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Einleitung

Im St. Martinus-Krankenhaus Dusseldorf besteht
bereits seit 1996 ein strukturiertes Qualitatsmanage-
ment.

Als Grundlage hierfiir dient die Unternehmensphi-
losophie der Maria Hilf Gruppe. In diesem Leitbild
sind Grundsétze und Werte des taglichen Handelns
definiert wie beispielsweise: Menschlichkeit und
Nachstenliebe sowie fachliche Kompetenz. Zur ak-
tiven Qualitatssicherung entwickelt die Unterneh-
mensfiihrung zusammen mit den Mitarbeitern des
Hauses Standards. AufRerdem wird auf die Forde-
rung von Aus-, Fort- und Weiterbildung groRen Wert
gelegt. Das St. Martinus-Krankenhaus gewahrleistet
seinen Patienten langfristig eine hohe Versorgungs-
qualitat durch wirtschaftliche Stabilitat.

Beim Aufbau des strukturierten Qualitatsmanage-
ments leisteten die Mitarbeiter des St. Martinus-
Krankenhauses in vielen Bereichen Pionierarbeit fur
das Qualitatsmanagement in Krankenhausern allge-
mein. Die erstmalige Zertifizierung des Krankenhau-
ses nach der Norm DIN EN ISO 9000 im Jahr 1999
legte schon damals Zeugnis ab fiir die Innovations-
kraft und den Stellenwert des Qualitdtsgedankens
im St. Martinus-Krankenhaus.

Im Juli 2005 erhielt das St. Martinus-Krankenhaus
als erstes Dusseldorfer Krankenhaus die Zertifizie-
rung seines Qualitdtsmanagementsystems nach
den krankenhausspezifischen Normen KTQ (Koope-
ration fur Transparenz und Qualitat im Gesundheits-
wesen, eine gemeinsam von den Spitzenverbanden
der Krankenkassen, der Deutschen Arztekammer,
dem zentralen Pflegerat und der Deutschen Kran-
kenhausgesellschaft getragenen Initiative) und pro-
Cum Cert (Zusatznorm fir konfessionelle Kranken-
hauser). Nach dem derzeitigen Auslaufen der o. g.
Zertifikate implementiert das St. Martinus-Kranken-

haus derzeit zusammen mit den anderen Einrichtun-
gen der Tragergruppe eine tragerweite umfassende
Zertifizierung auf der Basis der DIN EN ISO 9001.
Umfangreiche Umstrukturierungen, Umbaumalf3-
nahmen und die Akquise kompetenter Fachleute in
ihren jeweiligen Fachdisziplinen sichern bis heute
die hohe Versorgungsqualitat im St. Martinus-Kran-
kenhaus. Dabei konnte sich das Krankenhaus in der
GrolRstadtlage Dusseldorfs als Haus mit ausgewie-
sen hoher Versorgungsqualitat behaupten und leis-
tungsmanig weiter ausdehnen.

Aus diesem Grund freut sich die Betriebsleitung
des Krankenhauses, dass die Leistungen des Hau-
ses jetzt zum dritten Mal, Gber einen einheitlichen
Qualitatsbericht mit anderen Anbietern vergleichbar,
dargestellt werden kénnen. Darin sieht das Kran-
kenhaus einen weiteren wichtigen Schritt, um den
partnerschaftlichen und vertrauensvollen Umgang
mit Patienten, Einweisern und Kostentragern sicher-
zustellen. Denn:

lhre Gesundheit liegt uns am Herzen!
Die Krankenhausleitung, vertreten durch den Kauf-

mannischen Direktor, Dr. Hans-Christian Vatteroth,
ist verantwortlich fur die Vollstédndigkeit und Richtig-

keit der Angaben im Qualitétsbericht.
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Name: St. Martinus-Krankenhaus Disseldorf
Stralle: Gladbacher Strale 26

PLZ / Ort: 40219 Dusseldorf

Telefon: 0211 917-0

Telefax: 0211 917-1222

E-Mail: info@martinus-duesseldorf.de

Internet: www.martinus-duesseldorf.de

Das St. Martinus-Krankenhaus Dusseldorf befindet
sich in Tragerschaft der Maria Hilf NRW gGmbH
Gangelt, einer Tochtergesellschaft der gemeinnit-
zigen Maria Hilf Kranken- und Pflegegesellschaft
mbH in Dernbach. Diese Gesellschaft wurde 1994
von der Kongregation der Armen Dienstmégde
Jesu Christi in Dernbach, auch bekannt als Dern-
bacher Schwestern, gegriindet. Die Maria Hilf
Gruppe ist mit zahlreichen sozialen Einrichtungen
wie Krankenhausern, Alten- und Pflegeheimen, Kin-
der- und Jugendhilfeeinrichtungen sowie verschie-
densten Betreuungs- und Wohnformen fir Men-
schen mit Behinderungen in den drei Bundeslan-
dern Hessen, Rheinland-Pfalz und Nordrhein-West-
falen vertreten.

Allen Einrichtungen des Tragers gemeinsam ist eine
lange Tradition, deren Wurzeln auf die Ordensgrin-
derin Katharina Kasper (1820 - 1898) zurlickreichen.
Katharina Kasper half Armen und Kranken ihrer Zeit
tatkraftig und vorbehaltlos. lhre Werte werden auch
heute noch in der taglichen Arbeit gelebt und sind im
Leitbild der Maria Hilf Gruppe festgeschrieben.

Bereits 1859 leg-te die Ordensgemeinschaft der Ar-
men Dienstmagde Jesu Christi den Grundstein fir
ihre ,Filiale* in Dusseldorf-Bilk. Seit fast 100 Jahren
nimmt das St. Martinus-Krankenhaus seinen Auftrag
der gesundheitlichen Versorgung der Bevolkerung
- insbesondere im Siden - der Landeshauptstadt

Dusseldorf sowie der umliegenden Regionen wabhr.



http://www.maria-hilf-nrw.de
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In den letzten 20 Jahren wurden umfangreiche Bau-
durchgefiihrt.
Diese haben sichergestellt, dass das St. Martinus-

und Reorganisationsmaflinahmen

Krankenhaus den aktuellen Anforderungen an ein
hochqualifiziertes medizinisches und pflegerisches
Leistungsangebot gerecht wird.

Bei den Neustrukturierungen wurde Wert gelegt auf
die Symbiose der Erkenntnisse aus dieser langen
Tradition, der regionalen Verwurzelung sowie mo-

derner medizinisch-pflegerischer Standards.

Das von aufen unscheinbar in die Wohnbebauung
integrierte Krankenhausgebaude uberrascht im In-
neren viele Besucher mit der Verbindung aus dem
Charme der traditionellen Bausubstanz und moder-
nen Akzenten sowie dem Komfort der von Grund auf
sanierten Abteilungen.

Dieses Baukonzept wird auch beim jetzt in Angriff
genommenen Neubauprojekt ,Erweiterung Betten-

haus Geriatrie“ beibehalten und weitergefihrt.

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses

Institutionskennzeichen: 260510085

A-3 Standort(nummer)

Standortnummer: 00

00: Dies ist der einzige Standort zu diesem Institutionskennzeichen.

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Trager: Maria Hilf NRW gGmbH, Bruchstral3e 6, 52538 Gangelt
Handelsregister: Aachen HRB 9277

Art: freigemeinnutzig

Internetadresse: www.maria-hilf-nrw.de

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: nein


http://www.maria-hilf-nrw.de
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A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Die Organisationsstruktur des St. Martinus-Krankenhauses ist in der folgenden Darstellung erkennbar. Neben
der Untergliederung in die Fachabteilungen wurde durch zahlreiche Kooperationen mit niedergelassenen Leis-
tungserbringern das Leistungsangebot des Krankenhauses erweitert und abgerundet.

Maria Hilf NRW gGmbH Gangelt
Geschéafisfuhrer: Dieter Erfurth, Dr: Johannes Gilsgen

St. Martinus-Krankenhaus Diisseldorf

Direktorium:

Kaufmannischer Direktor: Dr. Hans-Christian Vatteroth
Krankenhausoberin: Sr. Franzesko Klein ADJC
Pflegedirektor: Karl-Josef Mller

Arztlicher Direktor: Dr. Michael Hoor

Abteilung Geriatrie
Chefarzt: Priv.-Doz. Dr. Heribert Durwen

Abteilung Allgemeinchirurgie, Viszeralchirurgie,
Coloproktologie
Chefarzt: Dr. Michael Kodsi

Abteilung Unfallchirurgie
Chefarzt: Dr. Wolfgang Court

Abteilung Anasthesie
Chefarzt: Dr. Michael Hoor

Abteilung Innere Medizin
Chefarzt: Dr. Torsten Schwerdtfeger

Abteilung Augenheilkunde
Chefarzt: Priv.-Doz. Dr. Klaus Lemmen
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A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie
Verpflichtung besteht: nein
A-8 Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerpunkte

des Krankenhauses

Trifft nicht zu bzw. entfallt.

A-9

Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische
Leistungsangebote des Krankenhauses

Das medizinisch-pflegerische Leistungsangebot im St. Martinus-Krankenhaus steht den Patienten aller Fach-

bereiche gleichermallen zur Verfigung.

Nr.
MPO03

MPO04
MPO7

MP13

MP14
MP15

MP16
MP21
MP25
MP26
MP31
MP32

MP37
MP38
MP39

MP44
MP51
MP52
MP58
MP63

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Angehorigenbetreuung / -beratung / -seminare

Atemgymnastik / -therapie

Beratung / Betreuung durch Sozialarbeiter und
Sozialarbeiterinnen

Spezielles Leistungsangebot fur Diabetiker und
Diabetikerinnen

Diat- und Erndhrungsberatung

Entlassungsmanagement / Briickenpflege /
Uberleitungspflege

Ergotherapie / Arbeitstherapie
Kinasthetik

Massage

Medizinische Ful3pflege

Physikalische Therapie / Badertherapie

Physiotherapie / Krankengymnastik als Einzel- und / oder
Gruppentherapie

Schmerztherapie / -management
Sehschule / Orthoptik

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

Stimm- und Sprachtherapie / Logopadie
Wundmanagement

Zusammenarbeit mit / Kontakt zu Selbsthilfegruppen
Ethikberatung / Ethische Fallbesprechung

Sozialdienst

Kommentar / Erlauterung

Regelmafige Schulung von Angehdrigen zur Pflege von
Angehdrigen im hauslichen Umfeld; auf Wunsch auch
zuhause

In Zusammenarbeit mit der Universitat Bielefeld werden
regelmaflig mehrtagige Kurse fir pflegende Angehdrige
durchgefihrt. Zusatzlich kénnen Pflegetrainings im Kran-
kenhaus und/oder im hauslichen Umfeld durchgefihrt
werden. Die Kurse sind fir die Teilnehmer unentgeltlich und
werden Uber die Mitarbeiter der Pflege- und Sozialberatung
organisiert
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A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Bitte beachten Sie, dass nicht alle in der folgenden Tabelle aufgelisteten Serviceangebote in allen Patienten-
zimmern zur Verfiigung stehen. Das nicht-medizinische Leistungsangebot im St. Martinus-Krankenhaus steht
den Patienten aller Fachbereiche gleichermalien zur Verfugung.

Nr. Serviceangebot

SA01 R&aumlichkeiten: Aufenthaltsraume

SA02 Raumlichkeiten: Ein-Bett-Zimmer

SA03 Raumlichkeiten: Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

SA06 Raumlichkeiten: Rollstuhlgerechte Nasszellen

SA09 Raumlichkeiten: Unterbringung Begleitperson

SA10 Raumlichkeiten: Zwei-Bett-Zimmer

SA11 Raumlichkeiten: Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

SA12 Ausstattung der Patientenzimmer: Balkon / Terrasse

SA13 Ausstattung der Patientenzimmer: Elektrisch verstellbare Betten

SA14 Ausstattung der Patientenzimmer: Fernsehgerat am Bett / im Zimmer

SA15 Ausstattung der Patientenzimmer: Internetanschluss am Bett / im Zimmer

SA16 Ausstattung der Patientenzimmer: Kiuihlschrank

SA18 Ausstattung der Patientenzimmer: Telefon

SA19 Ausstattung der Patientenzimmer: Wertfach / Tresor am Bett / im Zimmer

SA20 Verpflegung: Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl)

SA21 Verpflegung: Kostenlose Getrankebereitstellung

SA22 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Bibliothek

SA23 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Cafeteria

SA29 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Kirchlich-religiése Einrichtungen

SA30 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Klinikeigene Parkplatze fiir Besucher und Besucherinnen
sowie Patienten und Patientinnen

SA33 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Parkanlage

SA39 Personliche Betreuung: Besuchsdienst / ,,Griine Damen*

SA42 Persdnliche Betreuung: Seelsorge

SA44 Verpflegung: Diat-/Ernahrungsangebot

SA47 Verpflegung: Nachmittagstee / -kaffee

SA49 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Fortbildungsangebote / Informationsveranstaltungen

SA54 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Tageszeitungsangebot

SA55 Personliche Betreuung: Beschwerdemanagement

SA56 Personliche Betreuung: Patientenfiirsprache

SAS57 Personliche Betreuung: Sozialdienst

10
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A-11

Qualitatsbericht 2008

Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

nicht relevant

A-11.2 Akademische Lehre

Nr.

