(5 Qualitatssicherung
im Gesundheitswesen
Baden-Wiirttemberg

QiG BW GmbH
QS-Seminar 2026

QS KEP: Re-Aktivierung 2026 QG

Dr. med. Ingo Bruder

zustandiger Referent

Stuttgart, den 20. Mai 2026



QS KEP (Verfahren 15)

| (5 Qualitatssicherung
Q im Gesundheitswesen 05/2026 I. Bruder  QS-Seminar: QS KEP
Baden-Wiirttemberg



Was ist anders? ... im Vergleich zu 2024
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Startseite » QS-Verfahren » 15: QS KEP - Knie

1: QS PCI - Herzkatheter

2: QS WI - Wundinfektion

3: QS CHE - Galle

4: QS NET - Nierenersatztherapie
5: QS TX - Transplantationsmedizin
6: QS KCHK - Herzchirurgie

7: QS KAROTIS

8: QS CAP - Pneumonie

9: QS MC - Mammachirurgie
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15: QS KEP - Knie Datenannahme Erhebung/Spezifikation

Fristen Fachkommission FAQ

Allgemeines zum Verfahren QS KEP

REAKTIVIERUNG im Erfassungsjahr 2026:

Die Datenerfassung und Ubermittlung wurden 2025 ein Jahr ausgesetzt, um das Verfahren mit
dem Ziel des starkeren Einbezugs von Sozialdaten der Krankenkassen zu tiberarbeiten. Die
Wiederaufnahme des Verfahrens findet nun 2026 mit deutlichen Modifikationen statt. Eine
Patientinnenbefragung befindet sich aktuell in der Entwicklung und wird voraussichtlich
zeitnah das Verfahren erganzen.

|. Bruder QS-Seminar: QS KEP
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Ca. 21.500 KEP + 7.500 Schlittenproth.

Ca. 30.500
Fallauslosung durch BISHELRN Fallbezogene QS- I=
QS-Filter ILECURSEE Dokumentation im — U
im KH KH Auswertung

Wechsel-
Operation

Ca. 1.500

IMP: Alle Patientinnen und Patienten ab 18 Jahre mit Erstimplantation einer Knieendoprothese oder
unikondylaren Schlittenprothese <OPS> und ohne Ausschlussdiagnose <ICD> (z. B. bosart. Neubildungen oder
juvenile entzlindliche Erkrankungen)

Wechsel-OP: Alle Patientinnen und Patienten ab 18 Jahre mit einem Knieendoprothesenwechsel bzw. -
komponentenwechsel oder Implantation einer Knieendoprothese nach vorheriger Explantation <OPS> und ohne
Ausschlussdiagnose <ICD> (z. B. bosart. Neubildungen oder juvenile entzlindliche Erkrankungen)
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. Privat-Patientinnen und -Patienten nicht einbezogen

Ca. 26.000
Fallauslosung durch

QS-Filter
berden
Krankenkassen{KK)

Sozialdaten derkk

U

Auswertung

*
Fallauslosung durch QS- Fallbezogene
F”ter Im KH Wechseloperation Dokument. im KH

Ca. 2.500
e Abnahme der Fallzahl insgesamt

e durch Wegfall des Einbezugs von Privat-Patientinnen und -Patienten, sowie zusatzlichen Ausschluss
von Patientinnen und Patienten mit Mehrfachverletzungen und Versorgung bei Polytrauma

* Abnahme der Anzahl im KH zu dokumentierender Falle
e durch Wegfall (poku) von Erstimplantationen ohne im stationaren Aufenthalt kodierte
Wundkomplikationen (*Wundkomplikationen treten nach Erstimplantationen nur in ca. 2 % auf)

QS KEP
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Erstimplantation mit OPS-Kodierung, die Hinweis auf eingetretene Wundkomplikation
gibt

Beispiele:

o Chirurgische Komplexbehandlung bei schweren Infektionen

- Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement

- Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut

(@]

