Prifung giltiger Auspragung k. mitgelieferter
EFL StO-Nr. (Standortnummer) 9-stellig It. Schiusselverzeichnis Standortiste erfolgt bereits bei Anmeldung  |ja
(gtilige Kennung)
_ Priifung gultiger Schiassel It. mitgelieferter
EF2 Fachabteilung 1-stellig 1= Psychiatrie und Psychotherapie Standortliste ==> keine Fehlermeldung nur |1
2 = Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie P
Pritfung giltiges Datum, kieiner als
EF3 ¢
Aufnahmedatum 8-stelig TTMMIII et ja
g Priifung giltiges Datum, groRer als
EF4 Entlassungsdatum 8-stelig TTMMII2) fatorada, ja
Behandlungsform - teilstationr oder vollstationar 0 = Teilstationar N
EFS 9 1-stellig 1 - Vollstaionr/Stationsaquivalent Priifung gltige Auspragung ja
1= AusschlieBlich vollstationar
EF6 -Wenn L-stellig 2 = AusschlieBlich stationsaquivalent Prifung giltige Auspragung ja. aber nur wenn EF5=1
3= beides
1= manniich
2 = weiblich
EF7 Geschlecht (nach Geburtenregister) L-stellig oy Prifung giltige Auspragung ja
4= ohne Anaabe
MMII3 Priifung giltiges Datum oder 999999, muss
EF¢ ¢
8 Geburtsdatum 6-stellig 999999=unbekannt vor dem Aufnahmedatum liegen ja
g . ’ Priifung giltiger Schissel It. mitgelieferten
EFo Wohnort 3-stellig Lénder- bzw. Kreisschlussel S. Schitisselverzeichnis Sehllisaaneracichnis ia
EF10 Familiensituation - allein lebend 1-stellig ‘1) z l":‘" :2’1':':3 sgé::‘f: :”Osp"g""g: EF10=
EF11 Familiensituation - zusammenlebend mit Partner(-in) 1-stellig 2 = i’f‘" Prafung galtige Auspragung
EF12 mit Eltern( 1-stellig ‘1) - l":‘" Priifung gltige Auspragung
0= nein mindestens eins der Felder EF10
EF13 mit Kind(-ern) L-stellig s Prifung giltige Auspragung bis EF16 ungleich 0
. o 0 N N 0 = nein o .
EF14 mit von Patient(-in) Person(-en) 1-stellig 1o Priffung giiltige Ausprégung
EF15 mit and (nicht von Patient(-in) abhangige(/-n)) Person(-en) 1-stellig 2 z i’:’"“ Prifung galtige Auspragung
0=nein Priifung giltige Auspragung; EF16=1 ==>
EF1 Famili - .
6 -amiliensituation - unbekannt 1-stellig 1=ja EF10 bis EF15 =0
01 = wohnungslos
rivate Wohnung/Haus
ften- oder Pfiegeheim (einschl. betreutes Wohnen nach SGB
EF17 Wohnsituation unmittelbar vor Aufnahme 2-stellig 4 = (Betreutes) Wohnangebot des Eingliedenungshifie Priifung giltige Auspragung ja
05 = Einrichtung der stationaren Erziehungshilte fur Jugendiiche
06 = Sonstige Einrichtung
07 = Unbekannt
01 = beschiitzt beschattigt
02 = Erwerbstétig in Volizeit
rwerbstétig in Teilzeitgeringfigig beschaftigt
04 = Schiler(-in)/Student(-in)/Auszubildende(-r)/ sonstige
EF18 Berufliche Situation unmittelbar vor Einlieferung 2-stellig Q“a"‘"\f;;:';g:';‘:f“"j‘;‘;'t‘e Prifung gliltige Auspragung ja
06 = (Friih-) Be- oder verrentetiPensioniert