FLO1

FLO5

FLO6

FLO8

A-11.3

Nr.
HBO1

HB02

A-12

Bettenzahl:

A-13

Stationare Falle:

Akademische Lehre und weitere ausgewahlte
wissenschaftliche Tatigkeiten

Dozenturen / Lehrbeauftragungen
an Hochschulen und Universitaten

Teilnahme an multizentrischen Phase-I/lI-Studien

Teilnahme an multizentrischen Phase-IlI/IV-Studien

Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale

Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und
Krankenpflegerin

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits-
und Kinderkrankenpflegerin

Kommentar / Erlauterung

Priv.-Doz. Dr. Herbert Durwen:

Fakultatsmitglied der medizinischen Fakultat der

Ruhr Universitat, Bochum

Fakultatsmitglied der medizinischen Fakultat der Heinrich-
Heine-Universitat, Disseldorf (Lehrauftrag Medizin des
Alterns und des alten Menschen)

Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen:
Fakultatsmitglied der medizinischen Fakultat der
Universitat zu Kéln

Priv.-Doz. Dr. Randolf Widder:
Fakultatsmitglied der medizinischen Fakultat der
Universitat zu Kéln

Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen:

Klinische Phase 2- und Phase 3-Studien zur medikamen-
tésen Therapie der diabetischen Retinopathie und
altersabhangiger Makuladegeneration

Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen:

Klinische Phase 2- und Phase 3-Studien zur medikamen-
tdsen Therapie der diabetischen Retinopathie und
altersabhangiger Makuladegeneration

Priv.-Doz. Dr. Herbert Durwen:
Herausgeber der Zeitschrift Neurogeriatrie

Kommentar / Erlauterung

Mitgesellschafter der St. Elisabeth-Akademie als Verbund-
ausbildungsstatte katholischer Krankenhauser in Dussel-
dorf und Neuss.

Mitgesellschafter der St. Elisabeth-Akademie als Verbund-
ausbildungsstatte katholischer Krankenhauser in Dissel-
dorf und Neuss.

Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach § 108/109 SGB V

(Stichtag 31.12. des Berichtsjahres)

236

Fallzahlen des Krankenhauses

5.716

Ambulante Falle:

- Fallzahlweise:

24.580
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A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Arzte

Anzahl
Arztinnen/ Arzte insgesamt 47
(auBer Belegarzte)
davon Facharztinnen/ -arzte 29

Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 1

A-14.2 Pflegepersonal

Anzahl

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 119,4
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 0
Altenpfleger/ -innen 3
Pflegeassistenten/ -assistentinnen 0
Krankenpflegehelfer/ -innen 6,1
Pflegehelfer/ -innen 0
Hebammen/ Entbindungspfleger 0
Operationstechnische Assistenz 2

12
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Ausbildungsdauer

3 Jahre

3 Jahre

3 Jahre

2 Jahre

1 Jahr

ab 200 Std. Basiskurs
3 Jahre

3 Jahre
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B Struktur- und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten / Fachabteilungen

Innere Medizin

Geriatrie

Allgemeinchirurgie, Viszeralchirurgie, Coloproktologie
Unfallchirurgie, Orthopadie

o~ WN -

Augenheilkunde

13
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B-1 Innere Medizin

B-1.1

Name:
Schlissel:

Innere Medizin
Innere Medizin (0100)
Art: Hauptabteilung

Qualitatsbericht 2008

Name der Organisationseinheit / Fachabteilung

Chefarzt: Dr. Torsten Schwerdtfeger

Oberarzt: Andreas Hassel

Oberarzt: Lars Bobe

Strale: Gladbacher StralRe 26

PLZ / Ort: 40219 Dusseldorf

Telefon: 0211 917-1287

Telefax: 0211 917-1348

E-Mail: t.schwerdtfeger@martinus-duesseldorf.de
Internet: www.martinus-duesseldorf.de

Das Fachgebiet Innere Medizin behandelt Krank-
heiten der inneren Organe. Dies sind vor allem Herz-
und Kreislauferkrankungen, Magen- und Darmer-
krankungen, Stoffwechselstdérungen, insbesondere
Diabetes mellitus, Lungen- und Nierenerkrankungen
sowie Tumorleiden.

Die Fachabteilung Innere Medizin leistet die Grund-
versorgung fur das Einzugsgebiet der Klinik in allen
Basisbereichen der Inneren Medizin. Die Teilgebiete
Gastroenterologie, Kardiologie, Pneumologie und
Diabetologie sind durch Arzte mit entsprechender
Fachweiterbildung vertreten.

Unter der Leitung des Chefarztes der Abteilung In-
nere Medizin steht ein leistungsfahiges, modern
ausgestattetes Zentrallabor rund um die Uhr fiir alle
Abteilungen zur Verfigung.

14

Auf der interdisziplindren Intensivstation mit insge-
samt sieben Betten werden Patienten behandelt, de-
ren vitale Funktionen dauerhaft Gberwacht bzw. in-
tensiv-medizinisch behandelt werden mussen. Be-
atmungen und alle heute gangigen Methoden der
Herzinfarktbehandlung einschliefllich Lysetherapie
werden hier eingesetzt. Durch enge Kooperation mit
anderen Kliniken ist jederzeit kurzfristig eine Herzka-
theteruntersuchung méglich.


mailto:t.schwerdtfeger@martinus-duesseldorf.de
http://www.martinus-duesseldorf.de
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B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit / Fachabteilung
Gastroenterologie

Bei Erkrankungen des Magen-Darmtraktes werden alle modernen Diagnostik- und Therapieverfahren einge-
setzt.

+ Osophagogastroduodenoskopie (OGD, Magen-Diinndarmspiegelung)

» Koloskopie (Dickdarmspiegelung) einschl. Polypenentfernung und Blutstillung

» Dinndarmspiegelung (Doppelballon Enteroskopie)

* Endosonographie

* H2-Atemtest

* Langzeit-pH-Metrie

» Oesphagus-Manometrie

+ ERCP

« Ultraschalluntersuchung, einschlief3lich ultraschall-gesteuerter Punktionen

» Einlage von PEG-Sonden zur kiinstlichen Ernahrung

* Punktion von Leber und Knochenmark

» Entlastungspunktion von Flussigkeitsansammlungen im Bauchraum

» Réntgen-Kontrastuntersuchung von Speiserdhre, Magen, Diinn-/Dickdarm, Nieren und Gallenblase
» Computertomographie

Kardiologie

Fir die haufigen und oft lebensbedrohlichen Herz-Kreislauferkrankungen stehen moderne Untersuchungs-
und Therapieeinrichtungen zur Verfligung.

» Langzeit-EKG und -Blutdruckmessung

Echokardiographie (Ultraschalluntersuchung des Herzens)
» TransOsophageale Echokardiographie (Darstellung des Herzens von der Speiserdhre aus)
+ Telemetrische Uberwachung des Herzrhythmus

Kipptischuntersuchung (Kreislauftest)

Gefalkdoppleruntersuchung

Pneumologie
Die Pneumologie beschaftigt sich mit Erkrankungen der Lunge, der Bronchien sowie der oberen Atemwege.
Diagnosesicherung und optimale Therapieeinleitung werden durch folgende Verfahren unterstuitzt:
* Bronchoskopie

- Biopsie zentraler und peripherer Rundherde

- Biopsie peripherer Rundherde unter Durchleuchtungskontrolle

- Transbronchiale Nadelaspiration (TBNA) von mediastinalen Lymphknoten und Lungenherden

- Gewinnung von Bronchialsekret

- Bronchoalveolare Lavage (BAL)

- Fremdkdrperentfernung

- Stillung von Blutungen

15
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Lungenfunktionsdiagnostik
- Bodyplethysmographie (Rollstuhlgeeignet)
- Reversibilitatsmessung
- Diffusionsmessung
- Bronchiale Provokationsmessung
Blutgasanalyse
Punktionstechniken
- Pleurapunktionen, diagnostisch und therapeutisch
- Transthorakale Herdpunktion
Thoraxdrainagen
- Bulau-Drainagen
- Spildrainagen
- Implantation von PleurX-Verweilkathetern

Einleitung hauslicher nichtinvasiver Beatmungstherapien

Allergietestung

Spezielle Diabetologie
 Diabeteseinstellung, strukturierte Schulung

» Behandlung von Patienten mit diabetischem FuRsyndrom

Qualitatsbericht 2008

* Enge Zusammenarbeit mit einer im Krankenhaus angesiedelten Diabetes-Schwerpunktpraxis

» Enge Zusammenarbeit mit einer im Krankenhaus angesiedelten podologischen Praxis

(spezielle Fulipflege fiir Diabetiker)

+ Einbindung in die integrierte Versorgung ,Diabetisches FuRsyndrom® der Fuf3zentren Dusseldorfs

» Einbindung in das Disease Management Programm ,Diabetes mellitus Typ 2

» Anbindung einer im Haus befindlichen Dialysepraxis zur intensiv-medizinischen Behandlung

dialysepflichtiger Patienten

16
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Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

VI01 Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des Lungenkreislaufes
VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

V104 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren
VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefae und der Lymphknoten
VI06 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten

VIo7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

VI08 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

VI09 Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und Stoffwechselkrankheiten
Vi1 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes

VI12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs

VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

Vi14 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas
VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

VI19 Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitéaren Krankheiten

VI20 Intensivmedizin

VI22 Diagnostik und Therapie von Allergien

VI29 Behandlung von Blutvergiftung / Sepsis

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

VI35 Endoskopie

VI39 Physikalische Therapie

VI40 Schmerztherapie

Vi42 Transfusionsmedizin

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfliigung.

Bitte beachten Sie die Tabelle im Teil A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsan-

gebote des Krankenhauses.

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die nicht-medizinischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfliigung. Bitte

beachten Sie die Tabelle im Teil A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses.

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 1.466

Teilstationare Fallzahl: 0

Anzahl Betten: 64
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B-1.6 Diagnosen nach ICD

B-1.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD Bezeichnung Fallzahl
1 E11 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss - Diabetes Typ-2 188
2 150 Herzschwéache 96
3 110 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache 65
4 J44 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der Atemwege - COPD 58
5 148 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhdfen des Herzens 34
6 121 Akuter Herzinfarkt 33
7 170 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose 30
8 D50 Blutarmut durch Eisenmangel 29
9 R55 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps 28
10 J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht naher bezeichnet 25

B-1.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

Seit dem 01.03.2009 leitet Dr. Torsten Schwerdtfeger (Internist, Gastroenterologe) als neuer Chefarzt die Ab-
teilung. Seit dem 01.04.2009 wird er von Lars Bobe (Internist, Pneumologe) als leitendem Oberarzt unter-
stlitzt. Dadurch und durch eine neue und erweiterte Gerateausstattung konnte das Spektrum an Diagnose-
und Therapieverfahren erweitert werden.

Gastroenterologische Kompetenzdiagnosen:

» Chronisch entziindliche Darmerkrankungen (M. Crohn, Colitis ulcerosa)
» Chronische Durchfallerkrankungen

* Refluxerkrankung

» Schluckstérungen

Akute und chronische Lebererkrankungen (Hepatitis)

Gallensteinleiden
* Pankreaserkrankungen

Pneumologische Kompetenzdiagnosen
» Chronische Bronchitis

* Lungenemphysem

* Asthma

* Lungemembolie

* Pneumonie

* Tuberkulose

» Sarkoidose

* Pleuraerguss

* Pleuraempyem

» Lungengeristerkrankungen

» Bronchiakarzinom/Pleuramesotheliom
* Silikose/Asbestose

18
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B-1.7 Prozeduren nach OPS

B-1.7.1 Durchgefiuhrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 8-191 Verband bei grof3flachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten 411
2 8-930 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des Drucks in 335
der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des Herzens
3 1-632 Untersuchung der Speiserdhre, des Magens und des Zwédlffingerdarms durch eine Spiegelung 333
4 5-893 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer Wunde bzw. von erkranktem 258
Gewebe an Haut oder Unterhaut
5 3-200 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel 206
6 9-500 Patientenschulung 152
7 1-650 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie 146
8 5-892 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut 145
9 3-225 Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel 144
10 8-800 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw. Blutplattchen eines Spenders auf 121

einen Empfanger

B-1.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

Seit dem 01.03.2009 leitet Dr. Torsten Schwerdtfeger (Internist, Gastroenterologe) als neuer Chefarzt die Ab-
teilung. Seit dem 01.04.2009 wird er von Lars Bobe (Internist, Pneumologe) als leitendem Oberarzt unter-
stlitzt. Dadurch und durch eine neue und erweiterte Gerateausstattung konnte das Spektrum an Diagnose-
und Therapieverfahren erweitert werden.

