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Checklisten fiir das Nachweisverfahren zur Erfiillung von Qualitatsanforderungen an die perinatologischen Versorgungsstufen I bis Il

Selbsteinstufung des Krankenhauses

Die medizinische Einrichtung

Institutionskennzeichen

Standortnummer

erfillt die Voraussetzungen fir die folgende Versorgungsstufe (Auswahlfeld):

[ Perinatalzentrum Level 1 (Versorgungsstufe 1)
[ Perinatalzentrum Level 2 (Versorgungsstufe )

[ Perinataler Schwerpunkt (Versorgungsstufe Ill)

Der Medizinische Dienst der Krankenversicherung (MDK) ist
berechtigt, die Richtigkeit der Angaben der Einrichtungen vor Ort zu
Uberprifen. Samtliche Unterlagen, die notwendig sind, um die
Richtigkeit der Angaben in den Checklisten beurteilen zu kénnen, sind
im Falle einer Prifung dem MDK vor Ort auf Verlangen vorzulegen

(§ 6 Absatz 5 QFR-RL).

’ Weiter mit entsprechender Checkliste

Hinweis: Bitte hier klicken, wenn erste Seite
vollstdndig ausgefiillt wurde

<< < Drucken Speichern unter

AbschlieRen > >>




=] W

1082992

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>

Servicedokument auf Basis der Checkliste gemald Anlage 3 QFR-RL Seite 2 von 25 .

| Checkliste fur Perinatalzentrum Level 1 (Versorgungsstufe I)

Praambel

Die Einrichtung setzt fur die Durchfiihrung arztlicher, pflegerischer und anderer MaRnahmen entwicklungsadaptierte Konzepte ein, die sich an den individuellen
Bedirfnissen des Kindes und seiner Familie orientieren und verpflichtet sich, den kurz- und langfristigen Nutzen jeder therapeutischen MalRnahme stets fiir das
einzelne Kind zu Giberdenken.

1.1 Geburtshilfe
1.1.1  Arztliche Versorgung
I.1.1.1 Qualifikation der leitenden Arztinnen und Arzte

Facharzt oder Facharztin fur
Frauenheilkunde und Geburtshilfe
mit der Schwerpunktbezeichnung
Funktion Titel Name Vorname bzw. fakultativen Weiterbildung
»Spezielle Geburtshilfe und
Perinatalmedizin“

Arztl. Leitung

(hauptamt- Oija O nein
lich)
Stellver- . .
tretung Ol O nein

Hinweis: Die Stellvertretung der drztlichen Leitung muss innerhalb einer Frist von zwei Jahren nach ihrer Ernennung die gleiche Qualifikation wie die drztliche
Leitung nachweisen. Bis dahin sind einschlégige Erfahrungen bzw. Praxis in den Bereichen Geburtshilfe und Perinatalmedizin nachzuweisen.

1.1.1.2 Die geburtshilfliche Versorgung ist mit permanenter Arztprasenz (24-Stunden-Prasenz, Bereitschaftsdienst im Hause ist O ja O g
moglich, keine Rufbereitschaft) im prapartalen Bereich, Entbindungsbereich und im Sectio-OP sichergestellt.

1.1.1.3 Zusatzlich besteht ein Rufbereitschaftsdienst. Sind weder der prasente Arzt oder die prasente Arztin noch der Arzt oder
die Arztin im Rufbereitschaftsdienst ein Facharzt oder eine Fachérztin fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe mit der
Schwerpunktbezeichnung bzw. fakultativen Weiterbildung ,,Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin®, ist im
Hintergrund ein Facharzt oder eine Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe mit der Schwerpunktbezeichnung
bzw. fakultativen Weiterbildung ,Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin® jederzeit erreichbar. Oija QO nein
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I.1.1.4 Das Perinatalzentrum ist als Statte fiir die arztliche Weiterbildung in dem Schwerpunkt bzw. fiir die fakultative Weiterbildung

1.1.2

.1.2.1

1.1.2.2

1.1.2.3

1.1.2.4

1.1.2.5

1.1.2.6

1.1.2.7

»Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin® anerkannt.

Im Perinatalzentrum liegt die Weiterbildungsbefugnis fiir den Schwerpunkt bzw. fiir die fakultative Weiterbildung , Spezielle

Geburtshilfe und Perinatalmedizin® vor.

Oja

Oia
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O nein

O nein

Hinweis: Das Perinatalzentrum soll als Stdtte fiir die drztliche Weiterbildung in dem Schwerpunkt bzw. fiir die fakultative Weiterbildung ,, Spezielle
Geburtshilfe und Perinatalmedizin“ anerkannt sein. In der Abteilung des Zentrums soll die Weiterbildungsbefugnis fiir die Schwerpunkt-

bezeichnung bzw. fakultative Weiterbildung ,, Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin“ vorliegen.

Hebammenlhilfliche oder entbindungspflegerische Versorgung

Die hebammenbhilfliche oder entbindungspflegerische Leitung des Kreil3saals ist einer Hebamme oder einem
Entbindungspfleger hauptamtlich Gbertragen.

Hinweis: Die Ubertragung der Leitungsfunktion an eine Beleghebamme oder einen Belegentbindungspfleger ist zuldssig.

Die nachweislich getroffenen Regelungen (Organisationsstatut) der Einrichtung stellen unabhéngig von der Art des
Beschaftigungsverhaltnisses eine sachgerechte Austibung der Leitungsfunktion sicher.

Die leitende Hebamme oder der leitende Entbindungspfleger hat einen Leitungslehrgang absolviert.

Im KreiBsaal ist die 24-Stunden-Prasenz einer Hebamme oder eines Entbindungspflegers gewahrleistet.

Mindestens eine zweite Hebamme oder ein zweiter Entbindungspfleger befindet sich im Rufbereitschaftsdienst oder einer
vergleichbaren Regelung als Beleghebamme oder als Belegentbindungspfleger.
Die standige Erreichbarkeit einer Hebamme oder eines Entbindungspflegers auf der prapartalen Station ist sichergestellt.

Die Hebammen oder Entbindungspfleger nehmen an MalRnahmen des klinikinternen Qualitadtsmanagements teil
(z. B. Qualitatszirkel, Perinatalkonferenz).
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& L1.3 Begriindung, falls die Anforderungen an die drztliche Besetzung und Qualifikation oder die hebammenhilfliche oder
% entbindungspflegerische Versorgung im Perinatalzentrum Level 1 (Geburtshilfe) nicht bzw. nicht vollstéandig erfiillt werden
o
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erflllung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfiillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfullung geplanter Zeitpunkt der Erflllung
1 | [ | [ | | | |
1.2 Neonatologie

1.2.1  Arztliche Versorgung
1.2.1.1 Qualifikation der leitenden Arztinnen und Arzte

Facharzt oder Facharztin fur
Kinder- und Jugendmedizin oder
Kinderheilkunde mit dem

Funktion Titel Name Vorname )
Schwerpunkt "Neonatologie"

Arztl. Leitung
(hauptamtlich) Oija O nein

Stellvertretung Oija O nein
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1.2.1.2

1.2.1.3

.2.1.4

1.2.2
.2.2.1

1.2.2.2

1.2.2.3

1.2.2.4
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Die arztliche Versorgung eines Friih- oder Reifgeborenen, welches den Aufnahmekriterien eines Perinatalzentrums Level 1

oder Level 2 entspricht, ist durch einen Schichtdienst mit permanenter Arztprasenz (24-Stunden-Prasenz, kein Bereitschafts-

dienst) im neonatologischen Intensivbereich sichergestellt (fiir Intensivstation und KreiRsaal; nicht gleichzeitig fiir Routine- Oja
aufgaben auf anderen Stationen oder Einheiten).

