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EINLEITUNG

P

Die in Wohngruppen aufgeteilten Spezialstationen. Eingerahmt von einigen der vielfaltigen therapeutischen Angebote des Psychiatrischen Krankenhauses Rickling.

DAS PSYCHIATRISCHE KRANKENHAUS RICKLING nimmt die psychiatrische und psychotherapeutische
Regionalversorgung fiir den Kreis Segeberg wahr. Darliber hinaus bestehen Behandlungsangebote fiir die
Stadte Hamburg, Libeck, Neumiinster und Kiel. Auch Aufnahmen aus anderen Regionen sind selbstverstandlich
moglich. Abhdngig vom Krankheitsbild und Schweregrad stehen neben der stationaren Behandlung im
Krankenhaus wohnortnahe Angebote in den Tageskliniken in Bad Segeberg und Kaltenkirchen und die
ambulante Behandlung in mehreren Institutsambulanzen in Rickling, Bad Segeberg und Kaltenkirchen zur
Verfligung.

Wir orientieren uns an der individuellen Symptomatik und der Problemlage des Menschen. Dabei legen wir
Wert auf die Beteiligung der Patienten an der Behandlungsplanung. Je nach Erfordernis werden
unterschiedliche therapeutische Verfahren aus dem Spektrum der biologischen und psychotherapeutischen
Behandlungsangebote angewandt. Wichtig ist uns auch die Vermittlung von Informationen (ber die
Erkrankung. Bei Bedarf bereiten wir eine weiterfilhrende stationéare, tagesklinische oder ambulante
Behandlung vor.

Die Stationen sind in Uiberschaubare, kleine Einheiten gegliedert. Sie liegen in einem parkahnlichem Gelande,
die offenen Stationen zum grofSten Teil als Einzelhduser. Neben psychotherapeutischer Behandlung erfolgt eine
differenzierte medikamentdse Therapie sowie Betreuung durch fachlich geschultes Pflegepersonal. Auf allen
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Stationen erfolgt sozialpddagogische Beratung und Hilfestellung. Ergdnzt wird diese Behandlung durch
zahlreiche, differenzierte Therapieformen.

Therapieangebote

e Einzel- und Gruppenpsychotherapie
¢ Informationsgruppen Uiber Depression und Psychoseerkrankungen, Angehdrigengruppen
e Trainingsgruppen zur Leistungsforderung und Verbesserung sozialer Fertigkeiten (Cogpack, JPT)

e Sport und Korperschulung (Therapeutisches BogenschieBen, Krankengymnastik und Massagen,
Entspannungsiibungen, Psychomotorische Kérper- und Bewegungstherapie)

e Skillstraining (Stresstoleranz, Achtsamkeit, Umgang mit Geflihlen, zwischenmenschliche
Fertigkeiten)

e Lichttherapie, Wachtherapie

e Ergotherapie

e Kunsttherapie

e Gestaltungstherapie

e Musiktherapie

e Reittherapie

¢ Naturheilkundliche Verfahren (Akupunktur, Entspannungsverfahren, Aromatherapie)
e Erndhrungsberatung

e Differenzierte medikamentdse Behandlung

e Sozialpadagogische Beratung und Hilfestellung

e Seelsorge

Die arztliche und psychologische PSYCHOTHERAPIE arbeitet in Einzel- und Gruppensitzungen mit bewahrten,
anerkannten und wissenschaftlich fundierten tiefenpsychologischen und kognitiv-verhaltenstherapeutischen
Methoden. Die therapeutische Grundhaltung ist gepragt von Aufmerksamkeit, Respekt und Akzeptanz
gegeniber den Patienten. Grundlage der Behandlung ist die verlassliche und vertrauensvolle Gestaltung der
therapeutischen Beziehung. Das Angebot ist offen fiir alle Patienten, die den Wunsch und die Bereitschaft zur
Mitarbeit und Verdanderung zeigen. Die Zielsetzung einer Psychotherapie orientiert sich im Einzelfall an
individuellen Faktoren wie Erkrankung, aktueller Lebenssituation und spezifischen Veranderungswiinschen.
Grundsatzlich wird die Verminderung der Krankheitssymptomatik und die VergroRerung der individuellen
Freiheitsgrade angestrebt. Dariiber hinaus kann psychotherapeutische Arbeit aktive Hilfe zur
Problembewaltigung geben, die Einsicht in eigene Verhaltens- und Wahrnehmungsmuster férdern und
persénliche Ressourcen und Starken verdeutlichen und unterstiitzen.

Wo MEDIKAMENTE lebensrettend sein kénnen, wo sie Leiden lindern, das Leben ertraglicher machen und zu
einer Normalisierung des Alltages beitragen, lohnt sich ihr Einsatz. Eingebettet in einen
Gesamtbehandlungsplan aus Psychotherapie, Soziotherapie und weiteren speziellen Therapieformen, eréffnet
der Uberlegte und gezielte Einsatz von Medikamenten vielfadltige Moglichkeiten, Beschwerden zu lindern oder
zu beseitigen.

SOZIOTHERAPEUTISCHE MARNAHMEN kommen vorrangig zur Anwendung, wenn in den Lebensbereichen
»Wohnen", , Arbeit" oder ,Kontakte" krankheitsbedingte Beeintrachtigungen vorliegen. Die erforderliche
Unterstlitzung durch Sozialarbeiter oder Sozialpadagogen erfolgt je nach Gesundheitszustand und
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Leistungsfahigkeit. Sie umfasst z. B. Hilfen in akuten sozialen Krisen, Hilfen bei der Wiedereingliederung, die
Erarbeitung von Tages- und Wochenplanen und das gezielte Training sozialer Kompetenzen.

DIE PHYSIOTHERAPEUTISCHE ABTEILUNG bietet klassische Krankengymnastik in den medizinischen
Fachgebieten Chirurgie, Orthopadie, Innere Medizin und Neurologie sowie Massagen, Lymphdrainage und
Warmebehandlungen. Als Teil der psychiatrischen Behandlung férdert Physiotherapie die motorische
Entwicklung und Koordination. Gezielte korperliche Aktivitdt und Entspannung vermitteln ein positives
Korpergefiihl, die Koordination komplexer Bewegungsablaufe erleichtert die Einbindung in alltagliche
Handlungen und die Integration in das soziale und berufliche Umfeld.

DIE MOTOTHERAPIE beeinflusst die Psychomotorik. Sie ist die Einheit von Wahrnehmung, Erleben, Denken
und Handeln. Uber die Bewegung kénnen Kérpererfahrungen (z.B. die bewusste Wahrnehmung eigener
Korpergrenzen oder -gefiihle), Handlungs- und Sozialerfahrungen (z.B. Ndhe - Distanz - Regulation),
Entspannungs- und Ruheerfahrungen sowie Erfahrungen mit unterschiedlichen Materialien und Geraten
gemacht werden. Ziel der Psychomotorik ist die Unterstiitzung der individuellen Persénlichkeitsentwicklung.
Uber die Auseinandersetzung mit dem eigenen Kérper lernen die Patienten, sich selbst als ganzheitlichen
Menschen wahrzunehmen.

DIE ERGOTHERAPIE verfolgt das Ziel, die im Alltag benotigten Fahigkeiten wiederzuerlangen oder zu erhalten
- mit dem Wissen, dass sinnvolle Tatigkeit Gesundheit und Wohlbefinden in allen Bereichen des Alltags fordert.
Mit der prozessorientierten Arbeit wird die Forderung und Erhaltung gesunder Anteile angestrebt. Dabei
bestimmt die individuelle Therapieplanung die konkrete Zielsetzung. Die Ergotherapie verfiigt GUber gut
ausgestattete Therapieraume.

KUNSTTHERAPIE ist ein psychotherapeutisches Therapieverfahren und grundsatzlich auf die aktuelle Situation
der Patienten bezogen. In Einzel- oder Gruppentherapie wird malerisch und zeichnerisch mit Materialien wie
Aquarell, Olfarbe, Kreide oder Stiften, aber auch plastisch mit Ton, Gips, Speckstein u.a. gearbeitet. Das
kiinstlerische Gestalten erlaubt einen direkten Ausdruck von Traumen, Phantasien und inneren Erfahrungen,
die nicht durch Worte beschrieben werden kdénnen.

Ein besonderer Aspekt der Kunsttherapie ist die GESTALTUNGSTHERAPIE. Hierbei handelt es sich um ein
psychotherapeutisches Verfahren mit bildnerischen Mitteln auf tiefenpsychologischer Grundlage. Seelisches
Erleben nimmt hier sichtbar Gestalt an (in Form von Bildern, Tonfiguren oder dhnlichen
Ausdrucksmoglichkeiten) und macht so eine gemeinsame Betrachtung und Bearbeitung durch Patient und
Therapeut moglich. Nicht kiinstlerisches Kénnen, sondern der eigene spontane Ausdruck fir das innere Erleben
steht im Vordergrund. Die Gestaltungstherapie bietet den Patienten in Ergdnzung zur Sprache eine weitere
Moglichkeit der Kommunikation: sich sowohl anderen mitzuteilen als auch sich selbst besser zu verstehen und
kennenzulernen.

Mit TROMMELN UND RHYTHMIK bieten wir ein offenes gruppentherapeutisches Angebot zur
Harmonisierung und Integration psychischer und koérperlicher Funktionen an. Rhythmisch musikalische Aktivitat
intensiviert das Gemeinschaftsgefihl, fordert das , Aufeinander horen" und den kreativen Selbstausdruck. Das
Selbstvertrauen wird gestarkt, Achtsamkeit und Gelassenheit geférdert.

HEILPADAGOGISCHES REITEN ist ein Bewegungs- und Wahrnehmungsangebot zur Pravention und Férderung
psychischer und kérperlicher Entwicklung. Mit diesem Angebot wollen wir Selbstvertrauen starken, soziale
Kompetenzen erweitern, Gleichgewicht, Koordination und Kérperwahrnehmung schulen und einen Zugang zu
den eigenen Fahigkeiten und Ressourcen vermitteln. Die Reittherapie unterhalt eine Anlage mit drei
Therapiepferden. Sie wird durch eine Fachkraft flir heilpdadagogisches Reiten betreut.

Durch HIRNLEISTUNGSTRAINING werden kognitive Bereiche wie z.B. Funktionen des Gedachtnisses, der
Wahrnehmung, der Informationsverarbeitung oder der Konzentrationsfahigkeit gezielt geférdert. Das
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lebenspraktisch ausgerichtete Training erfolgt in Kleingruppen oder Einzelterminen durch speziell entwickelte
Ubungen, Arbeitsbégen oder Computerprogramme.

Die PSYCHOEDUKATION soll den Patienten und den Angehdrigen in Gruppensitzungen systematisch
Informationen Gber die jeweilige Krankheit vermitteln. Mit diesem neuen Verstandnis der eigenen Erkrankung
fiihlen sich die Patienten weniger als Opfer eines haufig schwer verstehbaren Krankheitsverlaufes. Sie kénnen
Malnahmen oder Strategien erlernen, mit denen sie zur Forderung des eigenen Wohlbefindens die Krankheit
aktiv beeinflussen kdnnen.

Mehrere ANGEHORIGENGRUPPEN im und auRerhalb des Krankenhauses bietet das Psychiatrische
Krankenhaus Rickling an. Experten aus verschiedenen Berufsgruppen stehen zur Beantwortung von Fragen und
zur Hilfestellung bei mit der Erkrankung zusammenhangenden Problemen der Angehdorigen zur Verflgung.

SEELSORGERISCHE BEGLEITUNG bieten Pastorinnen/Pastore und Diakoninnen/Diakone des
Seelsorgezentrumsim Rahmen von Einzelgesprachen und Gesprachskreisen. Gottesdienste werden regelmafiig
und zu besonderen Anlassen in der eigenen Kapelle angeboten.

Verantwortlich:

Name Abteilung Tel. Nr. Fax Nr. Email
Hans-Joachim Schwarz |Leitender Chefarzt (04328) 18-279 |(04328) 18-369  |schwarz@landesverein.de
Ansprechpartner:
Name Abteilung Tel. Nr. Fax Nr. Email
boensch.dominikus@
Dr. Dominikus Bansch | orc Vertretender (04328) 18279 |(04328) 18-369 o
Leitender Chefarzt psychiatrischeszentrum.de
Frank Vilsmeier Pflegedienstleitung (04328) 18-344  |(04328) 18-369  |pdl@psychiatrischeszentrum.de
Dr. Manf Besch -
r-Manfred eschwerde (04328) 18-293  |(04328) 18-369  |pzr@landesverein.de
Deutschmann management
Regina Rocca Offentlichkeitsarbeit ~ |(04328) 18-212  [(04328) 18-211 |info@landesverein.de

Links: http://www.pkh-rickling.de

Die Krankenhausleitung, vertreten durch Hans-Joachim Schwarz, ist verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und
Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.
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TEIL A - STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN DES KRANKENHAUSES

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Hausanschrift: Psychiatrisches Krankenhaus Rickling
Daldorfer Strafe 2

24635 Rickling

Telefon: (04328) /18-0

Fax: (04328) /18-369
E-Mail: info@pkh-rickling.de
Internet: http://www.pkh-rickling.de

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
260101091

Weitere Institutionskennzeichen

Institutionskennzeichen:

510106882 Tagesklinik Kaltenkirchen
512104145 Tagesklinik Bad Segeberg

A-3 Standort(nummer)
00

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Landesverein fir Innere Mission in Schleswig-Holstein

Art: freigemeinniitzig

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

trifft nicht zu / entfallt
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A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Psychiatrisches Krankenhaus Rickling

N\
\ J A 4 \ 4
Ambulante Stationare Teilstationére
psychiatrisch- psychiatrisch- psychiatrisch-
psychotherapeutische psychotherapeutische psychotherapeutische
Behandlung Behandlung Behandlung