Gastroenterologische Endoskopie

» Endoskopische Mukosaresektion (Abtragung grofRer Polypen)

+ Ligatur bzw. Sklerosierung von Osophagus bzw. Fundus-Varizen (Behandlung von Varizen in Magen und
Speiserdhre)

» Endosonographie mit Punktionsmdglickeit von Mediastinum und allen Oberbauchorgane

» ERCP (endoskopische Darstellung der Gallengange sowie des Bauchspeicheldriisenganges

» Langzeit pH-Metrie (Sauremessung in der Speiserdhre)

+ Osophagus-Manometrie (Druckmessung in der Speiseréhre)

» H2-Atemteste (Diagnose von Unvertraglichkeiten)

Bronchoskopie

* Biopsie zentraler und peripherer Rundherde

» Biopsie peripherer Rundherde unter Durchleuchtungskontrolle

» Transbronchiale Nadelaspiration (TBNA) von mediastinalen Lymphknoten und Lungenherden
* Gewinnung von Bronchialsekret

» Bronchoalveolare Lavage (BAL)

* Fremdkorperentfernung

« Stillung von Blutungen
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Lungenfunktionsdiagnostik

» Bodyplethysmographie (Rollstuhlgeeignet)
* Reversibilititsmessung

+ Diffusionsmessung

» Bronchiale Provokationsmessung

Blutgasanalyse

Punktionstechniken
» Pleurapunktionen, diagnostisch und therapeutisch

Thoraxdrainagen

» Bulau-Drainagen

» Splldrainagen

* Implantation von PleurX-Verweilkathetern

Einleitung hauslicher nichtinvasiver Beatmungstherapien

Allergietestung

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatambulanz des Chefarztes Dr. Torsten Schwerdtfeger
Art der Ambulanz: Privatambulanz
Erlauterung: Ambulante Behandlung aller internistischen Erkrankungsbilder

Notfallambulanz
Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

20
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B-1.9

Rang

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Qualitatsbericht 2008

OPS Bezeichnung Anzahl
1-650 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie 270
1-632 Untersuchung der Speiserohre, des Magens und des Zwélffingerdarms durch eine Spiegelung 138
1-440 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem Verdauungstrakt, den Gallengadngen 84
bzw. der Bauchspeicheldriise bei einer Spiegelung

5-452 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des Dickdarms 43
1-444 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren Verdauungstrakt bei einer Spiegelung 36
1-651 Untersuchung des S-formigen Abschnitts des Dickdarms durch eine Spiegelung 10

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O
O
4

B-1.11

Nr.

AA03
AA05
AA08

AA10

AA12
AA13

AA14
AA19

AA22

AA27

AA29

AA31
AA38

AA39

stationare BG-Zulassung
nicht vorhanden

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden

Apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite

Belastungs-EKG / Ergometrie
Bodyplethysmograph
Computertomograph (CT)

Elektroenzephalographiegerat
(EEG)

Elektromyographie (EMG) / Gerat
zur Bestimmung der Nervenleitge-
schwindigkeit

Gastroenterologisches Endoskop

Gerate der invasiven Kardiologie

Gerate fir Nierenersatzverfahren

Kipptisch

Magnetresonanztomograph (MRT)

Réntgengerat / Durchleuchtungs-
gerat

Sonographiegerat / Dopplersono-
graphiegerat / Duplexsonographie-
gerat

Spirometrie / Lungenfunktions-
prufung

Beatmungsgerate / CPAP-Gerate

Bronchoskop

Umgangssprachliche Bezeichnung

Belastungstest mit Herzstrommessung
Umfangreiches Lungenfunktionstestsystem

Schichtbildverfahren im Querschnitt mittels Ront-
genstrahlen

Hirnstrommessung

Messung feinster elektrischer Strome im Muskel

Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung

Behandlungen mittels Herzkatheter

Gerat zur Messung des Verhaltens der KenngrofRen
des Blutkreislaufs bei Lageanderung

Schnittbildverfahren mittels starker Magnetfelder
und elektromagnetischer Wechselfelder

Ultraschallgerat / mit Nutzung des Dopplereffekts /
farbkodierter Ultraschall

Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft postivem
Beatmungsdruck

Gerat zur Luftréhren- und Bronchienspiegelung

24h? Kommentar /
Erlauterung
2
2
2
v
v In Zusammenar-
beit mit ein einem
benachbartem
Krankenhaus
O
2
v In Zusammenar-
beit mit ein einem
benachbartem
Krankenhaus
(4
v
2
2
v

21



ST. MARTINUS-KRANKENHAUS DUSSEDORF

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung
AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz Messplatz zur Messung feinster elektrischer Po-
mit EMG, NLG, VEP, SEP, AEP tentiale im Nervensystem, die durch eine Anregung
eines der finf Sinne hervorgerufen wurden
AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren
AA46 Endoskopisch-retrograder-Cholan-  Spiegelgerat zur Darstellung der Gallen- und
gio-Pankreaticograph (ERCP) Bauchspeicheldriisengange mittels Rontgenkon-
trastmittel
AA52 Laboranalyseautomaten fir Hima-  Laborgerate zur Messung von Blutwerten bei Blut-
tologie, klinische Chemie, Gerin- krankheiten, Stoffwechselleiden, Gerinnungsleiden
nung und Mikrobiologie und Infektionen
AA53 Laparoskop Bauchhohlenspiegelungsgerat
AA54 Linksherzkathetermessplatz Darstellung der Herzkranzgefafe mittels Rdntgen-
Kontrastmittel
AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Minimal in den Koérper eindringende, also gewebe-
Chirurgie) schonende Chirurgie
AA58 24h-Blutdruck-Messung
AA59 24h-EKG-Messung
AA00 Dinndarm Enteroskop

1 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (2 bei diesem Gerét nicht anzugeben)

B-1.12 Personelle Ausstattung

B-1.12.1 Arzte

Arzte

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auRer Belegérzte)

Davon Facharztinnen/ -arzte
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V)

Anzahl
12,25
3,75

0

Qualitatsbericht 2008

24h’ Kommentar /
Erlauterung
2
2
2
2
v
_ 2
v In Zusammenar-
beit mit ein einem
benachbartem
Krankenhaus
2
2
2
O

Kommentar / Erlauterung

Bei den Belegarzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben.

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Facharztbezeichnungen

Innere Medizin

Innere Medizin und SP Endokrinologie und Diabetologie
Innere Medizin und SP Gastroenterologie

Innere Medizin und SP Kardiologie

Innere Medizin und SP Pneumologie

Radiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen
Zusatzweiterbildungen (fakultativ)
Diabetologie

Notfallmedizin
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B-1.12.2 Pflegepersonal

Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar / Erlduterung

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 29,1 3 Jahre

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 0 3 Jahre

Altenpfleger/ -innen 0 3 Jahre

Pflegeassistenten/ -assistentinnen 0 2 Jahre

Krankenpflegehelfer/ -innen 1,2 1 Jahr

Pflegehelfer/ -innen 0 ab 200 Std. Basiskurs

Hebammen/ Entbindungspfleger 0 3 Jahre

Operationstechnische Assistenz 0 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

Nr. Anerkannte Fachweiterbildungen/ zusétzliche akademische Abschliisse
PQ02 Diplom

PQO03 Hygienefachkraft

PQ0O4 Intensivpflege und Anéasthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO08 Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

Nr. Zusatzqualifikationen
ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP07 Geriatrie

ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitadtsmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

SP02
SP04
SP05
SP11
SP14

SP15
SP21
SP22
SP25
SP28

SP35

SP43
SP51

24

Spezielles therapeutisches Personal

Arzthelfer und Arzthelferin

Diatassistent und Diatassistentin

Ergotherapeut und Ergotherapeutin / Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin
Kinasthetikbeauftragter und Kinasthetikbeauftragte

Logopade und Logopadin / Sprachheilpadagoge und Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Linguistin /
Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschftlerin / Phonetiker und Phonetikerin

Masseur / Medizinischer Bademeister und Masseurin / Medizinische Bademeisterin
Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Podologe und Podologin / FuRpfleger und FuRpflegerin

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexpertin /
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Diabetesberaterin /
Diabetesbeauftragter und Diabetesbeauftragte / Wundassistent und Wundassistentin DDG / Diabetesfachkraft
Wundmanagement

Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische Assistentin / Funktionspersonal

Apotheker und Apothekerin
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B-2 Geriatrie

B-2.1

Qualitatsbericht 2008

Name der Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Geriatrie

Schlissel: Geriatrie (0200)

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Priv.-Doz. Dr. Herbert Durwen
Oberarzt: Udo Bajog

Oberarztin: Dr. Silke Dutz

Strale: Gladbacher Strale 26

PLZ / Ort: 40219 Dusseldorf

Telefon: 0211 917-1371

Telefax: 0211 917-1349

E-Mail: h.durwen@martinus-duesseldorf.de
Internet: www.martinus-duesseldorf.de

Die Geriatrische Abteilung (Abteilung fur Altersme-
dizin) des St. Martinus-Krankenhauses diagnos-
tiziert und behandelt die Erkrankungen des ho-
heren und hochbetagten Lebensalters (65 Jah-
re und alter), insbesondere wenn vielfach er-
krankte (multimorbide) Patienten betroffen sind.
Zu den geriatrischen Krankheitsbildern und Sym-
ptomen gehéren Austrocknungen (Exsikkose), In-
fekte der oberen Luft- und der Harnwege eben-
so wie Sturzgefdhrdungen, Bewegungseinschran-
kungen, Inkontinenz-Fragestellungen, dementielle
Syndrome, verzogerte Erholung nach operativen
Eingriffen etc. Neben der Akutbehandlung findet in
der Akutgeriatrie auch die sogenannte friihrehabili-
tative geriatrische Komplexbehandlung statt.

Besondere Schwerpunkte der Abteilung liegen auf
der Abklarung und Behandlung der Schlaganfaller-
krankung, der Parkinson-Erkrankung, allen weiteren
Ursachen von Sturzgefardung, Schwindel, Altersepi-
lepsie, Schluckstérungen, Altersdepression und De-
menz. Modernste Diagnostik mit Ultraschallgera-
ten, bildgebenden radiologischen Verfahren und ei-
ner umfangreichen Neurophysiologie erleichtern die
Entscheidung zur adaquaten Therapie, die neben
medikamentdsen auch Ubendtherapeutische Mal3-
nahmen (Krankengymnastik, Physikalische Thera-

pie, Ergotherapie, Logopadie, Neuropsychologie)
beinhaltet.

Daruber hinaus kimmert sich die Geriatrie im Be-
darfsfall sowohl um die Versorgung mit Hilfsmit-
teln als auch um alle sozialmedizinischen Frage-
stellungen, einschlief3lich der Wohnungsbegehung
(Uberleitungs- und Nachsorgemanagement). Fer-
ner kénnen sich Angehérige im Rahmen des Pro-
gramms der familiaren Pflege in den Grundzigen
der pflegerischen Versorgung zuhause unterweisen
lassen.

Der diagnostische und therapeutische Ansatz der
Geriatrie ist ganzheitlich und vor dem Hintergrund
eines multimodalen biopsychosozialen Konzeptes
zu verstehen.

Nach einem Krankenhausaufenthalt kann im Be-
darfsfall auch noch eine Weiterbehandlung in der
Geriatrischen Tagesklinik erfolgen, um den alteren
Menschen wieder sukzessive an die Anstrengungen
und Erfordernisse des Alltags heranzufihren. So
kénnen sich die Patienten ,in den eigenen vier Wan-
den” wieder eingewbhnen, haben aber die Sicher-
heit einer optimalen arztlichen und rehabilitativen
Versorgung uber den Tag hinweg.
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In der Tagesklinik werden hauptsachlich Patienten
nach einem Schlaganfall, mit einer Demenz, mit ei-
ner Parkinson-Erkrankung und Sturzgefahrdung,
nach Knochenbriichen und Gelenkoperationen, mit
Herz-Kreislauf-Problemen oder Zuckerkranke mit
Spatkomplikationen arztlich behandelt und vom the-
rapeutischen Team in Gruppen- oder Einzeltherapie
betreut. lhnen stehen selbstverstandlich samtliche
Untersuchungsmadglichkeiten des Krankenhauses
zur Verfigung. Bei Bedarf kann der Sozialdienst ein-
geschaltet werden.

B-2.2

Qualitatsbericht 2008

Die Tagesklinik bietet ideale Voraussetzungen, um
Defizite, die zuhause noch offenkundig werden, mit
den Therapeuten gezielt und alltagspraktisch anzu-
gehen.

Im Interesse einer guten poststationaren Weiterver-
sorgung der geriatrischen Patienten wird eine enge
Zusammenarbeit mit den niedergelassenen Haus-
arzten gepflegt. Vor diesem Hintergrund wurde u. a.
auch ein gemeinsamer Qualitatszirkel ,Geriatrie” ins
Leben gerufen.

Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit / Fachabteilung

In der Abteilung werden alle Krankheiten des hdheren Lebensalters behandelt.

Medizinische Schwerpunkte sind:

» Schlaganfallerkrankung (einschl. zerebraler Teilleistungsstérungen wie Sprach- und Sprechstérungen,

Apraxie, Gedachtnisstérungen etc.)

» Parkinsonerkrankung und andere Bewegungsstérungen

» Demenzerkrankung (Morbus Alzheimer, gefaf3bedingte Demenzen, Mischformen, Sonderformen etc.)

* Altersdepression (einschlieBlich koérperlich gepragter Ausdrucksformen und Angststérung)

* Altersepilepsie

» Schluckstérungen (unterschiedlichster Ursachen), einschlieBlich der Anlage von kiinstlichen Magenfisteln

(PEG-Sonde = perkutane enterogastrale Sonde)

+ Sturzursachenabklarung und -pravention (Schwindel, wiederholte Bewustlosigkeiten (Synkopen),

Polyneuropathie, komplexe Gangstérungen etc.)