... |ost Datensatz aus mit den Fragen, ob spezielle Komplikationen im
postoperativen Verlauf eingetreten sind:

- revisionsbedurftige prolongierte Wundsekretion, Serom oder Gelenkerguss
- behandlungsbedirftige Wunddehiszenz

- behandlungsbedirftige sekundare Nekrose der Wundrander

- postoperative Wundinfektion

Qualitatssicherung
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(@]

.. |0st Datensatz aus mit den Fragen, ob spezielle Komplikationen im Qhng
postoperativen Verlauf eingetreten sind:

- revisionsbedurftige prolongierte Wundsekretion, Serom oder Gelenkerguss
- behandlungsbedirftige Wunddehiszenz

- behandlungsbedirftige sekundare Nekrose der Wundrander

- postoperative Wundinfektion
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Wechsel-Operation mit ICD-Kodierung, die Hinweis auf eingetretene Komplikation gibt

... |6st zusatzlich abhangige Fragen im Datensatz (Basisbogen) aus, ob die entspr. Diagnose
bei Aufnahme bereits bestand oder im stationaren Verlauf als Komplikation eingetreten
ist:

- Schlaganfall

- Infektion am Gelenk :
. Lungenembolie 1 = postoperativ erworben
- Mechanische Komplikation postop _ .
o Akute Niereninsuffizienz /(6'/7,7 Crag;, 2 = beil Aufnahme
- Pneumonie 9so auchn?e/ht e,
- Endoprothesen(sub)luxation ”72‘/190 Ntfjen
- Ruptur der Quadrizepssehne/Ligamentum patellae 6)’191‘/], e; /CHrb .
- Bein-/Beckenvenenthrombose ""Orbe & Augs
nSe/'n na/?/he
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Dokumentation 2026:

FAQ 01: 15: QS KEP - Knie Datenannahme Erhebung/Spezifikation

Fristen Fachkommission FAQ

FAQ zum Verfahren QS KEP

Wie sollen kniegelenksnahe Frakturen, die zur Implantation einer Knieendoprothe-
se filhren, dokumentiert werden?

Eine Endoprothesen(sub)luxation tritt nach einer Frakturversorgung oder einem
Wechseleingriff als Komplikation auf. Es wurde jedoch mehrere Wechsel-Eingriffe inv
einem stationaren Aufenthalt durchgefiihrt und dokumentiert. Mehr anzeigen...

Die Angabe ,Pneumonie” hangt ausschlieBlich an der Kodierung, wahrend die in-

L haltlichen Ausfullhinweise auf die KISS-Definition Bezug nehmen, deren Kriterien
A4 im Rahmen der Kodierung nicht zwingend erfiillt sein miissen (z. B. Verdachtsfalle).
8) Wie
g
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QS KEP

Dokumentation 2026:

FAQ 01:

(5 Qualitatssicherung
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‘ 15: QS KEP - Knie ‘ ‘ Datenannahme ‘ ‘ Erhebung/Spezifikation J

Eine Endoprothesen(sub)luxation tritt nach einer Frakturversorgung oder einem
Wechseleingriff als Komplikation auf. Es wurde jedoch mehrere Wechsel-Eingriffe inA
einem stationaren Aufenthalt durchgefiihrt und dokumentiert. Mehr anzeigen...

Wie kann die Komplikation dem zugrundliegenden Eingriff zugeordnet werden?

Wenn in einem QS-Datensatz mehrere Eingriffe (z.B. aufgrund von mehreren

Hiiftendoprothesen-Wechseln) und somit mehrere Prozedurbogen dokumentiert werden,

kann durch die Beantwortung auf dem fallbezogenen Basisbogen kein direkter
Operationsbezug hergestellt werden. Das IQTIG empfiehlt die Antwortoption 1 =
postoperativ erworben® im Teil des fallbezogenen Basisbogens auch, wenn die Luxation
maoglichweise in einem Fall die Indikation zum Wechsel-Eingriff darstellt. Damit ist
sichergestellt, dass die aufgetretene Komplikation als solche korrekt erfasst wird. Die
Erfassung von Indikationen ist nicht mehr Bestandteil des Verfahrens.