Psychiatrische Institutsambulanzen

Rickling
Bad Segeberg
Kaltenkirchen

= Migranten-Ambulanz

= ADHS im Erwachsenenalter

= Psychische Stérungen bei geistiger
Behinderung

= Substitutionsambulanz

= Gedachtnissprechstunde

= Sprechstunde fiir Altere Menschen

Allgemeinpsychiatrische Stationen

= Affektive Stérungen (Depression und
manische Stérungen)

= Angst- und Zwangserkrankungen

= Stdrungen des Schizophrenen
Formenkreises

= Personlichkeitsstérungen, Borderline

= Somatische Erkrankungen (Internistisch
und Neurologisch) bei psychiatrischer
Erkrankung

= Psychische Stérungen bei geistiger
Behinderung

= Krisenintervention

= Behandlung schwerer psychiatrischer
Erkrankungen in beschitztem Rahmen

Gerontopsychiatrische Stationen

= Behandlung von Depressionen,
Schizophrenien und anderen
psychiatrische Stérungen alterer
Menschen

= Diagnostik und Behandlung von
Demenzerkrankungen

= Behandlung schwerer internistischer und
neurologischer Begleiterkrankungen

= Ggf. im beschiutzten Rahmen

Suchtpsychiatrische Stationen

= Abhéangigkeit von Alkohol

= Abhé&ngigkeit von illegalen Drogen

= Cannabis Abhéangigkeit

= Komorbiditat (Suchterkrankung und
psychisch Stérung)

= Ggf. im beschiutzten Rahmen

Tageskliniken

Bad Segeberg
Kaltenkirchen

Organigramm: Das psychiatrische Krankenhaus Rickling mit Abteilungen fiir Allgemeine Psychiatrie, Gerontopsychiatrie und Suchtpsychiatrie sowie

Psychiatrischen Institutsambulanzen und Tageskliniken.
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Spezialstationen fiir:
e Depressionen
e Depressionen bei dlteren Menschen
e Psychotherapie bei Personlichkeitsstorungen (speziell Borderline)
¢ Rehabilitative Behandlung von Schizophrenie
e Psychische Stérungen bei geistiger Behinderung
e Korperliche Erkrankungen bei psychischer Stérung
¢ Demenzen (z.B. Alzheimersche Erkrankung)
e Abhangigkeitserkrankungen (Spezialangebote fiir Alkohol-, Cannabis- und Drogenabhangigkeit)

e Komorbiditat von Suchterkrankung und psychischen Storungen (Psychose, Personlichkeitsstorung,
ADHS)

Weitere Schwerpunkte:
¢ Behandlung von Migranten (Sucht und/oder Psychose)
e Mutter- und Kindbehandlungen nach Vereinbarung

Im Rahmen der Organisationsstruktur ist eine enge Vernetzung mit dem Rehabilitations- und Pflegebereich
(Versorgung chronisch psychisch bzw. suchtkranker Menschen) sowie der ATP (Ambulante Teilstationare
Psychiatrie) des Psychiatrischen Zentrums gewahrleistet. Die ATP nimmt die Aufgaben der ambulanten und
teilstationdaren Versorgung psychisch kranker Menschen im Kreis Segeberg mit Hilfsangeboten fiir die Bereiche
Wohnen, Pflege, Freizeit und Arbeit wahr. Gleichartige Angebote werden von der ATS (Ambulante
Teilstationare Suchthilfe) fiir suchtkranke Menschen vorgehalten.

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Flr psychiatrische Fachkrankenhauser bzw. Krankenhauser mit einer psychiatrischen Fachabteilung:

Besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung ? Ja

A-8 Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerpunkte des
Krankenhauses

trifft nicht zu / entfallt

A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische
Leistungsangebote des Krankenhauses

trifft nicht zu / entfallt

A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des
Krankenhauses

trifft nicht zu / entfallt
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A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

keine Angaben

A-11.2 Akademische Lehre

‘Akademische Lehre und weitere Kommentar/Erlauterung:
ausgewahlte wissenschaftliche
Tatigkeiten:
FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Vorlesungen im Rahmen der Hauptvorlesung Psychiatrie und
Hochschulen und Universitdten Psychotherapie; Durchfiihrung von Blockpraktika fur

Medizinstudenten durch PD Dr. Dominikus Bonsch an der
Universitat Essen.

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Kooperation in mehreren wissenschaftlichen Projekten mit den
Hochschulen und Universitaten Universitaten Kiel, Libeck und Duisburg-Essen durch mehrere
Mitarbeiter der Klinik.
FLO3 Studierendenausbildung Supervision von Famulaturen und Studenten im Praktischen Jahr
(Famulatur/Praktisches Jahr) durch PD Dr. Dominikus Bonsch.

A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen: Kommentar/Erliduterung:

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und 65 Platze
Gesundheits- und Krankenpflegerin

A-12 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach § 108/109
SGB YV

270 Betten

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Vollstationare Fallzahl: 3507

Ambulante Fallzahlen: 3291
(Quartalszahlweise)
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A-14 Personal des Krankenhauses
A-14.1 Arzte und Arztinnen

Anzahl Kommentar/ Erlduterung

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegirzte und 37,5 Vollkrafte
Belegarztinnen)

davon Fachérzte und Facharztinnen 28,5 Vollkrafte
Belegarzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 0 Personen
Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind 0 Vollkrafte

A-14.2 Pflegepersonal

Ausbildungsdauer Kommentar/ Erlduterung
Gesundheits- und Krankenpfleger und 175,7 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und 0,0 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflegerinnen 0,0 Vollkrafte 3 Jahre
Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 0,0 Vollkrafte 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und 9,9 Vollkrafte 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs
Entbindungspfleger und Hebammen 0 Personen 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und 0,0 Vollkrafte 3 Jahre

Operationstechnische Assistentinnen
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TEIL B - STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN DER
ORGANISATIONSEINHEITEN / FACHABTEILUNGEN

B-[1] Fachabteilung Psychiatrisches Krankenhaus

B-[1].1 NAME DER ORGANISATIONSEINHEIT/FACHABTEILUNG

Psychiatrisches Krankenhaus Rickling

Art der Abteilung: Hauptabteilung
Fachabteilungsschlissel: 2900
Hausanschrift: Daldorfer StralRe 2

24635 Rickling

Telefon: (04328)18-0

Fax: (04328) 18 - 369

E-Mail: info@pkh-rickling.de
Internet: http://www.pkh-rickling.de

Chefarztinnen/-arzte:

Titel: ‘Name, Vorname: ‘Funktion: Tel. Nr., Email: ‘Sekretariat: Belegarzt

| KH-Arzt:
Schwarz, Hans-Joachim |Leitender Chefarzt |(04328) 18 - 279 info@pkh-rickling.de

schwarz@landesverein.de

Dr. PD |Bonsch, Dominikus Stellv. Leitender (04328) 18 - 279 info@pkh-rickling.de

Chefarzt Boensch.dominikus@

psychiatrischeszentrum.de

B-[1].2 VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE [PSYCHIATRISCHES KRANKENHAUS]

‘Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrisches Krankenhaus Kommentar / Erliduterung:
Rickling:

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des

Zentralnervensystems

VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstdrungen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrisches Krankenhaus
Rickling:

Kommentar / Erlduterung:

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen

VNO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns

VPO7 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der Nervenwurzeln
und des Nervenplexus

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der neuromuskuldren
Synapse und des Muskels

VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns

VNO4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen
Stérungen

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten
des peripheren Nervensystems

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstorungen durch
psychotrope Substanzen

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften
Stérungen

VNO2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren Erkrankungen

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die vorwiegend das
Zentralnervensystem betreffen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit
Beginn in der Kindheit und Jugend

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Stérungen und Faktoren

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lihmung und sonstigen
Lahmungssyndromen

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VP15 Psychiatrische Tagesklinik

VP12 Spezialsprechstunde Migranten-Ambulanz

ADHS im Erwachsenenalter

Psychische Storungen bei
geistiger Behinderung

Substitutionsambulanz
Gedachtnissprechstunde

Sprechstunde fiir Altere
Menschen
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B-[1].3 MEDIZINISCH-PFLEGERISCHE LEISTUNGSANGEBOTE
[PSYCHIATRISCHES KRANKENHAUS]

‘ Medizinisch-pflegerisches

Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Wird im Rahmen der Physiotherapie auf arztliche Verordnung

MPO1 Akupressur
angeboten.

MPO02 Akupunktur Suchttherapeutische Akupunktur in der Entzugsbehandlung.

MPO3 Angehorigenbetreuung/-beratung/ Angeleitete psychoedukative Angehorigengruppen fir die

-seminare Allgemein- und Suchtpsychiatrie. Individuelle Beratungsangebote
in der gerontopsychiatrischen Fachabteilung. Angeleitete
Selbsthilfegruppen flir Angehorige psychiatrisch erkrankter
Menschen.

MP53 Aromapflege/-therapie Wird gezielt auf einigen Stationen angewendet.

MP54 Asthmaschulung Auf drztliche Verordnung berat die Abteilung Physiotherapie und
flihrt ein spezielles Atemtraining durch.

MP04 Atemgymnastik/-therapie Angebot der Abteilung Krankengymnastik / Physiotherapie nach
Verordnung.

MP56 Belastungstraining/-therapie/ Tagesbeurlaubungen oder auch in angezeigten Fallen

Arbeitserprobung Beurlaubungen Gber Nacht in das hausliche Umfeld zum Zwecke
der Belastungserprobung.

MPO7 Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter |Beratung in allen sozialen Fragen durch Dipl. Sozialpddagogen und

und Sozialarbeiterinnen Sozialarbeiter vor Ort auf den jeweiligen Stationen.
Entwicklung von Lebensperspektiven hinsichtlich
krankheitsbedingter Einschrankungen.
Psychoedukation.
Klarung finanzieller Anspriiche gegeniiber Leistungstragern.
Verhandlung mit Arbeitgebern, Vermietern o. A. aufgrund
entstandener Nachteile (z.B. Kindigung).
Erstellung von Sozialberichten.
Kontakte mit rechtlichen Betreuern.
Psychosoziale Beratung und Betreuung.

MPO08 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung [Vermittlung in MaRnahmen der beruflichen, medizinischen oder
sozialen Rehabilitation einschlieRlich der Beratung, Vorstellung
und Abwicklung des Antragsverfahrens und Erstellung der
notwendigen Berichte.

MP09 Besondere Formen/Konzepte der Seelsorgerische Begleitung und Betreuung im stationdren Rahmen.

Betreuung von Sterbenden Individuelle Sterbebegleitung und Aussegnung.

MP11 Bewegungstherapie Umfangreiches mototherapeutisches Angebot, u.a.
BogenschieRen, Nordic Walking, Ballspiele, Bewegungsiibungen.

MP14 Diat- und Erndhrungsberatung Individuelle Diadt- und Erndhrungsberatung durch

Diatassistentinnen, sowie durch geschulte Pflegekrafte einzelner
Stationen.

SQB 2008 Psychiatrisches Krankenhaus Rickling

Seite 14



Medizinisch-pflegerisches
Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Vorbereitung und Begleitung durch Mitarbeiterinnen der

MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/
Uberleitungspflege Stationen unter anderem mit der Beratung zu nachstationaren

Versorgungsmoglichkeiten. Bei Bedarf findet ein
Medikamententrainingsprogramm statt.

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Stationsbezogene, wie auch stationsiibergreifende Ergotherapie.
Ergotherapeutische Angebote auch im Rahmen der
Psychiatrischen Institutsambulanz. Gestaltungstherapie und
Gartentherapie. ADL-Gruppen (Activity of Daily Life). City-Training.

MP58 Ethikberatung/Ethische Fallbesprechung |Findet anlassbezogen, moderiert durch einen externen Supervisor,
im Rahmen von Fallsupervisionen im multiprofessionellen Team
statt.

MP17 Fallmanagement/Case Bezugspflege mit manualbasierten Interventionen und Gruppen
Management/Primary auf den therapeutischen Stationen. Sozialtherapeutisches Case
Nursing/Bezugspflege Management.

MP59 Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/ |Computergestitztes Hirnleistungstraining (COGPAK).

Kognitives Training/ Realitats-Orientierungs-Training (R.O.T.).
Konzentrationstraining Kognitives- und Konzentrationstraining.

MP20 Hippotherapie/Therapeutisches Reitpadagogin, Assistentin, 3 Therapiepferde.
Reiten/Reittherapie

MP21 Kindsthetik RegelmaRige Ausbildung und Schulung des Pflegepersonals durch

eine ausgebildete interne Trainerin im Rahmen der
Innerbetrieblichen Fortbildung. Beratung und Anleitung im
gerontopsychiatrischen Bereich. Aktivierende Pflege.

MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung  |Mehrere ausgebildete Inkontinenzberater/innen. Internes

Kontinenz/ Inkontinenzberatungsnetzwerk. Toilettentraining.
Individuelle Anpassung und Ausstattung mit Inkontinenzmaterial.

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theaterth |Maleratelier als offenes Angebot. Individuelle stationére und
erapie/Bibliotherapie stationsibergreifende Kunsttherapie. Geleitete Kunstprojekte.

MP24 Manuelle Lymphdrainage Wird als eine Leistung der Abteilung fir Physiotherapie durch eine

ausgebildete Entstauungstherapeutin nach arztlicher Verordnung
erbracht.

MP25 Massage Leistung der Physiotherapie nach arztlicher Verordnung.

MP26 Medizinische FulRpflege Vermittlung einer professionellen, medizinischen FuBpflege.

MP27 Musiktherapie Offenes Angebot einer Rhythmustherapie mit

Percussionsinstrumenten.
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MP30

Medizinisch-pflegerisches
Leistungsangebot:

Padagogisches Leistungsangebot

Kommentar / Erlauterung:

Computergestiitztes Hirnleistungstraining (COGPAK).
Psychoedukatives Gruppenprogramm bei problematischem
Alkoholkonsum (PEGPAK).

Training sozialer Kompetenzen.

