Anlage 8.2 ,,Qualitatssicherung auf Grundlage der Datensatze nach Anlage 2 i.V.m. 12 der DMP-A-RL"“

zur Durchfihrung der strukturierten Behandlungsprogramme nach § 137f SGBV Asthma und COPD zwischen der AOK Sachsen-Anhalt,
der IKK gesund plus, der KNAPPSCHAFT und der Kassenarztlichen Vereinigung Sachsen-Anhalt in der Fassung
vom 01.04.2024

QUALITATSSICHERUNG COPD
Auf Grundlage der Datensitze nach Anlage 2 i.V.m. Anlage 12 DMP-A-RL
V 5; Stand 10.10.2023 (giiltig ab dem 01.04.2024)

Teil 1

Bestandteil des arztbezogenen Feedbacks sowie der die Vertragsregion betreffenden gemeinsamen und kassenunab-
hangigen Qualitatsberichtserstattung

Teil 2

Bestandteil der durch die Krankenkassen durchzufihrenden versichertenbezogenen MalRnahmen sowie der diesbezlgli-
chen regelmafigen Qualitatsberichtserstattung

Anm.:

In den angegebenen Algorithmen beziehen sich alle Feldnennungen ,(AD)* auf den allgemeinen bzw. indikationstbergrei-
fenden Datensatz nach Anlage 2 und Feldnennungen ,(ISD)“ auf den indikationsspezifischen Datensatz nach Anlage 12
DMP-A-RL. Der jeweilige Nenner formuliert entsprechend allgemeingultiger mathematischer Regeln die Grundgesamtheit,
auf der der Zahler aufsetzt. Die Angabe ,Berichtszeitraum® ist in dieser Anlage als ein Zeitraum von sechs Monaten definiert.



Teil 1 (arzt- und regionsbezogene Qualitidtssicherung)

. . Auswertungs- Auslosealgorithmus
QS-Ziele QS-Indikatoren Algorithmus QS-MaRnahmen
1. Niedriger Anteil Anteil der Teilnehme- | Zahler: Entsprechend des LE: Aufklarung

ungeplanter, auch
notfallmafiger (ambu-
lant und stationar)
arztlicher Behandlun-
gen

rinnen und Teilneh-
mer mit ungeplanter,
auch notfallmaRiger
(ambulant und statio-
nar) arztlicher Be-
handlung der COPD
in den letzten 12 Mo-
naten, bezogen auf
alle Teilnehmerinnen
und Teilnehmer mit
COPD mit Darstellung
der patientenbezoge-
nen Haufigkeiten der
ungeplanten, auch
notfallmafigen (am-
bulant und stationar)
arztlichen Behandlun-
gen

Zielwert:
Kleiner gleich 10%

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 3 (ISD) (Unge-
plante, auch notfall-
mafige (ambulant
und stationar) arztli-
che Behandlung
wegen COPD seit
der letzten Doku-
mentation) gréfRer 0
wahrend der letzten
12 Monate

Nenner:

Alle eingeschriebe-
nen Teilnehmerin-
nen und Teilneh-
mern mit mindestens
12 Monaten Teil-
nahmedauer am
DMP

Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

Informationen
Uber das Feed-
back




QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaRnahmen

2. Niedriger Anteil
von Exazerbationen

Anteil von Teilnehme-

rinnen und Teilneh-
mern mit einer oder
mehr Exazerbationen

innerhalb der letzten 6

Monate, bezogen auf
alle Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Zielwert:
Kleiner gleich 20%

Zahler:

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 2 (ISD) (Hau-
figkeit von Exazer-
bationen seit der
letzten Dokumenta-
tion) wahrend der
letzten 6 Monate
grofier 0

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit mindestens 6
Monaten Teilnah-
medauer am DMP

Entsprechend des
Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen
Uber das Feed-
back




. . Auswertungs- Auslosealgorithmus
QS-Ziele QS-Indikatoren Algorithmus QS-MaRnahmen
3. Nur bei Raucherin- | Nur bei Raucherinnen | Zahler: Entsprechend des LE: Aufklarung/

nen und Rauchern:
Hoher Anteil an Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern, die eine
Empfehlung zum Ta-
bakverzicht erhalten

und Rauchern:

Anteil der Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mern, bei denen eine
Empfehlung zum Ta-
bakverzicht gegeben
wurde

Zielwert:
GroRer gleich 75%

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 12 (ISD) (Emp-
fehlung zum Tabak-
verzicht ausgespro-
chen) = Ja

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit Feld 16 (AD)
(Raucher) = Ja

Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

Informationen
Uber das Feed-
back




QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaRnahmen

4. Nur bei Raucherin-
nen und Rauchern
mit einer Empfehlung
zur Teilnahme an ei-
nem Tabakentwoh-
nungsprogramm: Ho-
her Anteil an Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern, die an
einem solchen Pro-
gramm teilgenommen
haben

