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Relevante Änderungen zum Erfassungsjahr 2026 |Landesverfahren Schlaganfall 

 
Für das Auswertungsjahr 2027 zu den Daten des Erfassungsjahres 2026 erfolgen im Landesverfahren Schlaganfall (SA-BA) relevante verfahrensspezifische 
Anpassungen. Über diese möchten wir Sie gerne informieren. 

Modul Schlaganfall Bayern Hirninfarkte (SA-BA-HI) 

Änderungen im Dokumentationsbogen: 

Datenfeld Bezeichnung Änderung [in Rot] 
14 Dokumentation als Minimaldatensatz [Anpassung der Schlüsselwerte] 

0 = Nein, STROKE- oder SAB/ICB-Bogen angelegt 
1 = Ereignis älter als 7 Tage 
2 = Entlassung bzw. Verlegung vor der ersten Bildgebung 
3 = Nur Frührehabilitation (ohne Akutbehandlung) 
4 = Bereits bei Aufnahme wurde eine palliative Zielsetzung festgelegt 
5 = Aufnahme zur sekundärpräventiven CEA oder CAS 
9 = Ja, sonstiger Grund 

Erklärung: Ab dem EJ 2026 existiert kein Freitextfeld mehr für Begründungen eines 
Minimaldatensatzes. Fälle, bei denen ein Minimaldatensatz angelegt werden kann, 
sind mit den Schlüsselwerten abgedeckt. Anderenfalls ist das Anlegen eines QS-
Bogens erforderlich. 

vormals 15 Begründung zur Verwendung des Minimaldatensatzes [Streichung des Datenfelds] 

15.1 Datum des Schlaganfalls [Neues Datenfeld] 
Die Datenfelder zur Zeitangabe des Schlaganfalls bzw. last known well wurden 
angepasst, um präzisere Angaben von Datum und Uhrzeit zu ermöglichen. Wenn 

15.2 Uhrzeit des Schlaganfalls (+/- 15 Min.) bzw. bei Wake-
Up-Stroke last known well 
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16 Inhouse-Stroke Datum oder Uhrzeit nicht bekannt sind, kann weiterhin ein Zeitintervall angegeben 
werden. 17 (abhängig von 

Feld 15.1 & 15.2) 
Zeitintervall Ereignis/last known well bis Aufnahme 

18 Einlieferung [Neues Datenfeld] 
1 = selbst 
2 = Vertragsarzt 
3 = Rettungsdienst 
4 = Übernahme aus anderem Krankenhaus 

19 Aufnahmezeitpunkt in der zuverlegenden Klinik ist 
bekannt [optional anzugeben] 

[Neues Datenfeld] 
1 = Ja 
 
Es handelt sich um KANN-Felder, die nicht angegeben werden müssen. Optional 
kann angegeben werden, wenn das Aufnahmedatum/zeit der Patient:in in der 
zuverlegenden Klinik bekannt ist. Perspektivisch soll dies für eine präzisere 
Berechnung von Transparenzkennzahlen zur D2P- und D2N-Zeit verwendet werden. 

20.1 Aufnahmedatum Patient:in in der 
zuverlegenden Klinik 
TT.MM.JJJJ 

20.2 Aufnahmeuhrzeit Patient:in in der 
zuverlegenden Klinik 

vormals 38.1, 
38.2, 38.3, 
54.1, 54.2, 54.3 
 

Felder zum Barthel-Index [Streichung des Datenfelds] 
Felder zum Barthel-Index gestrichen, da diese in keinem Indikator mehr 
Verwendung finden. 

50 Physiotherapie [Präzisierung der Schlüsselwerte] 
0 = Nein 
1 = Beginn innerhalb von 2 Tagen nach Aufnahme 
2 = Beginn nach mehr als 2 Tagen nach Aufnahme 51 Logopädie 

vormals 55 Statine [Streichung des Datenfelds] 
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Änderungen in den Ausfüllhinweisen: 

Datenfeld Bezeichnung Änderung [in Rot] 

15.1 Datum des Schlaganfalls 

Das Schlaganfalldatum darf nur angegeben werden, wenn auch die Uhrzeit (+/- 15 Min) (Feld 15.2) 
bekannt ist. Auch bei Schlaganfällen, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen, 
sollen möglichst Datum und Uhrzeit des Ereignisses angegeben werden. Diese müssen dann nach 
dem Aufnahmezeitpunkt liegen. 
 