Stationares und nachstationares, psychoedukatives
Gruppenangebot fiir schizophren und schizoaffektiv gestorte
Menschen (PEGASUS).

Heilpadagogisches Angebot fir Menschen mit geistiger
Behinderung und psychiatrischer Erkrankung.

MP31

Physikalische Therapie/Badertherapie

Elektrotherapie und Ultraschalltherapie.

MP32

Physiotherapie/Krankengymnastik als
Einzel- und/oder Gruppentherapie

Eigene Abteilung fiir Physiotherapie und Krankengymnastik
(stationare, patientenbezogene und zentrale Angebote), sowie
Gruppentherapien.

Die Krankengymnastik basiert auf einer neuro-physiologischen
Grundlage.

Das Leistungsangebot beinhaltet z. B.
Frihrehabilitation an Hand des Barthel-Index,
Medizinische Trainingstherapie,

Propriozeptive neuromuskulare Fazilation.

MP33

Praventive Leistungsangebote/
Praventionskurse

Psychoedukation

MP60

Propriozeptive neuromuskulare
Fazilitation (PNF)

Ein Leistungsangebot der Abteilung Physiotherapie mit den Zielen,
die Muskelspannung zu normalisieren (z. B. Spastizitat herabsetzen
oder schwache bzw. geldhmte Muskeln aktivieren) = fazilitieren.
Forderung der motorischen Kontrolle, der Mobilitat, der
dynamischen Stabilitat, Ausdauer, Kraft sowie der Geschicklichkeit
und Koordination.

MP34

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/ Psychosozialdienst

Einzel- und Gruppentherapieangebote.

Tiefenpsychologisch-verhaltenstherapeutische Therapie (DBT),
z. B. flir Menschen mit Personlichkeitsstérungen.

Psychoedukative Therapie (Depression, Schizophrenie und
Komorbiditat).

Interpersonelle Therapie fiir depressiv Erkrankte (IPT).

Integriertes psychologisches Therapieprogramm fiir an
Schizophrenie erkrankte Menschen.

Soziales Kompetenztraining im Rahmen einer suchtpsychiatrischen
Behandlung.

Motivationstherapie (Motivational Interviewing).

Genusstraining im Rahmen einer suchtpsychiatrischen
Behandlung.

Gestaltungstherapie.

MP35

Rickenschule/Haltungsschulung/
Wirbelsdaulengymnastik

Zertifizierte Riickenschule durch die Physiotherapieabteilung nach
arztlicher Verordnung.

MP63

Sozialdienst

siehe MP 07
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MP64

Medizinisch-pflegerisches
Leistungsangebot:

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Kommentar / Erlauterung:

Im Rahmen einer Antistigmakampagne werden laufend

»Schulprojekte” fir Schulklassen ab der 9. Jahrgangsstufe aus der
Region angeboten.

Enthaltene Schwerpunkte:

Aufbau einer psychiatrischen Einrichtung,

Aufgabenstellung,

Erlduterungen zu verschiedenen psychiatrischen Erkrankungen,
Behandlungsmaoglichkeiten,

Therapieformen,

Gesprache mit Betroffenen,

Besuch von Stationen.

Festveranstaltungen innerhalb des Krankenhausgeldandes auch fir
die Offentlichkeit (z.B. Sommerfest, Jahresfest und Adventsbasar).
Internetauftritt des Psychiatrischen Krankenhauses Rickling mit
einer Ubersicht des Leistungsspektrums (www.landesverein.de).
Moglichkeit der Teilnahme an der Angehérigengruppe, auch wenn
der Betroffene nicht Patient des Psychiatrischen Krankenhauses
Rickling ist.

MP39

Spezielle Angebote zur Anleitung und
Beratung von Patienten und Patientinnen
sowie Angehdrigen

Beratung zur Sturzprophylaxe und Mobilitatsforderung, auch
hinsichtlich der Beschaffung und Nutzung von Hilfsmitteln.

Erndhrungsberatung im Zusammenhang mit der medikamentdsen
Therapie durch geschultes Pflegepersonal oder durch eine
Diatassistentin.

Psychoedukation mit individueller und strukturierter Beratung zur
Erkrankung und zur Rickfallprophylaxe.

Erstellung individueller Notfallplane sowie die Erarbeitung eines
Frihsymptommanagements.

MP40

Spezielle Entspannungstherapie

Progressive Muskelentspannung nach Jacobsen.
Shiatsu im Rahmen einer suchtpsychiatrischen Behandlung.

Akupunktur im Rahmen einer suchtpsychiatrischen Behandlung.

MP66

Spezielles Leistungsangebot fiir
neurologisch erkrankte Personen

Diagnostik neurologischer Storungen durch ein Expertenteam mit
Hilfe von Doppler- und Duplexuntersuchungen und
elektrophysiologischer Methoden wie EEG, EMG, ENG und SEPs.

Durchflihrung neurologischer Therapien an Leitlinien orientiert.
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Medizinisch-pflegerisches Kommentar / Erlauterung:

Leistungsangebot:

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot |[Aufnahmefachkrafte,
Orientierungstraining,

Wundberatung (ICW),

Beratung zur Sturzprophylaxe und Mobilitatsforderung,
Kontinenz / Inkontinenzberatung,
Kulturspezifische Pflege,

Lichttherapie,

Schlafentzugstherapie (Wachtherapie),
Medikamententraining,
Entlassungsmanagement,

Morgenrunden als Gruppenangebot,
Ausflugsfahrten zur Belastungserprobung,

Begleitung zu Konsiliarterminen oder Vorstellungsgesprachen in
anderen Einrichtungen,

Erndhrungsberatung.

MP46 Traditionelle Chinesische Medizin Shiatsu als Angebot durch einen zertifizierten Trainer im Bereich
der Suchttherapie.

Akupunktur in der Suchtpsychiatrischen Abteilung.

MP47 Versorgung mit Beratung und Vermittlung von Hilfsmitteln durch die
Hilfsmitteln/Orthopéadietechnik Physiotherapie.
MP48 Warme- und Kélteanwendungen Leistung der Physiotherapie nach arztlicher Verordnung.
MP49 Wirbelsdulengymnastik Leistung der Physiotherapie nach arztlicher Verordnung.
MP51 Wundmanagement Ausgebildeter Wundmanager nach ICW (Initiative Chronische
Wunden e.V.).

Systematisierte Nutzung von Wundheilungsprodukten.

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Kooperationen bestehen mit folgenden Institutionen:
Selbsthilfegruppen Borderlinenetzwerk,

Psychoseseminar,

Koordinationsstelle flr Selbsthilfegruppen (KISS),
Anonymen Alkoholikern,

Blau Kreuz,

Bipolaren Selbsthilfegruppe,

Selbsthilfegruppe der Psychoseerfahrenen.
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B-[1].4 NICHT-MEDIZINISCHE SERVICEANGEBOTE
[PSYCHIATRISCHES KRANKENHAUS]

SAO01

Serviceangebot:

Aufenthaltsraume

Kommentar / Erlduterung:

Die 14 Stationen des Krankenhauses sind mit mindestens einem, in der
Regel aber mit mehreren Aufenthaltsrdumen ausgestattet.

SA12

Balkon/Terrasse

Zwei Stationen halten vom Patientenzimmer aus begehbare Terrassen
vor. Die Ubrigen Stationen besitzen Balkone und Terrassen, die von den
Gemeinschafts-/Aufenthaltsrdumen aus zu nutzen sind.

SA55

Beschwerdemanagement

Auf den Stationen befinden sich Beschwerdeformulare und zur
Beschwerdestimulation Hinweise zum internen
Beschwerdemanagement. Dieses wird systematisiert vom
Beschwerdebeauftragten durchgefihrt.

SA39

Besuchsdienst/"Grine Damen'

Auf der geschiitzten gerontopsychiatrischen Aufnahmestation ist ein
Besuchsdienst eingerichtet, der 2 - 3 mal in der Woche mit den dortigen
Patienten unter anderem begleitete Spaziergdange unternimmt, aus
Blichern / Zeitungen vorliest oder aber Gesellschaftsspiele anbietet.

SA22

Bibliothek

Auf dem Krankenhausgelande befindet sich eine Bibliothek, in der sich
Patienten Blicher kostenfrei ausleihen kénnen.

Offnungszeiten: Montag - Freitag 15.00 Uhr - 17.00 Uhr

SA23

Cafeteria

Eine Cafeteria befindet sich im Gebaude der Freizeittherapie innerhalb
des Krankenhausgeldndes. Dort stehen 45 Sitzpldtze zur Verfiigung. Auch
in diesen Raumen wird dem Nichtraucherschutzgesetz Rechnung
getragen. Weitere 70 Platze sind auf einer AuBRenterrasse an einem
angelegten Teich eingerichtet.

SA44

Diat-/Erndhrungsangebot

Eine auf die didtetischen Bedrfnisse der Patienten ausgerichtet
Verpflegung ist gewahrleistet. Fir alle Mahlzeiten bestehen
Wahlmoglichkeiten hinsichtlich der Zusammensetzung der Speisen.

SA41

Dolmetscherdienste

Fir die Versorgung von Migrantinnen und Migranten halt das
Krankenhaus fiir folgende Sprachen Dolmetscher vor:

Englisch
Franzosisch
Tirkisch
Russisch
Polnisch
Portugiesisch
Spanisch

Falls fur andere Sprachen Dolmetscherdienste bendtigt wiirden, sind
externe Dolmetscher hinzuzuziehen. Weiter steht den Patienten und
Angehdrigen Gbersetztes Informationsmaterial zur Verfligung.

Es wurden fiir den Erstkontakt bei Neuaufnahme Ubersetzungs- hilfen
erarbeitet, die auf die notwendigsten Fragen des Patienten/Angehérigen
aber auch des Behandlungsteams eingehen und eine Kommunikation
ermoglichen.

SA02

Ein-Bett-Zimmer

Das Psychiatrische Krankenhaus Rickling verfigt tGiber 82 Einzelzimmer
auf verschiedenen Stationen. Diese sind hell und modern ausgestattet.
Viele davon verfligen tber eine angrenzende Nasszelle, die sich der
Patient mit dem Bewohner des Nachbarzimmers teilt.
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Serviceangebot:

Kommentar / Erlduterung:

SA03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Weitere 52 Einzelzimmer sind mit einer eigenen angrenzenden Nasszelle
Nasszelle ausgestattet.

SA28 Einkaufsmoglichkeiten Ein Einkaufsladen befindet sich im Geb&dude der Freizeittherapie
innerhalb des Krankenhausgeldndes. Die Offnungszeiten sind auf den
Stationen benannt.

SA24 Faxempfang fur Patienten und Jede Station ist mit einem Faxgerat ausgestattet. Bei Bedarf kénnen die

Patientinnen Patienten die Telefonnummer dieses Gerates bei den Mitarbeitern der
Station erfragen und hieriiber ihre Faxe empfangen oder bei Bedarf auch
senden.

SA14 Fernsehgerat am Bett/im Zimmer |Anschlussmdglichkeiten fir die Nutzung von Fernsehgeraten befinden
sich in allen Zimmern. Das mitbringen von eigenen Fernsehgeraten ist
mit dem Behandlungsteam der jeweiligen Station abzusprechen.

SA04 Fernsehraum Jede Station verfiigt Gber einen, meist aber Gber mehrere Fernsehrdume.

SA25 Fitnessraum Ein Fitnessraum steht den Patienten innerhalb des Geldndes zur
Verfligung.

Es wird flr Einzel- und Gruppenaktivitaten die Sporthalle mit
entsprechenden Geratschaften, ein Volleyballplatz und ein Fuballplatz
vorgehalten.

SA49 Fortbildungsangebote/ Es werden praventive, psychoedukative und medizinische

Informationsveranstaltungen Informationsgruppen angeboten.

SA20 Frei wahlbare Essenszusammen- Fir alle Hauptmahlzeiten besteht die Moglichkeit, die Komponenten in

stellung (Komponentenwahl) der Speisenversorgung frei zu wahlen.

SA26 Frisiersalon Ein Friseursalon steht an 2 Wochentagen innerhalb des Gelandes zur
Verfligung.

SA46 Getrankeautomat Im Vorraum der Aufnahmestation befindet sich ein Getrankeautomat.

SA15 Internetanschluss am Bett/im Prinzipiell ist es moglich iber den Telefonanschluss eine analoge

Zimmer Internetverbindung herzustellen. Allerdings bedarf dies einer
vorhergehenden Absprache mit der Station.

SA29 Kirchlich-religiose Einrichtungen Auf dem Krankenhausgeldnde steht den Patienten und Besuchern eine
Kapelle zur Verflugung. Hier finden regelmaRig evangelische und
katholische Gottesdienste fiir die Patienten statt.

SA30 Klinikeigene Parkplatze fur Es stehen Patienten und Besuchern stationsnah eine ausreichende

Besucher und Besucherinnen sowie |Anzahl (insgesamt 304) kostenloser Parkplatze auf dem Klinikgelande zur
Patienten und Patientinnen Verfliigung.

SA31 Kulturelle Angebote In der Freizeittherapie werden in regelméaRigen Abstdnden Angebote wie
Kinobesuche, Spieleabende oder Musikabende angeboten. Es finden
auch unter dem Aspekt der Antistigma- und Offentlichkeitsarbeit jahrlich
groRere Veranstaltungen wie das Jahresfest, Friihlingsfest und der
Adventsbasar statt.

SA32 Manikire/Pedikire Der Kontakt zu einem/er medizinischen FuRpfleger/in wird auf Wunsch
des Patienten hergestellt.

SA05 Mutter-Kind-Zimmer/ Eine Station des Suchtpsychiatrischen Bereichs verfigt Gber 2 Zimmer,

Familienzimmer

die bei Bedarf fuir Nutzung von Mutter und Kind geeignet sind.
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Serviceangebot:

Kommentar / Erlduterung:

SA47 Nachmittagstee/-kaffee Auf allen Stationen angeboten, Sonntags mit Kuchen aus der
hauseigenen Backerei.

