Gemeinsamer
Bundesausschuss

Beschluss

des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber die

Veroffentlichung aktualisierter Patienteninformationen zu
den Verfahren 13 bis 15 der Richtlinie zur datengestitzten
einrichtungsibergreifenden Qualitatssicherung (DeQS-RL)

Vom 16. Oktober 2025

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat in seiner Sitzung am 16. Oktober 2025
beschlossen, zur qualifizierten Patienteninformation gemaR § 299 Absatz 1 Satz 4 Nr. 3 des
Flinften Buches Sozialgesetzbuch (SGB V) die aktualisierten Patienteninformationen fir die
folgenden Verfahren 13 bis 15 der Richtlinie zur datengestiitzten einrichtungsiibergreifenden
Qualitatssicherung (DeQS-RL) gemdR Anlage auf den Internetseiten des G-BA zu
veroffentlichen:

e Verfahren 13: Perinatalmedizin (QS PM)
e Verfahren 14: Hiiftgelenkversorgung (QS HGV)
e Verfahren 15: Knieendoprothesenversorgung (QS KEP)

Berlin, den 16. Oktober 2025
Gemeinsamer Bundesausschuss
gemald § 91 SGB V
Der Vorsitzende

Prof. Hecken



Anlage zum Beschluss

Gemeinsamer
Bundesausschuss

Datengestitzte einrichtungsibergreifende Qualitatssicherung

Patienteninformation zur Datenerhebung
bei gesetzlich versicherten Patienten
Perinatalmedizin

Die bundesweite Qualitétssicherung im Gesundheitswesen hat das Ziel, die hohe Qualitdt der
medizinischen Versorgung in Deutschland sowie die Patientensicherheit zu erhalten und zu ver-
bessern. Fiir die Qualitétssicherung der geburtshilflichen Versorgung von Mutter und Kind sowie
der Friih- und Neugeborenenversorgung werden zu mehreren Zeitpunkten auch Daten zu lhrer
Behandlung erhoben, zusammengefiihrt und ausgewertet. Hierbei werden strengste Datenschutz-
und Datensicherheitsmal3nahmen beachtet. Diese gewdbhrleisten, dass lhre Daten so verwendet
werden, dass keine Riickschliisse auf Sie und Ihr Kind als Personen gezogen werden kénnen.

Dem vorliegenden Informationsblatt kénnen Sie die Details hierzu entnehmen.

Hintergrund

Das Ziel der Qualititssicherung (QS) ist es, die Krankenh&user bei der Verbesserung der Behand-
lungsqualitat nachhaltig zu unterstiitzen und damit bessere Behandlungsergebnisse und mehr
Sicherheit fiir Patientinnen und Patienten zu gewdhrleisten. Durch die Veroffentlichung der
ausgewerteten Daten sollen Patientinnen und Patienten aul3erdem tber die Qualitdt der Behand-
lung informiert werden. Alle Krankenhduser in Deutschland sind gesetzlich zur Teilnahme an
Mafinahmen zur Qualitdtssicherung verpflichtet. Fiir dieses QS-Verfahren werden seit 2021 von
Krankenhausern und ab dem Jahre 2025 auch von Krankenkassen ausgewdhlte Daten zur Behand-
lung von gesetzlich versicherten Patientinnen und Patienten erhoben und statistisch ausgewertet.
Grundlage ist das Fiinfte Buch des Sozialgesetzbuchs (SGB V).

Im hier beschriebenen Qualitatssicherungsverfahren geht es darum, die Versorgungsqualitat |hrer
Behandlung bzw. auch der Ihres Kindes zu beurteilen. Dabei werden auch etwaige Verlegungen
des Kindes zwischen Krankenhdusern und geburtshilflichen und neonatologischen Abteilungen
ausgewertet.

Welche Daten werden erhoben?

Seit dem 1. Januar 2021 werden Daten zur geburtshilflichen Versorgung von Mutter und Kind
sowie der Frih- und Neugeborenenversorgung im Krankenhaus erhoben. Dabei werden in der
Geburtshilfe und bei einer neonatologischen Versorgung des Kindes der Vor- und Nachname
der Mutter erhoben, um eine Zusammenfiihrung der Daten aus diesen beiden Bereichen zu
ermoglichen.
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Anhand eines Pseudonyms?, das aus lhren Namensangaben erstellt wird, konnen die Daten der
Geburtsklinik mit Daten einer ggf. stattfindenden Behandlung in einer neonatologischen Klinik
verbunden und im Hinblick auf mégliche Zusammenhange ausgewertet werden. Riickschliisse auf
Ihre Person sind durch die Pseudonymisierung der Namensangaben nicht méglich.

