Ergebnisse der Zertifizierung 2017DWWQM

38 Arzte in 31 Zentren rezertifiziert
10 Kliniken

eingeschlossene Patienten 1038

OSM Zertifizierung 11 Betriebe

davon 7 Re- und 1 Neuzertifizierung

AG-FuB RLP/Saarland
in der ADE RLP e.V.
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Diabetes Fulnel
Anteil AVK konstant bei ca 55% n =576/1038 bei Einschluf}

Gefaftintervention (Angio/PTA/Bypass/TEA): Anteil unverandert
17% aller Patienten / bei ca. 1/3 aller AVK Patienten
Zunehmender Anteil Interventionen am Unterschenkel

Angio ohne Intervention TEA

PTA insgesamt Bypass insgesamt

PTA Oberschenkel Bypass Oberschenkel

PTA Unterschenkel Bypass Unterschenkel

Charcot Arthropathie DNOAP n = 65 (58) 6,3 % (5,6%) aller DFS

Akuter Charcot Levin 1 n= 6(2) 9,2 % aller Charcot's

Charcot mit Ulcus Levin 4 n=33 51 % aller Charcot's

AG-FuB RLP/Saarland
in der ADE RLP e.V.
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Dokumentations- und Bildqualitat zunehmend besser
drop out Rate sinkt

Basisdiagnostik Gefdalle verbessert

Obligate Nutzung der Doku-Bogen der Homepage
GefaBdiagnostik und MaBRnahmen
Angio: A PTA: P Bypass: B TEA: T
Lokalisation distal: O U
Zur Diskussion:
amb Zentren ohne Gefaintervention trotz stat. Aufenthalt
Angaben aus Arztbrief KH verwenden (W/A 4D -1 C) ???

Anregung zur Prasentation in Zerti-Runde:
Majoramputationen ohne GefaRdiagnostik — Vorstellung?

AG-FuBl RLP/Saarland
in der ADE RLP e.V.



Ooo

Ergebnisse der Zertifizierung 2017

iabetes-Fuine

Dokumentationstabelle zur Ergebnisqualitidt der AG-FuR RLP/Saarland in der ADE

Einschlussbefund Nachuntersuchung nach 6 Monaten (+/- 1 Mgpat)
Patient Geburtsdatum | Datum WI/A DNOAP Datum Major Amp. | Minor Amp. | Sonstige B=Bypass Stat. WI/A DNOAP Tod Grund
(Nr. bzw. Einschluss | bei Sanders/ Nach- bis bis einschl. | FuR- P=PTA Aufnahme | bei Sanders/ Fir
Initialen) Ein- Levin untersuchung | ausschlieRl. | Syme Operationg T=TEA Nach- Levin bei Drop
schluss bei Syme (Amp.Hohe) | (welche?) O=Obersch. Unter- Nachunter- out

Einschluss (Amp.Hdhe) U=Untersch. suchung suchung

01 Angio
gg TEA
04 PO
05 PU

BO




