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Kooperation

fur Transparenz
und Qualitdt im
Gesundheitswesen

KTQ-Zertifizierungsvarianten

fur Krankenhauser, stationare und ambulante
Rehabilitationseinrichtungen, Praxen und MVZ,
Einrichtungen der stationaren und ambulanten
Pflege, Hospize, alternative Wohnformen sowie
Rettungsdienste

Dieses Dokument enthalt die Darstellung der von der KTQ-GmbH aktuell angebotenen Zertifi-
zierungsvarianten zur Information der Einrichtungen, Zertifizierungsstellen, KTQ-Visitoren und
anderer Interessierter. Auf Seite 4 dieses Dokuments befinden sich weitere Erlauterungen und
Konkretisierungen.
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Zertifizierungsvariante

Selbstbewertung und
KTQ-Qualitatsbericht

Zertifikate

Einzelne Einrichtung

Alle bettenfiihrenden Fachab-
teilungen/Kliniken, technischen
Abt. und Funktionsbereiche be-
finden sich an einem Standort.
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KTQ-Selbstbewertung

Standort 1

Eine Selbstbewertung, ein KTQ-Qualitatsbericht.
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KTQ-
Qualitits-
bericht
Standort 1

Ein Zertifikat.

Verbundzertifizierung A

Verschiedene Standorte der glei-
chen Versorgungsform.
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KTQ-Selbstbewertung

Standort 1

Qualitits-
bericht
Standort 1
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Eine Selbstbewertung pro Standort fir die Kategorie 1 ent-
sprechend der spezifischen Situation des jeweiligen Stand-
orts. Die Kategorien 2-6 sind fiir den gesamten Verbund
gemeinsam zu beschreiben. Pro Standort wird ein KTQ-Qua-
litatsbericht mit allen Kategorien erstellt.

Ein Zertifikat pro Standort.
Jeder Standort erreicht un-
abhiangig von den anderen
den Zertifizierungsstatus.

Verbundzertifizierung B

Verschiedene Standorte der glei-
chen Versorgungsform.
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KTQ-Selbstbewertung

Standort 1-4
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Qualitats-
bericht

Standort
1-4

Eine Selbstbewertung pro Verbund. Die Kategorien 1-6 wer-
den fiir den gesamten Verbund gemeinsam beschrieben.
Es wird ein KTQ-Qualitatsbericht fiir den Verbund erstellt.

Ein Zertifikat pro Standort.
Der gesamte Verbund er-
reicht gemeinsam den Zer-
tifizierungsstatus.

Vernetzte Zertifizierung
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Unterschiedliche Versorgungs-
formen werden gemeinsam
zertifiziert.
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KTQ-Selbstbewertung

Hauptverfahren | orfabren 1
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KTQ-
Qualitats-
bericht

Hauptverfahren
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KTQ-
Qualitéts-
bericht

Neben-
verfahren
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Der KTQ-Katalog des Hauptverfahrens dient als Grundlage fir
die Selbstbewertung der Vernetzten Zertifizierung. Fir jedes
Nebenverfahren wird auf der Basis redundanzfrei erganzter,
spezifischer Kriterien aus den jeweiligen Katalogen ein Selbst-
bewertungsbericht erstellt. Es wird je ein KTQ-Qualitdtsbericht
fir das Hauptverfahren und die Nebenverfahren erstellt.
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Ein Zertifikat pro Versor-
gungsform. Die vernetzt
zertifizierten Einrichtungen
erreichen gemeinsam den
Zertifizierungsstatus.

Organisationseinheit

Orga-
nisations-
einheit

Eine Einheit einer grb@éren Ein-
richtung lasst sich zertifizieren.

Organisationseinheit.
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KTQ-5Selbstbewertung

Organisationseinheit
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KTQ-
Qualitits-
bericht

Organisationseinheit

Eine Selbstbewertung und ein KTQ-Qualitatsbericht fir die

Ein Zertifikat ausschlieRlich
flr die Organisationseinheit
unter Nennung aller be-
teiligten bettenfiihrenden
Fachabteilungen/Kliniken.
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Visitoren

Visitationsdauer

Visitationsbericht und weitere
Verfahrensmerkmale

Anzahl und Art der Visitoren ent-
sprechen den Vorgaben des jewei-
ligen Verfahrens.