SA33 Parkanlage Die sehr idyllisch in einem Pavillionsystem angeordneten Stationen liegen
in einem gepflegten, parkdhnlich angelegten Geldnde.

SA34 Rauchfreies Krankenhaus In den 14 Stationen des Psychiatrischen Krankenhauses Rickling gibt es
unterschiedliche MaRnahmen zum Nichtraucherschutz. Ein umfassendes
Rauchverbot gilt auf 5 Stationen. Auf den anderen Stationen gibt es
entweder Raucherrdume, zum Teil Raucherzonen oder aber zeitliche
Begrenzungen fiir das Rauchen in der Station.

SA06 Rollstuhlgerechte Nasszellen 13 Stationen verfligen Gber mindestens eine Nasszelle, die eine
behinderten-/rollstuhlgerechte Nutzung ermdglicht.

SA17 Rundfunkempfang am Bett An jedem Bett ist eine Antennenbuchse installiert. Ein Rundfunkgerat ist
bei Interesse vom Patienten mitzubringen.

SA42 Seelsorge Auf Wunsch des Patienten seelsorgerische Begleitung und Betreuung im
stationdren Rahmen. Angebot von Gottesdiensten in der hauseigenen
Kapelle. Hier wird auch ein Liederkreis, geleitet durch einen Seelsorger,
jeden Donnerstag in der Zeit von 19.00 -20.00 Uhr angeboten.

SA57 Sozialdienst Auf allen Stationen werden durch Sozialpddagogen Unterstitzungen in
sozialen Fragen und Behordenangelegenheiten geleistet.

SA54 Tageszeitungsangebot Auf allen Stationen wird eine Tageszeitung ausgelegt.

SA08 Teekiiche fir Patienten und In den meisten Stationen stehen den Patienten eine oder mehrere

Patientinnen Teekiichen zur freien Nutzung zur Verfligung. Diese sind neben einer
Spule in der Regel mit einem Herd, Kiihlschrank, Backofen und
Mikrowellengerat ausgestattet. Auch wird tibliches Geschirr und Besteck
vorgehalten.

SA18 Telefon An jedem Bett ist eine Telefonanschlussdose installiert. Auf Wunsch wird
ein Telefon zur Verfiigung gestellt (Kostenpflichtig). Auf dem Geldnde
und auf ausgewahlten Stationen sind gut erreichbare, 6ffentliche
Miinzfernsprecher vorhanden.

SA09 Unterbringung Begleitperson Angehorige haben die Moéglichkeit Zimmer mit Duschbad und
Kichenbereich auf dem Geldnde zu mieten.

SA38 Wascheservice Auf allen Stationen befinden sich Waschmaschinen, die im Bedarfsfall zur
Verfligung stehen.

SA10 Zwei-Bett-Zimmer 32 gerdumige Zweibettzimmer sind neben dem Ublichen Inventar mit
ausreichend Sitzgelegenheiten ausgestattet.

SA11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener 33 gerdumige Zwei-Bett-Zimmer mit angrenzenden Nasszellen. Diese

Nasszelle

sind mit Waschtisch, Dusche und WC ausgestattet.
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B-[1].5 FALLZAHLEN DER ORGANISATIONSEINHEIT / FACHABTEILUNG

Vollstationare Fallzahl: 3507

B-[1].6 DIAGNOSEN NACH ICD

B-[1].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD-10- Ziffer* Fallzahl: ‘Umgangssprachliche Bezeichnung:

(3-stellig): ‘
1 F33 703 Wiederholt auftretende Phasen der Niedergeschlagenheit
2 F20 460 Schizophrenie
3 F19 439 Drogenmissbrauch und Abhéngigkeit (aulRer Opiate)
4 F10 392 Alkohol, Missbrauch und Abhangigkeit
5 F60 322 Schwere, beeintrachtigende Stérung der Personlichkeit und des Verhaltens, z.B.

paranoide, zwanghafte oder dngstliche Personlichkeitsstérung

6 F32 292 Phase der Niedergeschlagenheit - Depressive Episode

7 FO6 110 Psychische Storungen bei korperlichen Erkrankungen (z.B. des Gehirns)

8 F25 99 Schizoaffektive Psychose

9 FO5 85 Akuter Verwirrtheitszustand mit oder ohne Demenz

10 F12 82 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Wirkstoffe aus der Hanfpflanze wie Haschisch

oder Marihuana

* Hauptdiagnose gemal der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-[1].6.2 WEITERE KOMPETENZDIAGNOSEN

Rang ICD-10 Ziffer Anzahl: ‘Umgangssprachliche Bezeichnung:

(3-5-stellig): ‘
1 F33.2 488 *Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode ohne psychotische
Symptome
2 F20.0 437 *Paranoide Schizophrenie
3 F19.2 430 *Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen Substanzgebrauch und Konsum

anderer psychotroper Substanzen: Abhangigkeitssyndrom

4 F10.2 344 *Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Abhangigkeitssyndrom
5 F60.31 256 *Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ

6 F32.2 205 *Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

7 F33.1 179 *Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige Episode

8 F71 57 Seelische Storung bei Menschen mit einer geistigen Behinderung

9 F90.1 28 ADHS bei Erwachsenen

10 FO1 7 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit (Demenz) durch Blutung oder

Verschluss von BlutgefaRen im Gehirn
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B-[1].7 PROZEDUREN NACH OPS

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
trifft nicht zu / entfallt

B-[1].7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].8 AMBULANTE BEHANDLUNGSMOGLICHKEITEN

Nr: Art der Ambulanz: Bezeichnung der Nr. / Leistung: Kommentar / Erlduterung:
‘Ambulanz:
AMO2 |Psychiatrische Psychiatrisch/ Multiprofessionelle psychiatrisch /
Institutsambulanz nach [Psychotherapeutische psychotherapeutische Behandlung
§ 118 SGBV Institutsambulanz vorwiegend chronisch psychisch kranker und

suchtkranker Menschen im Sinne der
integrierten Versorgung,

Weiterbehandlung von krankenhaus-
entlassenen Patienten mit spezifischen, auch
nicht arztlichen, Behandlungsangeboten.
Jeweils diagnosebezogen und orientiert an
psychosozialen FunktionseinbufRen: z.B.
Sucht, Borderline, Depressionen,
Gerontopsychiatrie und Schizophrenie.

Multiprofessionelles Angebot durch
Psychologen, Sozialpddagogen,
Ergotherapeuten, Motopéaden,
Kunsttherapeuten sowie Fachpflegepersonal
mit Moglichkeit zur Krisenintervention auch
im hauslichen Rahmen.

B-[1].9 AMBULANTE OPERATIONEN NACH § 115B SGB V

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].10 ZULASSUNG ZUM DURCHGANGS-ARZTVERFAHREN DER BERUFSGENOSSENSCHAFT

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].11 APPARATIVE AUSSTATTUNG

Nr. Vorhandene Gerdte: Umgangssprachliche Bezeichnung: 24h: Kommentar / Erlduterung:
AAO3 |Belastungs-EKG/Ergometrie k.A.

AA08 |Computertomograph (CT) Ja Praxis-Kooperation

AA40 |Defibrillator Gerat zur Behandlung von Ja

lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen
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Vorhandene Gerdte: Umgangssprachliche Bezeichnung: 24h: Kommentar / Erlduterung:

AA10 [Elektroenzephalographiegerdt [Hirnstrommessung Ja
(EEG)
AA11 (Elektromyographie k.A.

(EMG)/Geréat zur Bestimmung
der Nervenleitgeschwindigkeit

AA43 |Elektrophysiologischer Messplatz zur Messung feinster k.A. |AEP/VEP Prufung des Seh- bzw.
Messplatz mit EMG, NLG, VEP, |elektrischer Potentiale im Nervensystem, Horvermoégens
SEP, AEP die durch eine Anregung eines der fiinf
Sinne hervorgerufen wurden
AA22 [Magnetresonanztomograph Ja Praxis-Kooperation
(MRT)
AA27 |ROntgengerat/ Ja AuRerhalb der eigenen
Durchleuchtungsgerat Untersuchungszeiten in

Praxiskooperation

AA29 |Sonographiegerat/ Ja AuRerhalb der eigenen
Dopplersonographiegerat/ Untersuchungszeiten in
Duplexsonographiegerat Praxiskooperation

AA31 |[Spirometrie/ k.A.

Lungenfunktionsprifung

B-[1].12 PERSONELLE AUSSTATTUNG

B-[1].12.1 Arzte und Arztinnen:

Anzahl ‘Kommentar/ Erlduterung

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegdrzte |34,5 Vollkrafte |Davon 2,5 Psychiatrische Institutsambulanz
und Belegarztinnen)

davon Fachéarzte und Facharztinnen 25,5 Vollkrafte |Davon 2,5 Psychiatrische Institutsambulanz

Belegarzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) |0 Personen

Arztliche Fachexpertise der Abteilung:

\ Facharztbezeichnung: Kommentar / Erlduterung:
AQ63 Allgemeinmedizin Weiterbildungsbefugnis (1/2 Jahr)
AQ23 Innere Medizin Weiterbildungsbefugnis (1/2 Jahr)
AQ42 Neurologie Weiterbildungsbefugnis (1 Jahr)
AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie Umfassende Weiterbildungsbefugnis (4 Jahre)
AQ52 Psychiatrie und Psychotherapie, SP Forensische Psychiatrie
AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
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Zusatzweiterbildung (fakultativ): Kommentar / Erlduterung:

ZF09 Geriatrie

ZF27 Naturheilverfahren

ZF28 Notfallmedizin

ZF35 Psychoanalyse

ZF36 Psychotherapie

ZF38 Réntgendiagnostik

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-[1].12.2 Pflegepersonal:

Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/ Erlduterung
Gesundheits- und Krankenpfleger und 172,4 Vollkrafte 3 Jahre Davon 1,5 in der Psychiatrischen
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen Institutsambulanz
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und |0 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflegerinnen 0 Vollkrafte 3 Jahre
Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen |0 Vollkrafte 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und 9,9 Vollkrafte 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs
Entbindungspfleger und Hebammen 0 Personen 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Operationstechnische Assistentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung:

Anerkannte Fachweiterbildung/ zusétzlicher akademischer Abschluss: H Kommentar / Erlduterung:
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
PQ10 Psychiatrische Pflege

Zusatzqualifikation: H Kommentar / Erlduterung:
ZP00 Deeskalationstrainer
ZP08 Kinasthetik
ZP09 Kontinenzberatung
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Zusatzqualifikation: H Kommentar / Erlduterung:

ZP10 Mentor und Mentorin

ZP12 Praxisanleitung

ZP00 Sturzprophylaxe und Mobilitatsforderung
ZP16 Wundmanagement

B-[1].12.3 Spezielles therapeutisches Personal:

Fir die Organisationseinheit/Fachabteilung steht folgendes spezielles therapeutisches Personal zur Verfligung:

\Spezielles therapeutisches Personal: H Kommentar/ Erlduterung:
SPo4 Diatassistent und Didtassistentin
SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschaftigungstherapeut
und Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin
SP06 Erzieher und Erzieherin
SP09 Heilpddagoge und Heilpddagogin
SP10 Hippotherapeut und Hippotherapeutin/Reittherapeut und Reittherapeutin
SP11 Kindsthetikbeauftragter und Kinadsthetikbeauftragte
SP13 Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin/Maltherapeut und

Maltherapeutin/Gestaltungstherapeut und Gestaltungstherapeutin/
Bibliotherapeut und Bibliotherapeutin

SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische
Bademeisterin

SP43 Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische
Assistentin/Funktionspersonal

SP44 Motopade und Motopadin/Motopidagoge und Motopadagogin/
Mototherapeut und Mototherapeutin/Motologe und Motologin

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

SP23 Psychologe und Psychologin

SP24 Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

SP26 Sozialpadagoge und Sozialpadagogin

SP46 Sportlehrer und Sportlehrerin/Gymnastiklehrer und
Gymnastiklehrerin/Sportpddagoge und Sportpddagogin

SP28 Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und
Wundberaterin/Wundexperte und Wundexpertin/Wundbeauftragter und
Wundbeauftragte
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B-[2] Fachabteilung Tagesklinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie Kaltenkirchen

B-[2].1 NAME DER ORGANISATIONSEINHEIT/FACHABTEILUNG

Tagesklinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie Kaltenkirchen

Art der Abteilung: Hauptabteilung
Fachabteilungsschlissel: 2960
Hausanschrift: Flottkamp 15A

24568 Kaltenkirchen

Telefon: (04191)9996 -0

Fax: (04191) 99 96 - 22

E-Mail: info@tagesklinik-kaltenkirchen.de
Internet: http://www.tagesklinik-kaltenkirchen.de

Chefarztinnen/-arzte:

Titel: Name, Vorname: ‘Funktion: Tel. Nr., Email: Sekretariat:  Belegarzt
‘ KH-Arzt:

Heise, Clemens Leitender Arzt (04191) 9996 22

Tagesklinik Kaltenkirchen |info@tagesklinik-kaltenkirchen.de

B-[2].2 VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE
[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE KALTENKIRCHEN ]

‘Versorgungsschwerpunkte im Bereich Tagesklinik fir Kommentar / Erlduterung:

Psychiatrie und Psychotherapie Kaltenkirchen :

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Storungen Angebot zur Behandlung von Depressionen bzw.
bipolaren Stérungen.
VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen
VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-|Mehrdimensionale Behandlung von Angst- und
und somatoformen Stérungen Panikstdrungen, auch posttraumatischen
Belastungsstérungen, auch im Rahmen von VP 03.
VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Angebot fir Psychotherapie bei
Verhaltensstorungen Personlichkeitsstorungen, speziell Borderline.
VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Tagesklinik flir Kommentar / Erlduterung:

Psychiatrie und Psychotherapie Kaltenkirchen :

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, Angebot mit psychoedukativem und rehabilitativem
schizotypen und wahnhaften Stérungen Schwerpunkt.