Bei der Angabe eines Schätzwertes (Feld 17) sind die Felder 15.1 und 15.2 leer zu lassen. 

15.2 Uhrzeit des Schlaganfalls (+/- 15 Min.) bzw. 
bei Wake-up-Stroke last known well 

Die Uhrzeit des Schlaganfalls darf nur angegeben werden, wenn diese +/- 15 Min bekannt ist. Auch 
bei Schlaganfällen, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen, sollen möglichst Datum 
und Uhrzeit des Ereignisses angegeben werden. Diese müssen dann nach dem Aufnahmezeitpunkt 
liegen. 
 
Beachten Sie bitte, dass es die Uhrzeit 24:00 nicht gibt und tragen sie in diesem Fall 00:00 Uhr ein 
und das Datum des neuen Tages 
 
Bei der Angabe eines Schätzwertes (Feld 17) sind die Felder 15.1 und 15.2 leer zu lassen. 

16 Inhouse-Stroke Geben Sie hier bitte „ja“ an, wenn es sich um einen Inhouse-Stroke handelt. Anderenfalls bleibt das 
Feld leer. 

17 (abhängig 
von Feld 15.1 
& 15.2) 

Zeitintervall Ereignis/last known well bis 
Aufnahme 

Wenn eine Angabe von Datum und Uhrzeit in Feld 15.1 und 15.2 nicht +/- 15 Min möglich ist, kann 
ein Zeitintervall angegeben werden. Angegeben werden soll das Zeitintervall zwischen dem 
Zeitpunkt, zu dem der Patient/die Patientin zuletzt ohne die Schlaganfall-/ TIA-Symptomatik 
beobachtet wurde (last known well) und Aufnahme im dokumentierenden Haus. Im Falle eines 
Wake-up-Strokes ist ebenfalls der Zeitraum last known well bis Aufnahme anzugeben. 
 
Schlaganfälle, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen (Inhouse-Strokes), sollen 
hier nur angegeben werden, wenn eine Angabe von Datum und Uhrzeit in Feld 15.1 und 15.2 nicht 
+/- 15 Min möglich ist. In diesen Fällen soll angegeben werden, dass keine Abschätzung möglich ist 
(Schlüsselwert 11 = keine Abschätzung möglich). 
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18 Einlieferung 

Anzugeben ist, wer primär die Indikation zur stationären Aufnahme gestellt hat. 
 
Selbst 
eigenständige Vorstellung im primär behandelnden Zentrum 
 
Vertragsarzt 
- Falls der Vorstellung im primär behandelnden Zentrum eine Konsultation des Hausarztes, 
ärztlichen Bereitschaftsdienstes etc. vorgeschaltet war bzw. von dieser Seite das Transportsystem 
alarmiert wurde 
- Zuweisung aus einem Pflegeheim 
 
Rettungsdienst 
Falls Alarmierung direkt durch Patient:in oder Angehörige erfolgte 
 
Übernahme aus anderem Krankenhaus 
Zuweisung/Verlegung aus einer anderen stationären Einrichtung 

19 Aufnahmezeitpunkt in der zuverlegenden 
Klinik ist bekannt [optional anzugeben] 

Die Angabe "Ja" ist nur anzugeben, wenn Aufnahmedatum und -uhrzeit aus der zuverlegenden 
(erstversorgenden) Klinik bekannt sind. 

20.2 Aufnahmeuhrzeit Patient:in in der 
zuverlegenden Klinik 

Falls Aufnahmedatum bzw. -uhrzeit aus der zuverlegenden (erstversorgenden) Klinik bekannt sind, 
kann dies hier optional eingetragen werden. In der Auswertung kann dann der gesamte 
Verlegungsprozess hinsichtlich der Prozesszeiten für den Fall dargestellt werden. Damit können 
Qualitätsverbesserungen neben den Prozesszeiten (DTP-Time und DTN-Time) auch für den 
gesamten Verlegungsprozess abgeleitet werden. 