Zusitzlich besteht ein Rufbereitschaftsdienst. Ist weder der prasente Arzt oder die prasente Arztin noch der Arzt oder die Arztin
im Rufbereitschaftsdienst Facharzt oder Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin oder Kinderheilkunde mit der Schwerpunkt-
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O nein

bezeichnung ,Neonatologie”, ist zusatzlich ein weiterer Rufbereitschaftsdienst mit eben dieser Qualifikation eingerichtet, der O ja O nein
hinzugezogen werden kann.

Das Perinatalzentrum ist als Statte fiir die arztliche Weiterbildung in dem Schwerpunkt Neonatologie anerkannt. O ja O nein
Im Perinatalzentrum liegt die Weiterbildungsbefugnis fiir den Schwerpunkt ,,Neonatologie” vor. O ja O nein

Hinweis: Das Perinatalzentrum soll als Stdtte fiir die drztliche Weiterbildung im Schwerpunkt ,,Neonatologie” anerkannt sein. In der Abteilung des
Perinatalzentrums soll die Weiterbildungsbefugnis fiir den Schwerpunkt ,,Neonatologie“ vorliegen.

Pflegerische Versorgung

Der Pflegedienst der neonatologischen Intensivstation besteht aus rechnerisch L1 | | | | | Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen
oder -pflegern (Vollzeitaquivalente, das heiRt Summe aus Vollzeit- und Teilzeitstellen).

RechnerischL_1 | | | | |Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger (Vollzeitiquivalente, das heift Summe aus
Vollzeit- und Teilzeitstellen) verfiigen liber eine abgeschlossene Fachweiterbildung im Bereich ,Padiatrische Intensivpflege”.

Hinweis: Fachweiterbildung gemdf den Empfehlungen der DKG zur Weiterbildung fiir Krankenpflegepersonen in der Intensivpflege vom 11. Mai
1998 oder der DKG - Empfehlung zur Weiterbildung von Gesundheits- und (Kinder-) Krankenpflegekrdften fiir die pflegerischen
Fachgebiete Intensivpflege, Funktionsdienste, Pflege in der Onkologie, Nephrologie und Psychiatrie vom 20. September 2011 oder
einer von der DKG als gleichwertig anerkannten landesrechtlichen Regelung.

Der Anteil der Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger mit einer abgeschlossenen Fachweiterbildung im
Bereich ,Padiatrische Intensivpflege” gemiR den vorstehend aufgefiihrten Empfehlungen betrigt: I O I

Hinweis: Die Prozentwerte sind bezogen auf Vollzeitédquivalente zu berechnen.

Rechnerischl_| | | | | | Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger (Vollzeitidquivalente, das heiRt Summe aus
Vollzeit- und Teilzeitstellen) verfligen nicht lber eine abgeschlossene Fachweiterbildung im Bereich ,,Padiatrische Intensivpflege”,
aber erfillen am Stichtag 1.Januar 2017 folgende Voraussetzungen:

¢ mindestens flinf Jahre Berufstatigkeit seit Ausbildungsabschluss in Vollzeit auf einer neonatologischen Intensivstation in der direkten
Patientenversorgung - Teilzeittatigkeit wird entsprechend anteilig angerechnet - und

¢ mindestens drei Jahre Berufstatigkeit im Zeitraum 1. Januar 2010 bis 1. Januar 2017 auf einer neonatologischen Intensivstation in der direkten
Patientenversorgung
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1.2.2.5 Der Anteil der Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger, die nicht liber eine abgeschlossene Fachweiterbildung im Bereich

,Padiatrische Intensivpflege” verfliigen, aber bis zum Stichtag 1. Januar 2017 folgende Voraussetzungen erfiillen:

¢ mindestens flinf Jahre Berufstatigkeit seit Ausbildungsabschluss in Vollzeit auf einer neonatologischen Intensivstation in der
direkten Patientenversorgung - Teilzeittatigkeit wird entsprechend anteilig angerechnet - und

¢ mindestens drei Jahre Berufstatigkeit im Zeitraum 1. Januar 2010 bis 1. Januar 2017 auf einer neonatologischen
Intensivstation in der direkten Patientenversorgung betragt: ||

L L | |%

Hinweis: Die Prozentwerte sind bezogen auf Vollzeitéiquivalente zu berechnen.

Die Summe aus Nummer 1.2.2.3 und 1.2.2.5 betrdgt mindestens 40 %: Oja

1.2.2.6 In jeder Schicht wird ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder eine Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin mit
einer abgeschlossenen Fachweiterbildung im Bereich ,,Padiatrische Intensivpflege” gemaR den vorstehend aufgefiihrten Oja
Empfehlungen eingesetzt.

Hinweis: In jeder Schicht soll eine Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
mit Fachweiterbildung im Bereich ,,Pddiatrische Intensivpflege” eingesetzt werden.
1.2.2.7 Auf der neonatologischen Intensivstation ist jederzeit mindestens ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder eine
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin je intensivtherapiepflichtigem Frithgeborenen mit einem Geburtsgewicht < 1500 g
verfligbar. Oija

1.2.2.8 Auf der neonatologischen Intensivstation ist jederzeit mindestens ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder eine
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin je zwei intensiviiberwachungspflichtigen Frilhgeborenen mit einem
Geburtsgewicht < 1500 g verfugbar. Oija

1.2.2.9 Die dokumentierte Erflillungsquote aller Schichten des vergangenen Kalenderjahres betragt : L

O nein

O nein

O nein

O nein

0,
L%

Die Anzahl aller Schichten betrug im vergangenen Kalenderjahr mit intensivtherapiepflichtigen und/oder intensiv-
Uberwachungspflichtigen Frilhgeborenen mit einem Geburtsgewicht < 1500 g auf der neonatologischen Intensivstation ||

| | | |Schichten.

Die Anzahl der Schichten, in denen die Vorgaben nach 1.2.2.7 und/oder 1.2.2.8 erfiillt wurden, betrug im vergangenen
Kalenderjahr ||

| | | |Schichten.

