Indikator 3.23 (B/L)
Die haufigsten Diagnosen in der nervenarztlichen Rixis nach Geschlecht, Deutschland/Land, Jahr

Definition

Krankheiten des Nervensystems sowie psychisché/enthltensstérungen beeintrachtigen in erheblichem
MalRe die Lebensqualitat und fiihren zu einer steigemielastung der gesundheitlichen Versorgung.

Aus einem durch das Zentralinstitut fur die kassatiéhe Versorgung (ZI) und die Kassenéarztlicheaiiai-
gung Nordrhein seit dem Jahre 1998 aufgebauterrRati-Arzt-Panel liegen patientenbezogene Diagnosen
nach Fachrichtungen ambulanter Arzte vor. Im vgdieden Indikator werden die Patientenkontakte leevéh-
arzten ausgewiesen. Mehrfachzahlungen der Patisitdrmdglich, dadurch kénnen die angegebenen proze
alen Anteile nicht addiert werden.

Die Zuordnung der 30 haufigsten Behandlungsdiagnes®lgte auf der Basis der geltenden Krankheitsit
fikation (ICD-10) fiir Nordrhein fir das Jahr 2006 Indikator sind als Beispiel die fiir das 1. -Quartal 2000
ermittelten haufigsten Diagnosen aufgefiihrt, di g¢doch von Jahr zu Jahr entsprechend der antbol&e-
handlungsmorbiditat &ndern kénnen.

Datenhalter
Zentralinstitut fir die kassenarztliche Versorgyab

Datenquelle
ADT-Panel

Periodizitat
Jahrlich

Validitat

Die Qualitat der Daten hangt von der sorgfaltigegiBtrierung aller Behandlungsanlasse ab. Die Awefar
tungsroutinen sind qualitatsgesichert. Einschragkarbestehen darin, dass gegenwartig Behandluidgsanl
aber keine Inzidenzen, Pravalenzen oder die DaareBehandlungsepisoden erfasst werden, fur diadierer
Aufwand zu investieren ware.

Kommentar

Der Indikator reflektiert die ambulante Behandlumgsbiditat. Weitere Aufgliederungen der Angabenmac
Patientenalter, Kassenart, Haufigkeit der Konsoltetn und nach Quartalen sowie weiteren Diagndsgert
beim ZI bzw. den Kassenérztlichen Vereinigungen Van den vom ZI bereitgestellten 50 haufigsten 8eh
lungsdiagnosen wurden im Indikator nur 30 verwendiet die Transparenz der Tabellendarstellung zéhenh.
Alle aufgefiihrten Diagnosen sind auf die dreiggelliCD-10-Ebene bezogen. Die Kreuz- und SternKi&asi
on wurde nicht verwendet. Grundlage fiir die Kodigrbildet die ICD-10-SGB-V-Version ohne das KapK
AuRere Ursachen von Morbiditat und Mortalitat

Es handelt sich um einen Ergebnisindikator.

Vergleichbarkeit

Es gibt keine vergleichbaren WHO- bzw. OECD-Indikah zu ambulanten Behandlungsdiagnosen. Im EU-
Indikatorensatz sind derartige Indikatoren nichigesehen. Im bisherigen Indikatorensatz gibt esdrever-
gleichbaren Indikator.

Originalquellen

Zentralinstitut fir die kassenarztliche Versorgimger Bundesrepublik Deutschland: Patienten-Awatd?
(ADT-Panel) zur Morbiditatsanalyse: Basisstatistik.
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