05/2026 [. Bruder QS-Seminar: QS KEP
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QS KEP

Dokumentation 2026:

FAQ 02:

im Gesundheitswesen

Qi (5 Qualitatssicherung
Baden-Wiirttemberg

| AC. NC VYCh mim | | MatAarm=amma hran~ | | Crhhahitma I Crnasiflratinm |

Die Angabe ,Pneumonie* hangt ausschlieBlich an der Kodierung, wahrend die in-
haltlichen Ausfiillhinweise auf die KISS-Definition Bezug nehmen, deren Kriterien

in] Rahmen der Kodierung nicht zwingend erfiillt sein miissen (z. B. Verdachtsfalle).
Wie

Im Datenfeld zur "Pneumonie” sind samtliche Falle zu dokumentieren, die einer
Pneumonie-Behandlung bediirften. Die KISS-Definition sind nicht mehr zu Grunde gelegt.
Die notwendige Korrektur und Streichung des Ausfullhinweises wird frihestens zur
Spezifikation 2028 erfolgen konnen. Zwischenzeitlich: Alle behandelten, nosokomialen
Pneumonien sind als Komplikationen des stationaren Aufenthaltes mit dem Schlusselwert
"1= postoperativ erworben" zu dokumentieren - unabhangig von dem Erfullungsgrad der
KISS-Definition. Verlaufe, die keine intra- oder postoperative Komplikation darstellen, sind
mit "2- bei Aufnahme" zu dokumentieren. Fur nicht bestatigte Verdachtsfalle sollte
unabhangig von der tatsachlichen zeitlichen Einordnung ebenfalls hilfsweise der
Schlusselwert "2- bei Aufnahme" gewahlt werden.
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Quelle: prospektive Rechenregeln
https://igtig.org/downloads/auswertung/ej2026/kep/DeQS-RL KEP EJ2026 QIDB-RR-P V01 2025-03-20.pdf

Zunachst Start ohne Referenzbereiche als
Transparenzkennzahlen, da Risikoadjustierung auf Basis von
Sozialdaten noch entwickelt werden muss » Auswertung 2028

> 54020: Indikation zur elektiven Knieendoprothesen-Erstimplantation . . .
> Gruppe: Allgemeine Komplikationen
> 54021: Indikation zur unikondylaren Schlittenprothese ?‘\)‘)

> 54022: Indikation zum Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Kompone . . .
> Gruppe: Spezifische Komplikationen

> Gruppe: Allgemeine Komplikationen

> Gruppe: Spezifische Komplikationen

> 202607 Sterblichkeit bei elektiver
Knieendoprothesen-Erstimplantation und
Knieendoprothesen-Wechsel bzw.

> 202300 Treppensteiggfei Entlassung -Komponentenwechsel innerhalb von 90

Tagen

> 54026: Beweglichkeit bei Entlassung

> 54028: Gehunfahigkeit bei Entlga€ung

hkeit bei elektiver Knieendoprothesen-Erstimplantation und
thesen-Wechsel bzw. —Komponentenwechsel

28: Knieendoprothesen-Erstimplantation ohne Wechsel bzw. Komponentenwechsel
innerhalb von 90 Tagen >

Gruppe: Frihzeitige Wechseleingriffe im
Verlauf

Qualitatssicherung

im Gesundheitswesen 05/2026 |. Bruder  QS-Seminar: QS KEP 12
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Indikatoren in Auswertung 2027 zu EJ2026:

* Quelle: prospektive Rechenregeln
https://iqtig.org/downloads/auswertung/ej2026/kep/DeQS-RL KEP EJ2026 QIDB-RR-P V01 2025-03-20.pdf

Berichte AJ 2026 AJ 2027 AJ 2028

(pRR 2025) (pRR™ 2026) (pRR™2027)
Zwischenbe- Keine Berichte™ Keine Berichte™ |  Alle Qls im Set jeweils
richte mit RB™
Ruckmeldebe- Keine Berichte™ Sozialdatenbasierte Alle Qls im Set jeweils
richte TKEZ mitRB