1.2.2.10 Wie oft folgten im vergangenen Kalenderjahr mehr als zwei Schichten direkt aufeinander, in denen die in der Richtlinie
vorgegebenen Personalschlissel nicht erfiillt wurden (einschlieRlich der Schicht, in der die Abweichung von dem

vorgegebenen Personalschlissel auftrat)?

1.2.2.11Fir alle weiteren Patientinnen und Patienten auf der neonatologischen Intensivstation setzt das Perinatalzentrum qualifiziertes
Personal (Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen — unabhangig von
Fachweiterbildung bzw. spezieller Erfahrung) in ausreichender Zahl ein. QOia
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1.2.2.12 Es findet ein Personalmanagementkonzept Anwendung.
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Oja O nein

Fir die Versorgung dieser weiteren intensivtherapiepflichtigen Patienten wird im Personalmanagementkonzept folgender

Planungsschliissel zu Grunde gelegt: I T I I I

Flr die Versorgung dieser weiteren intensivilberwachungspflichtigen Patienten wird im Personalmanagementkonzept

folgender Planungsschlissel zu Grunde gelegt: NS I T T I

Fiir die Versorgung der Ubrigen Patienten auf der neonatologischen Intensivstation wird im Personalmanagementkonzept

folgender Planungsschlissel zu Grunde gelegt: TS T I T A I
1.2.2.13 Die Stationsleitung der neonatologischen Intensivstation hat einen Leitungslehrgang absolviert. O ja O nein
[.2.2.14 Hat das Perinatalzentrum dem G-BA mitgeteilt, dass es ab dem 1. Januar 2017 die Anforderungen an die pflegerische

Versorgung unter 1.2.2 nicht erfiillt? Oja O nein

Wenn ja, dann:

Nimmt das Perinatalzentrum auf Landesebene an einem gesonderten klarenden Dialog zu seiner Personalsituation mit dem Oja O nein

verantwortlichen Gremium nach § 14 Absatz 1 Satz 1 der QSKH-RL (Lenkungsgremium) teil?

1.2.3 Begriindung, falls die Anforderungen an die drztliche Besetzung und Qualifikation oder die pflegerische Versorgung im Perinatalzentrum
Level 1 (Neonatologie) nicht bzw. nicht vollstandig erfiillt werden

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

geplanter Zeitpunkt der Erfiillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung
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1.2.4

1.3
1.3.1

1.3.2

1.3.2.1
1.3.2.2
1.3.2.3
1.3.2.4

1.3.2.5
1.3.2.6

1.3.2.7

1.3.2.8
1.3.2.9

1.3.3

1.3.4

Ereignisse, die zu einem Abweichen von den vorgegebenen Personalschliisseln gefiihrt haben
Hinweis: Bitte nutzen Sie hierfiir die zum Herunterladen bereitgestellte Tabelle (Dateiname: Tabelle _124_1124.csv).

Infrastruktur

Lokalisation von Entbindungsbereich und neonatologischer Intensivstation

Der Entbindungsbereich, Operationsbereich und die neonatologische Intensivstation befinden sich im selben Gebaude
(moglichst Wand an Wand) oder in miteinander verbundenen Gebauden.

Gerdteausstattung der neonatologischen Intensivstation

Die neonatologische Intensivstation verfligt Glber mindestens sechs neonatologische Intensivtherapieplatze.
An jedem Intensivtherapieplatz ist ein Intensivpflege-Inkubator verfugbar.

An jedem Intensivtherapieplatz ist ein Monitoring bzgl. EKG, Blutdruck und Pulsoximetrie verflgbar.

Vier Intensivtherapieplatze verfiigen liber je mindestens ein Beatmungsgerat fur Friih- und Reifgeborene und die
Moglichkeit zur transkutanen pO2- und pCO2-Messung.

Ein Rontgengerat ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfiigbar.

Ein Ultraschallgerét (inklusive Echokardiografie) ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar
benachbart verfligbar.

Ein Elektroenzephalografiegerat (Standard EEG bzw. Amplituden-integriertes EEG) ist auf der neonatologischen
Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfiigbar.

Ein Blutgasanalysegerat ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfigbar.
Das Blutgasanalysegerat ist innerhalb von drei Minuten erreichbar.

Voraussetzungen fiir eine neonatologische Notfallversorgung auBerhalb des eigenen Perinatalzentrums Level 1

Das Perinatalzentrum ist in der Lage, im Notfall Friih- und Reifgeborene auRerhalb des eigenen Zentrums angemessen
zu versorgen und mittels mobiler Intensiveinheit in das Zentrum zu transportieren.

Hinweis: Das Perinatalzentrum Level 1 darf die zu diesem Zweck vorgehaltenen Strukturen nicht anbieten, um planbare
Risikogeburten in anderen Kliniken zu ermdéglichen.

Voraussetzungen fiir eine kinderchirurgische Versorgung

Die Voraussetzungen fiir eine kinderchirurgische Versorgung im Perinatalzentrum sind gegeben.
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& 1.3.5 Begriindung, falls die Anforderungen an die Infrastruktur im Perinatalzentrum Level 1 nicht bzw. nicht vollsténdig erfiillt werden
(o]
N
5 Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ |.| | |.| [ (|
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ |.| | |.| [ (|
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ |.| | |.| [ (|
1.4 Arztliche und nichtirztliche Dienstleistungen

1.4.1 Arztliche Dienstleistungen
Arztliche Dienstleistungen folgender Fachrichtungen werden im Perinatalzentrum des Level 1 vorgehalten.

I.4.1.1 Kinderchirurgie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung Oija QO nein
Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner
1.4.1.2 Kinderkardiologie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung. O ja O nein

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

1.4.1.3.1 Mikrobiologie (arztliche Befundbewertung und Befundauskunft) als Regeldienst (auch telefonisch). Oija QO nein
1.4.1.3.2 Zusatzlich besteht an Wochenenden und gesetzlichen Feiertagen mindestens eine Rufbereitschaft (auch telefonisch), die auf
ein bestimmtes Zeitfenster beschrankt werden kann. Oija O nein
Die Dienstleistung wird erbracht von O eigener Fachabteilung O Kooperationspartner
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.4.1.4

1.4.1.5

1.4.1.6

1.4.1.7

1.4.2

1.4.2.1

1.4.2.2

1.4.2.3

1.4.3

Radiologie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Neuropadiatrie mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil im Perinatalzentrum erfolgt
nach Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Ophthalmologie mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil im Perinatalzentrum erfolgt
nach Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Humangenetik mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil sowie die genetische Beratung
erfolgen nach Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Nicht-arztliche Dienstleistungen
Folgende nicht-arztliche Dienstleistungen sind im Perinatalzentrum des Level 1 verfiigbar.