» Erschwerte Mobilisierbarkeit insbesondere nach operativen Eingriffen

(v. a. nach Frakturen, Gelenkersatz, etc.)
* Inkontinenzbehandlung (Harn-, Stuhlinkontinenz)
» Chronische Schmerzzustande
» Schlafstérungen im Alter
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Diagnostik:

Geriatrisches Basis-Assessment

Neuropsychologische Diagnostik einschliel3lich computergestitzter Untersuchungsverfahren
Logopadische Diagnostik (sprach- und schlucktherapeutische Diagnostik)

Ultraschall der Bauch- und Halsorgane

Duplex-/Doppler-Sonographie von Arterien und Venen (des Halses und der Extremitaten)
Elektroencephalographie (EEG)

Evozierte Potentiale (EP)

Elektromyographie (EMG)

Nervenleitgeschwindigkeits-Untersuchungen (NLG)

Videoendoskopische Schluckdiagnostik (FEES)

Roéntgenologische Schluckdiagnostik (VFES)

Multimodales Schlafdiagnostisches Screening

Posturographie (Messung der Haltungsstabilitat und des Gleichgewichts)

Gastroskopie, einschlief3lich PEG-Anlage

EKG, Langzeit EKG, Langzeitblutdruckmessung

Therapeutische Méglichkeiten:

Ubung von Alltagsfunktionen

(Krankengymnastik, Physikalische Therapie, Ergotherapie, Logopadie, Neuropsychologie)
Differenzierte altersgerechte Pharmakotherapie

Computergestiitztes Hirnleistungstraining

Lichttherapie

Hilfsmittelausstattung (z. B. mit Rollator, Pflegebett, Badewannenlifter etc.)
Sozialmedizinische Hilfestellungen (z. B. Einrichtung einer Betreuung, Heimplatzsuche etc.)
Uberleitungs- und Nachsorgemanagement (einschlieBlich Wohnungsbegehung)

Patienten- und Angehdrigenberatung bzw. -schulung

Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des Lungenkreislaufes
VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

VI06 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten

VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
Vi1 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

VI19 Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren Krankheiten

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen

VI34 Elektrophysiologie

VI35 Endoskopie
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Nr.

VNO1
VNO2
VNO03
VNO5
VN11
VN12
VN13
VN14
VN15
VN18
VN19

B-2.3

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von entzindlichen ZNS-Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und Bewegungsstérungen
Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des Nervensystems

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des Zentralnervensystems
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der Nervenwurzeln und des Nervenplexus
Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems
Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfigung.

Bitte beachten Sie die Tabelle im Teil A-9 Fachabteilungstbergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsan-

gebote des Krankenhauses.

B-2.4

Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die nicht-medizinischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfligung. Bitte

beachten Sie die Tabelle im Teil A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses.

B-2.5

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1.217
Teilstationare Fallzahl: 253
Anzahl Betten: 75

B-2.6

Diagnosen nach ICD

B-2.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang
1

= ©O© 0O N o o b~ W

28

ICD Bezeichnung Fallzahl
163 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefalRes im Gehirn - Hirninfarkt 106
FO1 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit (Demenz) durch Blutung oder Verschluss von 62
Blutgefaen im Gehirn

E86 Flussigkeitsmangel 59
S72 Knochenbruch des Oberschenkels 56
150 Herzschwéache 55
G20 Parkinson-Krankheit 54
R26 Stérung des Ganges bzw. der Beweglichkeit 52
167 Sonstige Krankheit der BlutgefalRe im Gehirn 39
J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht naher bezeichnet 28
G40 Anfallsleiden - Epilepsie 24
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B-2.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

B-2.7 Prozeduren nach OPS

B-2.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 8-550 FachUlbergreifende MaRnahmen zur friihzeitigen Nachbehandlung und Wiedereingliederung 898
(Frihrehabilitation) erkrankter alterer Menschen
2 3-200 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel 771
3 1-207 Messung der Gehirnstrome - EEG 616
4 1-206 Untersuchung der Nervenleitung - ENG 282
5 1-632 Untersuchung der Speiseréhre, des Magens und des Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung 176
6 1-208 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgeldst werden (evozierte Potentiale) 155
7 8-191 Verband bei grof3flachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten 152
8 8-390 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung eines Patienten im Bett, z.B. Lagerung im 139
Schlingentisch oder im Spezialbett
9 1-610 Untersuchung des Kehlkopfs durch eine Spiegelung 124
10 8-930 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des Drucks in 84

der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des Herzens

B-2.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatambulanz des Chefarztes

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Erlauterung: Privatarztliche ambulante Behandlung aller neurologischer
und geriatrischer Krankheitsbilder

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

m| Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
m| stationare BG-Zulassung
4 nicht vorhanden
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B-2.11 Apparative Ausstattung
Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung 24h’ Kommentar / Erlauterung
AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie  Belastungstest mit Herzstrommessung 2
AA05 Bodyplethysmograph Umfangreiches Lungenfunktions- 2
testsystem
AA07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat 2
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt mit- v
tels Rontgenstrahlen
AA10 Elektroenzephalographiege- Hirnstrommessung O
rat (EEG)
AA11 Elektromyographie (EMG) / Messung feinster elektrischer Stréme im 2
Gerat zur Bestimmung der Muskel
Nervenleitgeschwindigkeit
AA12 Gastroenterologisches Endo-  Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung O
skop
AA14 Gerate fur Nierenersatz- O
verfahren
AA22 Magnetresonanztomograph Schnittbildverfahren mittels starker v In Zusammenarbeit mit einem
(MRT) Magnetfelder und elektromagnetischer Nachbarkrankenhaus
Wechselfelder
AA24 OP-Navigationsgerat 2
AA27 Roéntgengerat / Durchleuch- v
tungsgerat
AA29 Sonographiegerat / Dopplerso- Ultraschallgerat / mit Nutzung des
nographiegerat / Duplexsono-  Dopplereffekts / farbkodierter Ultraschall
graphiegerat
AA37 Arthroskop Gelenksspiegelung 2
AA38 Beatmungsgerate / Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft 2
CPAP-Gerate postivem Beatmungsdruck
AA39 Bronchoskop Gerat zur Luftrohren- und Bronchienspie- ¢/
gelung
AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von lebensbedroh- 2
lichen Herzrhythmusstérungen
AA43 Elektrophysiologischer Mess-  Messplatz zur Messung feinster elek- 2
platz mit EMG, NLG, VEP, trischer Potentiale im Nervensystem, die
SEP, AEP durch eine Anregung eines der fiinf Sinne
hervorgerufen wurden
AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren 2
AA53 Laparoskop Bauchhdéhlenspiegelungsgerat 2
AA54 Linksherzkathetermessplatz Darstellung der HerzkranzgefalRe mittels ¢/ In Zusammenarbeit mit einem
Roéntgen-Kontrastmittel Nachbarkrankenhaus
AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Minimal in den Kérper eindringende, 2
Chirurgie) also gewebeschonende Chirurgie
AA58 24h-Blutdruck-Messung Z
AA59 24h-EKG-Messung 2
AA00 Videoendoskop zur O
Schluckdiagnostik
AA00 Posturographiegeréat O
(Messung des Gleichgewichts)
AA00 Computergestutzte neuro- O

psychologische Diagnostik

1 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (2 bei diesem Gerét nicht anzugeben)
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B-2.12 Personelle Ausstattung

B-2.12.1 Arzte

Arzte

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auler Belegérzte)

Davon Facharztinnen/ -arzte
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V)

Qualitatsbericht 2008

Anzahl
6,5

4

0

Bei den Belegarzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben.

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Facharztbezeichnungen

Allgemeinmedizin

Innere Medizin

Neurologie

Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Zusatzweiterbildungen (fakultativ)

Geriatrie

Psychotherapie

B-2.12.2 Pflegepersonal

Anzahl

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 45,7
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 0
Altenpfleger/ -innen 3
Pflegeassistenten/ -assistentinnen 0
Krankenpflegehelfer/ -innen 1,6
Pflegehelfer/ -innen 0
Hebammen/ Entbindungspfleger 0
Operationstechnische Assistenz 0

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

Nr.

PQO02
PQO03
PQO4
PQ05
PQO8

Anerkannte Fachweiterbildungen/ zusétzliche akademische Abschliisse
Diplom

Hygienefachkraft

Intensivpflege und Anasthesie

Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

Operationsdienst

Ausbildungsdauer
3 Jahre

3 Jahre

3 Jahre

2 Jahre

1 Jahr

ab 200 Std. Basiskurs
3 Jahre

3 Jahre
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

Nr. Zusatzqualifikationen
ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP16 Wundmanagement

B-2.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr. Spezielles therapeutisches Personal

SP02 Arzthelfer und Arzthelferin

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

SPO05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin / Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin

SP14 Logopade und Logop&din / Sprachheilpadagoge und Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Linguistin /
Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschftlerin / Phonetiker und Phonetikerin

SP15 Masseur / Medizinischer Bademeister und Masseurin / Medizinische Bademeisterin

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

SP22 Podologe und Podologin / FuRRpfleger und FulRpflegerin

SP24 Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

SP28 Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexpertin /
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

SP35 Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Diabetesberaterin /
Diabetesbeauftragter und Diabetesbeauftragte / Wundassistent und Wundassistentin DDG / Diabetesfachkraft
Wundmanagement

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

SP51 Apotheker und Apothekerin
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Allgemeinchirurgie, Viszeralchirurgie, Coloproktologie

B-3 Allgemeinchirurgie, Viszeralchirurgie, Coloproktologie
B-3.1 Name der Organisationseinheit / Fachabteilung

Name:

Schlussel:

Chefarzt:

Leitender Oberarzt:
Stralle:

PLZ / Ort:

Telefon:

Telefax:
E-Mail:
Internet:

Die Abteilung Chirurgie ist seit 01.10.2008 in zwei
Bereiche, die Klinik fiir Unfallchirurgie und Orthopa-
die unter Leitung von Chefarzt Dr. Wolfgang Court
und die Klinik for Allgemein- und Viszeralchirur-
gie, Coloproktologie unter Leitung von Chefarzt Dr.
Michael Kodsi, unterteilt worden.

Die Kilinik fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie, Colo-
proktologie soll neu ausgerichtet werden. Der bishe-
rige Schwerpunkt ,Coloproktologie” wird dabei durch
die beiden neuen Schwerpunkte ,laparaskopisches
Operieren” und ,Strumachirurgie“ erweitert.

Im Zentrum der Allgemeinchirurgie steht die opera-
tive Behandlung der Erkrankungen innerer Organe
(z. B. Gallenblase, Wurmfortsatz, Schilddrise) und
der Koérperoberflache (gut- und bésartige Haut- und
Weichteiltumore) sowie die Behandlung von Leisten-
und Narbenbrichen.

Allgemeine Chirurgie (1500)

Art: Hauptabteilung

Dr. Michael Kodsi

Holger Breuer

Gladbacher StralRe 26

40219 Dusseldorf

0211 917-1392

0211 917-1393
m.kodsi@martinus-duesseldorf.de
www.martinus-duesseldorf.de

Die Viszeralchirurgie (Viszera = Eingeweide) hat die
operative Behandlung von komplizierten gut- und
bdsartigen Erkrankungen der inneren Organe zur
Aufgabe (z. B. ZENKER-Divertikel der Speiserth-
re, Eingriffe an Leber und Milz, Bauchspeicheldrise
und Nebennieren).

Die Coloproktologie (Colon = Dickdarm, Proktos =
After, Steill) widmet sich speziell den gut- und bds-
artigen Darmerkrankungen (z. B. Divertikulitis, Dick-
und Mastdarmkrebs) sowie den Erkrankungen und
Funktionsstorungen des Beckenbodens und End-
darms (z. B. Chronische Verstopfung, Stuhlentlee-
rungsstérungen, Darmvorfall, Stuhlinkontinenz, Ha-
morrhoidalleiden, Fisteln, Analfissur).
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B-3.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit / Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte in der Allgemein- und Viszeralchirurgie

Besonderer Leistungsschwerpunkt ist die minimalinvasive Behandlung (,Schlissellochchirurgie®)
folgender Erkrankungen:

* Gallenblasensteinleiden, Blinddarmentziindung

* Leistenbruch

» Entziindung von Dickdarm-Ausstllpungen (Divertikulitis)

* Mastdarmvorfall

* Tiefsitzende bosartige Mastdarmtumore (Rektumcarcinom)

» Endokrine Chirurgie von Schilddriise und Nebenschilddriise

Versorgungsschwerpunkte in der Coloproktologie

» Diagnostik und Therapie von Beckenbodenfunktionsstérungen, Hamorrhoidalleiden und Analfisteln
* Operation und Therapie von Darm- und Mastdarmgeschwulsten (Colon-, Rectumcarcinom)

* Endoskopie, Rektoskopie, Proktoskopie

« Ultraschall des Bauchraums sowie des Mastdarms und Analkanals (Endosonografie)

* Analmanometrie

+ Spiral-Computertomographie

» Defakografie

» Kolontransitzeitbestimmung

Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie
VC22 GefaRchirurgie / Viszeralchirurgie: Magen-Darm-Chirurgie
VC24 GefaRchirurgie / Viszeralchirurgie: Tumorchirurgie

VC55 Allgemein: Minimalinvasive laparoskopische Operationen
VC67 Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin

B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfigung.

Bitte beachten Sie die Tabelle im Teil A-9 Fachabteilungstbergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsan-

gebote des Krankenhauses.

