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Komplexe Behandlung von Hirnschlagen
Berichterstattung an die Organe IVHSM

Laufzeit der aktuell giiltigen Leistungszuteilung: 1. Juli 2025 — 30. Juni 2031

1. Ausgangslage

Gemass Beschluss uber die Leistungszuteilung vom 6. Marz 2025 sind die Spitéler zu Folgendem ver-
pflichtet:

a)  Einheitliche Erhebung und Ubermittiung des Minimaldatensatzes (siehe Anlage Il des Beschlus-
ses) an das Swiss Stroke Registry fir jede HSM-Patientin und jeden HSM Patienten.

b)  Jahrliche Einreichung der im Rahmen des HSM-Minimaldatensatzes (siehe Anlage Il des Be-
schlusses) erhobenen Daten zur Prozess- und Ergebnisqualitat inkl. der Fallzahlen. Die Zentren
reichen die standardisierten, direkt vergleichbaren Daten beim HSM-Projektsekretariat koordiniert
ein und bestimmen zu diesem Zweck eine verantwortliche Person.

c) Anteilsmassige Beteiligung an den Betriebskosten des Swiss Stroke Registry.

d) Regelmassige unabhéngige Auditierung der Registerdaten zwecks Qualitatssicherung und Uber-
nahme der daraus entstehenden Kosten. Den IVHSM Organen werden die Auditresultate bekannt
gegeben und die auditierten Zentren namentlich genannt.

e) Berichterstattung zu Lehre, Weiterbildung und Forschung zwei und fiinf Jahre nach Inkrafttreten
des Leistungsauftrags.

2. Berichterstattung zu Ergebnis- und Prozessqualitat
Register: Swiss Stroke Registry (SSR)

Der jahrliche Datensatz wird durch die SecuTrial-Verantwortlichen des Departements Klinische Forschung
des Universitatsspitals Basel aufbereitet und dem HSM-Projektsekretariat Ubermittelt.

= Die Spitéler erhalten nach der Beurteilung der Daten durch das HSM-Fachorgan eine Rlickmel-
dung.

3. Mindestfallzahlen

Zur Uberpriifung der Einhaltung der Mindestfallzahl von 40 Fallen pro Jahr werden die jahrlichen Fallzah-
len der Spitaler mit Leistungsauftrag im vorliegenden HSM-Bereich direkt den Administrativdaten der Ge-
sundheitsversorger (GEVA)' enthnommen.

= Die Spitéler, die die Mindestfallzahl nicht erreichen, werden kontaktiert.

' Bis zum Datenjahr 2023 erfasste die Medizinische Statistik der Krankenhauser jedes Jahr die Daten aller Spitalaufenthalte in den Schweizer Kran-
kenhausern. Ab dem Datenjahr 2024 stammen die Daten aus den GEVA. Diese umfassen unter anderem die Daten aus der Erhebung «Spitalstatio-
nare Gesundheitsversorgung» (SpiGes), welche die bisher im Rahmen der MS durchgefiihrten Erhebung ersetzt.

10-7-01-02 / NZ_Stroke_Berichterstattung_20260701_def_d 112


https://www.gdk-cds.ch/fileadmin/docs/public/gdk/themen/hsm/HSM-Bereiche/2025/Stroke_Zuteil_20250320/BB_Stroke_Re2_Zuteil_Publ_20250320_def_d.pdf
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4. Berichterstattung zu «Lehre, Weiterbildung und Forschung»

Die Beurteilung «Lehre, Weiterbildung und Forschung» erfolgt anhand des Evaluationsschemas (siehe
Anlage Il des Beschlusses uber die Leistungszuteilung). Die Spitaler werden vom HSM-Projektsekretariat
zur Berichterstattung aufgefordert.

= Die Uberpriifung von «Lehre, Weiterbildung und Forschung» erfolgt 2028.
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