Nur bei Raucherinnen
und Rauchern mit ei-
ner Empfehlung zum
Tabakentwdhnungs-
programm: Anteil der
Teilnehmerinnen und
Teilnehmern, die in-
nerhalb von 12 Mona-
ten im Anschluss an
eine Empfehlung zur
Teilnahme an einem
Tabakentwohnungs-
programm an einem
solchen Programm
teilgenommen haben

Zielwert:
Kein Zielwert festge-
legt

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 14 (ISD) (An
einem Tabakent-
wohnungsprogramm
seit der letzten Emp-
fehlung teilgenom-
men) = mindestens
einmal die Angabe
,Ja“ im aktuellen Be-
richtszeitraum oder
innerhalb der 6 Mo-
nate vor Beginn des
aktuellen Zeitraums

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit Feld 14 (ISD)
(An einem Tabak-
entwohnungspro-
gramm seit der letz-
ten Empfehlung teil-
genommen) = min-
destens einmal die
Angabe "J," im aktu-
ellen Berichtszeit-
raum oder innerhalb
der 6 Monate vor
Beginn des aktuellen
BerichtszeitraumsD)
(An einem Tabak-
entwdhnungspro-
gramm teilgenom-
men) = ,war aktuell
nicht méglich*

Entsprechend des
Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen
Uber das Feed-
back




QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaRnahmen

ODER

[Feld 13 (ISD) (Emp-
fehlung zur Teil-
nahme an Tabak-
entwohnungspro-
gramm ausgespro-
chen) = ,Ja" inner-
halb der 6 Monate
vor dem Zeitraum:
aktueller Berichts-
zeitraum und 6 Mo-
nate vor Beqginn des
aktuellen Berichts-
zeitraums

UND

Feld 14 (ISD) (An
einem Tabakent-
wohnungsprogramm
seit der letzten Emp-
fehlung teilgenom-
men) = in jeder ver-
figbaren Dokumen-
tation im aktuellen
Berichtszeitraum
und innerhalb der 12
Monate vor Beginn
des aktuellen Be-
richtszeitraums die
Angabe ,Nein“]




QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaRnahmen

5. Niedriger Anteil an
rauchenden Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmern

a) Anteil aktuell rau-
chender Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mer, bezogen auf alle
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer

Zielwert:
Kleiner gleich 15%

b) Anteil aktuell rau-
chender Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mer, bezogen auf alle
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer, die bei
Einschreibung ge-
raucht haben

Zielwert:
Kleiner gleich 35%

a) Zahler:

Anzahl der Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmer mit Feld 16
(AD) (Raucher) =
,Ja“

Nenner:
Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer

b) Zahler:

Anzahl der Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmer mit Feld 16
(AD) (Raucher) =
,Ja“

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit Feld 16 (AD)
(Raucher) = ,Ja“ in
der Erstdokumenta-
tion, bei denen min-
destens eine Folge-
dokumentation vor-
liegt

Entsprechend des
Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen
Uber das Feed-
back




. . Auswertungs- Auslosealgorithmus
QS-Ziele QS-Indikatoren Algorithmus QS-MaRnahmen
6. Hoher Anteil von Anteil der Teilnehme- | Zahler: Entsprechend des LE: Aufklarung/

Teilnehmerinnen und
Teilnehmern, bei de-
nen die Inhalations-
technik Gberprift
wurde

rinnen und Teilneh-
mer, bei denen die
Inhalationstechnik in-
nerhalb der letzten 12
Monate mindestens
einmal Uberprift wur-
de, bezogen auf alle
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer

Zielwert:
groRer gleich 90 %

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 7 (ISD) (Inhala-
tionstechnik Uber-
prift) = ,Ja“ mindes-
tens einmal inner-
halb der letzten 12
Monate

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit mindestens 12
Monaten Teilnah-
medauer

Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

Informationen
Uber das Feed-
back




. . Auswertungs- Auslosealgorithmus
QS-Ziele QS-Indikatoren Algorithmus QS-MaRnahmen
7. Leitliniengerechter | Nur Teilnehmerinnen | Zahler: Entsprechend des LE: Aufklarung/

Einsatz an inhalativen
Glukokortikosteroiden
(ICS): Niedriger Anteil
an Teilnehmerinnen
und Teilnehmern mit
einer Dauertherapie
mit inhalativen Gluko-
kortikosteroiden (ICS)

und Teilnehmer ohne
Komorbiditat Asthma,
und mit hochstens
einer Exazerbation
innerhalb der letzten
12 Monate: Anteil der
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer mit ICS

Zielwert:
Kleiner gleich 40%

Anzahl Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mern mit Feld 8
(Sonstige diagnose-
spezifische Medika-
tion) = ,Inhalative
Glukokortikosteroi-
de® in der aktuellen
Dokumentation und
in der vorhergehen-
den Dokumentation