B-3.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die nicht-medizinischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfigung. Bitte

beachten Sie die Tabelle im Teil A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses.
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B-3.5

B-3.6

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 509

Teilstationare Fallzahl: 0

Anzahl Betten:

29

Diagnosen nach ICD

B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang
1

= 00 0O N OO U Hh W N

o

ICD
K60

K40
184

K62
K61
K56
K57
K35
K80
R10

Bezeichnung

Einriss der Schleimhaut (Fissur) bzw. Bildung eines réhrenartigen Ganges (Fistel) im Bereich des
Afters oder Mastdarms

Leistenbruch (Hernie)

Krampfaderartige Erweiterung der Venen im Bereich des Enddarms - Hdmorrhoiden
Sonstige Krankheit des Mastdarms bzw. des Afters

Abgekapselter eitriger Entziindungsherd (Abszess) im Bereich des Mastdarms bzw. Afters
Darmverschluss (lleus) ohne Eingeweidebruch

Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstiilpungen der Schleimhaut - Divertikulose
Akute Blinddarmentziindung

Gallensteinleiden

Bauch- bzw. Beckenschmerzen

B-3.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

B-3.7

Prozeduren nach OPS

B-3.7.1 Durchgefiuhrte Prozeduren nach OPS

Rang

= ©O© 00 N o O h W N -~
I
N =

o

OPS

8-121
8-506
5-530
5-490
3-225
5-492
1-650
5-493
5-491
1-632

Bezeichnung

Darmsptlung

Wechsel bzw. Entfernung von eingebrachten Verbandsstoffen (Tamponaden) bei Blutungen
Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)

Operative(r) Einschnitt oder Entfernung von Gewebe im Bereich des Afters
Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel

Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe im Bereich des Darmausganges
Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

Operative Behandlung von Hamorrhoiden

Operative Behandlung von réhrenartigen Gangen im Bereich des Darmausganges (Analfisteln)

Untersuchung der Speiseréhre, des Magens und des Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung

B-3.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

Qualitatsbericht 2008

Fallzahl

64

52
35
33
28
25
23
21
21
14

Anzahl
63
60
53
52
50
50
48
39
32
31
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B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatambulanz des Chefarztes
Art der Ambulanz: Privatambulanz
Erlauterung: Privatarztliche ambulante Behandlung aller chirurgischen Erkrankungsbilder

Coloproktologische Sprechstunde

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V
Erlduterung: Diagnostik und Behandlung coloproktologischer Krankheitsbilder

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 5-492 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe im Bereich des Darmausganges 14
2 5-490 Operative(r) Einschnitt oder Entfernung von Gewebe im Bereich des Afters 11
3 5-894 Operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut bzw. Unterhaut 8
4 5-491 Operative Behandlung von réhrenartigen Gangen im Bereich des Darmausganges (Analfisteln) 6
5-1 5-895 Ausgedehnte operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut bzw. Unterhaut <5
5-2 5-812 Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen Zwischenscheiben (Menisken) durch eine <5
Spiegelung

5-3 5-897 Operative Sanierung einer Steilbeinfistel (Sinus pilonidalis) <5
5-4 5-530 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie) <5
5-5 5-534 Operativer Verschluss eines Nabelbruchs (Hernie) <5
5-6 5-399 Sonstige Operation an BlutgefalRen <5
5-7 5-892 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut <5
5-8 1-650 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie <5
5-9 1-654 Untersuchung des Mastdarms durch eine Spiegelung <5

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

m| Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
m| stationare BG-Zulassung
v nicht vorhanden
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B-3.11

Nr.
AA03
AA05

AAOQ7
AA08

AA10

AA12
AA14

AA22
AA24
AA27
AA29
AA37
AA38
AA39
AA40

AA45
AA53
AA54

AAS55

AA58
AA59
AA00

AA00
AA00

1 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (2 bei diesem Gerét nicht anzugeben)

Apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite
Belastungs-EKG / Ergometrie
Bodyplethysmograph

Cell Saver

Computertomograph (CT)

Elektroenzephalographiegerat
(EEG)

Elektromyographie (EMG) / Gerat
zur Bestimmung der Nervenleitge-
schwindigkeit

Gastroenterologisches Endoskop

Gerate fir Nierenersatzverfahren

Magnetresonanztomograph (MRT)

OP-Navigationsgerat

Réntgengerat / Durchleuchtungs-
gerat

Sonographiegerat / Dopplersono-
graphiegerat / Duplexsonographie-
gerat

Arthroskop
Beatmungsgerate / CPAP-Gerate

Bronchoskop

Defibrillator

Endosonographiegeréat
Laparoskop

Linksherzkathetermessplatz

MIC-Einheit (Minimalinvasive Chi-
rurgie)

24h-Blutdruck-Messung
24h-EKG-Messung

Neuromonitoring

HD-TV Videoendoskopieturm
Ultraschall Skalpell

Umgangssprachliche Bezeichnung
Belastungstest mit Herzstrommessung

Umfangreiches Lungenfunktionstest-
system

Eigenblutaufbereitungsgerat

Schichtbildverfahren im Querschnitt
mittels Réntgenstrahlen

Hirnstrommessung

Messung feinster elektrischer Strome im
Muskel

Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung

Schnittbildverfahren mittels starker
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

Ultraschallgerat / mit Nutzung des
Dopplereffekts / farbkodierter Ultraschall

Gelenksspiegelung

Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft
postivem Beatmungsdruck

Geréat zur Luftréhren- und Bronchien-
spiegelung

Gerat zur Behandlung von lebensbedroh-

lichen Herzrhythmusstérungen
Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren
Bauchhdhlenspiegelungsgerat

Darstellung der Herzkranzgefalie mittels
Réntgen-Kontrastmittel

Minimal in den Korper eindringende,
also gewebeschonende Chirurgie

24h’

O

Qualitatsbericht 2008

Kommentar / Erldauterung

In Zusammenarbeit mit
einem benachbartem Kran-
kenhaus

In Zusammenarbeit mit
einem benachbartem Kran-
kenhaus

Uberwachungsgerat zur
Vermeidung von Nervenla-
sionen bei der Schilddri-
senchirurgie
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B-3.12 Personelle Ausstattung

B-3.12.1 Arzte

Arzte

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auler Belegérzte)
Davon Facharztinnen/ -arzte

Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V)

Qualitatsbericht 2008

Anzahl
5
2
0

Bei den Belegarzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben.

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Facharztbezeichnungen
Allgemeine Chirurgie

Unfallchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Zusatzweiterbildungen (fakultativ)
Manuelle Medizin / Chirotherapie
Notfallmedizin

Tauchmedizin

B-3.12.2 Pflegepersonal

Anzahl

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 15,8
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 0
Altenpfleger/ -innen 0
Pflegeassistenten/ -assistentinnen 0
Krankenpflegehelfer/ -innen 1
Pflegehelfer/ -innen 0
Hebammen/ Entbindungspfleger 0
Operationstechnische Assistenz 0,5

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

Nr. Anerkannte Fachweiterbildungen/ zusitzliche akademische Abschliisse
PQ02 Diplom

PQO03 Hygienefachkraft

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO05 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO8 Operationsdienst
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

Nr.

ZP01
ZP02
ZP04
ZP05
ZP08
ZP10
ZP11
ZP12
ZP13
ZP16

Zusatzqualifikationen

Basale Stimulation

Bobath

Endoskopie / Funktionsdiagnostik
Entlassungsmanagement
Kinasthetik

Mentor und Mentorin
Notaufnahme

Praxisanleitung
Qualitdtsmanagement

Wundmanagement

B-3.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

SP02
SP04
SP05
SP14

SP15
SP21
SP22
SP25
SP28

SP35

SP43
SP51

Spezielles therapeutisches Personal

Arzthelfer und Arzthelferin

Diatassistent und Diatassistentin

Ergotherapeut und Ergotherapeutin / Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin

Logopade und Logopadin / Sprachheilpddagoge und Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Linguistin /
Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschftlerin / Phonetiker und Phonetikerin

Masseur / Medizinischer Bademeister und Masseurin / Medizinische Bademeisterin
Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Podologe und Podologin / FuRpfleger und FuRpflegerin

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexpertin / Wundbeauf-
tragter und Wundbeauftragte

Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Diabetesberaterin / Dia-
betesbeauftragter und Diabetesbeauftragte / Wundassistent und Wundassistentin DDG / Diabetesfachkraft Wundmanage-
ment

Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische Assistentin / Funktionspersonal

Apotheker und Apothekerin
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B-4 Unfallchirurgie, Orthopadie

Qualitatsbericht 2008

B-4.1 Name der Organisationseinheit / Fachabteilung

Name:
Schlissel:

Chefarzt:
Oberarzt:
Strale:
PLZ / Ort:
Telefon:
Telefax:
E-Mail:
Internet:

Die Abteilung Chirurgie ist seit 01.10.2008 in zwei
Bereiche, die Klinik fir Unfallchirurgie und Orthopa-
die unter Leitung von Chefarzt Dr. Wolfgang Court
und die Klinik far Allgemein- und Viszeralchirur-
gie, Coloproktologie unter Leitung von Chefarzt Dr.
Michael Kodsi, unterteilt worden.

In der Klinik fur Unfallchirurgie und Orthopéadie wer-
den Knochenbriiche, Gelenk- und Weichteilverlet-
zungen behandelt. Dabei kommen modernste Ope-
rationsverfahren zum Einsatz. Wenn erforderlich ge-
schieht dies unter Anwendung mikrochirurgischer
Technik. Daruber hinaus werden Gelenkersatz-
operationen bei Verletzungen und Verschleiferkran-
kungen der Schulter-, Hiift- und Kniegelenke durch-
geflhrt. Seit einigen Jahren wird hierbei ein Compu-
ternavigationsgerat eingesetzt.

Weitere Behandlungsschwerpunkte stellen die
Wechseloperationen in der Hift- und Knieendopro-
thetik, die arthroskopischen Operationen am Schul-
ter-, Ellenbogen-, Knie- und Sprunggelenk sowie
Operationen im Bereich der Hand- und Fulchirur-
gie dar.

40

Unfallchirurgie, Orthopadie
Allgemeine Chirurgie (1500)
Art: Hauptabteilung

Dr. Wolfgang Court

Dr. Hans-Georg Steuber
Gladbacher Stral3e 26

40219 Dusseldorf

0211 917-1288

0211 917-1271
w.court@martinus-duesseldorf.de
www.martinus-duesseldorf.de

In enger Zusammenarbeit mit der Abteilung Inne-
re Medizin und der FuRambulanz im Hause widmet
sich die Fachabteilung der Behandlung des diabe-
tischen FuRsyndroms.

Das priméare Ziel dabei sind Full erhaltende chirur-
gische Malnahmen. Grofle Amputationen sollen
vermieden werden. Hierbei kommen auch plastisch-
chirurgische Methoden zum Einsatz. Dartber hinaus
besteht die Moglichkeit einer umfassenden postope-
rativen Nachsorge und Fruhrehabilitation durch die
Klinik fir Geriatrie.

In der Klinik fur Unfallchirurgie und Orthopéadie wer-
den sowohl stationdre wie ambulante Operationen
durchgefiihrt.


mailto:w.court@martinus-duesseldorf.de
http://www.martinus-duesseldorf.de

ST. MARTINUS-KRANKENHAUS DUSSEDORF

B-4.2

Qualitatsbericht 2008

Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit / Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte in der Unfallchirurgie

* Arthroskopisch gestiitzte Operationen am Schultergelenk, Ellenbogengelenk,

Huftgelenk, Kniegelenk, Sprunggelenk

» Endoprothetischer Gelenkersatz des Schultergelenkes, Hiftgelenkes, Kniegelenkes

(mit Computernavigation)

* Moderne winkelstabile Titanplattenosteosynthese am Oberarm und Unterarm und allen

Bereichen der unteren Gliedmalien

» Nagelosteosynthesen am Oberarm, Oberschenkel und Unterschenkel

» Rekonstruktive plastische Weichteilchirurgie

* Versorgung chronischer Knochenentziindungen

« Korrigierende Vorful3chirurgie

» Untere Gliedmalen erhaltende Chirurgie bei kompliziertem diabetischem Fullsyndrom

Nr.

VC26
VC27
VC28
VC29
VC30
VC31
VC32
VC35

VC36
VC37
VC38
VC39
VC40
VC41
VC42
VC63
VC65
VO15
VO16
VO19
V020

B-4.3

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:

der Lendenwirbelsédule und des Beckens

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:
Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie:

Metall-/Fremdkérperentfernungen
Bandrekonstruktionen / Plastiken
Gelenkersatzverfahren / Endoprothetik

Behandlung von Dekubitalgeschwiiren

Septische Knochenchirurgie

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend,

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des Oberarmes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des Unterarmes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der Hand
Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiifte und des Oberschenkels
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des Unterschenkels
Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knéchelregion und des Fulles
Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

Amputationschirurgie

Wirbelsaulenchirurgie

FuRchirurgie

Handchirurgie

Schulterchirurgie

Sportmedizin / Sporttraumatologie

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfiigung.

Bitte beachten Sie die Tabelle im Teil A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsan-

gebote des Krankenhauses.
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B-4.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die nicht-medizinischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfliigung. Bitte

beachten Sie die Tabelle im Teil A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses.