Laborleistungen im Schicht- oder Bereitschaftsdienst oder einer vergleichbaren Regelung im Rahmen von
Kooperationsvereinbarungen.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner
Mikrobiologische Laborleistungen als Regeldienst auch an Wochenenden und gesetzlichen Feiertagen.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Die Durchfiihrung von Réntgenuntersuchungen ist im Schicht- oder Bereitschaftsdienst oder durch eine vergleichbare
Regelung im Rahmen von Kooperationsvereinbarungen gewahrleistet.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Professionelle psychosoziale Betreuung
Eine professionelle psychosoziale Betreuung der Eltern (zum Beispiel durch arztliche oder psychologische Psychothera-

peutinnen und Psychotherapeuten, Diplompsychologinnen und Diplompsychologen, Psychiaterinnen und Psychiater und
dariber hinaus Sozialpddagoginnen und Sozialpddagogen bzw. Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter) ist den Bereichen
Geburtshilfe und Neonatologie im Leistungsumfang von 1,5 Vollzeit-Arbeitskraften pro 100 Aufnahmen von Friihgeborenen

mit einem Geburtsgewicht unter 1500 Gramm pro Jahr fest zugeordnet und steht montags bis freitags zur Verfligung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Hinweis: Es muss sichergestellt sein, dass die Betreuung im Perinatalzentrum moglich ist.

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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1.4.4 Begriindung, falls die Anforderungen an die Dienstleistungen bzw. Konsiliardienste im Perinatalzentrum Level 1 nicht bzw. nicht volistandig

erfiillt werden.

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

geplanter Zeitpunkt der Erfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

1.5
1.5.1

1.5.2

1.5.3

1.5.3.1

Qualitatssicherungsverfahren
Entlassungsvorbereitung und Uberleitung in sozialmedizinische Nachsorge

Die weitere Betreuung der Familien im hauslichen Umfeld wird durch gezielte Entlassungsvorbereitung und - sofern die
Anspruchsvoraussetzungen dafiir erfiillt sind - Uberleitung in sozialmedizinische Nachsorge nach § 43 Absatz 2 SGB V
sichergestellt. Hierzu ist das Perinatalzentrum Level 1 gegebenenfalls mit bestehenden ambulanten Institutionen bzw.
sozialpadiatrischen Zentren vernetzt und stellt noch wahrend des stationaren Aufenthalts den Erstkontakt her.

Uberleitung in eine strukturierte entwicklungsneurologische, diagnostische und gegebenenfalls therapeutische Betreuung
Die Uberleitung in eine strukturierte entwicklungsneurologische, diagnostische und gegebenenfalls therapeutische Betreuung
(z.B. in sozialpadiatrische Zentren) unter Einbeziehung aller an der Versorgung Beteiligter wird vorgenommen.

Teilnahme an speziellen Qualitdtssicherungsverfahren

Eine Erklarung tiber die kontinuierliche Teilnahme an bzw. ein Nachweis der Durchfiihrung von folgenden speziellen
Qualitatssicherungsverfahren liegt vor:

externe Infektions-Surveillance fir Friihgeborene mit einem Geburtsgewicht unter 1500 Gramm (gleichwertig zu Nosocomial
infection surveillance system for preterm infants on neonatology departments and ICUs (NEO-KISS))

O Neo-kiss O gleichwertig zu NEO-KISS

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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O nein

O nein
O nein

1.5.3.2 entwicklungsdiagnostische Nachuntersuchung fiir alle Friihgeborenen mit einem Geburtsgewicht unter 1500 Gramm; Oi
dabei wird eine vollstandige Teilnahme an einer Untersuchung im korrigierten Alter von zwei Jahren angestrebt. Ja
I1.5.4 Interdisziplindre Fallbesprechungen
I.5.4.1 Moglichst nach einer Woche, spatestens jedoch 14 Tage nach der Geburt stellt das Zentrum jedes aufgenommene
Frihgeborene < 1500 g Geburtsgewicht mindestens einmal wahrend der im Rahmen seines einrichtungsinternen
Qualitatsmanagements regelmalig stattfindenden interdisziplinaren Fallbesprechungen vor. Daran nehmen mindestens
folgende Fachbereiche, Disziplinen und Berufsgruppen teil: Geburtshilfe einschlieRlich einer Hebamme oder eines
Entbindungspflegers, Neonatologie einschlielRlich einer Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder eines Gesundheits-
und Kinderkrankenpflegers, bei Bedarf Humangenetik, Pathologie, Krankenhaushygiene, Kinderchirurgie und Anasthesie. O ja
I.5.4.2 Das Ergebnis der Fallbesprechung ist in der Patientenakte dokumentiert. O ja
I1.5.5 Begriindung, falls die Anforderungen an die Qualitatssicherungsverfahren im Perinatalzentrum Level 1 nicht bzw. nicht vollstdndig erfiillt werden

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

geplanter Zeitpunkt der Erfiillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

1.6 Unterschriften

Hinweis: Bitte nutzen Sie das beigefiigte Unterschriftenblatt zur Bestdtigung der Richtigkeit Ihrer Angaben aus der Strukturabfrage. Die vollstindig aus-
gefiillten Dokumente (Fragebogen, Unterschriftenblatt und ggf. die Datei ,, Tabelle 124 _1124.csv” ) laden Sie bitte entweder im Portal
https://login.perinatalzentren.org/ hoch oder schicken Sie an folgende Emailadresse: nicu@iqtig.org. Das Unterschriftenblatt (Konformitdt-

serkldrung) ist gemdf § 10 Abs. 2 Satz 4 QFR-RL zudem im Original zu (ibersenden. Bitte nutzen Sie hierfiir folgende Anschrift: Institut fiir
Qualitétssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen, Stichwort ,,NICU”, Katharina-Heinroth-Ufer 1, D-10787 Berlin.
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1.1 Geburtshilfe

11.1.1 Arztliche Versorgung
I1.1.1.1 Qualifikation der leitenden Arzte
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Die Einrichtung setzt fiir die Durchfiihrung arztlicher, pflegerischer und anderer MaBnahmen entwicklungsadaptierte Konzepte ein, die sich an den individuellen
Bediirfnissen des Kindes und seiner Familie orientieren und verpflichtet sich, den kurz- und langfristigen Nutzen jeder therapeutischen MaRnahme stets fir das
einzelne Kind zu Gberdenken.

Funktion

Titel

Name

Vorname

Facharzt oder Fachérztin fir Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe mit der
Schwerpunktbezeichnung bzw. fakul-
tativen Weiterbildung ,Spezielle Ge-
burtshilfe u.Perinatalmedizin”

Arztl. Leitung
(hauptamtlich)

O ja O nein

Facharzt o. Facharztin fir Frauenheil-
kunde u. Geburtshilfe mit der Schwer-
punktbezeichnung bzw. fakultativen
Weiterbildung ,Spezielle Geburtshilfe
und Perinatalmedizin®; alternativ:
mind. dreijahrige klinische Erfahrung
bzw. Praxis in den Bereichen
Geburtshilfe und Perinatalmedizin

Stellvertretung

O ja O nein

[1.1.1.2 Die geburtshilfliche Versorgung ist mit permanenter Arztprasenz (24-Stunden-Prasenz, Bereitschaftsdienst im Hause ist

moglich, keine Rufbereitschaft) im prapartalen Bereich, Entbindungsbereich und im Sectio-OP sichergestellt.