Die Dauer entspricht dem
Dokument ,Visitationsdau-
er” des jeweiligen Verfah-
rens.

Die Einrichtung erhalt einen Visitationsbericht mit Starken
und Verbesserungspotenzialen fir alle Kriterien.
Spezialfall: Sind weitere Fachabteilungen/Kliniken sowie
Einrichtungsteile mit Bezug zu den KTQ-Kriterien maximal
2000 Meter* von einem zentralen Standort entfernt, dann
wird bei der Berechnung der Visitationsdauer von einem
Standort ausgegangen.

* und innerhalb von 30 Minuten fuBlaufig erreichbar

Anzahl und Art der Visitoren ent-
sprechen den Vorgaben des je-
weiligen Verfahrens. Fir den
gesamten Verbund wird ein Vi-
sitorenteam eingesetzt. Die Vi-
sitoren erhalten einmal die Ka-
tegorien 2-6 und jeweils pro
Standort die Selbstbewertung der
Kategorie 1.

Die Dauer entspricht dem
Dokument ,Visitationsdau-
er” des jeweiligen Verfah-
rens. Sie darf maximal 12
Visitationstage betragen.

Die Standorte sind Uber eine gemeinsame Tragerstruktur
miteinander verbunden, es gibt ein gemeinsames QM-Sys-
tem und eine gemeinsame Fiihrungsstruktur. Der Verbund
erhélt einen Visitationsbericht tber die Kategorien 2-6. Je-
der Standort erhalt einen Visitationsbericht fir die Katego-
rie 1.

Hinweis: Die Verbundzertifizierung A eignet sich besonders
flir eine Erstzertifizierung und/oder eine Einrichtung mit un-
terschiedlichem Leistungsspektrum.

Beispiel: Eine Rehabilitationseinrichtung mit mehreren Leis-
tungsschwerpunkten an mehreren Standorten/Adressen.

Anzahl und Art der Visitoren ent-
sprechen den Vorgaben des jewei-
ligen Verfahrens. Fiir den gesamten
Verbund wird ein Visitorenteam
eingesetzt.

Die Dauer entspricht dem
Dokument ,Visitationsdau-
er” des jeweiligen Verfah-
rens. Sie darf maximal 12
Visitationstage betragen.

Die Standorte sind Uber eine gemeinsame Tragerstruktur
miteinander verbunden, es gibt ein gemeinsames QM-Sys-
tem und eine gemeinsame Flihrungsstruktur.
Der Verbund erhalt einen Visitationsbericht.

Hinweis: Die Verbundzertifizierung B eignet sich besonders
fr Einrichtung mit homogenem Leistungsspektrum.
Beispiel: Eine Rehabilitationseinrichtung oder ein Kranken-
haus mit mehreren Standorten/Adressen.

Anzahl und Art der Visitoren wird
von der KTQ-GmbH in einer Einzel-
fallentscheidung getroffen. Die Ein-
richtung wird darlber informiert.
Die Visitoren des Hauptverfahrens
begleiten die gesamte Visitation.
Die Dauer der Anwesenheit der
Visitoren fiir die Nebenverfahren
richtet sich nach der GrofRe der Ne-
benverfahren.

Die Dauer wird von der KTQ-
GmbH in einer Einzelfallent-
scheidung getroffen und
der Einrichtung mitgeteilt.
Sie darf maximal 12 Visitati-
onstage betragen.

Die beteiligten Versorgungsformen sind liber eine gemein-
same Tragerstruktur miteinander verbunden, es gibt ein
gemeinsames QM-System und eine gemeinsame Fiihrungs-
struktur.