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 729

Teilstationare Fallzahl: 0

Anzahl Betten: 29

B-4.6 Diagnosen nach ICD

B-4.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD Bezeichnung Fallzahl
1 M17 Gelenkverschleill (Arthrose) des Kniegelenkes 76
2 S72 Knochenbruch des Oberschenkels 66
3 S52 Knochenbruch des Unterarmes 47
4 S42 Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms 44
5 S82 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen Sprunggelenkes 39
6 S06 Verletzung des Schadelinneren 37
7 S32 Knochenbruch der Lendenwirbelsgule bzw. des Beckens 28
8 M16 Gelenkverschlei® (Arthrose) des Hiiftgelenkes 26
9 T84 Komplikationen durch kunstliche Gelenke, Metallteile oder durch Verpflanzung von Gewebe in 25

Knochen, Sehnen, Muskeln bzw. Gelenken

-
o

M19 Sonstige Form des Gelenkverschleiles (Arthrose) 22

B-4.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
Trifft nicht zu bzw. entfallt.
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B-4.7 Prozeduren nach OPS

B-4.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS
1 5-840
2 5-800
3 1-100
4 8-930
5 5-931
6 5-794
8-561
5-810
9-1 5-893
9-2 9-500

Bezeichnung

Operation an den Sehnen der Hand

Erneute operative Begutachtung und Behandlung nach einer Gelenkoperation
Klinische Untersuchung in Vollnarkose

Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des Drucks in
der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des Herzens

Verwendung von bestimmtem Knochenersatz- und Knochenverbindungsmaterial, die frei von all-
ergieauslésenden Wirkstoffen sind

Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs im Gelenkbereich eines langen Roh-
renknochens und Befestigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

Funktionsorientierte kérperliche Ubungen und Anwendungen
Erneute Operation eines Gelenks durch eine Spiegelung

Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer Wunde bzw. von erkranktem
Gewebe an Haut oder Unterhaut

Patientenschulung

B-4.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
Trifft nicht zu bzw. entfallt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatambulanz des Chefarztes

Art der Ambulanz:

Erlduterung:

BG Ambulanz

Art der Ambulanz:

Erlauterung:

Privatambulanz

Anzahl
272
131
108

99

94

89

85
82
66

66

Privatarztliche ambulante Behandlung aller chirurgischen Erkrankungsbilder

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz
Ambulante Behandlung von Arbeitsunfallen

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Rang OPS
1 5-787
2 5-812
3 5-810
4-1 5-790
4-2 5-811
5-894

Bezeichnung

Entfernung von Hilfsmitteln, die zur Befestigung von Knochenteilen z.B. bei Briichen verwendet
wurden

Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen Zwischenscheiben (Menisken) durch eine
Spiegelung

Erneute Operation eines Gelenks durch eine Spiegelung

Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs oder einer Ablésung der Wachstumsfuge und Be-
festigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten von aufien

Operation an der Gelenkinnenhaut durch eine Spiegelung

Operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut bzw. Unterhaut

Anzahl
42

21

Qualitatsbericht 2008
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Rang OPS Bezeichnung Anzahl

7-1 8-201 Nichtoperatives Einrenken (Reposition) einer Gelenkverrenkung ohne operative Befestigung der <5
Knochen mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

7-2 5-041 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe von Nerven <5

7-3 5-893 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer Wunde bzw. von erkranktem <5
Gewebe an Haut oder Unterhaut

7-4 5-782 Operative Entfernung von erkranktem Knochengewebe <5

7-5 5-795 Operatives Einrichten (Reposition) eines einfachen Bruchs an kleinen Knochen <5

7-6 5-796 Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs an kleinen Knochen <5

7-7 5-859 Sonstige Operation an Muskeln, Sehnen, deren Bindegewebshullen bzw. Schleimbeuteln <5

7-8 5-892 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut <5

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
4 Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
v stationdre BG-Zulassung

B-4.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung 24h’
AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie Belastungstest mit Herzstrommessung 2
AA05 Bodyplethysmograph Umfangreiches Lungenfunktionstestsystem 2
AAQ7 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat —
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt mittels v
Roéntgenstrahlen
AA12 Gastroenterologisches Endoskop Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung v
AA14 Gerate fur Nierenersatzverfahren O
AA24 OP-Navigationsgerat — 2
AA27 Roéntgengerat / Durchleuchtungsgerat v
AA29 Sonographiegerat / Dopplersonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des Dopplereffekts / v
Duplexsonographiegerat farbkodierter Ultraschall
AA37 Arthroskop Gelenksspiegelung 2
AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerate Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft postivem 2
Beatmungsdruck
AA39 Bronchoskop Gerat zur Luftréhren- und Bronchienspiegelung v
AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von lebensbedrohlichen 2
Herzrhythmusstérungen
AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Korperinneren 2
AA52 Laboranalyseautomaten fiir Hdmatologie, klinische Laborgerate zur Messung von Blutwerten bei v
Chemie, Gerinnung und Mikrobiologie Blutkrankheiten, Stoffwechselleiden, Gerinnungs-
leiden und Infektionen
AA53 Laparoskop Bauchhdhlenspiegelungsgerat 2
AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den Kérper eindringende, also —
gewebeschonende Chirurgie
AA58 24h-Blutdruck-Messung 2
AA59 24h-EKG-Messung — 2

1 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (2 bei diesem Gerét nicht anzugeben)
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B-4.12 Personelle Ausstattung

B-4.12.1 Arzte

Arzte Anzahl
Arztinnen/ Arzte insgesamt (auRer Belegérzte) 5
Davon Facharztinnen/ -arzte 4
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

Bei den Belegarzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben.

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Facharztbezeichnungen
Allgemeine Chirurgie
Orthop&die und Unfallchirurgie

B-4.12.2 Pflegepersonal

Anzahl Ausbildungsdauer

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 15,8 3 Jahre

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 0 3 Jahre

Altenpfleger/ -innen 0 3 Jahre
Pflegeassistenten/ -assistentinnen 0 2 Jahre
Krankenpflegehelfer/ -innen 1 1 Jahr

Pflegehelfer/ -innen 0 ab 200 Std. Basiskurs
Hebammen/ Entbindungspfleger 0 3 Jahre
Operationstechnische Assistenz 0,5 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

Nr. Anerkannte Fachweiterbildungen/ zusatzliche akademische Abschliisse
PQ02 Diplom

PQ03 Hygienefachkraft

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO05 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO8 Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

Nr. Zusatzqualifikationen

ZP03 Diabetes

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement

ZP07 Geriatrie

ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitadtsmanagement

ZP16 Wundmanagement
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B-4.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

SP04
SP05
SP11
SP14

SP15
SP21
SP25
SP28

SP35

SP43

46

Spezielles therapeutisches Personal

Diatassistent und Diatassistentin

Ergotherapeut und Ergotherapeutin / Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin
Kinasthetikbeauftragter und Kinasthetikbeauftragte

Logopade und Logop&din / Sprachheilpadagoge und Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Linguistin /
Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschftlerin / Phonetiker und Phonetikerin

Masseur / Medizinischer Bademeister und Masseurin / Medizinische Bademeisterin
Physiotherapeut und Physiotherapeutin
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexpertin /
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Diabetesberaterin /
Diabetesbeauftragter und Diabetesbeauftragte / Wundassistent und Wundassistentin DDG / Diabetesfachkraft
Wundmanagement

Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische Assistentin / Funktionspersonal
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B-5 Augenheilkunde

B-5.1

Qualitatsbericht 2008

Name der Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Augenheilkunde

Schlissel: Augenheilkunde (2700)

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen
Oberarzt: Priv.-Doz. Dr. Randolf Widder
Oberarztin: Dr. Dorle Steinfiihrer

Oberarzt: Dr. Yaser Biazid

Strale: Gladbacher Strale 26

PLZ / Ort: 40219 Dusseldorf

Telefon: 0211 917-1700

Telefax: 0211 917-1722

E-Mail: k.lemmen@martinus-duesseldorf.de
Internet: www.martinus-duesseldorf.de

Auf dem Gebiet der Augenheilkunde genief’t das St.
Martinus-Krankenhaus einen (berregionalen Ruf.
Das Expertenteam um Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter
Lemmen (Chefarzt) und Priv.-Doz. Dr. Randolf Wid-
der (Leitender Oberarzt) ist eine eingespielte Mann-
schaft mit umfassender Erfahrung.

Ein grofler Teil der Patienten kommt nicht nur aus
Nordrhein-Westfalen, sondern auch aus anderen
Bundeslandern, um sich in Disseldorf an Netzhaut
und Glaskdrper oder wegen griinen Stars (Glaukom)
operieren zu lassen. Daneben werden auch die ver-
schiedenen Erkrankungsformen des grauen Stars
(Katarakt), GefaRerkrankungen (z. B. bei Diabetes
oder altersabhangiger Makuladegeneration) sowie
Entziindungen des Auges und das Schielen in sei-
nen verschiedenen Erscheinungsformen behandelt.
Des Weiteren kdnnen an der Klinik fiir Augenheilkun-
de Eingriffe an den Lidern im Rahmen der plastischen
und asthetischen Chirurgie durchgefuhrt werden.

Viele Augenoperationen werden zunehmend am-
bulant durchgefihrt. Am St. Martinus-Krankenhaus
sind es bereits mehr als 1.500 pro Jahr. Hierflir steht
eine eigene Abteilung ,Ambulantes Operieren® zur
Verfugung. Die umfassende Nachbetreuung erfolgt
anschlieRend in enger Zusammenarbeit mit dem ein-
weisenden Augenarzt - mit einem kleinen, aber fei-
nen Vorteil: Der Patient Gbernachtet im eigenen Bett!
Sollte ein Eingriff eine intensivere Uberwachung er-
fordern oder sollte sich der Patient nicht gut fiihlen,
besteht naturlich die Mdglichkeit, stationar im Kran-
kenhaus zu verbleiben.

Schwerkranke oder allein stehende Patienten wer-
den nach wie vor stationar operiert. In ausgewahl-
ten Fallen kann auch eine Begleitperson im Kran-
kenhaus verbleiben.
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B-5.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit / Fachabteilung
In der Abteilung werden alle Krankheiten des Auges behandelt, Schwerpunkte sind:

Chirurgie des grauen Stars (Kataraktchirurgie)
« Kleinschnittchirurgie, Ultraschallverfliissigung (Phakoemulsifikation), Betaubung durch Augentropfen (Tropf-
anasthesie), Implantation von Faltlinsen, Multifokallinsen, Gelbfilterlinsen, aspharischen Linsen

Chirurgie der Netzhaut und des Glaskorpers (Vitrektomie)
» Bei Netzhautablésung, gefalbedingten Netzhauterkrankungen (Diabetes u. a.), Makula-Erkrankungen u. a.,
auch Injektion von Medikamenten ins Auge (intraokular)

Chirurgie des griinen Stars (Glaukom)
* Fistulierende Operationen (Trabekulektomie mit Mitomycin C), Trabekulotomie, Trabekelaspiration

Laserbehandlung

» Der Netzhaut: inklusive photodynamischer Therapie bei Makuladegeneration (PDT)
(ambulante Behandlung)

» Des Nachstars (ambulante Behandlung)

* Des Griinen Stars

Chirurgie der Lider

« Lidfehlstellungen, Blepharoplastik

» Kosmetische Chirurgie

» Rekonstruktive Chirurgie (u. a. nach Tumoren, Unfallen)

Chirurgie der Tranenwege und Endoskopie der Tranenwege

Diagnostik und operative Therapie des Schielens (Orthoptik)

Anpassung vergroBernder Sehhilfen

Behandlung von Durchblutungsstérungen der Netzhaut und der Sehnerven

Storungen des Sehnervs und der Zusammenarbeit zwischen Auge und Gehirn
(Neuroophthalmologie) in Kooperation mit Prof. Dr. Renate Unsdld, Diisseldorf

Spezielle diagnostische Methoden fiir die jeweiligen Schwerpunkte

Analyse von Netzhaut und Sehnerv
« Digitale Angiographie der Netz- und Aderhautgefalle

Kontaktglasdynamometer
Heidelberger Retina-Tomograph (HRT)

» Optischer Coharenz-Tomograph (OCT)

Digitale Farb-Fotodokumentation der Netzhaut
Ultraschall (A- und B-Bild)
Nyktometer (Nachtsehen und Blendungsempfindlichkeit)
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Analyse des vorderen Augenabschnitts
» Retinometer (Messung der Netzhautsehscharfe)
» Optische und Ultraschall-Biometrie (Vermessung des Auges)

Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Augenheilkunde

VAO1 Diagnostik und Therapie von Tumoren des Auges und der Augenanhangsgebilde

VA02 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Augenlides, des Tranenapparates und der Orbita

VAO03 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Konjunktiva

VAO4 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Sklera, der Hornhaut, der Iris und des Ziliarkdrpers

VAO5 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Linse

VA06 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Aderhaut und der Netzhaut

VAO7 Diagnostik und Therapie des Glaukoms

VAO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Glaskdrpers und des Augapfels

VAQ9 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Sehnervs und der Sehbahn

VA10 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Augenmuskeln, Stérungen der Blickbewegungen sowie
Akkommodationsstérungen und Refraktionsfehlern

VA11 Diagnostik und Therapie von Sehstérungen und Blindheit

VA12 Ophthalmologische Rehabilitation

VA13 Anpassung von Sehhilfen

VA14 Diagnostik und Therapie von strabologischen und neuroophthalmologischen Erkrankungen

VA15 Plastische Chirurgie

VA16 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Auges und der Augenanhangsgebilde

B-5.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfigung.

Bitte beachten Sie die Tabelle im Teil A-9 Fachabteilungstibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsan-

gebote des Krankenhauses.

B-5.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Die nicht-medizinischen Leistungsangebote stehen den Patienten aller Fachabteilungen zur Verfiigung. Bitte

beachten Sie die Tabelle im Teil A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses.

