nicht weiter verlegt, Mortalitét 75% 8.4% 09 1'740 7.3% 6.6% 1.1 331
trée dans une ultime tentative de réanimation.
ortalitat 2.0% 3.4% 0.6 1'164 3.8% 3.3% 1.2 213
A.1.9.P Anteil akute Infarktformen n.n.bez. (Alter >19) 1.4% 2.8% * 47 37% 1.9% * 23
A.1.10.M Transmuraler Herzinfarkt (Alter >19), Mortalitét 6.0% 6.6% 09 1598 6.7% 6.3% 11 299
A.1.11.M Nichttransmuraler Infarkt/NSTEMI (Alter >19), Mortalitét 2.3% 4.3% 05 1797 3.4% 3.2% 1.0 298
A.2 Herzinsuffizienz
A.2.1.M HD Herzinsuffizienz (Alter >19), Mortalitét 7.1% 8.5% 08 2'818 6.3% 8.6% 0.7 617
A.2.2.M HD Herzinsuffizienz, Alter 20-44, Mortalitét 6.4% 3.2% 20 47 0.0% 1.6% 0.0 12
A.2.3.M HD Herzinsuffizienz, Alter 45-64, Mortalitat 3.4% 3.4% 1.0 384 1.3% 3.1% 0.4 76
A.2.4M HD Herzinsuffizienz, Alter 65-84, Mortalitat 5.6% 7.1% 08 1'354 5.3% 7.0% 08 285
A.2.5.M HD Herzinsuffizienz, Alter >84, Mortalitat 10.6% 12.5% 0.8 1'033 9.4% 12.5% 08 244
A.2.6.P Anteil NYHA IV bei HD Linksherzinsuffizienz (Alter >19) 36.8% 50.4% * 366 42.9% 55.2% * 96
A.3 Herzkatheter
A.3.1.F Félle mit Katheter der Koronargefésse (Alter >19) * * * 7°363 * * * 1387
A.3.2.M Katheter der Koronargefasse bei HD Herzinfarkt ohne OP am Herzen (Alter 2.3% 3.4% 0.7 2'776 3.7% 2.7% 14 483
>19), Mortalitét
A.3.4.M Diagnostische Katheter der Koronargefésse ohne HD Herzinfarkt ohne OP am Herzen 22% 1.2% 1.9 2’571 1.9% 1.3% 1.5 465
(Alter >19), Mortalitat
A.3.7.M Diagnostische Katheter der Koronargefésse ohne HD Herzinfarkt ohne weitere OP 1.9% 0.9% 22 2'165 2.0% 1.2% 1.8 395
(Alter >19), Mortalitat
A.3.5.M Therapeutische Katheter der Koronargefésse ohne HD Herzinfarkt ohne OP am 3.1% 1.2% 26 1'288 0.4% 1.0% 0.4 256
Herzen (Alter >19), Mortalitat
A.3.5.P Anteil therapeutische Katheter der Koronargeféasse ohne HD Herzinfarkt ohne 33.0% 38.5% * 17268 34.9% 38.5% * 256
OP am Herzen (Alter >19)
A.3.8.M Therapeutische Katheter der Koronargefésse ohne HD Herzinfarkt ohne weitere OP 1.7% 0.7% 2.5 1'107 0.0% 0.7% 0.0 228
(Alter >19), Mortalitét
A.3.6.F Félle mit Herzkathetern bei Kindern und Jugendlichen (Alter <20) * * * 196 * * * 28
A.4 Herzrhythmusstorungen
A.4.1.F HD Herzrhythmusstdrungen * * * 2639 * * * 516
A5 Versorgung mit Schrittmacher oder implantierbarem Defibrillator
A.5.1.F Schrittmacherversorgung (Implantationen und Wechsel, inkl. Defibrillatoren) * * * 1093 * * * 194
A.5.2.F Implantation oder Wechsel eines Defibrillators * * * 396 * * * 62
A.6 Ablative Therapie
A.6.1.F Kathetergestiitzte ablative Therapie * * * 986 * * * 213
A.6.2.F Chirurgisch ablative Therapie * * * 260 * * * 29
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CHUYV Centre Hospitalier Universitaire Vaudois

beobacht.  erwart. Fall- beobacht. ~ erwart. ~ SMR Fall-
Rate Rate zahl Rate Rate zahl

A.7 Operationen am Herzen

A.7.1.F OP am Herzen insgesamt * * * 3043 * * * 586
A.7.2.F OP an Herzklappen * * * 1497 * * * 288
A.7.3.F OP an Koronargeféssen * * * 1025 * * * 164
A.7.4.F Andere OP am Herzen * * * 1233 * * * 262
A.7.5.F Kombinierte OP am Herzen * * * 631 * * * 119
A.7.6.F OP am Herzen bei Kindern und Jugendlichen (Alter <20) * * * 484 * * * 101

A7.7.M Isolierter offener Aortenklappenersatz ohne weitere OP am Herzen, Mortalitat 3.1% 22% 1.4 385 7.3% 2.4% 3.0 55
A7.19.M Isolierter offener Aortenklappenersatz ohne weitere OP am Herzen mit HD 0.0% 8.4% 0.0 10 * * * 3

Endokarditis, Mortalitat
A.7.20.M Isolierter offener Aortenklappenersatz ohne weitere OP am Herzen ohne 32% 2.0% 1.6 375 1.7% 2.4% 32 52
HD Endokarditis, Mortalitét

A.7.8.M Minimalinvasive Implantation einer Aortenklappe, Mortalitat 9.6% 53% 1.8 157 10.4% 3.4% 3.1 48
A.7.9.M Minimalinvasive Implantation einer Aortenklappe endovaskuldr, Mortalitét 8.0% 5.5% 15 112 8.3% 3.8% 22 36
A.7.10.M Minimalinvasive Implantation einer Aortenklappe transapikal, Mortalitét 8.3% 10.4% 08 24 * * * 8