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilneh-
merFeld 2 (Haufig-
keit von Exaterbati-
onen seit der letzten
Dokumentation) =
,0°

ODER ,1* innerhalb
der letzten 12 Mona-
te

UND NICHT

Feld 17 AD (Be-
gleiterkrankungen =
»+Asthma bronchiale“

Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

Informationen
Uber das Feed-
back




QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaRnahmen

8. Hoher Anteil an
Teilnehmerinnen und
Teilnehmern mit ein-
mal jahrlich erfolgter
klinischer Einschat-
zung des Osteoporo-
se-Risikos

Anteil der aktuellen
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer mit min-
destens einer doku-
mentierten Osteopo-
rose-
Risikoeinschatzung in
den letzten 12 Mona-
ten, bezogen auf alle
Teilnehmerinnen und
Teilnehmer

Zahler:

Anzahl der Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmern mit Feld 1a
(ISD) (Klinische Ein-
schatzung des
Osteoporoserisikos
durchgefiihrt) = ,Ja“
innerhalb der letzten
12 Monate

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilneh-
mern mit mindestens
12 Monaten Teil-
nahmedauer am
DMP

Entsprechend des
Zeitintervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen
Uber das Feed-
back

10



QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslosealgorithmus

QS-MaRnahmen

9. Niedriger Anteil an
Teilnehmerinnen und
Teilnehmern, die sys-
temische Glukokorti-

kosteroide als Dauer-
therapie erhalten

Anteil der Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mer, die in mindes-
tens zwei aufeinan-
derfolgenden Doku-
mentationen systemi-
sche Glukokortikoste-
roide erhalten, bezo-
gen auf alle Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmer

Zielwert:
Kleiner gleich 10%

Zahler

Anzahl der Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmer mit Feld 8
(ISD) (Sonstige di-
agnosespezifische
Medikation) =, Sys-
temische Glukokorti-
kosteroide® in der
aktuellen Dokumen-
tation und in der
vorhergehenden
Dokumentationen

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit mindestens zwei
aufeinanderfolgen-
den Dokumentatio-
nen

Entsprechend des Zeit-
intervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen Uber
das Feedback

11



. . Auswertungs- Auslosealgorithmus
QS-Ziele QS-Indikatoren Algorithmus QS-MaBnahmen
10. Hoher Anteil an Anteil der Teilnehme- | Zahler: Entsprechend des Zeit- | LE: Aufklarung/

Teilnehmerinnen und
Teilnehmern, die eine
Empfehlung zu einem
mindestens einmal
wochentlichen kdrper-
lichen Training erhal-
ten

rinnen und Teilneh-
mer, bei denen im do-
kumentationszeitraum
eine Empfehlung zu
einem mindestens
einmal wochentlichen
kérperlichen Training
gegeben wurde, be-
zogen auf alle Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmer

Zielwert:
GroRer gleich 75%

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 15 (ISD) (Emp-
fehlung zum korper-
lichen Training aus-
gesprochen) = ,Ja“

Nenner:
Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer

intervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

Informationen Uber
das Feedback

12



QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaBRnahmen

11. Hoher Anteil an
Teilnehmerinnen und
Teilnehmern mit jahr-
lich einmal ermittel-
tem FEV1-Wert

Anteil der Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mer mit einem doku-

mentierten FEV1-Wert

in den letzten 12 Mo-
naten, bezogen auf
alle Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Zielwert:
GrolRer gleich 85%

Zahler:

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
mindestens einer
numerischen Anga-
be in Feld 1 (ISD)
(Aktueller FEV1-
Wert (alle sechs bis
zwolf Monate)) in
den letzten 12 Mo-
naten

Nenner:

Alle Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer
mit mindestens 12
Monaten Teilnah-
medauer am DMP

Entsprechend des Zeit-
intervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen Uber
das Feedback

13



QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaBRnahmen

12. Bei Teilnehmerin-
nen und Teilnehmern,
die bei DMP-
Einschreibung noch
nicht geschult sind:
Hoher Anteil geschul-
ter Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Bei Teilnehmerinnen
und Teilnehmern, die
bei DMP-
Einschreibung noch
nicht geschult sind:
Anteil der Teilnehme-
rinnen und Teilneh-
mer, die an einer
empfohlenen Schu-
lung im Rahmen des
DMP teilgenommen
haben.