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und Behandlungsangebot fiir ADHS im Erwachsenenalter.
emotionalen Stérungen mit Beginn in der Kindheit und
Jugend

B-[2].3 MEDIZINISCH-PFLEGERISCHE LEISTUNGSANGEBOTE
[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE KALTENKIRCHEN ]

‘ Medizinisch-pflegerisches Kommentar / Erlduterung:

Leistungsangebot:

MPO03 Angehdrigenbetreuung/-beratung/-semin |RegelméaRige Beratung von Angehdrigen im Rahmen der
are tagesklinischen Behandlung.

MPO7 Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter [Beratung in allen sozialen Fragen durch Dipl. Sozialpddagogen,
und Sozialarbeiterinnen Entwicklung von Lebensperspektiven hinsichtlich der

krankheitsbedingten Einschrankungen,
Psychoedukation,

Klarung finanzieller Anspriiche gegeniiber Leistungstragern,
Verhandlung mit Arbeitgebern, Vermietern o. A. aufgrund
entstandener Nachteile (z.B. Kiindigung),

Erstellung von Sozialberichten, Kontakte mit rechtlichen

Betreuern.
MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/ [Vorbereitung und Begleitung durch Mitarbeiterinnen der Station
Uberleitungspflege mit Angeboten zur nachstationaren Versorgung mit Checklisten fir

die Patienten Medikamententraining. Hilfsmittelberatung.

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Stationare und stationsiibergreifende Ergotherapie,
Ergotherapie im Rahmen der Institutsambulanz,
Gestalttherapie und Gartentherapie,

ADL-Gruppen (Activity of Daily Life),

City-Training,

COGPAK (Computergestiitztes Hirnleistungstraining.

MP17 Fallmanagement/Case Sozialtherapeutisches Case Management.
Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

MP59 Gedéchtnistraining/Hirnleistungstraining/
Kognitives Training/
Konzentrationstraining

MP21 Kindsthetik RegelmaRige Ausbildung des Pflegepersonals durch eine
ausgebildete interne Trainerin im Rahmen der Innerbetrieblichen
Fortbildung.

MP27 Musiktherapie Offenes Angebot einer Rhythmustherapie mit

Percussionsinstrumenten.

MP30 P&adagogisches Leistungsangebot Training sozialer Kompetenzen.
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Medizinisch-pflegerisches
Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches |Einzel- und Gruppentherapie,
Leistungsangebot/ Psychosozialdienst Tiefenpsychologisch-verhaltenstherapeutische Therapie,
Psychoedukative Therapie (Depression, Schizophrenie),
Interpersonelle Therapie fiir Depressive (IPT),
Integriertes psychologisches Therapieprogramm fiir Schizophrene
(IPT).
MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit
MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Psychoedukation mit individueller und strukturierter Beratung zur
Beratung von Patienten und Patientinnen |Erkrankung und zur Rickfallprophylaxe,
sowie Angehdrigen Erstellung individueller Notfallpldne und Erarbeitung eines
Friihsymptommanagements.
MP40 Spezielle Entspannungstherapie Progressive Muskelentspannung nach Jacobsen.
MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Zusammenarbeit mit:

Selbsthilfegruppen

Borderlinenetzwerk,
Psychoseseminar,
Anonymen Alkoholikern,
Blau Kreuz,

Bipolaren Selbsthilfegruppe und den Psychoseerfahrenen.

B-[2].4 NICHT-MEDIZINISCHE SERVICEANGEBOTE
[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE KALTENKIRCHEN ]

‘ Serviceangebot:

Kommentar / Erlduterung:

SA01 Aufenthaltsraume Die Tagesklinik ist mit mehreren Aufenthaltsrdumen ausgestattet.
SA12 Balkon/Terrasse Die Tagesklinik halt mehrere von den Aufenthaltsraumen aus
begehbare Terrassen vor.
SA30 Klinikeigene Parkplatze fir Besucher und |Es stehen Patienten und Besuchern kostenlose Parkpldtzen auf
Besucherinnen sowie Patienten und dem Klinikgeldnde zur Verfligung.
Patientinnen
SA21 Kostenlose Getrankebereitstellung Tee, Mineralwasser und zum Teil auch Fruchtsafte, Limonaden
werden auch aulerhalb der Hauptmahlzeiten kostenfrei zur
Verfligung gestellt.
SA31 Kulturelle Angebote Es finden, unter dem Aspekt der Antistigmaarbeit, jahrlich gréRere
Veranstaltungen wie das Jahresfest und der Adventsbasar statt.
SA33 Parkanlage Die Tagesklinik liegt in einem gepflegten, groRzligig angelegten,
parkdhnlichen Geldnde.
SA34 Rauchfreies Krankenhaus In der gesamten Tagesklinik besteht Rauchverbot.
SA42 Seelsorge Auf Wunsch der Patienten kann eine Begleitung und Betreuung im

stationdren Rahmen mit der Krankenhausseelsorge vereinbart
werden.
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‘Serviceangebot: Kommentar / Erlduterung:

SA18 Telefon In der Tagesklinik steht den Patienten ein Minzfernsprecher zur
Verfugung.

B-[2].5 FALLZAHLEN DER ORGANISATIONSEINHEIT / FACHABTEILUNG

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 269

B-[2].6 DIAGNOSEN NACH ICD

B-[2].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD-10- ziffer* |Fallzahl: ‘Umgangssprachliche Bezeichnung:
(3-stellig): ‘

1 F33 209 Wiederholt auftretende Phasen der Niedergeschlagenheit
2 F32 19 Phase der Niedergeschlagenheit - Depressive Episode
2 F60 19 Schwere, beeintrachtigende Stérung der Personlichkeit und des Verhaltens, z.B.

paranoide, zwanghafte oder angstliche Persénlichkeitsstérung

4 F20 18 Schizophrenie

5 F22 <=5 Psychische Stérung, bei der dauerhafte falsche Uberzeugungen bzw.
Wahnvorstellungen auftreten

5 F23 <=5 Akute, kurze und voribergehende psychische Storung mit Realitatsverlust

5 F31 <=5 Psychische Storung mit Phasen der Niedergeschlagenheit und GlberméaRiger

Hochstimmung - manisch-depressive Krankheit

5 F41 <=5 Sonstige Angststorung

5 F42 <=5 Zwangsstorung

* Hauptdiagnose gemal der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-[2].6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

keine Angaben

B-[2].7 PROZEDUREN NACH OPS

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
trifft nicht zu / entfallt

B-[2].7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

trifft nicht zu / entfallt
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B-[2].8 AMBULANTE BEHANDLUNGSMOGLICHKEITEN

Nr: Art der Ambulanz: Bezeichnung der Nr. / Leistung: Kommentar / Erlduterung:
‘Ambulanz:
AMO2 |Psychiatrische Psychiatrisch/ Multiprofessionelle psychiatrisch /
Institutsambulanz nach [Psychotherapeutische psychotherapeutische Behandlung
§ 118 SGBV Institutsambulanz. vorwiegend chronisch psychisch kranker und

suchtkranker Menschen im Sinne der
integrierten Versorgung, Weiterbehandlung
von krankenhausentlassenen Patienten mit
spezifischen, auch nicht arztlichen,
Behandlungsangeboten. Jeweils
diagnosebezogen und orientiert an
psychosozialen FunktionseinbufRen: z.B.
Sucht, Borderline, Depressionen,
Gerontopsychiatrie und Schizophrenie.
Multiprofessionelles Angebot durch
Psychologen, Sozialpddagogen,
Ergotherapeuten.

B-[2].9 AMBULANTE OPERATIONEN NACH § 115B SGBV

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].10 ZULASSUNG ZUM DURCHGANGS-ARZTVERFAHREN DER BERUFSGENOSSENSCHAFT

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].11 APPARATIVE AUSSTATTUNG

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].12 PERSONELLE AUSSTATTUNG

B-[2].12.1 Arzte und Arztinnen:

‘Anzahl Kommentar/ Erlduterung

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer |2 Vollkrafte
Belegarzte und Belegéarztinnen)

davon Facharzte und Facharztinnen 2 Vollkrafte

Belegarzte und Belegédrztinnen (nach § |0 Personen
121 SGB V)
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung:

Facharztbezeichnung: Kommentar / Erlduterung:

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

B-[2].12.2 Pflegepersonal:

‘Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/ Erlduterung
Gesundheits- und Krankenpfleger und 2,8 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflegerinnen 0 Vollkrafte 3 Jahre
Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 0 Vollkrafte 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und 0 Vollkrafte 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs
Entbindungspfleger und Hebammen 0 Personen 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Operationstechnische Assistentinnen

B-[2].12.3 Spezielles therapeutisches Personal:

Fur die Organisationseinheit/Fachabteilung steht folgendes spezielles therapeutisches Personal zur Verfliigung:

Spezielles therapeutisches Personal:

SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und
Arbeits- und Beschéaftigungstherapeutin

Kommentar/ Erlduterung:

3,5 Vollkrafte

SP23 Psychologe und Psychologin

1,0 Vollkrafte

SP26 Sozialpadagoge und Sozialpddagogin

0,5 Vollkraft
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B-[3] Fachabteilung Tagesklinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie Bad Segeberg

B-[3].1 NAME DER ORGANISATIONSEINHEIT/FACHABTEILUNG

Tagesklinik flir Psychiatrie und Psychotherapie Bad Segeberg

Art der Abteilung: Hauptabteilung
Fachabteilungsschlissel: 2960
Hausanschrift: Schillerstrasse 13a

23795 Bad Segeberg

Telefon: (04551)96973-0

Fax: (04551) 9697 3-29

E-Mail: info@tagesklinik-badsegeberg.de
Internet: http://www.tagesklinik-badsegeberg.de

Chefarztinnen/-arzte:

Titel: Name, Vorname: Funktion: Tel. Nr., Email: Sekretariat: Belegarzt
KH-Arzt:

Manheim, Marita  |Leitende Arztin (04551)96973-0 Maria Clausen
Tagesklinik Bad Segeberg  info@tagesklinik-badsegeberg.de

B-[3].2 VERSORGUNGSSCHWERPUNKTE
[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE BAD SEGEBERG]

‘Versorgungsschwerpunkte im Bereich Kommentar / Erlduterung:

Tagesklinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie Bad Segeberg:

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Verhaltenstherapeutisches und psychoedukatives Angebot zur
Stérungen Behandlung von Depressionen bzw. bipolaren Stérungen
VP10 Diagnostik und Therapie von

gerontopsychiatrischen Stérungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, [Mehrdimensionale Behandlung von Angst- und Panikstérungen,

Belastungs- und somatoformen Storungen (Angehot zur Behandlung von posttraumatischen
Belastungsstorungen, auch im Rahmen vom VP03

VP06 Diagnostik und Therapie von Verhaltenstherapeutisches Angebot bei Personlichkeitsstérungen,
Personlichkeits- und Verhaltensstorungen (speziell Borderline
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich
Tagesklinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie Bad Segeberg:

Kommentar / Erlduterung:

VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen
und Verhaltensstorungen

VP02 Diagnostik und Therapie von Angebot mit psychoedukativem und rehabilitativen Schwerpunkt
Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- |Behandlungsangebot fir ADHS im Erwachsenenalter

und emotionalen Stérungen mit Beginn in
der Kindheit und Jugend

B-[3].3 MEDIZINISCH-PFLEGERISCHE LEISTUNGSANGEBOTE

[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE BAD SEGEBERG]

‘ Medizinisch-pflegerisches

Leistungsangebot:

Kommentar / Erlduterung:

MPO03 Angehdrigenbetreuung/-beratung/-semin |RegelméaRige Beratung von Angehdrigen im Rahmen der
are Tagesklinischen Behandlung
MPO7 Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter |Beratung in allen sozialen Fragen durch Dipl. Sozialpadagogen,
und Sozialarbeiterinnen Entwicklung von Lebensperspektiven hinsichtlich der
krankheitsbedingten Einschrankungen,
Psychoedukation,
Klarung finanzieller Anspriiche gegenlber Leistungstragern,
Verhandlung mit Arbeitgebern, Vermietern o. A. aufgrund
entstandener Nachteile (z.B. Kiindigung),
Erstellung von Sozialberichten, Kontakte mit rechtlichen
Betreuern.
MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/ [Vorbereitung und Begleitung durch Mitarbeiterlnnen der Station
Uberleitungspflege mit Angeboten zur nachstationaren Versorgung z. B. mit
Checklisten fiir die Patienten, Medikamentenstelltraining.
MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Kreativangebote, Gartengruppe, Forderung hauswirtschaftlicher
Fertigkeiten wie Kochen, Férderung von Freizeitaktivitdten,
MP17 Fallmanagement/Case Sozialtherapeutisches Casemanagement mit Schwerpunkt
Management/Primary Aktivierung und Stabilisierung
Nursing/Bezugspflege
MP59 Gedéchtnistraining/Hirnleistungstraining/ |Kleingruppenangebot
Kognitives Training/
Konzentrationstraining
MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theaterth [Kunsttherapie als Erlebnis und Prozessbegleitendes Verfahren
erapie/Bibliotherapie unter Anleitung eines Kusttherapeuten
MP30 Padagogisches Leistungsangebot Soziales Kompetenztraining, Psychoedukation fiir Depression,
Schizophrenie
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches |Einzel und Gruppenpsychotherapeutisches Angebot mit

Leistungsangebot/ Psychosozialdienst

verhaltenstherapeutischem Schwerpunkt, Psychoedukative
Therapie ( Depression , Schizophrenie )
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Medizinisch-pflegerisches
Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Selbsthilfegruppen

MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit
MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Psychoedukation mit individueller und strukturierter Beratung zur
Beratung von Patienten und Patientinnen |Erkrankung und zur Rickfallprophylaxe,
sowie Angehdrigen Erstellung individueller Notfallplane und Erarbeitung eines
Frihsymptommanagements.
MP40 Spezielle Entspannungstherapie Unterschiedliche Entspannungsverfahren wie Autogenes Training,
PME
MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Zusammenarbeit mit:

Borderlinenetzwerk,
Psychoseseminar,
Anonymen Alkoholikern,
Blau Kreuz,

Bipolaren Selbsthilfegruppe und den Psychoseerfahrenen.