Zur Abbildung des Verlegungsgeschehens von Frithgeborenen mit einem Geburtsgewicht unter
1.500 Gramm werden seit Ende Juli 2025 erstmals ausgewadhlte Daten der Krankenkassen erhoben.
Die Krankenkassendaten lhres Kindes werden anhand eines Pseudonyms, das aus der Krankenver-
sichertennummer des Kindes gebildet wird, miteinander verkniipft, sofern das Kind in mehreren
Krankenhausern behandelt wurde. Das Verlegungsgeschehen stellt ein separates Modul der
Qualitatssicherung dar, eine Verkniipfung der Krankenhausdaten mit den Krankenkassendaten
findet nicht statt. Die Auswertungen zum Verlegungsgeschehen von frithgeborenen Kindern

mit einem Geburtsgewicht unter 1.500 Gramm werden kiinftig auf www.perinatalzentren.org
dargestellt.

Die Daten werden mit einem besonders sicheren Verfahren verschliisselt und gelangen auf genau
festgelegten Wegen zur Datenauswertungsstelle. Alle an der Datenerhebung, Datenweiterleitung
und Auswertung beteiligten Stellen miissen strenge datenschutzrechtliche Auflagen erfiillen.

Wie werden die Daten weitergeleitet und geschiitzt?

Die Krankenhaduser senden lhre verschlisselten Behandlungsdaten und die Behandlungsdaten
Ihres Kindes an eine Datenannahmestelle in [hrem jeweiligen Bundesland. Dort wird der ,,Absen-
der*, also das jeweilige Krankenhaus pseudonymisiert und dadurch unkenntlich gemacht. In
gleicher Weise findet die Weiterleitung von Daten der Krankenkasse Ihres Kindes iiber eine eigene
Datenannahmestelle statt. Anschliel3end werden die verschliisselten Daten an eine sogenannte
Vertrauensstelle weitergeleitet, die den Vor- und Nachnamen der Mutter bzw. die Krankenversi-
cherten-Nummer des Kindes (KV-Nummer) in ein Pseudonym umwandelt. Von der Vertrauens-
stelle werden die Behandlungsdaten und das zugehorige Pseudonym an das wissenschaftliche
Institut (IQTIG) des Gemeinsamen Bundesausschusses weitergeleitet. Dort kdnnen die Daten mit
Hilfe des Pseudonyms zusammengefiihrt und zusammenhangend ausgewertet werden, ohne dass
ein Bezug zu lhrer Person hergestellt werden kann.

Erhebung und Weiterleitung von Daten im Rahmen der Qualitdtssicherung

Krankenhaus
. 2
Ubermittlung von Behandlungsdaten Behandlungsdaten von Kind und Mutter
und Vor- und Nachname der Mutter sowie Vor- und Nachname der Mutter &
Datenannahme und Pseudonymisierung Datenann:zl/hmestellen

des Krankenhauses |

Behandlungsdaten von Kind und Mutter
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J
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Patientenpseudonym

Pseudonymisierung des
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Auswertung der Daten anhand v
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des Patientenpseudonyms 0 v
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[ Patientenpseudonym @][ Behandlungsdaten EJ]

@ Verschliisselungen

! Ein Pseudonym ist eine Verschlisselung durch einen Code, mit deren Hilfe zum Beispiel Namen
oder Versicherungsnummern unkenntlich gemacht werden kénnen.


https://www.perinatalzentren.org
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Erhebung und Weiterleitung von Daten im Rahmen des Verlegungsgeschehens von
Frithgeborenen <1.500 g

Ubermittlung von Abrechnungsdaten Krankenkasse
verschiedener Leistungserbringer und N
der Krankenversichertennummer Abrechnungsdaten und
des Kindes Krankenversichertennummer &
N
Datenannahme und Pseudonymisierung Datenannahmestellen
der Leistungserbringer |
Abrechnungsdaten und
Krankenversichertennummer &
. N
Pseudonymlglerung der Vertrauensstelle
Krankenversichertennummer |
Patientenpseudonym
Abrechnungsdaten &
J
Auswertung der Daten anhand des IQTIG
Patientenpseudonyms U v

[ Patientenpseudonym @][ Abrechnungsdaten @]

@ Verschliisselungen

Was passiert mit den Ergebnissen der Datenauswertung?