A.7.23.M Endovaskulére/transapikale Eingriffe an der Mitralklappe, Mortalitat 2.4% 1.6% 15 42 7.1% 3.9% 1.8 14

A.7.11.M OP nur an Koronargefassen bei HD Herzinfarkt (Alter >19), Mortalitat 1.2% 4.1% 03 160 0.0% 3.0% 0.0 29

A.7.12.M OP nur an Koronargefassen ohne HD Herzinfarkt (Alter >19), Mortalitat 2.3% 1.3% 19 600 1.2% 1.1% 1.1 83
A.7.13.M OP nur an Koronargeféssen ohne HD Herzinfarkt, Alter 20-49, Mortalitét 2.4% 0.8% 3.0 42 * * * 2
A.7.14.M OP nur an Koronargefassen ohne HD Herzinfarkt, Alter 50-59, Mortalitat 0.0% 0.7% 0.0 118 0.0% 0.9% 0.0 13
A.7.15.M OP nur an Koronargefdssen ohne HD Herzinfarkt, Alter 60-69, Mortalitét 1.5% 0.8% 1.8 203 3.3% 0.8% 42 30
A.7.16.M OP nur an Koronargeféssen ohne HD Herzinfarkt, Alter 70-79, Mortalitat 4.3% 1.6% 27 185 0.0% 1.3% 0.0 36
A.7.17.M OP nur an Koronargeféssen ohne HD Herzinfarkt, Alter >79, Mortalitat 3.8% 3.4% 1.1 52 * * * 2

A.7.18.P Anteil Beatmungsfalle >24 h bei OP nur an Koronargeféssen ohne HD 52.7% 13.7% * 316 26.5% 8.9% * 22

Herzinfarkt (Alter >19)

A.7.21.P Anteil OP an Carotis bei isoliertem offenem Aortenklappenersatz ohne 0.0% 0.4% * 0 0.0% 0.1% * 0

weitere OP am Herzen

A.7.22.P Anteil OP an Carotis bei OP nur an Koronargeféssen ohne HD Herzinfarkt (Alter >19) * * * 3 * * * 1

B.1 Schlaganfall

@ B.1.1.MHD Schlaganfall alle Formen (Alter >19), Mortalitét 11.0% 9.7% 1.1 3409 9.7% 9.3% 1.0 702
oy “\Mortalitat 52%  40% 13 250 45%  42% 11 4
Il'a été montré dans les études multicentriques "
que les traitements de recanalisation ne ré- |Mortalitat 7.8% 5.1% 15 959 7.6% 4.2% 18 144
duisent par la mortalité mais le handicap. De .
plus, lors d'un AVC massif, c'est un projet de |Mortalitat 11.3% 9.5% 12 1'600 9.0% 8.8% 1.0 367
soins palliatifs qui est souvent décidé et qui .
vise a accompagner le patient jusqu’a son dé- [ortalitdt 17.5% 19.9% 09 600 15.0% 16.8% 09 147
cés sans avoir a le transférer dans une autre
structure hospitaliere. L'évaluation de la mor |dlung (Alter >19) 47.6% 19.7% * 1622 50.0% 35.7% * 351
talité requiert dés lors une analyse différenciée
\de ces différentes situations. ) 6.2% 6.6% 09 2'584 6.1% 6.3% 1.0 570
B.1.8.M Himinfarkt (ICD-10 163, Alter >19), Direktaufnahmen, Mortalitit 6.4% 6.8% 09 2'120 6.3% 6.5% 1.0 447
B.1.13.M Himinfarkt (ICD-10 163, Alter >19), nur Zuverlegungen, Mortalitét 54% 5.7% 1.0 464 5.7% 5.9% 1.0 123
B.1.9.M Hirninfarkt (ICD-10 163, Alter >19) mit systemischer Thrombolyse, Mortalitét 9.6% 9.3% 1.0 249 7.5% 10.7% 0.7 93
B.1.9.P Anteil Hirninfarkt (ICD-10 163, Alter >19) mit systemischer Thrombolyse 9.6% 55% * 249 16.3% 9.7% * 93
B.1.14.M Himinfarkt (ICD-10 163, Alter >19) mit Pneumonie, Mortalitét 22.7% 23.0% 1.0 216 14.1% 21.7% 0.6 64
B.1.14.P Anteil Hirninfarkt (ICD-10 163, Alter >19) mit Pneumonie 84% 84% * 216 11.2% 82% * 64
B.1.10.M Intrazerebrale Blutung (ICD-10 161, Alter >19), Mortalitét 27.5% 23.8% 1.2 517 24.7% 25.5% 1.0 89
B.1.11.M Subarachnoidalblutung (ICD-10 160, Alter >19), Mortalitét 25.5% 14.4% 18 271 25.6% 15.2% 1.7 43
B.1.12.M Schlaganfall n.n.bez. (ICD-10 164, Alter >19), Mortalit&t 8.1% 8.5% 1.0 37 * * * 0
B.1.12.P Anteil Schlaganfall n.n.bez. (ICD-10 164, Alter >19) 1.1% 86% * 37 0.0% 5.2% * 0
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beobacht.  erwart. Fall- beobacht.  erwart. ~ SMR Fall-
Rate Rate zahl Rate Rate zahl

B.2 Transitorisch ischamische Attacke (TIA)

B.2.1.MTIA, Mortalitét 0.2% 0.3% 0.6 649 0.7% 0.2% 42 138
B.2.2.P Anteil TIA mit Stroke Unit Behandlung 236% 8.9% * 153 40.6% 26.9% * 56

B.3 Bosartige Neubildungen des Gehirns oder der Hirnhaute

B.3.1.F HD bdsartige Neubildungen des Gehirns oder der Hirnhéute * * * 734 * * * 171

B.3.2.M OP am Gehirn bei bésartigen Neubildungen, Mortalitét 1.8% 2.0% 09 166 0.0% 1.4% 0.0 41