Oja O nein

I1.1.1.3 Zusatzlich besteht ein Rufbereitschaftsdienst. Sind weder der prasente Arzt noch der Arzt im Rufbereitschaftsdienst Facharzt
oder Facharztin flr Frauenheilkunde und Geburtshilfe mit der Schwerpunktbezeichnung bzw. fakultativen Weiterbildung
»Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin®, muss im Hintergrund ein Facharzt oder eine Facharztin fur Frauenheilkunde und
Geburtshilfe mit der Schwerpunktbezeichnung bzw. fakultativen Weiterbildung ,,Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin®

jederzeit erreichbar sein.
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1.L1.2 Hebammenhilfliche bzw. entbindungspflegerische Versorgung

[1.1.2.1 Die hebammenhilfliche bzw. entbindungspflegerische Leitung des Kreil3saals ist einer Hebamme oder einem Entbindungs-
pfleger hauptamtlich Gbertragen. O ja O P,

Hinweis: Die Ubertragung der Leitungsfunktion an eine Beleghebamme oder einen Belegentbindungspfleger ist zuldssig.

[1.1.2.2 Die nachweislich getroffenen Regelungen (Organisationsstatut) der Einrichtung stellen unabhangig von der Art des

Beschaftigungsverhaltnisses eine sachgerechte Ausiibung der Leitungsfunktion sicher. Oia O nein
[1.1.2.3 Die leitende Hebamme oder der leitende Entbindungspfleger hat einen Leitungslehrgang absolviert. Oija QO nein
[1.L1.2.4 Im KreiRsaal ist die 24-Stunden-Prasenz einer Hebamme oder eines Entbindungspflegers gewahrleistet. Oija QO nein
[1.1.2.5 Mindestens eine zweite Hebamme oder ein zweiter Entbindungspfleger befindet sich im Rufbereitschaftsdienst oder . .
. . . Oija O nein
einer vergleichbaren Regelung als Beleghebamme bzw. Belegentbindungspfleger.
[1.1.2.6 Die standige Erreichbarkeit einer Hebamme oder eines Entbindungspflegers auf der prapartalen Station ist sichergestellt. O ja O nein
[1.1.2.7 Die Hebammen und Entbindungspfleger nehmen an MaRnahmen des klinikinternen Qualitdtsmanagements teil (z.B. . .
Qualitatszirkel, Perinatalkonferenz). O Ja O nein

1.1.3 Begriindung, falls die Anforderungen an die arztliche Besetzung und Qualifikation bzw. die hebammenhilfliche bzw. entbindungspflegerische
Versorgung im Perinatalzentrum Level 2 (Geburtshilfe) nicht bzw. nicht vollstandig erfiillt werden

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
[ I T T T O T I e |

Art der Anforderung Begrundung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ I T T O T I T |

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfullung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
[ T T T O T I T |
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Funktion Titel Name Vorname

Facharzt oder Facharztin
fiir Kinder- und Jugend-

medizin oder Kinderheil-
kunde mit dem Schwer-

punkt ,Neonatologie”

Arztl. Leitung

(haupt- Oja O nein

amtlich)

Stellver- . .
a nein

tretung Oj O

[1.2.1.2 Die arztliche Versorgung eines Friih- oder Reifgeborenen, welches den Aufnahmekriterien eines Perinatalzentrums Level 2
entspricht, ist mit permanenter Arztprasenz (Schicht- oder Bereitschaftsdienst, keine Rufbereitschaft) im neonatologischen
Intensivbereich sichergestellt (fiir Intensivstation und Kreisaal; nicht gleichzeitig flir Routineaufgaben auf anderen Stationen
oder Einheiten).

1.2.1.3 Zusétzlich besteht ein Rufbereitschaftsdienst. Sind weder der priasente Arzt oder die prasente Arztin noch der Arzt oder die
Arztin im Rufbereitschaftsdienst Facharzt oder Fachérztin fiir Kinder- und Jugendmedizin oder Kinderheilkunde mit der
Schwerpunktbezeichnung ,,Neonatologie”, ist im Hintergrund ein Facharzt oder eine Facharztin fiir Kinder- und
Jugendmedizin oder Kinderheilkunde mit der Schwerpunktbezeichnung ,,Neonatologie” jederzeit erreichbar.

11.2.2 Pflegerische Versorgung

1.2.2.1 Der Pflegedienst der neonatologischen Intensivstation besteht aus rechnerisch |1 | | | | |Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen oder —pflegern (Vollzeitdquivalente, das heift Summe aus Vollzeit- und Teilzeitstellen).

1.2.2.2 Rechnerisch |_|1 | | | | |Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger (Vollzeitaquivalente, das heiRt

O ja O nein

O ja O nein

Summe aus Vollzeit- und Teilzeitstellen) verfiigen lber eine abgeschlossene Fachweiterbildung im Bereich , Padiatrische Intensivpflege”.

Hinweis: Fachweiterbildung gemdfs den Empfehlungen der DKG zur Weiterbildung fiir Krankenpflegepersonen in der Intensivpflege vom
11. Mai 1998 oder der DKG-Empfehlung zur Weiterbildung von Gesundheits- und (Kinder-) Krankenpflegekrdiften fiir die pflegerischen
Fachgebiete Intensivpflege, Funktionsdienste, Pflege in der Onkologie, Nephrologie und Psychiatrie vom 20. September 2011 oder

einer von der DKG als gleichwertig anerkannten landesrechtlichen Regelung.
[1.2.2.3 Der Anteil der Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger mit einer abgeschlossenen Fachweiterbildung im

Bereich ,Padiatrische Intensivpflege” gemaR den vorstehend aufgefiihrten Empfehlungen betragt

Hinweis: Die Prozentwerte sind bezogen auf Vollzeitéquivalente zu berechnen.

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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11.2.2.4 Rechnerischl_| | | | | | Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger (Vollzeitdquivalente, das heilt Summe
aus Vollzeit- und Teilzeitstellen) verfligen nicht tGber eine abgeschlossene Fachweiterbildung im Bereich ,Padiatrische Intensivpflege”,
aber erfillen am Stichtag 1. Januar 2017 folgende Voraussetzungen:

1082992

¢ mindestens flinf Jahre Berufstatigkeit seit Ausbildungsabschluss in Vollzeit auf einer neonatologischen Intensivstation in der direkten
Patientenversorgung -— Teilzeittatigkeit wird entsprechend anteilig angerechnet — und

¢ mindestens drei Jahre Berufstatigkeit im Zeitraum 1. Januar 2010 bis 1. Januar 2017 auf einer neonatologischen Intensivstation in der direkten
Patientenversorgung.