B-[3].4 NICHT-MEDIZINISCHE SERVICEANGEBOTE
[TAGESKLINIK FUR PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE BAD SEGEBERG]

\ Serviceangebot:

Kommentar / Erlduterung:

SA01 Aufenthaltsrdaume Die Tagesklinik ist mit mehreren Aufenthaltsrdumen ausgestattet.

SA55 Beschwerdemanagement

SA22 Bibliothek Zur Verfugung stehen diagnosespezifische Ratgeber

SA20 Frei wahlbare Essenszusammenstellung  |Zur Auswahl stehen 3 warme Hauptgerichte sowie ein Salat und

(Komponentenwabhl) ein Kaltgericht

SA21 Kostenlose Getrankebereitstellung Auch auRerhalb der Hauptmahlzeiten stehen Tee, Kaffee,
Mineralwasser, zum Teil auch Fruchtséfte und Limonaden
kostenlos zur Verfligung

SA16 Kahlschrank Es steht ein Gemeinschaftskihlschrank fur die Aufbewahrung
individuell gewiinschter/ mitgebrachter Speisen zur Verfigung

SA31 Kulturelle Angebote Es finden unter dem Aspekt der Antistigmaarbeit groBere
Veranstaltungen wie das Jahresfest oder der Advendsbasar statt.
Ebenso werden aktuelle Kulturangebote in das Therapieprogramm
integriert

SA34 Rauchfreies Krankenhaus In der gesamten Tagesklinik besteht Rauchverbot

SA42 Seelsorge Auf Wunsch des Patienten kann eine Betreuung mit der
Krankenhausseelsorge vereinbart werden

SA54 Tageszeitungsangebot Eine lokale Tageszeitung steht den Patienten zur Verfligung
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B-[3].5 FALLZAHLEN DER ORGANISATIONSEINHEIT / FACHABTEILUNG

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 83

B-[3].6 DIAGNOSEN NACH ICD

B-[3].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD-10- Ziffer* |Fallzahl: ‘Umgangssprachliche Bezeichnung:

(3-stellig):
1 F33 35 Wiederholt auftretende Phasen der Niedergeschlagenheit
2 F32 19 Phase der Niedergeschlagenheit - Depressive Episode
3 F40 <=5 Unbegriindete Angst (Phobie) vor bestimmten Situationen
3 F43 <=5 Reaktionen auf schwere belastende Ereignisse bzw. besondere Veranderungen im
Leben

* Hauptdiagnose gemal der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-[3].6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

Rang ICD-10 Ziffer |Anzahl: ‘Umgangssprachliche Bezeichnung:
(3-5-stellig):
1 F20.0 <=5 *Paranoide Schizophrenie
1 F60.31 <=5 *Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ

B-[3].7 PROZEDUREN NACH OPS

trifft nicht zu / entfallt

B-[3].7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
trifft nicht zu / entfallt

B-[3].7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

trifft nicht zu / entfallt
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B-[3].8 AMBULANTE BEHANDLUNGSMOGLICHKEITEN

Nr: Art der Bezeichnung der Nr. / Leistung: Kommentar / Erlduterung:
Ambulanz: Ambulanz:

AMO2 |Psychiatrische Psychiatrisch/ Multiprofessionelle psychiatrisch/
Institutsambulanz |psychotherapeutische psychotherapeutische Behandlung vorwiegend
nach § 118 SGB V |Institutsambulanz chronisch psychisch kranker und suchtkranker

Menschen im Sinne der integrierten Versorgung,

Weiterbehandlung von krankenhausentlassenen
Patienten mit spezifischen auch nichtéarztlichen
Behandlungsangeboten. Jeweils diagnosebezogen und
orientiert an psychosozialen Funktionseinbuf3en: z. B.
Sucht, Borderline, Depression, Gerontopsychiatrie und
Schizophrenie.

Multiprofessionelles Angebot durch Psychologen,
Sozialpddagogen, Ergotherapeuten..

B-[3].9 AMBULANTE OPERATIONEN NACH § 115B SGB V

trifft nicht zu / entfallt

B-[3].10 ZULASSUNG ZUM DURCHGANGS-ARZTVERFAHREN DER BERUFSGENOSSENSCHAFT

nicht vorhanden

B-[3].11 APPARATIVE AUSSTATTUNG

trifft nicht zu / entfallt

B-[3].12 PERSONELLE AUSSTATTUNG

B-[3].12.1 Arzte und Arztinnen:

Anzahl ‘Kommentar/ Erlduterung

Arzte und Arztinnen insgesamt (auler Belegérzte und Belegérztinnen) |1 Vollkrafte

davon Fachérzte und Facharztinnen 1 Vollkrafte

Belegarzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 0 Personen

Arztliche Fachexpertise der Abteilung:

Facharztbezeichnung: Kommentar / Erlduterung:

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie
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B-[3].12.2 Pflegepersonal:

‘Anzahl Ausbildungsdauer  Kommentar/ Erlduterung
Gesundheits- und Krankenpfleger und 2 Vollkrafte 3 Jahre davon eine mit Weiterbildung
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen zur systhemisch integrativen

Therapeutin

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 0 Vollkrafte 3 Jahre
Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 0 Vollkrafte 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und 0 Vollkrafte 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs
Entbindungspfleger und Hebammen 0 Personen 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und 0 Vollkrafte 3 Jahre

Operationstechnische Assistentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung:

Anerkannte Fachweiterbildung/ zusitzlicher akademischer Abschluss: Kommentar / Erlduterung:

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

B-[3].12.3 Spezielles therapeutisches Personal:

Fir die Organisationseinheit/Fachabteilung steht folgendes spezielles therapeutisches Personal zur Verfligung:

Spezielles therapeutisches Personal: Kommentar/ Erlduterung:
SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und |2
Arbeits- und Beschéaftigungstherapeutin
SP08 Heilerziehungspfleger und Heilerziehungspflegerin 1
SP13 Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin/Maltherapeut und
Maltherapeutin/Gestaltungstherapeut und Gestaltungstherapeutin/
Bibliotherapeut und Bibliotherapeutin
SP23 Psychologe und Psychologin 0,75
SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin 0,6
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Teil C - Qualitdtssicherung

C-1 TEILNAHME EXTERNE VERGLEICHENDE QUALITATSSICHERUNG NACH
§ 137 ABS. 1 SATZ 3 NR. 1 SGB V (BQS-VERFAHREN)

Folgt

C-2 EXTERNE QUALITATSSICHERUNG NACH LANDESRECHT GEMAR § 112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualititssicherung vereinbart.

C-3 QUALITATSSICHERUNG BEI TEILNAHME AN DISEASE-MANAGEMENT-PROGRAMMEN
(DMP) NACH § 137F SGB V

trifft nicht zu / entfallt

C-4 TEILNAHME AN SONSTIGEN VERFAHREN DER EXTERNEN VERGLEICHENDEN
QUALITATSSICHERUNG

trifft nicht zu / entfallt

C-5 UMSETZUNG DER MINDESTMENGENVEREINBARUNG NACH § 137 SGBV

trifft nicht zu / entfallt

C-6 UMSETZUNG VON BESCHLUSSEN DES GEMEINSAMEN BUNDESAUSSCHUSSES ZUR
QUALITATSSICHERUNG NACH § 137 ABS. 1 SATZ 1 NR. 2 SGB V [NEUE FASSUNG]
("STRUKTURQUALITATSVEREINBARUNG")

trifft nicht zu / entfallt
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Teil D - Qualititsmanagement

D-1 QUALITATSPOLITIK

Das Psychiatrische Krankenhaus gehort als Kerneinrichtung zum gesamten Netzwerk des Psychiatrischen
Zentrums des Landesvereins flr Innere Mission in Schleswig-Holstein, der auch Trager spezieller Einrichtungen
der Suchthilfe, von Wohn- und Werkstatten fir Menschen mit Behinderungen und von Altenpflegeheimen in
der Region ist.

Fir alle Arbeitsfelder des Landesvereins fiir Innere Mission in Schleswig-Holastein gemeinsam ist das Leitbild
entwickelt worden, das die arbeitsfeldiibergreifenden Grundsatze und Ziele darstellt. Die Aussagen des
Leitbildes zu den Wurzeln der Arbeit im christlichen Glauben, an dem sich grundlegende Leitlinien heute
orientieren und fiir den wir Raum in Gottesdiensten und in der Seelsorge bieten:

e zur Achtung jedes Menschen in seiner voraussetzungs- und bedingungslos vorgegebenen Wiirde, die
alles Handeln bestimmt

e zur Zielsetzung, Menschen Wege zu einem selbstbestimmten, selbstverantwortetem und
selbstandigem Leben zu 6ffnen

e zur partnerschaftlichen Zusammenarbeit mit gegenseitiger Anerkennung und konstruktiver Kritik
e zu einem kooperativen Leitungsstil, der Transparenz férdert

¢ zu klaren Verantwortlichkeiten, so dezentral wie moglich und so zentral wie nétig, verbunden mit
entsprechenden Entscheidungskompetenzen

e zur Forderung der Fort- und Weiterbildung und zur Personalentwicklung
e zur Kooperation mit unterschiedlichen Partnern und zu einer aufkldrenden Offentlichkeitsarbeit
¢ und zu einen dauerhaften Prozess der Qualitatsentwicklung und Verbesserung der Arbeit

sind Orientierung auch fiir die Arbeit des Psychiatrischen Krankenhauses Rickling.

Hierzu sind differenzierte Gremien und Projekten eingerichtet, die an diesen Grundlagen orientiert die
Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat kontinuierlich weiterentwickeln.

D-2 QUALITATSZIELE

Fiir einen optimalen Beitrag zur Behandlung von psychisch erkrankten Menschen in der Region wird mit dem
Ziel einer integrierten Versorgungsstruktur in enger Abstimmung mit allen Kooperationspartnern ein stetig auf
dem neuesten Stand der Wissenschaft angepasstes Angebot der Versorgung angestrebt. Die Leitlinien des
Landesvereins fiir Innere Mission in Schleswig-Holstein sind dabei die Grundlage fiir diese kontinuierliche
Verbesserung unserer Strukturen und unseres Handelns. Zur Sicherstellung einer modernen psychiatrischen
Behandlung werden innerbetriebliche und externe Fort- und Weiterbildungen und deren praktische Umsetzung
in der konkreten Behandlungssituation gefordert.

Die interdisziplinare Vorgehensweise stellt den einzelnen Menschen mit seinen Bedirfnissen an eine
fachkompetente und individuelle Behandlung in den Vordergrund.
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Die Beziehung zu unseren Patienten soll dabei fliihrend vom Respekt vor seiner Autonomie geleitet sein. Der
Anspruch auf Einbeziehung von Patienten und Angehdérigen in die Planung und Gestaltung von Therapie- und
Rehabilitationszielen soll weitestgehend im Sinne eines Trialogs umgesetzt werden. Dafiir wurde im Rahmen
eines interdisziplindaren Qualitatszirkels ein krankenhausinterner Leitfaden fiir den Umgang mit Angehorigen
entwickelt.

Zur Férderung einer modernen psychiatrischen Behandlung werden Mitarbeiterinnen in ihren
Entwicklungsmoglichkeiten geférdert und erhalten im Rahmen einer abgestimmten Fortbildungsplanung
interne und externe Fort- und Weiterbildungsmaoglichkeiten, deren Umsetzung in der Praxis ergebnisorientiert
Uberpruft werden.

Die Glaubwiirdigkeit unseres Handelns muss besonders im Umgang mit kritischen Fragestellungen (Gewalt)
gemessen werden. Auch in Krisensituationen muss der Mitgestaltungsmoglichkeit unserer Patienten Raum
gewahrt werden, zum Beispiel in Form von Behandlungsvereinbarungen.

In Zusammenarbeit mit der Offentlichkeitsarbeit des Landesvereines und den allgemeinbildenden Schulen
werden Veranstaltungen und Unterrichtseinheiten zur Forderung des Verstandnisses gegentiber psychischen
Erkrankungen, mit dem Ziel einer Entstigmatisierung von psychisch kranken Menschen und zur praventiven
Aufklarung in der Region Segeberg durchgefiihrt.

Die sich aus dem Leitbild erschlieBenden Grundsatze der Qualitatspolitik und die Integration der
MitarbeiterInnen in Entscheidungsprozesse fordern die individuelle Verantwortung aller Mitarbeiterinnen fir
das Erreichen der Qualitatsziele, die auch einen wirtschaftlichen Umgang mit den zur Verfligung stehenden
Mitteln einschlieRen.

D-3 AUFBAU DES EINRICHTUNGSINTERNEN QUALITATSMANAGEMENTS

Strukturen

Im Psychiatrischen Krankenhaus Rickling werden MaBnahmen eines systematischen Qualitdtsmanagements
kontinuierlich angewandt und bei Bedarf ausgebaut. Dabei hat sich der Leitfaden zur Qualitatsbeurteilung
(Kunze, Kaltenbach, 1996) in psychiatrischen Kliniken als konsensfahige Grundlage fiir die Selbstbeurteilung
unserer Behandlungsqualitdt erwiesen. Qualitatserfassung und Beurteilung, die Schwachstellenanalyse, das
Erkennen von Qualitatsressourcen, die Festlegung von Qualitatszielen und die Durchfiihrung
qualitatsfordernder MaBnahmen sowie die erneute Qualitatsbeurteilung erfolgen durch das fachliche Urteil des
Behandlungsteams. Qualitdtsmanagement ist in den Leitlinien zur Krankenhausentwicklung fest verankert.