B.4 Epilepsie

B.4.1.F Stationare Behandlungen wegen HD Epilepsie (Alter >19) * * * 1098 * * * 224

B.4.2.F Stationdre Behandlungen wegen HD Epilepsie (Alter <20) * * * 516 * * * 132

B.5 Multiple Sklerose

B.5.1.F Stationare Behandlungen wegen HD Multiple Sklerose * * * 139 * * * 31

C.1 Geriatrische Friihrehabilitation

C.1.1.F Geriatrische Friihrehabilitation * * * 1 * * * 0
C.1.2.P Anteil geriatrische Friihrehabilitation mit Barthel-Index 0.0% 62.0% * 0 * * * 0
C.1.3.S Mittelwert des Barthel-Index bei Aufnahme * * * 0 * * * 0

D.1 Lungenentziindung (Pneumonie)

D.1.1.M HD Pneumonie, Mortalitat 4.6% 5.0% 09 3410 5.1% 4.9% 1.0 827
D.1.2.M HD Pneumonie, Alter <20, Mortalitét 0.2% 0.2% 09 561 0.0% 0.2% 0.0 13
D.1.3.M HD Pneumonie, Alter 20-44, Mortalitat 0.0% 0.6% 0.0 236 0.0% 0.8% 0.0 46
D.1.4.M HD Pneumonie, Alter 45-64, Mortalitat 3.5% 2.8% 13 510 2.7% 2.4% 1.1 m
D.1.5.M HD Pneumonie, Alter 65-84, Mortalitat 55% 5.7% 1.0 1'374 45% 4.9% 09 352
D.1.6.M HD Pneumonie, Alter >84, Mortalitét 8.5% 10.1% 0.8 729 11.2% 9.5% 1.2 205
D.1.7.M HD Pneumonie, Alter 1-19, ohne Tumor oder Mukoviszidose, Direktaufnahmen, Mortalitat 0.2% 0.2% 11 451 0.0% 0.1% 0.0 97
D.1.8.M HD Pneumonie, Alter >19, ohne Tumor oder Mukoviszidose, Direktaufnahmen, Mortalitét 4.1% 4.8% 09 2242 52% 4.8% 1.1 581
D.1.9.M HD Pneumonie, Alter 20-44, ohne Tumor oder Mukoviszidose, 0.0% 0.4% 0.0 204 0.0% 0.6% 0.0 40
Direktaufnahmen, Mortalitat

D.1.10.M HD Pneumonie, Alter 45-64, ohne Tumor oder Mukoviszidose, 22% 1.3% 1.7 405 1.1% 1.0% 1.2 88
Direktaufnahmen, Mortalitat

D.1.11.M HD Pneumonie, Alter 65-84, ohne Tumor oder Mukoviszidose, 3.4% 4.3% 08 1'048 3.6% 3.7% 1.0 277
Direktaufnahmen, Mortalitét

D.1.12.M HD Pneumonie, Alter >84, ohne Tumor oder Mukoviszidose, Direktaufnahmen, Mortalitét 7.9% 9.5% 08 585 10.8% 9.4% 1.1 176

D.2 Chronisch obstruktive Lungenkrankheit (COPD)

D.2.1.M COPD ohne Tumor (Alter >19), Mortalitét 2.2% 35% 0.6 1012 1.1% 3.6% 0.3 mn
D.2.2.M COPD ohne Tumor mit FEV1 <35% (Alter >19), Mortalitét 2.9% 5.2% 0.6 279 1.2% 5.8% 0.2 81
D.2.3.M COPD ohne Tumor mit FEV1 35-49% (Alter >19), Mortalitat 2.7% 2.7% 1.0 185 0.0% 2.9% 0.0 42
D.2.4.M COPD ohne Tumor mit FEV1 50-69% (Alter >19), Mortalitat 1.5% 1.4% 1.0 136 0.0% 1.3% 0.0 46
D.2.5.M COPD ohne Tumor mit FEV1 >69% (Alter >19), Mortalitét 0.0% 3.0% 0.0 53 0.0% 0.9% 0.0 10
D.2.6.M COPD ohne Tumor mit FEV1 n.n.bez. (Alter >19), Mortalitat 1.9% 3.5% 0.6 359 2.2% 3.7% 0.6 92
D.2.6.P Anteil COPD ohne Tumor mit FEV1 n.n.bez. (Alter >19) 35.5% 30.4% * 359 33.9% 24.1% * 92

D.3 Lungenkrebs

D.3.1.F Stationére Behandlungen wegen HD Lungenkrebs * * * 2009 * * * 366

D.4 Operationen an der Lunge

D.4.1.M Grdssere Resektionen von Lunge oder Bronchien insgesamt, Mortalitét 2.0% 22% 09 1129 0.7% 1.8% 04 274

D.4.2.M Pneumonektomie bei Bronchialkarzinom, Mortalitét 2.0% 6.0% 0.3 49 * * * 7

D.4.2.P Anteil Pneumonektomien bei Bronchialkarzinom 84% 8.3% * 49 * * * 7

D.4.3.M Teilresektion der Lunge bei Bronchialkarzinom, Mortalitat 1.5% 2.1% 0.7 532 0.8% 1.2% 0.7 122

D.4.4.P Anteil bronchoangioplastische OP bei Bronchialkarzinom 6.7% 52% * 39 11.6% 6.1% * 15

D.4.5.M Pleurektomie, Mortalitat 4.1% 5.6% 0.7 193 7.9% 5.7% 1.4 63
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Rate
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erwart.
Rate

Fall-
zahl

beobacht.
Rate

erwart.
Rate

SMR

Fall-
zahl

E.1 Entfernung der Gallenblase (Cholezystektomie)
E.1.1.M Cholezystektomie bei Gallensteinen und Cholezystitis, ohne Tumor, Mortalitét

E.1.2.P Anteil laparoskopische OP bei Cholezystektomie bei Gallensteinen und
Cholezystitis, ohne Tumor