Die Krankenhduser erhalten Riickmeldeberichte iber ihre jeweiligen Ergebnisse zur Behandlungs-
qualitdt. Diese Auswertungen werden zur konkreten Qualitdtsverbesserung genutzt und kommen
damit zukiinftigen Patientinnen und Patienten zugute.

Die wichtigsten Ergebnisse der Qualititssicherung werden in Berichten des G-BA (z. B. Qualitétsre-
port) veroffentlicht. Die Ergebnisse der einzelnen Krankenhiuser werden auRerdem in den Quali-
tatsberichten der Krankenhauser veroffentlicht.

Weiterhin wird das Verlegungsgeschehen von Frithgeborenen mit einem Geburtsgewicht von
unter 1.500 g in Form einer standortbezogenen deskriptiven Darstellung auf der Internetseite
www.perinatalzentren.org dargestellt und die Krankenhduser erhalten in ihren Riickmeldeberich-
ten ebenfalls Informationen hierzu.

Stand:
Oktober 2025

Herausgeber:
Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)

E-Mail:
info@g-ba.de

Internet:
www.g-ba.de
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Datengestitzte einrichtungsibergreifende Qualitatssicherung

Patienteninformation zur Datenerhebung
bei gesetzlich versicherten Patienten
Hiftgelenkversorgung

Die bundesweite Qualitétssicherung im Gesundheitswesen hat das Ziel, die hohe Qualitdt der
medizinischen Versorgung in Deutschland sowie die Patientensicherheit zu erhalten und zu ver-
bessern. Fiir die Qualitdtssicherung bei Erstimplantationen von Hiiftendoprothesen, Hiiftendopro-
thesenwechseln oder -komponentenwechseln sowie ausschlief3lich osteosynthetisch versorgten
isolierten Schenkelhalsfrakturen und pertrochantéren sowie subtrochantdren Femurfrakturen ohne
schwerwiegende Begleitverletzungen werden zu mehreren Zeitpunkten auch Daten zu lhrer Be-
handlung erhoben, zusammengefiihrt und ausgewertet. Hierbei werden strengste Datenschutz-
und Datensicherheitsmal3nahmen beachtet. Diese gewdbhrleisten, dass lhre Daten so verwendet
werden, dass keine Riickschliisse auf Sie persénlich als Patientin/Patient gezogen werden kénnen.
Dem vorliegenden Informationsblatt kénnen Sie die Details hierzu entnehmen.

Hintergrund

Das Ziel der Qualitétssicherung (QS) ist es, die Krankenh&user bei der Verbesserung der Behand-
lungsqualitdt nachhaltig zu unterstiitzen und damit bessere Behandlungsergebnisse und mehr
Sicherheit fiir Patientinnen und Patienten zu gewdhrleisten. Durch die Veroffentlichung der
ausgewerteten Daten sollen Patientinnen und Patienten auf3erdem iber die Qualitdt der Behand-
lung informiert werden. Alle Krankenh&duser in Deutschland sind gesetzlich zur Teilnahme an
Mafinahmen zur Qualitdtssicherung verpflichtet. Fiir dieses QS-Verfahren werden seit 2021 von
Krankenhausern und ab dem Jahre 2026 auch von Krankenkassen ausgewahlte Daten zur Behand-
lung von gesetzlich versicherten Patientinnen und Patienten erhoben und statistisch ausgewertet.
Grundlage ist das Fiinfte Buch des Sozialgesetzbuchs (SGB V).

Im hier beschriebenen Qualitatssicherungsverfahren geht es darum, die Versorgungsqualitat |hrer
Behandlung zu beurteilen.

Welche Daten werden erhoben?

Es werden Daten zu im Krankenhaus erbrachten Erstimplantationen von Hiiftendoprothesen,
Hiftendoprothesenwechseln oder -komponentenwechseln sowie ausschlief3lich osteosynthe-
tisch versorgten isolierten Schenkelhalsfrakturen und pertrochantiren sowie subtrochantéren
Femurfrakturen ohne schwerwiegende Begleitverletzungen bei erwachsenen Patientinnen und
Patienten erhoben. Zusatzlich werden seit dem 1. Januar 2026 Daten lhrer Krankenkasse verwen-
det, die den weiteren Verlauf nach Ihrer Operation aufzeigen. Anhand eines Pseudonyms?, das aus
Ihrer Krankenversicherten-Nummer erstellt wird, kénnen die Daten vom Krankenhaus einerseits
und von lhrer Krankenversicherung andererseits miteinander verbunden und im Hinblick auf
mogliche Zusammenhadnge ausgewertet werden.