*1 prospektive Rechenregeln

*2 Aussetzung des Verfahrens im EJ 2025
*3 erste Jahr der Erfassung

*4 Referenzbereich

QS KEP
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Allgemeine Komplikationen
- bei elektiver Erstimplantation im Verlauf
- bei Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponentenwechsel im Verlauf

Zahler

Alle Patientinnen und Patienten mit mindestens einer allgemeinen
Komplikation im definierten Follow-up-Zeitraum (ab dem Tag der OP):
- Thrombose bzw. Embolie innerhalb von 90 Tagen

- Pneumonie innerhalb von 90 Tagen

- Schlaganfall innerhalb von 30 Tagen

- kardiale Komplikation innerhalb von 30 Tagen

- Niereninsuffizienz innerhalb von 30 Tagen

- Delir bis zur Entlassung aus dem Indexaufenthalt

Risikoadjustierung mit Sozialdaten

Qualitatssicherung
im Gesundheitswesen
Baden-Wiirttemberg
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Allgemeine Komplikationen

- bei elektiver Erstimplantation im Verlauf

- bei Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponentenwechsel im Verlauf

Vorgesehene Risikoadjustierungsdiagnosen

Qualitatssicherung
im Gesundheitswesen
Baden-Wiirttemberg

Geschlecht

Alter

Pflegegrad Diabetes mellitus

Adipositas im Indexfall Herzinsuffizienz (Kardiomyopathie)
Einnahme von Antikoagulanzien im Vorjahr Pneumonie

NYHA Stadium Niereninsuffizienz (ohne und mit Dialyse)
Herzklappenerkrankung Hyperurikamie

Erkrankung des Atmungssystems Immunsuppression

Krebs (metastasierend) Hypertonie

Mangelernahrung Alkohol- und Drogenabusus
Defizienzanamie Demenz

05/2026 |. Bruder  QS-Seminar: QS KEP
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Spezifische Komplikationen
- bei elektiver Erstimplantation im Verlauf

- bei Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponentenwechsel im Verlauf
Zahler

Alle Patientinnen und Patienten mit mindestens einer spezifischen
Komplikation im definierten Follow-up-Zeitraum (ab dem Tag der OP):
- Infektionen durch Endoprothese innerhalb von 90 Tagen

- Mechanische Komplikation innerhalb von 365 Tagen

- Intraoperative Frakturen

- Postoperative Frakturen mit osteosynthetischer Versorgung inner-
halb von 30 Tagen

- Blutungen bis zur Entlassung aus dem Indexaufenthalt

- Nervenlasionen bis zur Entlassung aus dem Indexaufenthalt

- Wundkomplikationen bis zur Entlassung aus dem Indexaufenthalt
- Ruptur der Quadrizepssehne bis zur Entlassung aus dem In-
dexaufenthalt

Risikoadjustierung mit Sozialdaten

Qualitatssicherung
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Spezifische Komplikationen

- bei elektiver Erstimplantation im Verlauf

- bei Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponentenwechsel im Verlauf

Vorgesehene Risikoadjustierungsdiagnosen

Qualitatssicherung
im Gesundheitswesen
Baden-Wiirttemberg

Geschlecht

Alter

Pflegegrad Diabetes mellitus

Adipositas im Indexfall Herzinsuffizienz (Kardiomyopathie)
Einnahme von Antikoagulanzien im Vorjahr Pneumonie

NYHA Stadium Niereninsuffizienz (ohne und mit Dialyse)
Herzklappenerkrankung Hyperurikamie

Erkrankung des Atmungssystems Immunsuppression

Krebs (metastasierend) Hypertonie

Mangelernahrung Alkohol- und Drogenabusus
Defizienzanamie Demenz

05/2026 l. Bruder QS-Seminar: QS KEP 17



Sterblichkeit innerhalb von 90 Tagen nach OP
Vorgesehene Risikoadjustierungsdiagnosen