E.2 Hernienoperationen

E.2.1.M Herniotomie ohne OP am Darm, Mortalitat

E.2.2.M Herniotomie mit OP am Darm, Mortalitat

E.2.3.P Anteil alloplastische OP bei Inguinalhernie, Alter 0-19

E.2.4.P Anteil alloplastische OP bei Inguinalhernie, Alter >19

E.3 Eingriffe an der Schilddriise

E.3.1.F Resektion der Schilddriise
E.3.2.P Anteil Beatmungsfélle >24 h bei Resektion der Schilddriise

E.3.3.F Radiojodtherapie

E.4 Erkrankungen von Dickdarm und Enddarm

E.4.11.F Stationdre Behandlungen wegen HD kolorektales Karzinom

E.4.12.F Stationdre Behandlungen bei Colitis ulcerosa oder Morbus Crohn (als HD oder ND)

E.4.1.M Kolorektale Resektionen insgesamt, Mortalitét
E.4.2.M Kolonresektionen bei kolorektalem Karzinom ohne komplizierende Diagnose, Mortalitat
E.4.3.M Kolonresektionen bei kolorektalem Karzinom mit komplizierender Diagnose, Mortalitét
E.4.4.M Rektumresektionen bei kolorektalem Karzinom, Mortalitét
E.4.5.M Kolorektale Resektionen bei Divertikel ohne Abszess/Perforation, Mortalitat
E.4.6.M Kolorektale Resektionen bei Divertikel mit Abszess/Perforation, Mortalitét
E.4.7.M Kolorektale Resektionen bei Darmischamie, Mortalitat
E.4.13.M Kolorektale Resektionen bei Colitis ulcerosa oder Morbus Crohn, Mortalitét
E.4.8.M Kolorektale Resektionen bei anderer Diagnose, Mortalitét

E.4.14.P Anteil Leberresektion/~destruktion mit kolorektalen Resektionen bei
kolorektalem Karzinom

E.4.15.M Kolorektale Resektionen (E.4.2.F, E4.3.F E44F EA5F EABF E4.13.F) mit
Anastomoseninsuffizienz, Mortalitét

E.4.15.P Anteil kolorektale Resektionen (E.4.2.F, E4.3.F E4.4.F, E4.5.F E46.F, E4.13.F) mit
Anastomoseninsuffizienz

E.5 Erkrankungen des Magens

E.5.4.F Stationére Behandlungen wegen HD Magenkarzinom

E.5.5.M HD Ulcus von Magen, Duodenum oder Jejunum, ohne Tumor, Mortalitét

E.5.1.F Magenresektionen insgesamt
E.5.2.M Magenresektionen (ohne Osophaguseingriff) bei Magenkarzinom, Mortalitat
E.5.3.M Magenresektionen mit komplexem Eingriff am Osophagus, Mortalitt
E.5.6.M Partielle und totale Magenresektionen bei anderer Diagnose, Mortalitat

E.6 Operationen am Osophagus

E.6.1.M Komplexe Eingriffe am Osophagus, Mortalitat

E.7 Operationen am Pankreas

E.7.1.M Pankreasresektionen insgesamt (ohne Transplantation, Alter >19), Mortalitat
E.7.2.M Pankreasresektionen bei bésartigen Neubildungen des Pankreas (Alter >19), Mortalitat

E.8 Bariatrische Chirurgie

E.8.1.M Bariatrische Chirurgie, Mortalitat
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F.1 Eingriffe an den hirnversorgenden Arterien

F.1.1.M Extrakranielle Geféss-OF, Mortalitat

F.1.2.M Perkutane Stentimplantation in extrakranielle Gefésse, Mortalitét
F1.3.F Weitere extrakranielle Gefass-OP bei OP an Herz oder Aorta

F1.4.F Intrakranielle perkutan-transluminale Gefassinterventionen

0.0%
5.1%

*

*

0.5%
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*

*

0.0
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*

*
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g
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*

*
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4
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beobacht.  erwart. Fall- beobacht.  erwart. ~ SMR Fall-
Rate Rate zahl Rate Rate zahl

F.2 Erkrankungen der Aorta

F2.1.F OP an der Aorta insgesamt * * * 579 * * * 167
F.2.7.F Resektion/Ersatz der abdominalen Aorta * * * 313 * * * 90
F.2.2.M Resektion/Ersatz der abdominalen Aorta bei Aneurysma, nicht rupturiert, OP 7.1% 3.7% 19 70 13.3% 52% 26 15
offen, Mortalitat
F.2.3.M Endovaskulare Stent-Prothese der abdominalen Aorta bei Aneurysma (EVAR), 3.1% 1.8% 1.7 195 0.0% 0.8% 0.0 57
nicht rupturiert, Mortalitat
F.2.8.M Resektion/Ersatz der abdominalen Aorta ohne Aneurysma, OP offen, Mortalitat * * * 4 * * * 2
F.2.9.M Endovaskuldre Stent-Prothese der abdominalen Aorta ohne Aneurysma, Mortalitat 0.0% 2.2% 0.0 13 * * * 7

F.2.4.F Resektion/Ersatz der thorakalen/thorakoabdominalen Aorta (ohne klappentragende Prothesen) * * * 241 * * * 73

F.2.10.M Resektion/Ersatz der thorakalen/thorakoabdominalen Aorta bei Aneurysma, nicht 4.6% 5.9% 0.8 108 1.7% 5.0% 15 39
rupturiert, ohne OP am Herzen, Mortalitét

F.2.11.M Resektion/Ersatz der thorakalen/thorakoabdominalen Aorta bei Aneurysma, nicht 7.0% 6.2% 1.1 114 7.4% 5.2% 14 27
rupturiert, mit OP am Herzen, Mortalitét

F.2.12.M Resektion/Ersatz der thorakalen/thorakoabdominalen Aorta ohne Aneurysma, Mortalitat 8.0% 9.3% 09 25 * * * 4