! Ein Pseudonym ist eine Verschliisselung durch einen Code, mit deren Hilfe zum Beispiel Namen
oder Versicherungsnummern unkenntlich gemacht werden kénnen.
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Rickschliisse auf Ihre Person sind durch die Pseudonymisierung der Krankenversicherten-Nummer
nicht moglich. Die Daten werden mit einem besonders sicheren Verfahren verschlisselt und
gelangen auf genau festgelegten Wegen zur Datenauswertungsstelle. Alle an der Datenerhebung,
Datenweiterleitung und Auswertung beteiligten Stellen miissen strenge datenschutzrechtliche
Auflagen erfillen.

Wie werden die Daten weitergeleitet und geschiitzt?

Die Krankenhaduser senden lhre verschlisselten Behandlungsdaten an eine Datenannahmestelle
in Ihrem jeweiligen Bundesland. Dort wird der ,,Absender®, also das jeweilige Krankenhaus pseudo-
nymisiert und dadurch unkenntlich gemacht. In gleicher Weise findet die Weiterleitung von Daten
aus lhrer Krankenkasse tiber eine eigene Datenannahmestelle statt. Anschliefsend werden die
verschlisselten Daten an eine sogenannte Vertrauensstelle weitergeleitet, die Ihre Krankenversi-
cherten-Nummer (KV-Nummer) in ein Pseudonym umwandelt. Von der Vertrauensstelle werden
die Behandlungsdaten und das zugehorige Pseudonym an das wissenschaftliche Institut (IQTIG)
des Gemeinsamen Bundesausschusses weitergeleitet. Dort konnen die Daten mit Hilfe des
Pseudonyms zusammengefiihrt und zusammenhadngend ausgewertet werden, ohne dass ein
Bezug zu lhrer Person hergestellt werden kann.

Erhebung und Weiterleitung von Daten im Rahmen der Qualitdtssicherung
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N2
Datenannahme Datenannahmestellen

Pseudonymisierung des Krankenhauses |
Krankenversicherten-Nummer

Behandlungsdaten &
. J
Pseudonymlglerung der Vertrauensstelle
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Patientenpseudonym

Behandlungsdaten &
Auswertung der Daten anhand IQ#IG
des Patientenpseudonyms 0

[ Patientenpseudonym @M Behandlungsdaten @1]

@ Verschliisselungen

Was passiert mit den Ergebnissen der Datenauswertung?

Die Krankenhduser erhalten Riickmeldeberichte iber ihre jeweiligen Ergebnisse zur Behandlungs-
qualitdt. Diese Auswertungen werden zur konkreten Qualitdtsverbesserung genutzt und kommen
damit zuklnftigen Patientinnen und Patienten zugute.

Die wichtigsten Ergebnisse der Qualitdtssicherung werden in Berichten des G-BA (z. B. Qualitéts-
report) verdffentlicht. Die Ergebnisse der einzelnen Krankenhduser werden auRerdem in den
Qualitatsberichten der Krankenhauser veroffentlicht.

Stand: E-Mail:
Oktober 2025 info@g-ba.de
Herausgeber: Internet:

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA) www.g-ba.de
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Datengestitzte einrichtungsibergreifende Qualitatssicherung

Patienteninformation zur Datenerhebung
bei gesetzlich versicherten Patienten
Knieendoprothesenversorgung

Die bundesweite Qualitétssicherung im Gesundheitswesen hat das Ziel, die hohe Qualitdt der
medizinischen Versorgung in Deutschland sowie die Patientensicherheit zu erhalten und zu ver-
bessern. Fiir die Qualitdtssicherung bei Erstimplantationen von Knieendoprothesen, unikondyléren
Schlittenprothesen sowie Knieendoprothesenwechseln oder -komponentenwechseln werden zu
mehreren Zeitpunkten auch Daten zu lhrer Behandlung erhoben, zusammengefiihrt und ausge-
wertet. Hierbei werden strengste Datenschutz- und DatensicherheitsmafSnahmen beachtet. Diese
gewdhrleisten, dass Ihre Daten so verwendet werden, dass keine Riickschliisse auf Sie persénlich
als Patientin/Patient gezogen werden kénnen. Dem vorliegenden Informationsblatt kénnen Sie
die Details hierzu entnehmen.