icht erwerbstatig (Hausfrau/-mann)
onstiges.
09 = unbekannt
1= Muttersprache/FlieSend
EF19 Deutschkenntnisse 1-stellig 2 = Gespréche auf Deutsch eingeschrankt moglich Priifung giltige Auspragung ia
3 = kaum/keine Deutschkenntnisse
EF20 Bisherige ambulante Behandlung der psychischen Erkrankung - PIA 1-stellig Priifung giltige Auspragung
EF21 Bisherige ambulante Behandlung der psychischen Erkrankung - Facharzt (-rztin) fir psychische Erkrankungen |1-stellig Priifung giltige Auspragung
EF22 Bisherige ambulante der - (i) 1-stellig Priifung giltige Auspragung
mindestens eins der Felder EF20
EF23 Bisherige ambulante der - Dienst 1-stellig Priifung giltige Auspragung s EF26 muss ungleich 0 sein
EF24 Bisherige ambulante der - (i) 1-stellig Priifung giltige Auspragung
EF25 Bisherige ambulante Behandlung der psychischen Erkrankung - Keine 1-stellig Z’F"Z'L‘;'ESQE'F‘?: /;upsnga:gounu: EF25=
EF26 Bisherige ambulante Behandlung der psychischen Erkrankung - Unbekannt 1-stellig Z:ﬁuz';r:f\sg;:ég: fl‘)’s"mg““m EF26=
EF27 Empfang von Eingliederungshilfe unmitielbar vor Aufnahme 1stellig Priifung gultige Auspragung ja
EF28 Aufnahme erfolgte freiwillig 1-stellig Priifung giltige Auspragung ja
0= nein
EF29 Bereits friher in lhrer Einrichtung aufgenommen: 1-stellig 1=ja Priifung giltige Ausprégung ja
0= nein
EF30 Suizidversuch unmittelbar vor Aufnahme 1-stellig 1=ja Priifung giltige Auspragung ja
2 = unbekannt
01 = ambulant(/-r) Spezialist (1) fr psychische Erkrankungen
(einschl. PIA)
02 = Hausarzt (-&rztin)/ambulante(/-) Spezialist(-n) anderer
Fachrichtung
03 = Notarzt (-4rztin)
04 = Amtsarzt (-4rztin)/ Sozialpsychiatrischen Dienst
05 = Aufnahme ohne Einweisung
EF31 Ei durch 2 ’ .
inweisung durc 2-stellig 08 = Poych fsychosom, Fashabtellng des elgenen Priifung giltige Auspragung ja
Krankenhauses (inkl. TK) oder eines anderen Krankenhauses (inkl
TK)
07= ilung des eigenen oder d
Krankenhauses
08 = Sonstiges
09 = unbekannt
ra2 el Fuhrender Buchstabe = F, ganze Zahl: 2- oder 3-stellig ohne Priifung Stelle 1= F; Stelle 2-3 = numerisch; |
9 Trennzeichen, It. Verzeichnis ICD-10 Stelle 4 = numerisch oder leer i
Fiihrender Buchstabe = F, ganze Zahl: 2- oder 3-stellig ohne Prifung Stelle 1= F; Stelle 2-3 = numerisch; |1 & Nebendiagnosen gibt,
EF33 - 1 4-stelig - F. 0 S bitte EF33 ausfillen ansonsten
Trennzeichen, I, Verzeichnis ICD-10 Stelle 4 = numerisch oder leer eer
. N e 2 = numeriscty. |allS €s Nebendiagnosen gibt,
raa . 2 sty Fulhrender Buchstabe = F, ganze Zahl: 2- oder 3-stellig ohne Prifung Stelle 1 = F; Stelle 2-3 = numerisch; | 2 ¢ SEReReEanOset 900
Trennzeichen, I, Verzeichnis ICD-10 Stelle 4 = numerisch oder leer eer