F.2.5.M Aortenaneurysma rupturiert, Mortalitat 43.0% 39.8% 1.1 107 32.1% 38.9% 0.8 28
F.2.6.M Aortenaneurysma rupturiert, mit OP, Mortalitat 28.0% 25.2% 1.1 50 12.5% 21.0% 0.6 16

F.3 Operationen an Becken-/Beinarterien

F.3.1.M QP an Becken-/Beinarterien insgesamt, Mortalitat 3.7% 3.9% 09 973 4.4% 3.9% 1.1 252
F.3.2.M OP an Becken-/Beinarterien bei Claudicatio (Fontaine I+/), Mortalitét 1.3% 0.6% 2.1 238 1.6% 1.5% 11 62
F.3.3.M OP an Becken-/Beinarterien bei Ruheschmerz (Fontaine Ill), Mortalit&t 0.0% 0.7% 0.0 44 0.0% 3.2% 0.0 18
F.3.4.M QP an Becken-/Beinarterien bei Ulzeration oder Gangrén (Fontaine V), Mortalitat 5.9% 4.7% 1.3 102 11.8% 6.7% 1.7 34
F.3.5.M OP an Becken-/Beinarterien bei arterieller Embolie/Thrombose, Mortalitét 2.5% 5.7% 0.4 281 0.0% 4.3% 0.0 44
F.3.6.M OP an Becken-/Beinarterien bei Komplikationen durch Prothesen/Implantate, 4.7% 3.8% 1.2 64 9.4% 42% 23 32

Mortalitat
F.3.7.M OP an Becken-/Beinarterien bei Aneurysma/Dissektion, Mortalitét 3.5% 0.8% 47 85 0.0% 1.9% 0.0 27
F.3.8.F OP an Becken-/Beinarterien kombiniert mit Aorten-OP * * * 35 * * * 16
F.3.9.F OP an Becken-/Beinarterien bei anderen komplexen Diagnosen * * * 124 * * * 19

F.4 Amputationen

F.4.17.M Amputation im Fussbereich, kein Trauma, Mortalitat 1.7% 2.6% 0.7 403 0.0% 3.1% 0.0 92

F.4.2.M Amputation untere Extremitét, kein Trauma, Mortalitdt 10.2% 11.9% 0.9 166 5.4% 9.7% 0.6 37

F.5 Perkutan transluminale Gefassinterventionen (PTA)

F5.1.F PTA abdominale/Beinarterien (ohne Aorta) * * * 1692 * * * 425
F5.4.F PTA iliacal/an Becken-/Beinarterien bei Claudicatio * * * 423 * * * 101
F.5.5.F PTA iliacal/an Becken-/Beinarterien bei Ruheschmerz * * * 58 * * * 13
F5.6.F PTA iliacal/an Becken-/Beinarterien bei Ulzeration oder Gangran * * * 281 * * * 68
F.5.7.F PTA iliacal/an Becken-/Beinarterien bei anderen Diagnosen oder OP an Aorta * * * 930 * * * 243
F5.2.F PTA abdominale/Beinarterien (ohne Aorta) mit OP an Becken-/Beinarterien * * * 288 * * * 94

F£.5.3.F Aneurysma/Dissektion der Becken-/Beinarterien mit OP * * * 85 * * * 27

F.6 Arteriovendser Shunt

F6.1.F Anlegen eines arteriovendsen Shunts (innere AV-Fistel) * * * 183 * * * 51
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G.1 Geburten

G.1.1.F Stationére Geburten * * * 13590 * * * 2'909
G.1.1.P Anteil Todesfall der Mutter bei stationéren Geburten * * * 1 0.0% 0.0% * 0
G.1.2.P Anteil vaginale Geburten mit Dammriss 3. und 4. Grades 2.9% 31% * 265 2.0% 2.9% * 38
G.1.3.P Anteil vaginale Geburten mit Episiotomie 23.6% 24.6% * 2174 16.5% 20.0% * 322
G.1.4.P Anteil Kaiserschnitt (Sectio) 32.3% 33.0% * 4'396 33.1% 33.1% * 963
G.1.5.P Anteil Kaiserschnitt bei risikoarmer Geburt 23.9% 27.8% * 2605 25.0% 27.8% * 568
G.1.6.P Anteil Kaiserschnitt bei risikoarmer Geburt, Alter <35 20.9% 25.0% * 1686 21.8% 25.0% * 368
G.1.7.P Anteil Kaiserschnitt bei risikoarmer Geburt, Alter >34 32.2% 35.9% * 919 33.0% 35.6% * 220

G.2 Neugeborene

G.2.1.F Neugeborene <1250 g * * * 549 * * * 117
G.2.2.F Neugeborene <1250 g, Zuverlegungen * * * 31 * * * 6
G.2.3.F Neugeborene <500 g * * * 59 * * * 15
G.2.4.F Neugeborene 500-749 g * * * 139 * * * 35
G.2.5.F Neugeborene 750-999 g * * * 155 * * * 32
G.2.6.F Neugeborene 1000-1249 g * * * 196 * * * 35

G.2.7.F Neugeborene 1250-1499 g * * * 212 * * * 46

G.2.8.F Neugeborene 1500-2499 g * * * 1926 * * * 403

G.2.9.F Neugeborene >2499 g oder ohne Gewichtsangabe * * * 13302 * * * 2'835

G.3 Entfernung der Gebéarmutter bei gutartigen Erkrankungen (Hysterektomie)

G.3.1.M Hysterektomie bei gutartigen Erkrankungen (Alter >14), Mortalitat 0.1% 0.0% 33 753 0.0% 0.0% 0.0 139

G.3.2.P Anteil laparoskopische/vaginale OP bei Hysterektomien, ohne Plastik 73.6% 75.0% * 542 78.8% 80.2% * 108

G.3.3.P Anteil Hysterektomie bei gutartigen Erkrankungen ohne Endometriose (Alter 14.4% 11.0% * 52 29.4% 13.5% * 20