Hintergrund

Das Ziel der Qualititssicherung (QS) ist es, die Krankenh&user bei der Verbesserung der Behand-
lungsqualitdt nachhaltig zu unterstiitzen und damit bessere Behandlungsergebnisse und mehr
Sicherheit fiir Patientinnen und Patienten zu gewdhrleisten. Durch die Veroffentlichung der
ausgewerteten Daten sollen Patientinnen und Patienten auf3erdem iber die Qualitdt der Behand-
lung informiert werden. Alle Krankenh&duser in Deutschland sind gesetzlich zur Teilnahme an
Mafinahmen zur Qualitdtssicherung verpflichtet. Fiir dieses QS-Verfahren werden seit 2021 von
Krankenhausern und ab dem Jahre 2026 auch von Krankenkassen ausgewahlte Daten zur Behand-
lung von gesetzlich versicherten Patientinnen und Patienten erhoben und statistisch ausgewertet.
Grundlage ist das Fiinfte Buch des Sozialgesetzbuchs (SGB V).

Im hier beschriebenen Qualitatssicherungsverfahren geht es darum, die Versorgungsqualitat |hrer
Behandlung zu beurteilen.

Welche Daten werden erhoben?

Seit dem 1. Januar 2021 werden Daten zu im Krankenhaus erbrachten Erstimplantationen von
Knieendoprothesen, unikondyldren Schlittenprothesen sowie Knieendoprothesenwechseln oder
-komponentenwechseln bei erwachsenen Patientinnen und Patienten erhoben. Zusatzlich werden
seit dem 1. Januar 2026 ausgewahlte Daten |hrer Krankenkasse verwendet, die insbesondere den
weiteren Verlauf nach der Operation zeigen.

Anhand eines Pseudonyms?, das aus lhrer Krankenversicherten-Nummer erstellt wird, kénnen die
Daten vom Krankenhaus einerseits und von Ihrer Krankenversicherung andererseits miteinander
verbunden und im Hinblick auf mégliche Zusammenhange ausgewertet werden.

! Ein Pseudonym ist eine Verschliisselung durch einen Code, mit deren Hilfe zum Beispiel Namen
oder Versicherungsnummern unkenntlich gemacht werden kénnen.
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Rickschliisse auf Ihre Person sind durch die Pseudonymisierung der Krankenversicherten-Nummer
nicht moglich. Die Daten werden mit einem besonders sicheren Verfahren verschlisselt und
gelangen auf genau festgelegten Wegen zur Datenauswertungsstelle. Alle an der Datenerhebung,
Datenweiterleitung und Auswertung beteiligten Stellen miissen strenge datenschutzrechtliche
Auflagen erfillen.

Wie werden die Daten weitergeleitet und geschiitzt?

Die Krankenhaduser senden lhre verschlisselten Behandlungsdaten an eine Datenannahmestelle
in Ihrem jeweiligen Bundesland. Dort wird der ,,Absender®, also das jeweilige Krankenhaus pseudo-
nymisiert und dadurch unkenntlich gemacht. In gleicher Weise findet die Weiterleitung von Daten
aus lhrer Krankenkasse tiber eine eigene Datenannahmestelle statt. Anschliefsend werden die
verschlisselten Daten an eine sogenannte Vertrauensstelle weitergeleitet, die Ihre Krankenversi-
cherten-Nummer (KV-Nummer) in ein Pseudonym umwandelt. Von der Vertrauensstelle werden
die Behandlungsdaten und das zugehorige Pseudonym an das wissenschaftliche Institut (IQTIG)
des Gemeinsamen Bundesausschusses weitergeleitet. Dort konnen die Daten mit Hilfe des
Pseudonyms zusammengefiihrt und zusammenhadngend ausgewertet werden, ohne dass ein
Bezug zu lhrer Person hergestellt werden kann.

Erhebung und Weiterleitung von Daten im Rahmen der Qualitdtssicherung
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N2
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Patientenpseudonym

Behandlungsdaten &
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[ Patientenpseudonym @M Behandlungsdaten }

@ Verschliisselungen

Was passiert mit den Ergebnissen der Datenauswertung?

Die Krankenhduser erhalten Riickmeldeberichte Giber ihre jeweiligen Ergebnisse zur Behandlungs-
qualitdt. Diese Auswertungen werden zur konkreten Qualitdtsverbesserung genutzt und kommen
damit zukiinftigen Patientinnen und Patienten zugute.

Die wichtigsten Ergebnisse der Qualitdtssicherung werden in Berichten des G-BA (z. B. Qualitits-
report) verdffentlicht. Die Ergebnisse der einzelnen Krankenhiduser werden auRerdem in den
Qualitatsberichten der Krankenhauser veroffentlicht.

Stand: E-Mail:
Oktober 2025 info@g-ba.de
Herausgeber: Internet:

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA) www.g-ba.de
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