Fiihrender Buchstabe = F, ganze Zahl: 2- oder 3-stellig ohne

Priifung Stelle 1 = F; Stelle 2-3 = numerisch;

falls es Nebendiagnosen gib,

EF35 - 3 - h
4-stelig Trennzeichen, It. Verzeichnis ICD-10 Stelle 4 = numerisch oder leer “2‘: EF35 ausfllen ansonsten
. HEea—
EF36 Grundlage des Aufenthalts - Freiwillig 1-stellig g JontB et Spragan gy
EF37 Grundlage des Aufenthalts - Aufnahme nach POG Lstellig Priifung giltige Auspragung
. mindestens eins der Felder EF36
EF38 Grundlage des Aufenthalts - Unterbringung nach PsychKHG Lstellig Priifung giltige Auspragung bis EF40 muss ungleich null sin
EF39 Grundlage des Aufenthalts - Unterbringung nach BGB Lstellig Priifung giltige Auspragung
i EFdpete=>
EF40 Grundlage des Aufenthalts - Unterbringung nach sonstiges 1-stellig AL LA IE IR
EF36-bisER39=0
EFa1 Anwendung von ZwangsmaBinahmen wahrend des akiuellen Aufenthals L-stellig Prfung giltige Auspragung ja
EFa2 Dauer der Unterbringung (Tage) 3-stellig Ganze Zahl; wenn EF41 = 0 ==> EF42 = 0 numerisch, ganze Zahl ia
EF43 davon in offener Form 3-stellig g:;‘;iaé";:f"" A= numerisch, ganze Zahl ja
EFas Anzahl der Fixierungen im Bett - Kirzer 30 min. 3-stellig Ganze Zahl; wenn EF41 = 0 ==> EF44 = 0 numerisch, ganze Zahl ia
EFa5 Anzahl der Fixierungen im Bett - langer 30 min 3-stellig Ganze Zahl; wenn EF41 = 0 ==> EF45 = 0 numerisch, ganze Zahl ia
Dauer in Std.: Dezimalzahl bitte ohne Punkt oder Komma angebe
EF46 Anzahl der Fixierungen im Bett - kumulative Dauer 5-stellig (letzte Stelle = Nachkommastelle); wenn EF41 ;[ numerisch ia
wenn EF41 > 0 und EF44 >0 undioder EF45 >
EFa7 2ur teilweisen g - tagliche Lstellig =i Prifung giltige Auspragung ja
wenn EF41 = 0 ==> EF47 =0
EFa8 2ur teilweisen - Anzahl 3-stellig Ganze Zahl; wenn EF41 = 0 ==> EF48 = 0 numerisch, ganze Zahl ja
Dauer in Std.: Dezimalzahl bitte ohne Punkt oder Komma angeben
EF49 2ur teilweisen - kumulative Dauer 5-stellig (letzte Stelle = Nachkommastelle); wenn EF41 = 0 ==> EF49 =0; |numerisch, ganze Zahl ia
wenn EF41 > 0 und EF48 >0 ==> EF49 > 0
EF50 Anzahl der U in besonders g Raum - kiirzer 24 Stunden 3-stellig Ganze Zah; wenn EF41 = 0 ==> EF50 = 0 numerisch, ganze Zahl ia
EF51 Anzahl der Unterbringungen in besonders gesichertem Raum - langer 24 Stunden 3-stellig Ganze Zahl; wenn EF41 = 0 ==> EF51 = 0 numerisch, ganze Zahl ja
Dauer in Std.: Dezimalzahl bitte ohne Punkt oder Komma angeben
EF52 Anzahl der Unterbringungen in besonders gesichertem Raum - kumulative Dauer 5-stellig (letzte Stelle = Nachkommastelle); wenn EF41 >EF52=0; [numerisch, ganze Zah! ja
wenn EF41 > 0 und EF50 >0 undoder EF51 > EF52>0
EF53 Anzahl der Zwangsbehandlungen - notfallmésig 3-stellig Ganze Zah; wenn EF41 = 0 ==> EF53 = 0 numerisch, ganze Zahl ia
EFS4 Anzahl der  Mit richterlicher 3-stellig Ganze Zahl, ; wenn EF41 = 0 ==> EF54 = 0 numerisch, ganze Zahl ja
nein
EFS5 Suizidversuch wahrend des Aufenthalts 1-stellig 1=ja Priifung giltige Auspragung ja
unbekannt
01 = Regelentlassung
02 = Entlassung auf eigene Veranlassung
03 = Verlegung in somatische Fachabeilun
EFS6 Entlassungsart 2-stellig 04 = Verlegung in psych./psychosom. Fachabteilung eines anderen | Prufung gultige Auspragung ja
Krankenhauses
od (einschl. Suizid)
06 = Sonstiges
01 ‘eilstationar
02 = Ambulant durch Spezialisten (in) fir psych. Erkrankungen
(einsch. PIA)
EF57 Empfohlene Weiterbehandlung 2-stellig 03 = Ambulant durch Hausarzt (-arztin)/Spezialisten (-in) anderer | oy, guige Auspragung ja
Fachrichtungen
04 = Stationar durch anderes Krankenhaus
01 = Unverandert gegentiber Aufnahme
02 = nun wohnungslos
un private Wohnung/Haus
un Alten- oder Pflegeheim (einschl. betreutes Wohnen nach
EF58 Wohnsituation bei Entlassung 2-stellig SGB X)) Priffung giiltige Auspragung ja

05 = nun (Betreutes) Wohnangebot der Eingliederungshilfe
06 = nun Einrichtung der stationaren Erziehungshilfe fur
Jugendliiche

07 = nun sonstige Einrichtung.

un unbekannt