 

Änderungen in den Einschluss-/Ausschlusskriterien: 

Keine Änderungen. 
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Modul Schlaganfall Blutungen SA-BA-BL 

Änderungen im Dokumentationsbogen: 

Datenfeld Bezeichnung Änderung [in Rot] 
59.1 Datum des Ereignisses [Neues Datenfeld] 

Die Datenfelder zur Zeitangabe des Ereignisses bzw. last known well wurden 
angepasst, um präzisere Angaben von Datum und Uhrzeit zu ermöglichen. Wenn 
Datum oder Uhrzeit nicht bekannt sind, kann weiterhin ein Zeitintervall angegeben 
werden. 

59.2 Uhrzeit des Ereignisses (+/- 15 Min.) bzw. 
bei Wake-Up-Ereignis last known well 

60 Inhouse-Ereignis 
61 (abhängig von 
Feld 59.1 & 59.2) 

Zeitintervall Ereignis/last known well bis 
Aufnahme 

vormals 80.1, 
80.3 
 

Felder zum Barthel-Index [Streichung des Datenfelds] 
Felder zum Barthel-Index gestrichen, da diese in keinem Indikator mehr 
Verwendung finden. 

95 Physiotherapie [Präzisierung der Schlüsselwerte] 
0 = Nein 
1 = Beginn innerhalb von 2 Tagen nach Aufnahme 
2 = Beginn nach mehr als 2 Tagen nach Aufnahme 96 Logopädie 

 

Änderungen in den Ausfüllhinweisen: 

Datenfeld Bezeichnung Änderung [in Rot] 

59.1 Datum des Ereignisses 

Das Ereignisdatum darf nur angegeben werden, wenn auch die Uhrzeit (+/- 15 Min) (Feld 59.2) 
bekannt ist. Auch bei Ereignissen, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen, sollen 
möglichst Datum und Uhrzeit des Ereignisses angegeben werden. Diese müssen dann nach dem 
Aufnahmezeitpunkt liegen. 
 
Bei der Angabe eines Schätzwertes (Feld 61) sind die Felder 59.1 und 59.2 leer zu lassen. 
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59.2 Uhrzeit des Ereignisses (+/- 15 Min.) bzw. 
bei Wake-Up-Ereignis last known well 

Die Uhrzeit des Ereignisses darf nur angegeben werden, wenn diese +/- 15 Min bekannt ist. Auch 
bei Ereignissen, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen, sollen möglichst Datum 
und Uhrzeit des Ereignisses angegeben werden. Diese müssen dann nach dem Aufnahmezeitpunkt 
liegen. 
 
Beachten Sie bitte, dass es die Uhrzeit 24:00 nicht gibt und tragen sie in diesem Fall 00:00 Uhr ein 
und das Datum des neuen Tages 
 
Bei der Angabe eines Schätzwertes (Feld 61) sind die Felder 59.1 und 59.2 leer zu lassen. 

60  Inhouse-Ereignis Geben Sie hier bitte „ja“ an, wenn es sich um einen Inhouse-Ereignis handelt. Anderenfalls bleibt 
das Feld leer. 

61 (abhängig 
von Feld 59.1 
& 59.2) 

Zeitintervall Ereignis/last known well bis 
Aufnahme 

Wenn eine Angabe von Datum und Uhrzeit in Feld 59.1 und 59.2 nicht +/- 15 Min möglich ist, kann 
ein Zeitintervall angegeben werden. Angegeben werden soll das Zeitintervall zwischen dem 
Zeitpunkt, zu dem der Patient/die Patientin zuletzt ohne Symptomatik beobachtet wurde (last 
known well) und Aufnahme im dokumentierenden Haus. Im Falle eines Wake-up-Ereignisses ist 
ebenfalls der Zeitraum last known well bis Aufnahme anzugeben. 
 
Ereignisse, die sich während des stationären Aufenthaltes ereignen (Inhouse-Ereignis), sollen hier 
nur angegeben werden, wenn eine Angabe von Datum und Uhrzeit in Feld 59.1 und 59.2 nicht +/- 
15 Min möglich ist. In diesen Fällen soll angegeben werden, dass keine Abschätzung möglich ist 
(Schlüsselwert 11 = keine Abschätzung möglich). 

 

Änderungen in den Einschluss-/Ausschlusskriterien: 

Keine Änderungen. 

 