<50), mit Ovarektomie
G.3.4.P Anteil Hysterektomie bei gutartigen Erkrankungen ohne Endometriose (Alter 42.6% 27.7% * 118 41.2% 33.4% * 21
>49), mit Ovarektomie

G.4 Bosartige Neubildungen der Brust und der weiblichen Geschlechtsorgane

G.4.1.F Stationére Behandlungen wegen HD Brustkrebs * * * 1772 * * * 374

G.4.2.F HD bosartige Neubildungen der Mamma und weiblichen Geschlechtsorgane * * * 2471 * * * 561

G.4.3.F Stationdre Behandlungen wegen HD bdsartige Neubildungen der Ovarien * * * 215 * * * 67

G.4.4.M Bosartige Neubildungen der Ovarien mit Ovariektomie, Mortalitat 1.2% 1.2% 1.0 86 3.7% 1.7% 22 27

G.4.5.F Stationdre Behandlungen wegen HD bdsartige Neubildungen des Uterus * * * 346 * * * 90

G.4.6.M Bosartige Neubildungen des Uterus mit Hysterektomie, Mortalitét 0.7% 0.6% 1.1 148 0.0% 0.4% 0.0 46

G.5 Eingriffe an der Brust

G.5.1.F Eingriffe an der Brust insgesamt (Mammaresektionen und -plastiken) * * * 2'415 * * * 509
G.5.2.F Resektionen der Mamma bei Brustkrebs * * * 1093 * * * 233
G.5.3.P Anteil brusterhaltende Resektionen bei Brustkrebs 60.0% 72.2% * 656 63.9% 76.1% * 149

H Erkrankung der Harnwege und der mannlichen Geschlechtsorgane _ _

H.1 Entfernung der Niere (Nephrektomie)

H.1.1.M Vollstandige Nephrektomie, Mortalitat 0.8% 1.1% 0.7 256 2.2% 1.7% 13 45
H.1.2.P Anteil laparoskopische OP bei vollsténdiger Nephrektomie 16.8% 22.1% * 43 35.6% 32.3% * 16

H.1.3.M Partielle Nephrektomie, Mortalitat 0.0% 0.2% 0.0 54 * * * 7
H.1.4.P Anteil laparoskopische OP bei partieller Nephrektomie 0.0% 32.1% * 0 0.0% 44.7% * 0

H.1.5.P Anteil partielle Nephrektomie bei Nierentumor 19.6% 36.6% * 33 * * * 3

H.2 Nierensteine

H.2.1.F HD Nierensteine * * * 1241 * * * 229

H.2.2.P Anteil Félle mit Intervention zur Steinentfernung bei HD Nierensteine 34.9% 45.8% * 433 48.0% 47.7% * 110
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H Erkrankung der Harnwege und der mannlichen Geschlechtsorgane _ _

H.3 Eingriffe an der Harnblase

H.3.1.F HD Malignom der Blase * * * 1051 * * * 225
H.3.2.F TUR der Blase insgesamt * * * 1054 * * * 230
H.3.3.F TUR der Blase bei Malignom * * * 786 * * * 166
H.3.4.P Anteil Malignom-TUR mit Instillation von Chemotherapeutika in die Harnblase 1.9% 10.9% * 15 * * * 5
H.3.5.M Entfernung der Harnblase (Zystektomie), Mortalitat 5.0% 4.5% 1.1 120 0.0% 3.5% 0.0 23
H.3.6.M Eviszeration des Beckens bei Mann oder Frau, Mortalitat * * * 4 * * * 6

H.4 Entfernung der Prostata durch Abtragung iiber die Harnrohre (Prostata-TUR)

H.4.1.M Prostata-TUR, Mortalitét 0.3% 0.2% 15 633 0.0% 0.2% 0.0 169
H.4.2.P Anteil Prostata-TUR mit Komplikationen 3.3% 1.8% * 21 * * * 5

H.5 Prostatakarzinom

H.5.1.F HD Prostatakarzinom * * * 434 * * * 86

H.5.2.M Radikale Prostatovesikulektomie, Mortalitat 0.0% 0.1% 0.0 133 0.0% 0.1% 0.0 25

1.1 Gelenkersatz, Endoprothese

1.1.8.M Huift-Endoprothesen-Erstimplantation bei Koxarthrose und chronischer Arthritis, Mortalitét 0.0% 0.1% 0.0 801 0.0% 0.1% 0.0 184

1.1.9.M Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation bei Schenkelhals- und pertrochantarer Fraktur, Mortalit&t 3.1% 3.9% 08 97 3.9% 4.3% 09 77

1.1.10.M Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation bei anderen Diagnosen, Mortalitat 1.1% 1.1% 1.0 91 5.3% 2.8% 19 57

1.1.11.P Anteil Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation bei Koxarthrose und chronischer 2.2% 1.4% * 18 * * * 2
Arthritis mit Komplikationen

1.1.12.M Hiift-Endoprothesen-Wechsel, ohne Frakturen oder Infektionen, Mortalitat * * * 0 0.0% 0.5% 0.0 51

1.1.13.M Hiift-Endoprothesen-Wechsel, ohne Frakturen oder Infektionen, Sonderprothese, Mortalitét - -

1.1.14.M Hiift-Endoprothesen-Wechsel wegen Frakturen oder Infektionen, Mortalitat * * * 0 0.0% 1.2% 0.0 35

1.1.15.M Knie-Endoprothesen-Erstimplantation bei Gonarthrose und chronischer Arthritis, Mortalitat 0.0% 0.1% 0.0 221 0.5% 01% 104 186

1.1.16.M Knie-Endoprothesen-Erstimplantation bei anderen Diagnosen, Mortalitét 0.0% 0.2% 0.0 46 10.5% 5.4% 20 19

1.1.17.P Anteil Knie-Endoprothesen-Erstimplantation bei Gonarthrose und chronischer * * * 4 * * * 3
Arthritis mit Komplikationen