Einbindung in die Krankenhausleitung

Kontinuierlich tagt eine Steuerungsgruppe (Lenkungsausschuss zur Qualitatsentwicklung) auf
Krankenhausebene. In der Steuerungsgruppe sind die Bereiche Therapie, Pflege, Mitarbeitervertretung und
Verwaltung vertreten. Durch die Mitgliedschaft des stellvertretenden leitenden Chefarztes, der den Vorsitz
innehat, sowie der Pflegedienstleitung ist eine enge Anbindung der Steuerungsgruppe an die
Krankenhausleitung sichergestellt.
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Aufgaben

Die Aufgaben der Steuerungsgruppe sind die Planung, Steuerung, Koordinierung, Besetzung, Uberwachung,
Moderation sowie Hilfe stellende Begleitung von MalRnahmen der internen Qualitdtsentwicklung und
-sicherung. Die Qualitatssteuerungsgruppe fundiert als Katalysator und Ort der Reflektion. Hier werden neue
Ideen entgegengenommen, Initiativen gestartet und zur Mitarbeit angeregt. Hier fallen Entscheidungen tiber
Auftrage und die Umsetzung von Arbeitsergebnissen der Qualitdtsmanagementarbeit. Mallnahmen, die in den
laufenden Betrieb eingreifen, sind mit der Krankenhausleitung abzustimmen. Ausgangspunkt fir das Aufstellen
von Qualitatszielen sind dabei die Selbstbewertungen der einzelnen Behandlungsteams.
Veranderungspotentiale werden auch erschlossen durch die Erfassung behandlungsrelevanter Daten, die
sowohl in den einzelnen Bereichen erfolgt und Belegung, Verweildauer, Wiederaufnahme etc. umfasst.
Darliber hinaus werden aus den bei der Aufnahme und im weiteren Verlauf reguldr erhobenen Patientendaten
(Basisdokumentation) EDV-gestiitzt Auswertungen zu verschiedenen Parametern erstellt, um Qualitatsziele zu
erarbeiten. Insbesondere ist hier die Zielsetzung, Ressourcen intern optimal zu verteilen und das Angebot des
Psychiatrischen Krankenhauses (spezialisierte Stationen) an den Bedtrfnissen der Patienten zu orientieren. Zu
diesem Zweck werden ebenso die Informationen aus Befragung von Patienten, Mitarbeitern, Kostentragern
und Einweisern miteinbezogen.

D-4 INSTRUMENTE DES QUALITATSMANAGEMENTS

Beschwerdemanagement

Im Psychiatrischen Krankenhaus wird ein systematisches Beschwerdemanagement betrieben. Der
5-Stufen-Prozel unseres Beschwerdemanagements besteht aus:

e Stimulierung

Beschwerdeaufnahme

e Beschwerdebearbeitung und -reaktion

Beschwerdeauswertung

Beschwerdecontrolling

Die Bearbeitung der Beschwerden bzw. Verbesserungsvorschlagen von Patienten und Angehdérigen erfolgt von
dem Beauftragten des Beschwerdemanagements nach einem festgelegten Bearbeitungsprozess.

Durch die zeitnahe Informationen der jeweiligen Problembereiche, ggf. der Krankenhausleitung und der
Geschaftsleitung im Rahmen der Beschwerdebearbeitung erfolgen schnelle Problemlésungen.
Beschwerdeauswertung und Beschwerdecontrolling sind durch regelmaRige schriftliche und miindliche
Berichte der Beschwerdeannahmestelle in der Qualitatssteuerungsgruppe des Krankenhauses und in der
Krankenhausleitung gewahrleistet.

Im Berichtszeitraum wurden 52 Beschwerden oder Verbesserungsvorschlage von Patienten oder Angehdrigen
in den Bereichen Pflege (8), Kiiche (22), Therapien (8), Verwaltung/Leitung (1), Ausstattung Krankenhaus (10),
Sonstiges (3) erfasst und bearbeitet.
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Fehler- und Risikomanagement

Auf allen Ebenen wurden Ablaufe entwickelt, um das Risiko von Fehlern zu minimieren. Dies beginnt bereits auf
Stationsebene. Dort unterliegen insbesondere Abldufe, bei denen ein relevantes Fehlerrisiko besteht,
mehrfachen Kontrollmechanismen. Arztliche Anordnungen erfolgen schriftlich, nachvollziehbar und
nachpriifbar. Auch ist nachvollziehbar, durch welche Personen die Umsetzung der Anordnungen erfolgte.
Taglich wird die Kurvenfiihrung auf Ubertragungsfehler iberpriift, um diese zu minimieren. Sollten dennoch
Fehlerhdaufungen auftreten, werden diese auf Stationsebene erfasst und analysiert und Abhilfe geschaffen.

Halbjahrlich trifft sich eine Gruppe, bestehend aus arztlichen und pflegerischen Mitarbeitern, die MaBnahmen
bei akuten Notfallen koordiniert und Notfallmafnahmen an die jeweils giiltigen Europdischen Leitlinien zur
kardiopulmonalen Reanimation anpasst. Jahrlich verpflichtende FortbildungsmalRnahmen zum Thema
Medizinische Notfélle werden von dieser Gruppe vorbereitet und von der Innerbetrieblichen Fortbildung
organisiert.

Um Fehlerrisiken insbesondere bei den Ablaufen Aufnahme, Verlegung sowie Entlassung eines Patienten zu
minimieren, tagt regelmaRig in 6-wdchigen Abstdnden ein Qualitdtszirkel aus Angehoérigen verschiedener
Berufsgruppen. Hier werden Fehlerquellen identifiziert und analysiert. Aufgetretene Probleme werden so rasch
gelost. Am haufigsten geschieht dies durch die Weitergabe von Informationen bzw. Absprachen tiber
empfohlene Verfahrensweisen in den entsprechenden Gremien der betroffenen Berufsgruppen (z.B.
Arzterunde, Stationsleiterkonferenz). Reibungsverluste werden hierdurch vermieden und Ressourcen fiir die
Patientenbetreuung freigesetzt. Es werden Vorschlige zur lingerfristigen Anderung der Prozessabliufe
erarbeitet, die den entsprechenden Entscheidungsgremien vorgelegt werden.

Die Arzneimittelkommission tagt halbjahrlich. Der leitende Apotheker stellt die Entwicklung des
Arzneimittelverbrauchs dar und gibt gegebenenfalls pharmakologische Hinweise. Um die in der Klinik
vorgehaltene Anzahl an Medikamenten Gberschaubar zu halten gibt die Kommission Empfehlungen fiir die den
Einsatz bestimmter Medikamente aus den einzelnen Wirkstoffklassen.

Die Apotheke fuhrt halbjdhrlich unangekiindigte Kontrollen der Medikamentenaufbewahrung auf den
Stationen durch.

Die einmal jahrlich tagende Transfusionskommission passt die Transfusionsordnung an aktuelle Anderungen

an. Die Mitglieder fihren die klinikspezifische Belehrung des arztlichen Personals (iber die vorliegende
Transfusionsordnung durch und beraten die Stationsarzte bei der Festlegung von Besonderheiten bei der
Indikationsstellung sowie der Durchfiihrung von Transfusionen. Die organisatorischen Abldaufe bei der Annahme
von Blutprodukten auf den Stationen, deren Lagerung, Gabe, Dokumentation und Riickgabe werden vom
Transfusionsverantwortlichen unangekiindigt Gberprift. Der Transfusionsverantwortliche (ibernimmt die
Meldung von Nebenwirkungen und unerwiinschten Ereignissen, die im Zusammenhang mit Blutprodukten
aufgetreten sind an die zustdndigen staatlichen Stellen.

Im Falle nicht gdnzlich vermeidbarer Risiken werden die daraus resultierenden Vorfille (z.B. gravierende
unerwiinschte Medikamentenwirkung, Suizidhandlungen) von Therapeuten bzw. Pflegepersonal mit einer
festgelegten Berichtsstruktur an die Leitung gemeldet, um ggf. Haufungen zu erkennen und Risiken reduzieren
zu kénnen.

Morbiditats- und Mortalitatsbesprechungen

Diese erfolgen regelmaRig auf Stationsebene in Form von berufsgruppeniibergreifenden Besprechungen. Der
Umfang dieser Besprechungen betragt bis zu 30 Minuten taglich. Insbesondere auf der Ebene der
spezialisierten Station erfolgt ein Abgleich der hier erhaltenen Ergebnisse krankenhausiibergreifend durch
Uberregionale Treffen mit Kollegen verschiedener therapeutischer Berufsgruppen. Beispielhaft sei hier genannt
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die regelmalige Teilnahme der Therapeuten und Pflegekrafte der jeweiligen Spezialstationen z.B. am
Arbeitskreis der Depressionsstationen oder am Borderline-Netzwerk Schleswig-Holstein. Diese
Institutionstbergreifenden Gremien dienen dem Informationsaustausch zu Morbiditat und Mortalitat und der
Vernetzung auch mit rehabilitativ arbeitenden Institutionen.

Wartezeitenmagement

Wartezeiten im Aufnahmeprozess werden insbesondere dadurch minimiert, dass Aufnahmen in
Zusammenarbeit mit den fachkompetent besetzten, direkt erreichbaren Aufnahmebliros akut oder geplant
sorgfaltig vorbereitet werden. Wartezeiten kdnnen durch dieses Vorgehen in der Regel minimiert werden. In
der Regel erfolgt bei terminierter Aufnahme sofort der Kontakt mit einer fachkompetenten Pflegekraft, die
erste anamnestische Daten erhebt. Kurz darauf erfolgt entweder ein arztliches oder kombiniertes
psychologisch-arztliches Aufnahmegesprach, in dem bereits am Aufnahmetag ein Behandlungsplan skizziert
wird. Auch bei notfallmaRigen Aufnahmen ist durch eine ausreichende personelle Ausstattung der
Aufnahmestation bzw. eine 24-Stunden-Bereitschaft gewdhrleistet, so dass ein Aufnahmegesprach zeitnah
erfolgen kann.

Hygienemanagement

Die Hygienekommission des Psychiatrischen Zentrums folgt im Wesentlichen in ihrer Zusammensetzung den
RKI Empfehlungen. Sie besteht aus:

Geschaftsfiihrer (Vorsitz)

e Leitender Chefarzt

e Arztlicher Leiter des Rehabilitations- und Pflegebereiches

e Betriebsarzt

e Pflegedienstleitung des Psychiatrischen Zentrums

e Pflegedienstleitung des Rehabilitations- und Pflegebereiches
e Leiter des Personalwesens

e Leiter des Wirtschafts- und Versorgungswesens

e Leiter der Haustechnik

e Leiter des Reinigungswesens

e Hygienebeauftragen

Die Hygienekommission unter der Leitung des Geschaftsfiihrers legt alle innerbetrieblichen Verfahrensweisen
des Hygienemanagements fest. Die Hygienekommission iberwacht die Umsetzung des Hygieneplans. Sie
Uberprift die Effizienz der festgelegten MalRnahmen und optimiert sie gegebenenfalls. Sie tritt bei gegebenem
Anlass, mindestens jedoch alljahrlich zusammen.
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Fortbildungen

Als wesentliches Instrument des Qualitdtsmanagements wird im Psychiatrischen Krankenhaus Rickling die
regelmalige Fortbildung der Mitarbeiter angesehen. Im Einzelnen finden folgende Fortbildungsveranstaltungen
regelmalig statt:

e wdchentlich einstiindige Fortbildung fiir Arzte, Psychologen, Sozialpddagogen mit iiberwiegend
internen Referenten, zertifiziert durch die Arztekammer Schleswig-Holstein zur Erlangung von
CME-Punkten

¢ alle zwei Monate mehrstiindige CME-zertifizierte Fortbildung durch interne und externe Referenten

e monatlich vierstiindige Fortbildungen im Rahmen des Weiterbildungsverbundes Psychiatrie und
Psychotherapie Schleswig-Holstein, Region Stid-West fiir Arzte in der Facharztweiterbildung

¢ monatliche psychologische Intervisionsgruppen zur Sicherung der Qualitat in der Psychotherapie
(akkreditiert durch die Psychotherapeutenkammer)

¢ regelmalige stationsbezogen und interdisziplindre Konzepttage zur spezifischen kontinuierlichen
Verbesserung der inhaltlichen und organisatorischen Verfahrenweisen der jeweiligen Station

¢ regelmaRige interdisziplindre, stationsbezogene Supervisionen sowie Fortbildungen des
Pflegepersonals auf Stationsebene durch die zustandigen Stations-/Oberarzte

Die innerbetriebliche Fortbildung unter Leitung eines Lehrers fiir Krankenpflegeberufe entwickelt jahrlich
bedarfsorientierte Fortbildungsthemen. Fir alle Mitarbeiterinnen wurde die regelmaRige Schulung ,,aktiver
Brandschutz" durchgefiihrt. Die kontinuierliche Schulung sichert ein besonnenes und sachgerechtes Handeln
der Mitarbeiterinnen in Notfallsituationen.

Das Programm der IBF steht auch der interessierten Offentlichkeit zur Verfiigung (www.landesverein.de,
Register "Aktuelles").

Aufgabenspezifische externe Fort- und Weiterbildungsangebote werden individuell vermittelt und in Anspruch
genommen.

Das Psychiatrische Zentrum beteiligt sich am Weiterbildungsverbund der DGSP (Deutsche Gesellschaft fiir
Psychiatrie Landesverband Schleswig-Holstein e.V.) als gleichberechtigtes Mitglied und gestaltet aktiv eigene
Fortbildungsinhalte.