[1.2.2.5 Der Anteil der Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder -pfleger, die nicht tiber eine abgeschlossene Fachweiterbildung
im Bereich ,,Padiatrische Intensivpflege” verfligen, aber bis zum Stichtag 1. Januar 2017 folgende Voraussetzungen erfillen:

¢ mindestens fiinf Jahre Berufstatigkeit seit Ausbildungsabschluss in Vollzeit auf einer neonatologischen Intensivstation in der direkten
Patientenversorgung — Teilzeittatigkeit wird entsprechend anteilig angerechnet — und

¢ mindestens drei Jahre Berufstatigkeit im Zeitraum 1. Januar 2010 bis 1. Januar 2017 auf einer neonatologischen Intensivstation in der
direkten Patientenversorgung
betragt: L L L] %.

Hinweis: Die Prozentwerte sind bezogen auf Vollzeitéquivalente zu berechnen.

Die Summe aus Nummer 11.2.2.3 und 11.2.2.5 betrdgt mindestens 30 %: Oja O nein

[1.2.2.6 In jeder Schicht wird eine Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger mit
einer abgeschlossenen Fachweiterbildung im Bereich ,,Padiatrische Intensivpflege” gemaR den vorstehend aufgefiihrten
Empfehlungen eingesetzt. Oija O nein

Hinweis: In jeder Schicht soll eine Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
mit Fachweiterbildung im Bereich , Pédiatrische Intensivpflege” eingesetzt werden.

[1.2.2.7 Auf der neonatologischen Intensivstation ist jederzeit mindestens eine Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder ein
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger je intensivtherapiepflichtigem Friihgeborenen mit einem Geburtsgewicht < 1500 g
verfiigbar. Oja O nein

11.2.2.8 Auf der neonatologischen Intensivstation ist jederzeit mindestens ein Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder eine
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin je zwei intensiviiberwachungspflichtigen Friihgeborenen mit einem Geburtsgewicht
< 1500 g verflugbar. Oija QO nein

[1.2.2.9 Die dokumentierte Erflllungsquote aller Schichten des vergangenen Kalenderjahres betragt %.
Die Anzahl aller Schichten betrug im vergangenen Kalenderjahr mit intensivtherapiepflichtigen und/oder
intensiviiberwachungspflichtigen Frilhgeborenen mit einem Geburtsgewicht < 1500g auf der neonatologischen

Intensivstation | 1 | | | | |Schichten.
Die Anzahl der Schichten, in denen die Vorgaben nach 11.2.2.7 und 11.2.2.8 erfiillt wurden, betrug im vergangenen
Kalenderjahr | | | | | | |Schichten.
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11.2.2.10 Wie oft folgten im vergangenen Kalenderjahr mehr als zwei Schichten direkt aufeinander, in denen die in der Richtlinie
vorgegebenen Personalschlissel nicht erfillt wurden (einschlieRlich der Schicht, in der die Abweichung von dem
vorgegebenen Personalschlissel auftrat)?

11.2.2.11 Fiir alle weiteren Patientinnen und Patienten auf der neonatologischen Intensivstation setzt das Perinatalzentrum
qualifiziertes Personal (Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger oder Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen —
unabhangig von Fachweiterbildung bzw. spezieller Erfahrung) in ausreichender Zahl ein.

[1.2.2.12 Es findet ein Personalmanagementkonzept Anwendung.

Fiir die Versorgung dieser weiteren intensivtheraphiepflichtigen Patientinnen und Patienten wird im
Personalmanagementkonzept folgender Planungsschliissel zugrunde gelegt: 1:

Fiir die Versorgung dieser weiteren intensiviiberwachungspflichtigen Patientinnen und Patienten wird im
Personalmanagementkonzept folgender Planungsschliissel zu Grunde gelegt: 1-

Fiir die Versorgung der Ubrigen Patientinnen und Patienten auf der neonatologischen Intensivstation wird im
Personalmangementkonzept folgender Planungsschliissel zu Grunde gelegt: 1:

[1.2.2.13 Die Stationsleitung der neonatologischen Intensivstation hat einen Leitungslehrgang absolviert.

[1.2.2.14 Hat das Perinatalzentrum dem G-BA mitgeteilt, dass es ab dem 1. Januar 2017 die Anforderungen an die pflegerische
Versorgung unter 11.2.2 nicht erfullt?

Wenn ja, dann:

Nimmt das Perinatalzentrum auf Landesebene an einem gesonderten kldarenden Dialog zu seiner Personalsituation
mit dem verantwortlichen Gremium nach § 14 Absatz 1 Satz 1 der QSKH-RL (Lenkungsgremium) teil?

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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& 1.2.3  Begriindung, falls die Anforderungen an die drztliche Besetzung und Qualifikation bzw. die pflegerische Versorgung im
% Perinatalzentrum Level 2 (Neonatologie) nicht bzw. nicht vollsténdig erfiillt werden
o
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
1 | [ | 11 | | | |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfullung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
1 ! [ ! 1 ! ! ! |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterfullung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |

11.2.4 Ereignisse, die zu einem Abweichen von den vorgegebenen Personalschliisseln gefiihrt haben
Hinweis: Bitte nutzen Sie hierfiir die zum Herunterladen bereitgestellte Tabelle (Dateiname Tabelle_124_1124.csv).

1.3 Infrastruktur
11.3.1 Lokalisation von Entbindungsbereich und neonatologischer Intensivstation
Der Entbindungsbereich, Operationsbereich und die neonatologische Intensivstation befinden sich im selben Gebaude
(moglichst Wand an Wand) oder in miteinander verbundenen Gebauden. O ja O nein

1.3.2 Gerateausstattung der neonatologischen Intensivstation

[1.3.2.1 Die neonatologische Intensivstation verfligt Gber mindestens vier neonatologische Intensivtherapieplatze: O ja O nein
[1.3.2.2 An jedem Intensivtherapieplatz ist ein Intensivpflege-Inkubator verfiigbar: O ja O nein
[1.3.2.3 An jedem Intensivtherapieplatz ist ein Monitoring bzgl. EKG, Blutdruck und Pulsoximetrie verfligbar: O ja O nein
[1.3.2.4 Zwei Intensivtherapieplatze verfiigen lber je mindestens ein Beatmungsgerat fiir Friih- und Reifgeborene und die

Méglichkeit zur transkutanen pO2- und pCO2-Messung: Oija O nein
[1.3.2.5 Ein Rontgengerat ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfiigbar: O ja O nein
11.3.2.6 Ein Ultraschallgerit (inkl. Echokardiografie) ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfiigbar: O ja O nein