1.1.18.M Knie-Endoprothesen-Wechsel, ohne Frakturen oder Infektionen, Mortalitét * * * 1 0.0% 0.2% 0.0 42

1.1.19.M Knie-Endoprothesen-Wechsel, ohne Frakturen oder Infektionen, Sonderprothese, Mortalitét * * * - * * * -

1.1.20.M Knie-Endoprothesen-Wechsel wegen Frakturen oder Infektionen, Mortalitat * * * 0 0.0% 1.2% 0.0 17

1.1.21.M Hiift- oder Knie-Endoprothesen-Eingriffe bei Tumor, Mortalitét 11.8% 32% 37 17 45% 52% 09 22

1.1.22.M Hiift- und Knie-Endoprothesen-Eingriffe kombiniert, Mortalitat * * * 0 * * * 0

1.2 Behandlungen/Operationen an der Wirbelséule und am Riickenmark

1.2.3.F OP an der Wirbelséule und am Riickenmark, ohne lokale Schmerztherapie * * * 2'766 * * * 438

1.2.4.F OP am Riickenmark/Spinalkanal, ohne lokale Schmerztherapie * * * 341 * * * 60

1.2.5.M Versteifung der Wirbelsaule oder Wirbelkdrperersatz bei Tumor (inkl. komplexe 0.0% 4.3% 0.0 34 * * * 5
Rekonstitutionen), Mortalitat

1.2.6.M Versteifung der Wirbelséule oder Wirbelkdrperersatz bei Trauma (inkl. komplexe 1.4% 1.6% 09 74 0.0% 0.0% * 10
Rekonstitutionen und OP am Riickenmark), Mortalitét

1.2.7.M Komplexe Rekonstruktionen der Wirbelsaule (ohne Tumor, Trauma), Mortalitét 0.4% 0.2% 2.3 559 0.0% 0.2% 0.0 88

1.2.8.M Versteifung der Wirbelséule oder Wirbelkdrperersatz, 1 Wirbelkdrper (ohne Tumor, * * * - * * * -
Trauma, komplexe Rekonstitutionen), Mortalitat

1.2.9.M Versteifung der Wirbelséule oder Wirbelkorperersatz, 2 Wirbelkdrper (ohne Tumor, * * * - * * * -
Trauma, komplexe Rekonstitutionen), Mortalitat

1.2.10.M Versteifung der Wirbelsdule oder Wirbelkérperersatz, ab 3 Wirbelkérpern (ohne - -
Tumor, Trauma, komplexe Rekonstitutionen), Mortalitat
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1.2 Behandlungen/Operationen an der Wirbelsaule und am Riickenmark

1.2.11.M Exzision von Bandscheibengewebe (ohne Tumor, Trauma, komplexe OP an 0.2% 0.0% 56 907 0.0% 0.1% 0.0 137
Wirbelsaule), Mortalitat

1.2.12.M Dekompression der Wirbels&ule ohne weitere Eingriffe an der Wirbelsdule, Mortalitat 0.4% 0.1% 36 224 2.1% 01%  16.1 47

1.2.13.M Vertebroplastik/Kyphoplastik (ohne Tumor, komplexe Rekonstitutionen, Versteifung, 0.0% 0.5% 0.0 145 0.0% 0.3% 0.0 28
Wirbelkdrperersatz, Eingriffe an Bandscheiben), Mortalitét

1.2.14.M Andere OP an der Wirbels&ule oder am Riickenmark, Mortalitat 1.6% 1.1% 15 875 2.3% 1.3% 19 128

1.2.15.P Anteil Exzision von Bandscheibengewebe mit Komplikationen (ohne Tumor, Trauma, 1.1% 0.5% * 10 * * * 2
komplexe OP an Wirbelséule)

1.2.16.F Lokale Schmerztherapie an der Wirbelséule, ohne OP an der Wirbelsédule * * * 112 * * * 49

1.2.17.F Stationére Behandlungen bei HD Erkrankung der Wirbelséule, ohne OP oder lokale * * * 1933 * * * 354

Schmerztherapie an der Wirbelséule
1.3 Hiiftgelenknahe Frakturen

1.3.1.M Schenkelhalsfraktur (Alter >19), Mortalitat 32% 45% 0.7 1'049 42% 4.3% 1.0 212
1.3.2.M Schenkelhalsfraktur, Alter 20-59, Mortalitat 0.0% 0.4% 0.0 76 0.0% 0.1% 0.0 13
1.3.3.M Schenkelhalsfraktur, Alter 60-69, Mortalitat 1.0% 1.4% 0.7 102 0.0% 1.0% 0.0 30
1.3.4.M Schenkelhalsfraktur, Alter 70-79, Mortalitat 1.0% 2.1% 05 199 0.0% 2.9% 0.0 31
1.3.5.M Schenkelhalsfraktur, Alter 80-84, Mortalitat 2.4% 3.6% 0.7 21 10.8% 4.6% 24 37
1.3.6.M Schenkelhalsfraktur, Alter 85-89, Mortalitat 4.4% 5.3% 08 229 4.3% 5.9% 0.7 46
1.3.7.M Schenkelhalsfraktur, Alter >89, Mortalitat 6.9% 9.1% 0.8 232 5.5% 6.3% 0.9 55

1.3.8.M Pertrochantére Fraktur (Alter >19), Mortalitat 3.0% 3.7% 08 1115 4.0% 3.6% 1.1 223

1.4 Bosartige Neubildungen von Knochen, Gelenken und Bindegeweb

1.4.1.F HD bdsartige Neubildungen von Knochen, Gelenkknorpel, peripheren Nerven, * * * 1045 * * * 243