Zielwert:
Kein Zielwert festge-
legt

Zahler:

Anzahl von Teil-
nehmerinnen und
Teilnehmern mit
Feld 10 (ISD) (Emp-
fohlene Schulung
wahrgenommen) =
,Ja“ im aktuellen Be-
richtszeitraum oder
innerhalb der 12
Monate vor Beginn
des aktuellen Be-
richtszeitraums

Nenner:

Anzahl der Teilneh-
merinnen und Teil-
nehmer mit

[Feld 10 (Empfohle-
ne Schulung wahr-
genommen) = ,Ja“
im aktuellen Be-
richtszeitraum oder
innerhalb der 12
Monate vor Beginn
des aktuellen Be-
richtszeitraums
ODER

[Feld 9 (COPD-
Schulung empfohlen
(bei aktueller Doku-
mentation)) = ,Ja“
innerhalb der 12
Monate vor Beginn
des aktuellen Be-
richtszeitraums

Entsprechend des Zeit-
intervalls, das der
Feedbackbericht er-
fasst

LE: Aufklarung/
Informationen Uber
das Feedback

14



QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorithmus

QS-MaBRnahmen

UND NICHT

Feld 10 (Empfohlene
Schulung wahrge-
nommen) = ,War
aktuell nicht mog-
lich“ in der aktuellen
Dokumentation]]

{UND NICHT Feld
9a (Schulung schon
vor Einschreibung in
DMP bereits wahr-
genommen) = ,Ja“}'

{}' Liegt keine An-
gabe zu Feld 9a
(Schulung schon vor
Einschreibung in
DMP bereits wahr-
genommen) vor, gilt
der Patient als un-
geschult und wird
nicht aus dem Nen-
ner ausgeschlossen.
Dies wird so gewer-
tet, als ware die An-
gabe ,Nein“in Feld
9a (Schulung schon
vor Einschreibung in
DMP bereits wahr-
genommen) erfolgt.
Keine Angabe kann
nur dann vorliegen,
wenn die Einschrei-
bung vor Aufnahme
des Parameters er-
folgt ist sowie in den
Féllen, in denen ein
Arztwechsel erfolgte.
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Teil 2 (versichertenbezogene MaBnahme und kassenseitige Qualitatsberichterstattung)

QS-Ziele QS-Indikatoren Aﬁ?gﬁ:::::g: Afgg:iltc;\snt:en QS-MaRnahmen
I. Reduktion von entfallt entfallt Wenn Feld 2 (ISD) V: Information des
Exazerbationen (Haufigkeit von Versicherten Uber
Exazerbationen seit | COPD, z. B. Uber
der letzten Doku- eine Versicherten-
mentation) > 1 broschure, maximal
einmal pro Jahr
[I. Reduktion notfall- entfallt entfallt Wenn Feld 3 (ISD) V: Information des

maliger stationarer
Behandlungen

(Stationare notfall-
mafRige Behandlung
wegen COPD seit
der letzten Doku-
mentation) > 0

Versicherten Uber
COPD, z. B. Uber
eine Versicherten-
broschire, maximal
einmal pro Jahr

16



QS-Ziele

QS-Indikatoren

Auswertungs-
Algorithmus

Auslésealgorith-
mus

QS-MaRnahmen

lll. Sicherstellung der
regelmaRigen Teil-
nahme des Versicher-
ten

Anteil der Versicher-
ten mit regelmafi-
gen Folgedokumen-
tationen (entspre-

Zahler:

Anzahl der in einem
Quartal eingegan-
genen Folgedoku-

Wenn keine giiltige
Folgedokumentation
innerhalb der vorge-
sehenen Frist vor-

V: Informationen
uber das Programm,
Bedeutung aktiver
Teilnahme und re-

chend dem doku- mentationen liegt gelmaRiger Arzt-
mentierten Doku- Besuche
mentationszeitraum) | Nenner:
an allen einge- Alle in einem Quartal
schriebenen Versi- erwarteten Folgedo-
cherten kumentationen
Zielwert:
Im Mittel 90% Uber
die gesamte Pro-
grammlaufzeit
IV. Reduktion des An- | entfallt entfallt Wenn in Feld 19 V: Aufkla-
teils der rauchenden (AD) (Vom Patienten | rung/Information
Patienten gewdunschte Infor- Uber unterstiitzende
mationsangebote) = | Mallnahmen zur
» 1 abakverzicht® Raucherentwohnung
V. Wahrnehmung emp- | entfallt entfallt Wenn Feld 10 (ISD) | V: Informationen

fohlener Schulungen

(empfohlene Schu-
lung wahrgenom-
men) = ,nein“ oder
zweimal ,war aktuell
nicht moglich®

Uber die Wichtigkeit
von Schulungen;
maximal einmal pro
Jahr
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Erlauterungen zur Qualitatssicherung auf Grundlage des Datensatzes nach Anlagen 2 und 12 DMP-A-RL

Abkiirzungen

LE = Leistungserbringer

\% = Versichertenkontakt

Qs = Qualitatssicherung

AD = Allgemeiner Datensatz nach Anlage 2

ISD = Indikationsspezifischen Datensatz nach Anlage 12