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 1.795

Teilstationare Fallzahl: 0

Anzahl Betten: 49
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B-5.6 Diagnosen nach ICD

B-5.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD Bezeichnung Fallzahl
1 H25 Grauer Star im Alter - Katarakt 751
2 H40 Gruner Star - Glaukom 319
3 H33 Netzhautablésung bzw. Netzhautriss des Auges 185
4 H26 Sonstiger Grauer Star 105
5 H35 Sonstige Krankheit bzw. Veranderung der Netzhaut des Auges 88
6 H43 Krankheit bzw. Veranderung des Glaskorpers des Auges 71
7 H34 Verschluss einer Ader in der Netzhaut des Auges 48
8 H44 Krankheit bzw. Veranderung des Augapfels 46
9 HO04 Krankheit bzw. Veranderung des Tranenapparates 33
10 H47 Sonstige Krankheit bzw. Veranderung des Sehnervs oder der Sehbahn 17

B-5.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

ICD Bezeichnung Anzahl
C44.1 Sonstige bdsartige Neubildungen: Haut des Augenlides, einschlieflich Kanthus 11
H18 Sonstige Krankheit oder Veranderung der Hornhaut des Auges <5

B-5.7 Prozeduren nach OPS

B-5.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 5-984 Operation unter Verwendung optischer VergroRerungshilfen, z.B. Lupenbrille, 1.582
Operationsmikroskop
5-144 Operative Entfernung der Augenlinse ohne ihre Linsenkapsel 1.146
5-154 Sonstige Operation zur Befestigung der Netzhaut nach Ablésung 385
5-158 Operative Entfernung des Glaskorpers des Auges und nachfolgender Ersatz mit Zugang uber 354
den Strahlenkdrper
5-133 Senkung des Augeninnendrucks im Auge durch Verbesserung der Kammerwasserzirkulation 201
6-1 5-155 Operative Zerstorung von erkranktem Gewebe der Netz- bzw. Aderhaut 196
6-2 5-139 Sonstige Operation an der Lederhaut (Sklera), der vorderen Augenkammer, der Regenbogenhaut 196
(Iris) bzw. dem Strahlenkérper des Auges
5-131 Senkung des Augeninnendrucks durch eine ableitende Operation 117
5-156 Sonstige Operation an der Netzhaut 109
10 5-152 Befestigung der Netzhaut nach Ablésung durch eine eindellende Operation mithilfe einer Plombe 95
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B-5.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

OPS Bezeichnung Anzahl
5-132.2 Senkung des Augeninnendrucks durch Operation am Strahlenkorper 63
5-123.x Operative Entfernung oder Zerstérung von (erkranktem) Gewebe der Hornhaut des Auges 48
5-088.3 Sonstige wiederherstellende Operation der Tranenwege 24

B-5.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Erméachtigungsambulanz des Chefarztes Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Erlauterung: Ambulante augenarztliche Leistungen inkl. Sehschule und
Anpassung vergrofiernder Sehhilfen

Privatambulanz des Chefarztes Priv.-Doz. Dr. Klaus-Dieter Lemmen
Art der Ambulanz: Privatambulanz
Erlduterung: Privatarztliche ambulante Behandlung

Privatambulanz des Oberarztes Priv.-Doz. Dr. Randolf Widder
Art der Ambulanz: Privatambulanz
Erlauterung: Privatarztliche ambulante Behandlung

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 5-144 Operative Entfernung der Augenlinse ohne ihre Linsenkapsel 1.879
2 5-155 Operative Zerstérung von erkranktem Gewebe der Netz- bzw. Aderhaut 553
3 5-156 Sonstige Operation an der Netzhaut 303
4 5-139 Sonstige Operation an der Lederhaut (Sklera), der vorderen Augenkammer, der Regenbogenhaut 282
(Iris) bzw. dem Strahlenkérper des Auges
5 5-154 Sonstige Operation zur Befestigung der Netzhaut nach Ablésung 79
6 5-091 Operative Entfernung oder Zerstérung von (erkranktem) Gewebe des Augenlides 69
7 5-093 Korrekturoperation bei Ein- bzw. Auswartsdrehung des Augenlides 36
8 5-142 Operation einer Augenlinsentriibung nach Operation des Grauen Stars (Nachstar) 35
9 5-133 Senkung des Augeninnendrucks im Auge durch Verbesserung der Kammerwasserzirkulation 19
10 5-090 Operativer Einschnitt in das (erkrankte) Augenlid 16
11 5-112 Operative Entfernung oder Zerstérung von (erkranktem) Gewebe der Bindehaut des Auges 15
12 5-159 Operative Entfernung des Glaskorpers des Auges durch sonstigen Zugang bzw. sonstige Opera- 13
tion am Glaskorper
13 5-097 Lidstraffung 11
14 5-131 Senkung des Augeninnendrucks durch eine ableitende Operation 10
15-1 5-115 Nahen der Bindehaut des Auges 6
15-2 5-137 Sonstige Operation an der Regenbogenhaut des Auges (Iris) 6
17 -1 5-146 Einflihrung oder Wechsel einer kiinstlichen Augenlinse <5
17 -2 1-587 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus BlutgefalRen durch operativen Einschnitt <5
17-3 5-10k Kombinierte Operation an den Augenmuskeln <5

51



ST. MARTINUS-KRANKENHAUS DUSSEDORF Qualitatsbericht 2008

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
17 -4 5-094 Korrekturoperation bei einseitigem Augenlidtiefstand <5
17-5 5-124 Nahen der Hornhaut des Auges <5
17-6 5-122 Operation bei dreieckigen Bindehautfalten im Bereich der Lidspalte des Auges (Pterygium) <5
17 -7 5-120 Operative Entfernung eines Fremdkoérpers aus der Hornhaut des Auges <5
17-8 5-129 Sonstige Operation an der Hornhaut des Auges <5
17-9 5-10a Verstarkender Eingriff an einem geraden Augenmuskel <5

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
v Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
m| stationare BG-Zulassung

B-5.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung 24h’ Kommentar / Erlauterung
AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie Belastungstest mit Herzstrommessung ——2
AAO07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat —2
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt v
mittels Rontgenstrahlen
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker v In Zusammenarbeit mit
Magnetfelder und elektromagnetischer einem Nachbarkranken-
Wechselfelder haus
AA24 OP-Navigationsgerat — 2
AA27 Roéntgengerat / Durchleuchtungsgerat v
AA29 Sonographiegerat / Dopplersonogra-  Ultraschallgerat / mit Nutzung des v
phiegerat / Duplexsonographiegerat Dopplereffekts / farbkodierter
Ultraschall
AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerate Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft ~——2
postivem Beatmungsdruck
AA45 Endosonographiegeréat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren ~——2
AA00 Optischer Cohharenz Tomograph O
(OCT)
AA00 Heidelberger Retina Tomograph O
(HRT)

1 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (2 bei diesem Gerét nicht anzugeben)

B-5.12 Personelle Ausstattung

B-5.12.1 Arzte

Arzte Anzahl
Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 12
Davon Facharztinnen/ -arzte 9
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

Bei den Belegarzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben.

52



ST. MARTINUS-KRANKENHAUS DUSSEDORF

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Facharztbezeichnungen

Augenheilkunde

B-5.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen

Altenpfleger/ -innen

Pflegeassistenten/ -assistentinnen

Krankenpflegehelfer/ -innen

Pflegehelfer/ -innen

Hebammen/ Entbindungspfleger

Operationstechnische Assistenz

Anzahl
13

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

Nr.

PQ02
PQO03
PQO4
PQO05
PQO8

Anerkannte Fachweiterbildungen/ zuséatzliche akademische Abschliisse

Diplom

Hygienefachkraft

Intensivpflege und Anasthesie

Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

Nr.

ZP04
ZP05
ZP07
ZP08
ZP10
ZP12
ZP13
ZP16

Zusatzqualifikationen
Endoskopie / Funktionsdiagnostik
Entlassungsmanagement
Geriatrie

Kinasthetik

Mentor und Mentorin
Praxisanleitung
Qualitdtsmanagement

Wundmanagement

Qualitatsbericht 2008

Ausbildungsdauer

3 Jahre

3 Jahre

3 Jahre

2 Jahre

1 Jahr

ab 200 Std. Basiskurs
3 Jahre

3 Jahre
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B-5.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr. Spezielles therapeutisches Personal

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

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

SP11 Kinasthetikbeauftragter und Kinasthetikbeauftragte

SP14 Logopade und Logop&din / Sprachheilpadagoge und Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Linguistin /
Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschftlerin / Phonetiker und Phonetikerin

SP15 Masseur / Medizinischer Bademeister und Masseurin / Medizinische Bademeisterin

SP19 Orthoptist und Orthoptistin / Therapeut und Therapeutin fir Sehstérungen / Perimetrist und Perimetristin /
Augenoptiker und Augenoptikerin

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

SP28 Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexpertin /
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

SP35 Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Diabetesberaterin /
Diabetesbeauftragter und Diabetesbeauftragte / Wundassistent und Wundassistentin DDG / Diabetesfachkraft
Wundmanagement

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

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung
nach § 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 1 SGB V (BQS-Verfahren)

C-1.1 Im Krankenhaus erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate
Die Informationen fiir den Berichtsabschnitt ,C-1.1“ fir dieses Berichtsjahr liegen noch nicht vor.

C-1.2 Ergebnisse fiir ausgewahlte Qualitatsindikatoren aus dem BQS-Verfahren
Die Informationen fiir den Berichtsabschnitt ,C-1.2“ fir dieses Berichtsjahr liegen noch nicht vor.

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart. GemaR sei-
nem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an den vereinbarten Qualitatssicherungsmafinahmen nicht
teil.

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen
(DMP) nach § 137f SGB V

Leistungsbereich
Diabetes mellitus Typ 2

Cc4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen
vergleichenden Qualitatssicherung

In Zusammenarbeit mit der Firma 3M nimmt das St. Martinus-Krankenhaus am Qualitatsbenchmark-Projekt
.Leistungsfahigkeit, Wirtschaftlichkeit, Qualitat katholischer Krankenhauser* teil. Hierbei werden die wirtschaft-
lichen Daten sowie Uber 50 Qualitatsindikatoren typischer und haufiger Erkrankungsbilder in Giber 30 Kranken-
hausern miteinander verglichen (z.B. Anzahl der Revisionsoperationen nach bestimmten Eingriffen, Todesfall-
rate bei Lungenentziindungen, Todesfallrate bei bestimmten Komplikationen, Anteil an abgebrochenen lapa-
roskopischen Operationen u.a.). Die Indikatoren fulen zum einen auf den vom Helios Konzern entwickelten
Qualitatsindikatoren sowie auf Indikatoren, die durch die AHRQ (Agency for Healthcare Research and Quali-
ty = Amerikanische Qualitétssicherungsbehdrde) entwickelt worden sind. Immer, wenn bestimmte Indikatoren
im Vergleich zu den anderen Krankenhausern auffallig erscheinen, werden die betreffenden Behandlungsver-
ldufe im Rahmen einer Fallkonferenz in den Fachabteilungen diskutiert, und es wird nach Erklarungen bzw.
Verbesserungspotential gesucht.

Die Abteilung Geriatrie nimmt am Projekt Qualitatssicherung in der Schlaganfallversorgung des IQN (Institut
fur Qualitat im Gesundheitswesen) der Arztekammer Nordrhein teil. Bei diesem Projekt werden die Struktur-
und Behandlungsdaten der Patienten mit einem Schlaganfall zwischen den teilnehmenden Einrichtungen ver-
glichen. Auffalligkeiten werden im Rahmen von Verbesserungsinitiativen bearbeitet.
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C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V

Leistungsbereich Mindestmenge (im Berichtsjahr 2008) Erbrachte Menge (im Berichtsjahr 2008)
Knie-TEP 50 76
C-6 Strukturqualitatsvereinbarung

Trifft nicht zu bzw. entfallt.
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D Qualitatsmanagement

D-1 Qualitatspolitik

Auf der Grundlage des schriftlich fixierten Unterneh-
mensleitbildes der Tragerorganisation stehen die
Patienten im Blickpunkt aller Bemihungen. Das St.
Martinus-Krankenhaus Dusseldorf sieht sich dem-
entsprechend auch in der Verantwortung fur die Mit-
gestaltung und Umsetzung des gesundheitspoli-
tischen Versorgungsauftrages in der Region.

Auch bei den gegenwartig schwierigen wirtschaft-
lichen Rahmenbedingungen muss mit gemein-
samen Anstrengungen den Belangen von Patienten
und Mitarbeitern nach wie vor umfassend Rechnung
getragen werden.

Ausgerichtet am Leitbild der Maria Hilf Gruppe bringt
das St. Martinus-Krankenhaus seine Kompetenz als
christliches Dienstleistungsunternehmen in die Ge-
sundheits- und Krankenhausversorgung im Grol3-
raum Dusseldorf ein. Gestitzt auf eine seit 1859
wahrende Tradition als Dienstleister im Sozial- und
Gesundheitswesen wird das Ziel verfolgt, die Markt-
position im ortlichen Gesundheitswesen dauerhaft
zu sichern und auszubauen.

Dazu positioniert sich das St. Martinus-Krankenhaus
bewusst als ein Unternehmen, in dem der Qualitat
seiner Leistungen grundsatzlich Prioritat eingeraumt
wird.

Zur Absicherung dieses Ziels wurde bereits vor Uber
zehn Jahren mit dem Aufbau eines strukturierten
Qualitdtsmanagements begonnen. Die Pionierar-
beit, die seinerzeit geleistet wurde, ist Basis fir den
aktuellen Ausbau und die zukiinftige Weiterentwick-
lung des Qualitdtsmanagements.
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Grundgedanke von strukturiertem Qualitdtsmanage-
ment ist das standige Streben nach weiterer Verbes-
serung (Excellence = Spitzenqualitat). Dies voran-
zutreiben, ist Aufgabe jeder Fiihrungskraft. Aus die-
sem Grund sind zahlreiche Fihrungskrafte der Ein-
richtung zum EFQM (European Foundation for Qua-
lity Management) Assessor qualifiziert.