Geschlecht
Alter
Art des Eingriffs /VGU in
Wechsel (nicht septisch) [/e/‘g/e.
Wechsel (septisch) Mangelernahrung ch 2
. U
Pflegegrad Krebs (metastasierend) o/h'o//./r
Adipositas im Indexfall Niereninsuffizienz ohne Dialyse ‘5"1‘/0/7
Adipositas Grad 1, 2 oder 3 Niereninsuffizienz mit Dialyse e’7~Q/$
Einnahme von Antikoagulanzien im Vorjahr ~ Storung des Wasser und Elektrolytehaushalts
NYHA Stadium Urologische und proktologische Erkrankung
Alkohol- und Drogenabusus
Demenz
GefaBerkrankung

Herzinsuffizienz (Kardiomyopathie)

NICHT mehr enthalten:
Herzklappenerkrankungen, Defizienzanédmie, Diab. mell., Pneumonie, Hyperurikimie, Immunsuppression, Hypertonie,

Qualitatssicherung
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Indikatoren in Auswertung 2027 zu EJ2026:

*  Fruhzeitige Wechseleingriffe im Verlauf
- nach elektiver Erstimplantation
- nach Knieendoprothesen-Wechsel bzw. —-Komponentenwechsel

Zahler

Patientinnen und Patienten mit einem:

- nicht frakturbedingten Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Kompo-
nentenwechsel nach elektiver Knieendoprothesen-Erstimplantation
innerhalb von 365 Tagen

- frakturbedingten Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponenten-

wechsel nach elektiver Knieendoprothesen-Erstimplantatio Zahler

Patientinnen und Patienten mit einem:
halb von 80 Tagen - nicht frakturbedingten Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Kompo-

(T tenwechsel innerhalb von 365 Tagen
L - frakturbedingten Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponenten-
A4 wechsel nach Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponenten-
V) .. . . . . wechsel innerhalb von 90 Tagen
o] * Risikoadjustierung mit Sozialdaten
(5 Qualitatssicherung
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Friihzeitige Wechseleingriffe im Verlauf

- nhach elektiver Erstimplantation

- hach Knieendoprothesen-Wechsel bzw. -Komponentenwechsel

Vorgesehene Risikoadjustierungsdiagnosen (entsprechend komplikationen):

Qualitatssicherung
im Gesundheitswesen
Baden-Wiirttemberg

Geschlecht

Alter

Pflegegrad Diabetes mellitus

Adipositas im Indexfall Herzinsuffizienz (Kardiomyopathie)
Einnahme von Antikoagulanzien im Vorjahr Pneumonie

NYHA Stadium Niereninsuffizienz (ohne und mit Dialyse)
Herzklappenerkrankung Hyperurikamie

Erkrankung des Atmungssystems Immunsuppression

Krebs (metastasierend) Hypertonie

Mangelernahrung Alkohol- und Drogenabusus
Defizienzanamie Demenz

05/2026 l. Bruder QS-Seminar: QS KEP 20



Info-Links:

* https://www.gigbw.de/gs-verfahren/15-gs-kep-knie

» https://igtig.org/qs-verfahren/qs-kep
Qualitétsindikatoren Auswertung 2027 prospektiv:
v https://igtig.orq/downloads/auswertung/ej2026/kep/DeQS-RL_KEP EJ2026 QIDB-RR-P V01 2025-03-20.pdf
Auffdlligkeitskriterien zur Datenvalidierung:

v https://igtig.org/downloads/auswertung/ej2026/kep/DeQS-RL KEP EJ2026 QIDB-DV-P V01 2025-03-20.pdf

v https://igtiqg.org/qs-verfahren/faq/qs-kep/

Quellen:
www.igtig.org | www.gigbw.de

Qualitatssicherung

im Gesundheitswesen 05/2026 |. Bruder  QS-Seminar: QS KEP
Baden-Wiirttemberg
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