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>




1082992

WEE

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>

Servicedokument auf Basis der Checkliste gemald Anlage 3 QFR-RL Seite 19 von 25 .
I1.3.2.7 Ein Elektroenzephalografiegerat (Standard EEG bzw. Amplituden-integriertes EEG) ist auf der neonatologischen Intensivstation

oder unmittelbar benachbart verflgbar: Oija QO nein
[1.3.2.8 Ein Blutgasanalysegerat ist auf der neonatologischen Intensivstation oder unmittelbar benachbart verfiigbar: Oija O nein
[1.3.2.9 Das Blutgasanalysegerat ist innerhalb von 3 Minuten erreichbar: O ja O nein

1.3.3 Begriindung, falls die Anforderungen an die Infrastruktur im Perinatalzentrum Level 2 nicht bzw. nicht vollstdndig erfiillt werden

Art der Anforderung Begriundung der Nichterflllung geplanter Zeitpunkt der Erflllung
[ T T I T T I R |

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ T T I T T I R |

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
[ T T I T T I R |
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1.4
1.4.1

1.4.1.1

11.4.1.2

Arztliche und nicht-adrztliche Dienstleistungen

Arztliche Dienstleistungen
Arztliche Dienstleistungen folgender Fachrichtungen werden im Perinatalzentrum Level 2 vorgehalten.

Kinderchirurgie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Kinderkardiologie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

11.4.1.3.1 Mikrobiologie (arztliche Befundbewertung und Befundauskunft) als Regeldienst (auch telefonisch).

11.4.1.3.2 Zusatzlich besteht an Wochenenden und gesetzlichen Feiertagen mindestens eine Rufbereitschaft (auch telefonisch), die auf

1.4.1.4

11.4.1.5

1.4.1.6

11.4.1.7

1.4.2

1.4.2.1

ein bestimmtes Zeitfenster beschrankt werden kann.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner
Radiologie als Rufbereitschaftsdienst oder eine vergleichbare Regelung im Rahmen einer Kooperationsvereinbarung.
Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Neuropadiatrie mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil im Perinatalzentrum erfolgt nach
Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Ophthalmologie mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil im Perinatalzentrum erfolgt nach
Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner
Humangenetik mindestens als telefonisches Konsil im Regeldienst, das klinische Konsil sowie die genetische Beratung

erfolgen nach Terminvereinbarung.

Die Dienstleistung wird erbracht von O eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

Nicht-arztliche Dienstleistungen
Folgende nicht-arztliche Dienstleistungen werden im Perinatalzentrum Level 2 vorgehalten.

Laborleistungen im Schicht- oder Bereitschaftsdienst oder einer vergleichbaren Regelung im Rahmen von
Kooperationsvereinbarungen.

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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I1.4.2.2 Mikrobiologische Laborleistungen als Regeldienst auch an Wochenenden und gesetzlichen Feiertagen. Oija O nein
Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

[1.4.2.3 Die Durchfiihrung von Réntgenuntersuchungen ist im Schicht- oder Bereitschaftsdienst oder durch eine vergleichbare
Regelung im Rahmen von Kooperationsvereinbarungen gewahrleistet. Oija O nein

Die Dienstleistung wird erbracht von QO eigener Fachabteilung O Kooperationspartner

1.4.3 Professionelle psychosoziale Betreuung
Eine professionelle psychosoziale Betreuung der Eltern (zum Beispiel durch arztliche oder psychologische Psychotherapeut-
innen und Psychotherapeuten, Diplompsychologinnen und Diplompsychologen, Psychiaterinnen und Psychiater und dariiber
hinaus Sozialpadagoginnen und Sozialpdadagogen bzw. Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter) ist den Bereichen Geburtshilfe
und Neonatologie im Leistungsumfang von 1,5 Vollzeit-Arbeitskraften pro 100 Aufnahmen von Friihgeborenen mit einem
Geburtsgewicht unter 1500 Gramm pro Jahr fest zugeordnet und steht montags bis freitags zur Verfligung. O ja O nein

Die Dienstleistung wird erbracht von O eigenen Mitarbeitern O Kooperationspartnern

11.4.4 Begriindung, falls die Anforderung an die Dienstleistungen bzw. Konsiliardienste im Perinatalzentrum Level 2 nicht bzw. nicht volistiandig erfiillt wird

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfullung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
I T T T N T TR IO O |

Art der Anforderung Begrindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
I T T T O T TR IO O |

Art der Anforderung Begriindung der Nichterfillung geplanter Zeitpunkt der Erfiillung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |
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I.5
1.5.1

11.5.2

1.5.3

11.5.3.1

11.5.3.2

1.5.4

1.5.5

11.5.5.1

11.5.5.2

Qualitatssicherungsverfahren

Entlassvorbereitung und Uberleitung in sozialmedizinische Nachsorge

Die weitere Betreuung der Familien im haduslichen Umfeld wird durch gezielte Entlassungsvorbereitung und — sofern
die Anspruchsvoraussetzungen dafiir erfiillt sind — Uberleitung in sozialmedizinische Nachsorge nach § 43 Absatz 2 SGB V
sichergestellt. Hierzu ist das Perinatalzentrum Level 2 gegebenenfalls mit bestehenden ambulanten Institutionen bzw.
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sozialpadiatrischen Zentren vernetzt und stellt noch wahrend des stationdren Aufenthalts den Erstkontakt her. O Ja O nein

Uberleitung in eine strukturierte entwicklungsneurologische, diagnostische und gegebenenfalls therapeutische Betreuung

Die Uberleitung in eine strukturierte entwicklungsneurologische, diagnostische und gegebenenfalls therapeutische

Betreuung (z.B. in Sozialpadiatrischen Zentren) unter Einbeziehung aller an der Versorgung Beteiligter wird vorgenommen. O ja O nein

Teilnahme an speziellen Qualitatssicherungsverfahren

Eine Erklarung Uber die kontinuierliche Teilnahme an bzw. ein Nachweis der Durchfiihrung von folgenden speziellen
Qualitatssicherungsverfahren liegt vor:

externe Infektions-Surveillance fir Friihgeborene mit einem Geburtsgewicht unter 1500 Gramm (gleichwertig zu Nosocomial

infection surveillance system for preterm infants on neonatology departments and ICUs (NEO-KISS)). O ja
O NEO-KISS O gleichwertig zu

entwicklungsdiagnostische Nachuntersuchung fiir alle Friihgeborenen mit einem Geburtsgewicht unter 1500 Gramm; dabei

wird eine vollstandige Teilnahme an einer Untersuchung im korrigierten Alter von zwei Jahren angestrebt. Oja

Zuweisung in die hohere Versorgungsstufe

Das Perinatalzentrum Level 2 beachtet die Kriterien fiir eine Zuweisung in die hohere Versorgungsstufe im Rahmen seines
einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements als Prozessqualitatsmerkmal. Oija

Interdisziplindre Fallbesprechungen

Moglichst nach einer Woche, spatestens jedoch 14 Tage nach der Geburt stellt das Zentrum jedes aufgenommene