Schrittweise und in regelkreisartiger Aktualisierung
werden alle Strukturen und Prozesse Uber interdis-
ziplindre Qualitatszirkelarbeit optimiert. Auftretende
Fehler werden nicht ,unter den Teppich gekehrt,
sondern aktiv aufgegriffen. So soll fir die Zukunft
ein nochmaliges Auftreten gleicher Fehler vermie-
den werden (positive Fehlerkultur). Damit werden
die Chancen und Mdoglichkeiten genutzt, aus Feh-
lern, Beschwerden etc. zu lernen und die Organisa-
tionsentwicklung gezielt weiter voran zu treiben.

Bereits im Jahr 1999 erzielte das St. Martinus-Kran-
kenhaus mit der erfolgreichen Zertifizierung des ge-
samten Pflegedienstes nach der Dienstleistungs-
norm DIN EN ISO 9000 einen ersten sichtbaren Er-
folg auf diesem Weg.

Dies war das erste Mal, dass ein derartiges Quali-
tatssiegel in der Region verliehen wurde. Vier Jahre
spater konnte sogar das Qualitdtsmanagement des
gesamten Krankenhauses inkl. der Krankenpflege-
schule nach dieser Norm zertifiziert werden.

Im Juli 2005 hat sich das St. Martinus-Krankenhaus
der Fremdbewertung seines Qualitdtsmanagement-
Systems nach den aktuellen krankenhausspezi-
fischen Verfahren von KTQ (Kooperation fur Trans-
parenz und Qualitat im Gesundheitswesen GmbH)
und proCum Cert (spezifische Norm fur konfessio-
nelle Krankenhauser) gestellt. Auch diese Zertifizie-
rungsverfahren wurden mit Erfolg abgeschlossen.
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Nachdem die o. g. Zertifikate nach jeweils drei Jah-
ren ihre Gultigkeit verloren haben, wurde bewusst
keine Rezertifizierung angestrebt. Ziel sollte eine
standige Weiterentwicklung des gesamten Quali-
tatsmanagement-Systems sein. Zusammen mit den
anderen Einrichtungen der Maria Hilf Gruppe wird
zurzeit ein einrichtungsibergreifendes tragerweites
umfassendes Qualitdtsmanagement-System auf der
Basis der DIN EN ISO 9001 implementiert. Dieses
soll noch im Jahr 2009 vom TUV Rheinland zertifi-
ziert werden.

Ein ,Maria Hilf Standard” - ein auf DIN EN ISO basie-
render Standard - soll die gruppenspezifische Quali-
tatsorientierung sicherstellen.

Die zuvor dargestellte Politik und Strategie wird tur-
nusmafig in der Strategieplanung fortgeschrieben
und fir das jeweilige Folgejahr konkretisiert.

D-2 Qualitatsziele

Unter Leistungsqualitat wird Folgendes verstanden:

* Eine Grundhaltung, die den Menschen als ganz-
heitliches Wesen, als untrennbare Einheit aus
Korper, Seele und Geist begreift und dies in ihrem
Handeln bertcksichtigt

» Eine diagnostische, therapeutische und pflege-
rische Leistung, die den Patienten in seiner aktu-
ellen Situation und Befindlichkeit mit seinen indivi-
duellen Bedurfnissen wahrnimmt und sich diesen
stellt

* Eine diagnostische, therapeutische und pflege-
rische Leistung, die sich an den aktuellen Erkennt-
nissen der jeweiligen Wissenschaft orientiert

» Ein diagnostisches und therapeutisches Angebots-
spektrum, welches in allen gefiihrten Fachdiszipli-
nen die Notfallversorgung in den zugewiesenen
Stadtbezirken (Hamm, Flehe, Volmerswerth, Ha-
fen sowie Teile von Bilk und Unterbilk) mit einem
hohen Spezialisierungsgrad einzelner Angebote
verbindet
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» Ein modernes, helles und freundliches bauliches
Ambiente, in welchem sich die Patienten und Be-
sucher als Gaste willkommen und zuhause flhlen
und die Mitarbeiter gerne arbeiten

 Mitarbeiter, die eine Atmosphare schaffen, in der es
Patienten und Angehorigen méglich wird, ihre Erfah-
rungen mit Erkrankung, pflegerischer Abhangigkeit
und korperlichem Verfall auch aus Sicht ihres Glau-
bens oder ihrer Werteorientierung zu reflektieren

+ Offenheit fur und proaktive Aufnahme von gesell-
schaftlichen und gesundheitspolitischen Veran-
derungen, wie etwa die Orientierung an struktu-
rierten Qualitdtsmanagement-Systemen oder dem
Aufbau von Gesundheitszentren, Netzwerkstruk-
turen sowie modernen IT-Strukturen

Aus den oben genannten Qualitatszielen werden
jahrlich konkrete Zielplanungen abgeleitet. Am Ende
des Jahres wird Uberprift, inwieweit die Ziele er-
reicht worden sind. AnschlieRend werden Korrek-
turen fur das Folgejahr abgeleitet.

D-3 Aufbau des einrichtungsinter-

nen Qualitatsmanagements

Im St. Martinus-Krankenhaus ist bereits seit 1995
die Stelle eines Qualitatsmanagementbeauftragten
eingerichtet. Dieser ist verantwortlich fur alle MaR-
nahmen zum Aufbau und zur Weiterentwicklung des
Qualitatsmanagement-Systems.

Verantwortlich fir die Umsetzung des Qualitdtsma-
nagements ist die Betriebsleitung sowie jede Lei-
tungskraft des Krankenhauses. Dazu sind diese
umfangreich geschult. Uber 20 Leitungskrafte des
Hauses besitzen die Befahigung zum EFQM-Asses-
sor (European Foundation for Quality Management).
Drei Mitarbeiter sind als proCum Cert-Visitoren, ein
weiterer als DIN EN ISO 9000-Auditor akkreditiert.
Das Qualitdtsmanagement-System orientiert sich an
den Forderungen der DIN EN ISO 9001.
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Das Qualitadtsmanagement-System soll dabei helfen,
die Organisation des Krankenhauses effizienter, ins-
besondere kundenorientierter zu gestalten. Aus die-
sem Grund erfasst es alle relevanten Bereiche des
St. Martinus-Krankenhauses und unterstitzt diese
bei dem Bestreben um standige Verbesserung.

D-4 Instrumente des

Qualitditsmanagements

Zur standigen Verbesserung der Qualitat arbeiten
abteilungs- und berufsgruppentbergreifende Qua-
litatszirkel an einzelnen Verbesserungsprojekten.
Diese werden Uber den Qualitdtsmanagementbe-
auftragten sowie Uber eine interdisziplinar besetz-
te Qualitdtsmanagement-Kerngruppe koordiniert
und mit der Betriebsleitung des St. Martinus-Kran-
kenhauses abgestimmt. Verantwortlich fir die Um-
setzung und Uberwachung der festgelegten Ablaufe
sind die jeweiligen Abteilungsleitungen bzw. die Be-
triebsleitung. Verantwortlichkeiten und Zustandig-
keitsbereiche sind im Organigramm des St. Marti-
nus-Krankenhauses graphisch dargestellt.

Qualitdtsmanagement und Qualitdtsmanagement-
Projekte unterstitzen die Leitungskrafte bei der
Wahrnehmung ihrer jeweiligen Verantwortlichkeit.
Insbesondere bei abteilungstbergreifenden Verbes-
serungsinitiativen bilden diese die Basis zur Uber-
nahme gemeinsamer Verantwortung fir das Kran-
kenhaus.

Das Qualitatsmanagement-Konzept des Kranken-
hauses lehnt sich an der Struktur der Norm DIN EN
ISO 9001 ff an. Diese bietet jedoch lediglich die Ba-
sis. Geist der qualitativen Entwicklung ist das stan-
dige Streben nach Excellence, insbesondere in der
Ergebnisqualitat. Damit ist das Modell der EFQM
(European Foundation for Quality Management)
Richtschnur fur die weitere Ausrichtung aller Quali-
tatsmanagement-Aktivitaten.
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Bei der zukinftigen Entwicklung des Qualitatsma-
nagements liegen Schwerpunkte in der Verbesse-
rung der Servicequalitat fur die Patienten sowie der
Steigerung der medizinischen Ablaufqualitat. Des-
halb werden Mitarbeiterschulungen und -fortbil-
dungen nicht nur zu den Themen Serviceorientie-
rung, Kundenorientierung, angemessenes Auftreten
und Verhalten, sondern auch im Bereich der Entwick-
lung von Behandlungsleitlinien und -pfaden sowie
von integrierten Versorgungskonzepten organisiert.

D-5 Qualitatsmanagement-Projekte
Im Folgenden werden einige ausgewahlte Qualitats-
management-Projekte des Jahres 2008 vorgestellt:

* Qualitatszirkel ,,Geriatrie*

Der Qualitatszirkel ,Geriatrie® ist eine monatliche
Konferenz zwischen Krankenhausarzten und nieder-
gelassenen Arzten zur Optimierung der Zusammen-
arbeit zwischen stationarer und ambulanter Versor-
gung. Dabei wurde gemeinsam unter anderem ein
standardisiertes Informationsmanagement erarbeitet.

* Qualitaitsmanagement-Projekt ,,Schlaganfall*
an der Arztekammer Nordrhein (IQN)

Im Projekt geht es primar um einen Vergleich der

Struktur- und Behandlungsdaten der Patienten mit

einem Schlaganfall in den teilnehmenden Einrich-

tungen. Aus den Ergebnissen wurden verschiedene

Verbesserungspotentiale abgeleitet.

* Neubauprojekt ,,Erweiterung Bettenhaus
Geriatrie®, Arztehaus
Zur Weiterentwicklung des St. Martinus-Kranken-
hauses wurden Plane fir umfangreiche Erweite-
rungsbauten entwickelt. Hierbei sollen speziell neue
und grofRzugige Stationen fur die Patienten der Ge-
riatrie gebaut werden. Darliber hinaus sollen mehre-
re Arztpraxen in einem Arztehaus am St. Martinus-
Krankenhaus entstehen.
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* Aufbau und Erweiterung einer

elektronischen Patientenakte
Das bestehende System einer elektronischen Pati-
entenakte im Krankenhausinformationssystem (KIS)
wird modular durch weitere Komponenten erganzt.
In den letzten Jahren wurde die Mdglichkeit einer
teilautomatisierten Entlassarztbriefschreibung mit
den Fachabteilungen entwickelt. Zusatzlich wurde
die Auftragskommunikation mit den Leistungsabtei-
lungen (z. B. Réntgen, Endoskopie, EKG) in das KIS
integriert. Befunde und Untersuchungsergebnisse
stehen damit in der elektronischen Patientenakte ak-
tuell zur Verfliigung.

« Einbindung externer Arzte in das
Leistungsangebot des Krankenhauses

In den letzten Jahren wurden mehrere Kooperati-
onen mit ambulanten Leistungserbringern entwi-
ckelt. Dabei wurden verschiedene Arztpraxen an
das St. Martinus-Krankenhaus angebunden. Zum
Teil erbringen diese Kooperationspartner konsilia-
risch hoch spezialisierte Leistungen fiir die Kranken-
hauspatienten.

* Optimierung des Erlésmanagements

Im Qualitatszirkel wurden die bestehenden Arbeits-
ablaufe zur Abrechnung der Krankenhausleistungen
mit den Krankenkassen Uberpriift und optimiert. Da-
bei wurden insbesondere die Ablaufe in Bezug auf
die Zusammenarbeit mit dem Medizinischen Dienst
der Krankenversicherungen (MDK) verandert. Zu-
satzlich wurden die arztlichen Mitarbeiter durch Ko-
dierfachkrafte bei der Kodierung unterstitzt.

* Qualitatszirkel ,,Optimierung des
Dekubitusmanagements*

Im Qualitatszirkel wurden die bestehenden Arbeits-
ablaufe zur Verhinderung und Behandlung von
Druckgeschwiiren (Dekubitus) Uberprift und opti-
miert. Dabei wurden insbesondere die Ablaufe zur
Friherkennung und Verhinderung einer Dekubitus-
gefahrdung verandert.
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* Qualitatszirkel ,,Optimierung des
OP-Managements*“

Im Qualitatszirkel wurden die bestehenden Arbeits-

ablaufe im OP Uberprift und optimiert. Dabei wur-

den insbesondere die Ablaufe bei der abteilungs-

Ubergreifenden OP-Planung verandert.

D-6 Bewertung des
Qualitatsmanagements

Zahlreiche strukturierte Uberpriifungen sichern die
gleichbleibend hohe Qualitat der arztlichen und pfle-
gerischen Versorgung.

Hierzu dienen insbesondere regelmallige Audits
(Begehungen), bei denen uberpriift wird, ob die ge-
planten Ablaufe auch entsprechend der Vorgaben
umgesetzt worden sind.

Neben der Patientenzufriedenheit werden in mehre-
ren Projekten auch die Behandlungsergebnisse mit
anderen Kliniken verglichen. Bei Auffalligkeiten er-
folgt eine umfassende Analyse der Daten und die
Ableitung von Verbesserungsprojekten.
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