Das Hauptverfahren und die Nebenverfahren erhalten ent-
sprechend der Kriterien der Selbstbewertung jeweils einen
Visitationsbericht.

Beispiel: Ein Krankenhaus wird gemeinsam mit einer Pflege-
einrichtung und/oder mit einer Praxis/MVZ zertifiziert.
Spezialfall Vernetzte Verbundzertifizierung: mehrere Ein-
richtungen einer Versorgungsform werden gemeinsam mit
Einrichtungen anderer Versorgungsformen zertifiziert.

Anzahl und Art der Visitoren wird
von der KTQ-GmbH in einer Einzel-
fallentscheidung getroffen. Die Ein-
richtung wird darlber informiert.

Die Dauer wird von der KTQ-
GmbH in einer Einzelfallent-
scheidung getroffen und der
Einrichtung mitgeteilt.

Nur fur Einheiten, die in der Selbstbewertung den vollstdn-
digen KTQ-Katalog des jeweiligen Bereichs bearbeiten kon-
nen.

Die Organisationseinheit erhalt einen Visitationsbericht mit
Starken und Verbesserungspotenzialen fir alle Kriterien.

KTQ,KTQ-BERATER, KTQ-COACH,KTQ-FRESHUP,KTQ-TRAININGUNDKTQ-VISITORSINDEINGETRAGENEWARENZEICHEN DERKTQ-GMBH.




Erganzende Erlauterungen ...

... zu allen Zertifizierungsvarianten

» Definition Versorgungsform: Die KTQ bietet aktuell Zertifizierungsverfahren fiir die Versorgungsformen Krankenhaus, Rehabilitati-
onseinrichtungen, Praxen niedergelassener Arzte, MVZ, stationare und ambulante Pflegeeinrichtungen, Hospize sowie alternative
Wohnformen an.

» Die allgemeinen Verfahrensregelungen, die von der KTQ in den jeweiligen Manualen verdffentlicht werden (z.B. die zu erreichende

Mindestprozentzahl fiir die Zertifizierung, Zeichenbegrenzung der Berichte, Bearbeitung aller zutreffenden Kriterien, die verbindli-
che Teilnahme an der gesetzlichen Qualitatssicherung und die Veréffentlichung des KTQ-Qualitatsberichts) sind einzuhalten.

™

» Tageskliniken sind in die Selbst- und Fremdbewertung einzubinden, bei der Berechnung der Visitationsdauer werden sie nicht
berucksichtigt.

» Die Einrichtung legt im Vorfeld der Zertifizierung fest, welche Zertifizierungsvariante durchgefiihrt wird. Diese Variante wird ver-
traglich fixiert und ist fur das aktuelle Verfahren bindend. Fiir die Rezertifizierung ist die Variante nicht bindend.
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» Die Regelungen zum Konfidenzintervall fir alle Zertifizierungsvarianten sind im Dokument , Konfidenzintervall”“ zusammengefasst.

... zur Verbundzertifizierung A, B und fiir die Vernetzte Zertifizierung

» Der Trager bestatigt schriftlich gegeniber der Zertifizierungsstelle, dass die Standorte Uber eine gemeinsame Tragerstruktur mit-
einander verbunden sind, es eine gemeinsame Flihrungsstruktur und ein gemeinsames QM-System gibt, welches seit mindestens
einem Jahr flr alle Standorte eingefiihrt ist.

» Auf dem KTQ-Zertifikat wird der zuvor erreichte Zertifizierungsstatus des einzelnen Standortes dokumentiert. Einrichtungen im Sta-
tus der Erst- oder Rezertifizierung kdnnen gemeinsam zertifiziert werden.

» Die Ubersichtsbegehung der wesentlichen baulichen, strukturellen und organisatorischen Gegebenheiten sollte méglichst am
dritten Visitationstag abgeschlossen werden. Abweichungen von dieser Regelung sind gegeniiber der KTQ schriftlich zu begriinden.
In die Ubersichtsbegehung wird von Seiten der Einrichtung nur die Geschéftsfiihrung, die fiir das QM verantwortliche Person und
die jeweilige Bereichsleitung einbezogen.