Retroperitoneum, Bindegewebe, Weichteilen

J Komplexe, heterogene Krankheitsbilder (Tracer fiir Peer Review) _ _

J.1 Beatmung

J.1.1.M Beatmungsfalle >24 h (ohne Neugeborene), Mortalitét 16.0% 22.9% 0.7 6'959 18.8% 22.3% 0.8 1'001
J.1.4.M Beatmungsfalle >24 h (ohne Neugeborene), Direktaufnahmen, Mortalitét 15.9% 23.3% 0.7 5527 19.1% 22.2% 09 727

J.1.2.S Mittlere Beatmungsdauer bei Beatmungsféllen >24 h (ohne Neugeborene) 191.8 * * 6959 199.1 * * 1001

J.1.3.P Anteil Beatmungsdauer oberhalb DRG Stufen (ohne Neugeborene) 40.6% 43.0% * 737 44.6% 43.2% * 121

J.2 Sepsis

J.2.1.M HD Sepsis, Mortalitat 19.7% 16.1% 1.2 1'509 28.0% 22.8% 1.2 289
J.2.2.M HD Sepsis mit Organkomplikationen/Schock, Mortalitat 29.6% 28.8% 1.0 697 30.8% 24.1% 1.3 260
J.2.3.M HD Sepsis ohne Organkomplikationen/Schock, Mortalitat 11.2% 1.7% 1.4 812 3.4% 6.9% 05 29

J.2.4M ND Sepsis, Mortalitat 22.8% 20.2% 1.1 2'078 15.1% 11.3% 13 674
J.2.5.M ND Sepsis mit Organkomplikationen/Schock, Mortalitét 37.2% 39.8% 0.9 819 25.7% 35.8% 0.7 261

K.1 Hautkrankheiten

K.1.1.F Stationére Behandlungen wegen HD Melanom * * * 351 * * * 68
K.1.2.F Stationdre Behandlungen wegen HD Dermatitis und Ekzem * * * 467 * * * 70
K.1.3.F Stationare Behandlungen wegen HD Psoriasis * * * 64 * * * 8
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L.1 Herztransplantationen

L.1.1.F Herz- und Herz-Lungen-Transplantation insgesamt * * * 62 * * * 11
L.1.2.F Herz-Lungen-Transplantation * * * 0 * * * 0
L.1.3.F Herztransplantation * * * 62 * * * 11

L.2 Lungentransplantationen
L.2.1.F Lungen- und Herz-Lungen-Transplantation insgesamt * * * 103 * * * 17
L.2.2.F Lungentransplantation * * * 103 * * * 17

L.3 Lebertransplantationen

L.3.1.F Lebertransplantation insgesamt * * * 0 * * * 0
L.3.2.F Lebertransplantation, komplett * * * 0 * * * 0
L.3.3.F Lebertransplantation, partiell/auxilidr/andere * * * 0 * * * 0
L.3.4.F Leber-Retransplantation im gleichen Aufenthalt, alle Formen * * * 0 * * * 0

L.4 Pankreastransplantationen

L.4.1.F Transplantation von Pankreas oder -gewebe insgesamt * * * 0 * * * 1

L.5 Nierentransplantationen

L.5.1.F Nierentransplantation insgesamt * * * 229 * * * 52
L.5.2.F Nierentransplantation, Lebendspender allogen, syngen * * * 86 * * * 12
L.5.3.F Nierentransplantation, allogen, Leichenniere * * * 85 * * * 33
L.5.4.F Nierentransplantation, Autotransplantation und andere * * * 3 * * * 4
L.5.5.F Kombinierte Transplantation von Niere und Pankreas * * * 0 * * * 0

L.6 Transplantation/Transfusionen von Stammzellen

L.6.1.F Transplantation oder Transfusion von hdmatopoetischen Stammzellen insgesamt * * * 324 * * * 70

L.6.2.F Transplantation von himatopoetischen Stammzellen aus Knochenmark insgesamt * * * 6 * * * 0
L.6.3.F Transplantation von hdmatopoetischen Stammzellen aus Knochenmark, autogen * * * 6 * * * 0

L.6.4.F Transfusion von peripheren hamatopoetischen Stammzellen * * * - * * * -
L.6.5.F Transfusion von peripheren hamatopoetischen Stammzellen, autogen * * * - * * * -

L.6.6.F Autogene Stammzelltherapie * * * 1 * * * 0

L.6.7.F Allogene Stammzelltherapie * * * - * * * -

Aufenthalts- Fallzahl Aufenthalts- Fallzahl
dauer (Tage) dauer (Tage)

I N

Z.1 Aufenthaltsdauer

A.1.12.X HD Herzinfarkt (Alter >19) ohne geriatrische Frihrehabilitation, Aufenthaltsdauer 7.5 3458 7.7 622
B.1.15.X Himinfarkt (ICD-10 163, Alter >19) ohne geriatrische Friihrehabilitation, Aufenthaltsdauer 13.0 2'564 11.9 570
E.1.1.X Cholezystektomie bei Gallensteinen und Cholezystitis, ohne Tumor, Aufenthaltsdauer 4.1 1053 45 226
E.2.1.X Herniotomie ohne OP am Darm, Aufenthaltsdauer 4.9 1026 4.9 212
F1.5.X Extrakranielle Gefass-OP ohne geriatrische Friihrehabilitation, Aufenthaltsdauer 83 270 8.0 46
G.3.1.X Hysterektomie bei gutartigen Erkrankungen (Alter >14), Aufenthaltsdauer 42 753 38 139
H.4.1.X Prostata-TUR, Aufenthaltsdauer 57 633 6.0 169
1.1.23.X Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation bei Koxarthrose und chronischer Arthritis ohne 85 801 83 1684
geriatrische Friihrehabilitation, Aufenthaltsdauer
1.1.24.X Knie-Endoprothesen-Erstimplantation bei Gonarthrose und chronischer Arthritis ohne 10.5 221 10.0 186
geriatrische Friihrehabilitation, Aufenthaltsdauer
Z.1.1.X Tonsillektomie, ohne Tumor, Aufenthaltsdauer 4.0 394 4.0 91
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