Friihgeborene < 1500 g Geburtsgewicht mindestens einmal wahrend der im Rahmen seines einrichtungsinternen Qualitats-
managements regelmaRig stattfindenden interdisziplinaren Fallbesprechungen vor. Daran nehmen mindestens folgende

Fachbereiche, Disziplinen und Berufsgruppen teil: Geburtshilfe einschliellich einer Hebamme oder eines Entbindungspflegers,
Neonatologie einschlielich einer Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin oder eines Gesundheits- und Kinderkranken-

pflegers, bei Bedarf: Humangenetik, Pathologie, Krankenhaushygiene, Kinderchirurgie und Anasthesie. Oia

Das Ergebnis der Fallbesprechungen ist in der Patientenakte dokumentiert. Oija

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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& 1.5.6 Begriindung, falls die Anforderungen an die Qualitétssicherungsverfahren im Perinatalzentrum Level 2 nicht bzw. nicht vollsténdig erfiillt werden
(o]
N
3 Art der Anforderung Begriindung der Nichterflllung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterflllung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
| 1 [ 1 [ 1 1 1 |
Art der Anforderung Begriindung der Nichterflllung geplanter Zeitpunkt der Erfillung
I I T T N T R I | |

1.6 Unterschriften

Hinweis: Bitte nutzen Sie das beigefiigte Unterschriftenblatt zur Bestdtigung der Richtigkeit Ihrer Angaben aus der Strukturabfrage. Die vollsténdig
ausgefiillten Dokumente (Fragebogen, Unterschriftenblatt und ggf. die Datei ,Tabelle_124_1124.csv”) laden Sie bitte entweder im Portal
https://login.perinatalzentren.org/ hoch oder schicken Sie an folgende Emailadresse: nicu@iqtig.org.

Das Unterschriftenblatt (Konformitétserkldrung) ist gemdf3 § 10 Abs. 2 Satz 4 QFR-RL zudem im Original zu libersenden. Bitte nutzen Sie
hierfiir folgende Anschrift: Institut fiir Qualitétssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen, Stichwort ,, NICU”,
Katharina-Heinroth-Ufer 1, D-10787 Berlin.
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Il Checkliste fiir Perinatalen Schwerpunkt (Versorgungsstufe Ill)

Praambel
Die Einrichtung setzt fir die Durchflihrung arztlicher, pflegerischer und anderer MalRnahmen entwicklungsadaptierte Konzepte ein, die sich an den individuellen
Bediirfnissen des Kindes und seiner Familie orientieren und verpflichtet sich, den kurz- und langfristigen Nutzen jeder therapeutischen MaRBnahme stets fiir das
einzelne Kind zu tiberdenken.
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.1 Arztliche und pflegerische Versorgung der Neugeborenen
l11.L1.1 Der Perinatale Schwerpunkt befindet sich in einem Krankenhaus, das eine Geburtsklinik mit Kinderklinik im Haus vorhalt. O ja O nein
oder:
Der Perinatale Schwerpunkt befindet sich in einem Krankenhaus, das eine Geburtsklinik im Haus vorhélt und tiber eine
kooperierende Kinderklinik verfugt. O ja O nein
I11.L1.2 Die arztliche Leitung der Behandlung der Friih- und Reifgeborenen im Perinatalen Schwerpunkt obliegt einer Fachéarztin oder
einem Facharzt fir Kinder- und Jugendmedizin oder Kinderheilkunde. Oija O nein
Facharzt oder
Facharztin fur Kinder-
Funktion Titel Name Vorname und Jugendmedizin
oder Kinderheilkunde
Ar.ztI. Oja QO nein
Leitung
I11.L1.3 Die arztliche Versorgung der Friih- und Reifgeborenen ist mit einem padiatrischen Dienstarzt (24-Stunden-Présenz,
Bereitschaftsdienst ist mdglich) sichergestellt. Oja O nein
[11.L1.4 Der Perinatale Schwerpunkt ist in der Lage, pl6tzlich auftretende, unerwartete neonatologische Notfalle addquat zu versorgen,
das heiRt eine Arztin oder ein Arzt der Kinderklinik kann im Notfall innerhalb von zehn Minuten im KreiRsaal und der ) )
Neugeborenenstation sein. O ja O nein
[11.L1.5 Die kooperierende Kinderklinik hat einen Rufbereitschaftsdienst, in dem ein Facharzt oder eine Facharztin fiir Kinder- und ) .
Jugendmedizin oder Kinderheilkunde jederzeit verfiigbar ist. Oja O nein
111.L1.6 Die Pflege der Frihgeborenen und kranken Neugeborenen erfolgt durch Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen oder
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger. Oja O nein
I11.L1.7 Beianhaltenden gesundheitlichen Problemen des Friih- oder Reifgeborenen erfolgt eine Verlegung in ein Perinatalzentrum
des Level 1 oder Level 2. Oija O nein
1.2 Infrastruktur
l11.2.1 Es besteht die Mdglichkeit zur notfallmaRigen Beatmung von Friih- und Reifgeborenen. Oija O nein

<< < Drucken Speichern unter AbschlieRen > >>
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[11.2.2 Diagnostische Verfahren fiir Friih- und Reifgeborene wie Radiologie, allgemeine Sonografie, Echokardiografie,
Elektroenzephalografie (Standard-EEG) und Labor sind im Perinatalen Schwerpunkt verfiigbar.

1.3 Qualitatssicherungsverfahren
[11.3.1 Der Perinatale Schwerpunkt beachtet die Kriterien fiir eine Zuweisung in die hoheren Versorgungsstufen im Rahmen

Die radiologische Dienstleistung wird erbracht von

Die Labordienstleistung wird erbracht von

QO eigener Fachabteilung
O eigener Fachabteilung

seines einrichtungsinternen Qualitditsmanagements als Prozessqualitdtsmerkmal.
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Oja O nein

O Kooperationspartner

O Kooperationspartner

Oja O nein

111.3.2 Begriindung, falls die Anforderungen an die Qualitatssicherungsverfahren im Perinatalen Schwerpunkt nicht bzw. nicht vollstindig erfiillt werden

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

geplanter Zeitpunkt der Erfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfillung

1.4  Unterschriften

Hinweis: Bitte nutzen Sie das beigefiigte Unterschriftenblatt zur Bestditigung der Richtigkeit Ihrer Angaben aus der Strukturabfrage. Die
vollstindig ausgefiillten Dokumente (Fragebogen, Unterschriftenblatt) laden Sie bitte entweder im Portal https://login.perinatalzentren.org/
hoch oder schicken Sie an folgende Emailadresse: nicu@igqtig.org
Das Unterschriftenblatt (Konformitdtserkldrung) ist gemdf3 § 10 Abs. 2 Satz 4 QFR-RL zudem im Original zu (ibersenden. Bitte nutzen Sie hierftir

folgende Anschrift: Institut fiir Qualitétssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen, Stichwort ,,NICU”,

Katharina-Heinroth-Ufer 1, D-10787 Berlin.
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