» Dauer der Vorbesprechung: Hauptstandort/-verfahren 4 Stunden, jeder weitere Standort/Nebenverfahren 1-2 Stunden entspre-
chend der GréRe.

» Einer der eingesetzten Visitoren muss liber eine KTQ-Visitationserfahrung von mehr als 15 Visitationstagen verfiigen. Einer der
eingesetzten Visitoren sollte iber bereichspezifische Erfahrungen (z.B. in der Psychiatrie, Uniklinik ...) verfiigen.

» Fur die Vorbereitung weiterer Standorte in denen ein Visitationsbericht aus einer vorherigen Zertifizierung geprift werden muss,
erhalten die KTQ-Visitoren zusatzlich € 250,-.
... zu den Verbundzertifizierungen A und B
» Der ,,Hauptstandort” ist der grof3te Standort entsprechend dem Dokument ,Visitationsdauer” des jeweiligen Bereichs.
Begrenzung der Gr6RBe eines Verbundes (groRere Verbliinde werden von der KTQ-GmbH in Einzelfallentscheidungen freigegeben.)

» Krankenhaus und Rehabilitationseinrichtungen: maximal 4 Standorte in einem Umbkreis von 100 km.
» Pflegeeinrichtungen: maximal 10 Standorte in einem Umkreis von 100 km.
» Praxen: maximal 20 Praxen in einem Umkreis von 100 km.

» Im Bereich niedergelassener Praxen ist die gemeinsame Tragerschaft und Fiihrung auch tGber den Nachweis der Zugehorigkeit zu
einem regionalen/tberregionalen QM-Netzwerk moglich.
... zur Verbundzertifizierung A

» Fir die Selbstbewertung des Hauptstandorts stehen 450.000 Zeichen zur Verfligung. Fiir die Beschreibung der Kategorie 1 in den
weiteren Standorten kdnnen jeweils 100.000 Zeichen in der Selbstbewertung verwendet werden. Im Hauptverfahren werden die
Kategorien 2-6 fur die gesamte Verbundzertifizierung beschrieben.

» FUr den Hauptstandort wird die Selbstbewertungsdatenbank mit den Kategorien 1-6 versandt, fir die weiteren Standorte werden
die Datenbanken der Kategorie 1 jeweils getrennt versandt.

» Pro weiterem Standort erhalten die KTQ-Visitoren fiir die Vorbereitung der Kategorie 1 € 300,-.
» Muss ein Standort das Konfidenzintervall in Anspruch nehmen, wird die Nachvisitation auch nur in diesem Standort durchgefihrt.

... zur Verbundzertifizierung B
» Fur die Selbstbewertung des Verbundes stehen 450.000 Zeichen zur Verfigung.
... fiir die Vernetzte Zertifizierung

» Der Visitationsbericht fir das Hauptverfahren enthalt auch Starken und Verbesserungspotenziale aus der Fremdbewertung der
Nebenverfahren.

» Das ,Hauptverfahren” wird entsprechend der GroRe festgelegt.
... fiir die Vernetzte Zertifizierung mit Beteiligung von Rehabilitationseinrichtungen zur Anerkennung nach BAR

» Einrichtungen, die sowohl die Versorgungsform Rehabilitation als auch z.B. Krankenhaus anbieten, kénnen beide Versorgungsfor-
men nach dem KTQ-Rehabilitationsverfahren Version 1.1 zertifizieren lassen. Dabei muss nur der Rehabilitationsbereich die ,,BAR-
Qualitatskriterien und -indikatoren” bearbeiten.

» Einrichtungen, die sowohl die Versorgungsform Rehabilitation als auch z.B. Krankenhaus anbieten, kdnnen sich auf Grundlage des
Katalogs Rehabilitation 1.1 und des Katalogs der jeweiligen weiteren Versorgungsform zertifizieren lassen.

» Die Freigabe erfolgt ausschlieRRlich durch die KTQ.
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