D-5 QUALITATSMANAGEMENTPROJEKTE

,Task-force ADHS"

Seit 2008 existiert unter Leitung eines Oberarztes und eines leitenden Psychologen eine Arbeitsgruppe, die die
Angebote fiir Patienten mit AD(H)S zusammenfasst, koordiniert und weiterentwickelt. Ziel ist, einen
einheitlichen Qualitatsstandard in der Diagnostik, Behandlung, Pflege und Betreuung dieser in
unterschiedlichen Bereichen behandelten Patientengruppe im Krankenhaus zu etablieren.
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Im Einzelnen widmet sich die Arbeitsgruppe

¢ der an den Leitlinien der Fachgesellschaften orientierten verbindlichen Aufstellung von Standards
bzw. Verabredung von Vorgehensweisen in der Diagnostik und medikamentésen Behandlung

e der Anpassung der vorhandenen psychoedukativen Programme an die Moéglichkeiten einer
Einrichtung der psychiatrischen Akutversorgung

¢ Schulung und Coaching von arztlichen und therapeutischen Mitarbeiterinnen im Bereich
Psychoedukation ADHS

¢ Schulung und Supervision von Mitarbeitern hinsichtlich psycho- und soziotherapeutischer
Unterstitzung von ADHS-Patientinnen

e Auf- und Ausbau von Netzwerken mit Kooperationspartnern, vor allem niedergelassenen Arzten und
Psychotherapeuten, Beratungsstellen, Therapie- und Wiedereingliederungseinrichtungen etc. (u.a.
Mitarbeit im Qualitatszirkel bei Erwachsenen in Schleswig-Holstein)

e wissenschaftliche Evaluation von einzelnen Behandlungselementen bzgl. ADHS

Konzeptionelle Arbeitsgruppe , Qualifizierte Cannabis-Entgiftung"

Seit 2006 findet regelmaRig eine Arbeitsgruppe bestehend aus Stationspsychologin und Bezugspfleger/innen

statt, in welcher das Therapiekonzept fiir die Patientengruppe der Cannabisabhéngigen (i.d.R.
,hardcore-Konsumenten") entwickelt, kontinuierlich verbessert und umgesetzte MalRnahmen evaluiert
werden.

Hintergrund ist die Spezifitat dieser Patientengruppe hinsichtlich Lebensalter, Entwicklungsalter,
Reifeverzogerungen. Insbesondere stehen schwerste Strukturdefizite, Antriebsstérungen und
Impulskontrollstérungen im Vordergrund. Ein erheblicher Anteil dieser Patienten weist zusatzliche (meist
primare) Storungen auf, insbesondere Persénlichkeitsstorungen, Angststérungen und ADHS, welche im
Entgiftungsverlauf deutlich werden und einer entsprechenden Behandlung bedirfen.

Bisherige konzeptionelle MaRnahmen und deren Umsetzung:

e Tagesstrukturierung (zur Wiederherstellung von Tag-/Nacht-Rhythmus feste Weckzeiten und
,Aufsteh-Training", therapeutisch begleitete Morgenrunden und gemeinsame Mahlzeiten)

¢ Verteilung von definierter Verantwortlichkeit (Gruppensprecherwahl)

e Aktivierung (Tagesstruktur gemischt aus verpflichtenden Therapiemallnahmen und freiwilligen
Angeboten)

e Abstimmung der Freizeitangebote auf die Bediirfnisse dieser speziellen Gruppe (u.a. Gestattung von
Laptops und DVD-Playern zu festgelegten Zeiten) sowie eine entsprechende Uberarbeitung der
Hausordnung

e Evaluierung bisheriger Therapiebausteine (Psychoedukation, soziales Kompetenztraining,
Genusstraining etc.).
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Projekt Drehscheibe

Zunachst vornehmlich im suchtpsychiatrischen Bereich war eine erhebliche Zunahme des Anteils
russischsprachiger Migranten als Patienten zu beobachten. Die Behandlung und Betreuung dieser Patienten
war von einer ganzen Reihe spezifischer Problematiken gekennzeichnet, u.a. Sprachbarrieren in Diagnostik und
Therapie, Unterschiede in Sozialisation bzw. sozialen Verhaltensmustern, unglinstige Vorerfahrungen mit dem
Suchtbehandlungs- bzw. Psychiatriesystem im Ursprungsland, Unkenntnis und mangelnde Nutzung der
auBerstationdren Suchthilfeangebote.

Innerhalb der suchtpsychiatrischen Abteilung ergab sich bei ca. 1800 Aufnahmen pro Jahr fiir die
russischsprachigen Migranten ein Anteil von knapp 10 % aller Suchtpatienten (Gesamt-Migrantenanteil 16 %).

Vor diesem Hintergrund wurde im Psychiatrischen Krankenhaus das Projekt ,,Drehscheibe" in Kooperation mit
der Ambulanten und Teilstationdren Suchthilfe im Kreis Segeberg (ATS) eingerichtet, das durch Projektmittel
der ,,Aktion Mensch" unterstiitzt wurde bzw. wird.

Ziele dieses Projekt sind u.a.:

e Verbesserung der Behandlung und Betreuung der russischstammigen Migranten wahrend des
stationaren Aufenthalts durch direkte Betreuung der Migranten sowie Erhohung der interkulturellen
Kompetenz der Mitarbeiterinnen

e Forderung von Eigeninitiative hinsichtlich der Bewaltigung der Suchterkrankung auf Seiten der
Migranten-Patienten

e Aufbau eines Unterstiitzungssystems zwischen ambulanter und stationdrer Suchttherapie/-hilfe

e Vernetzung der migrationsspezifischen (sucht-)psychiatrischen Aktivitdten des Krankenhauses mit
ambulanten Behandlern und Unterstitzungssystemen (u.a. Migrationssozialdienst,
Gesundheitsamter, ambulante Betreuungseinrichtungen)

Projekt muttersprachliche Ambulanz fiir tiirkischstammige psychisch Kranke

Die Pravalenz psychischer einschlieRlich suchtbezogener Stérungen bei Migranten aus dem
trschisch-kurdisch-arabischen Sprachraum ist nach aktueller wissenschaftlicher Studienlage als mindestens
ebenso hoch wie in der deutschstimmigen Allgemeinbevolkerung anzusehen. Es ist aufgrund des
»Risikomerkmals" Migration eher von einem héheren Vorkommen psychischer Storungen auszugehen.

Der Anteil tirkischstammiger Patienten insbesondere im allgemeinpsychiatrischen Bereich entspricht in
unserem Hause (wie in den meisten psychiatrischen Versorgungskrankenhausern) nicht anndhernd dem
Bevolkerungsanteil bzw. den Angaben (ber die Pravalenz.

Mit Ausnahme des suchtpsychiatrischen Bereichs (insbes. die Abteilung lllegale Drogen und Komorbiditat,
Anteil Patienten aus tirkisch-kurdisch-arabischen Sprachraum durchgehend 4 %) muss also von einer
erheblichen Zurlickhaltung tiirkischstammiger Migranten hinsichtlich stationarer wie auch ambulanter
psychiatrisch-psychotherapeutischer Behandlung ausgegangen werden.
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Als wesentliche Griinde hierfiir kénnen u.a. gelten:

Soziokulturell beeinflusste differierende Storungsbilder und Krankheitsmodelle

e Bericksichtigung der besonderen sozialen Kontexte mit dessen Einbindung in die Therapie
e Sprach- und kulturelle Barrieren in Diagnostik und Therapie

e Unterschiede in Sozialisation bzw. sozialen Verhaltensmustern

e unglinstige Vorerfahrungen/Unerfahrenheit mit dem Psychiatriesystem im Ursprungsland

e stdrker ausgepragte Befilirchtungen hinsichtlich Stigmatisierung

Vor diesem Hintergrund hat sich im Psychiatrischen Krankenhaus die Projektgruppe , Tlrkische Migranten"
gebildet, in der neben einem deutschen leitenden Psychologen und einer Sozialpddagogin ein
turkischstammiger Facharzt sowie eine ebensolche Psychiatrie-Fachkrankenschwester vertreten sind.

Ziele dieses Projekt sind u.a.:

¢ Aufbau einer ambulanten psychiatrisch-psychotherapeutischen Beratungs- und
Behandlungsmoglichkeit fiir tiirkischstammige Migranten

¢ Verbesserung der Behandlung und Betreuung der tiirkisch-stimmiger Migranten wahrend des
stationaren Aufenthalts durch direkte Betreuung der Migranten sowie Erhohung der interkulturellen
Kompetenz der Mitarbeiterinnen

e Vernetzung der migrationsspezifischen (sucht-)psychiatrischen Aktivitdten des Krankenhauses mit
ambulanten Behandlern und Unterstiitzungssystemen (u.a. Migrationssozialdienst,
Gesundheitsamter, ambulante Betreuungseinrichtungen)

Umgesetzte Mallnahmen:
e Telefonsprechstunde fiir tirkischstimmige Ratsuchende bzw. psychisch kranke Menschen
e Durchfiihrung von ambulanten Beratungs- und Behandlungsterminen

e Einzelbetreuung durch die tirkischstammigen Mitarbeiterinnen wahrend einer stationaren
Behandlung

e Beratung der Behandlungs- und Betreuungsteams
o Offentlichkeitsarbeit insbesondere in den Migrantencommunities

Die Projektergebnisse werden kontinuierlich durch eine Tatigkeits- und Fallstatistik erfasst.
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Antistigma-Projekte

Stigmatisierung von Menschen mit psychischen Stérungen erschwert den Aufbau eines sozialen
Beziehungssystems. Stigmatisierung beeintrachtigt weiterhin das Selbstwertgefiihl der Betroffenen und wirkt
somit als zweite Krankheit. Antistigmaprojekte sind daher sinnvoll und nétig, weil sie wesentliche
Rahmenbedingen beeinflussen konnen, die fir das Gelingen psychiatrisch/psychotherapeutischer Behandlung
und Rehabilitation Bedeutung haben. Das Psychiatrische Zentrum Rickling ist seit 2006 Mitglied des bundesweit
operierenden Vereins ,,Open the Doors", der eine bundesweite Koordination von Antistigmaprojekten
vornimmt. Folgende Initiativen sind im Berichtszeitraum durchgefiihrt worden:

Schulprojekte

Projekte mit Schiilerinnen der Haupt- und Realschulen sowie Fachgymnasien. Insbesondere durch
Unterstltzung und Teilnahme von psychiatrieerfahrenen Menschen konnten auch lber Informationen spezielle
padagogische Module im Rahmen des Unterrichts Beurteilungen und Beriihrungsangste abgebaut sowie
Offenheit und Toleranz erweitert werden. Info: Frau Rocca, Tel. (04328) 18-212, info@landesverein.de

Filmfestival

Das Psychiatrische Krankenhaus hat sich mit einer interdisziplindren Gruppe an der Vorbereitungdes
Filmfestival ,,Ausnahme/Zustand - Verriickt nach Leben", eine Initiative des Vereins ,Irrsinnig menschlich" e. V.
(Leipzig), beteiligt.

Erwachsenwerden ist kein Kinderspiel. Kinder und Jugendliche missen haufig kimpfen, um in unserer Zeit zu
bestehen. Und: sie leiden immer haufiger unter psychischen Storungen. 20 Prozent der Heranwachsenden in
Deutschland gelten als psychisch auffallig. Etwa 3 - 10 % aller Jugendlichen zwischen 12 und 17 Jahren sind von
Depressionen betroffen, jeder flinfte Jugendliche gerat in der Pubertat in eine psychische Krise, rund 100.000
Jugendliche gelten als suchtmittelabhangig, jeden Tag sterben in Deutschland etwa acht Jugendliche und junge
Erwachsene durch Suizid, ungefahr 150 versuchen taglich, ihrem Leben ein Ende zu setzen. Und Uber 1,5,
Millionen Kinder leben mit Eltern zusammen, die an einer schweren psychischen Krankheit leiden.

Hinter diesen Zahlen stehen viele Einzelschicksale und viel Leid: Kummer, Angst, Traurigkeit, Erfolgsdruck,
Minderwertigkeitsgefiihle, Essstérungen, Hoffnungslosigkeit, Einsamkeit, mangelnde Zuwendung, Armut,
Schulversagen, Gewalt, Drogen und Suizid. Vor diesem Hintergrund hat sich der Landesverein fiir Innere
Mission in Schleswig-Holstein entschlossen, an dem bundesweiten Filmfestival ,Ausnahme/Zustand 2008 -
Verrickt nach Leben" des Leipziger Vereins , Irrsinnig menschlich" teilzunehmen.

Das Filmfestival will Jugendliche ermutigen, offener mit ihrer Gedanken- und Gefiihlswelt umzugehen. Aber
auch Erwachsene wie Eltern, Lehrer, Politiker, Sozialarbeiter und Arzte sollten das Filmfestival als eine Chance
sehen, sich mit der Lebenswelt junger Menschen zu beschaftigen und mehr tber diese zu erfahren.

Dem Psychiatrischen Krankenhaus geht es um den Abbau von Angst, Vorurteilen und sozialer Distanz
gegenliber Menschen mit psychischen Problemen. Ein hoher Kenntnisstand lber regionale Netzwerke zur
Beratung und Hilfe fiir Menschen mit psychischen Erkrankungen soll erreicht werden.
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D-6 BEWERTUNG DES QUALITATSMANAGEMENTS

Um Qualitat bereits da zu sichern, wo sie erzeugt wird, wird die Ebene der einzelnen Behandlungseinheit zum
Ansatzpunkt der Qualitatsbeurteilung gemacht. Das multiprofessionelle Behandlungsteam ist die zentrale
Ebene, auf der Behandlung geplant und durchgefiihrt wird. Die Qualitatsmessung erfolgt systematisch durch
das fachlich gebildete Urteil innerhalb der multiprofessionellen Teams. Daraus resultierende MaRnahmen
werden von der Steuerungsgruppe veranlasst.

Um im Rahmen der qualitdtsorientierten Selbstbewertungsprozesse der Behandlungseinheiten zu einer
systematischen Urteilsbildung zu kommen, wird dem Bewertungsprozess der qualifizierte und fachlich
konsensfahige Leitfaden von Kaltenbach u.a. zugrunde gelegt (Leitfaden zur Qualitatsbeurteilung in
Psychiatrischen Kliniken).
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