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Vorwort der Geschaftsfihrung

Qualitat als Zusammenspiel von Tradition

und Fachlichkeit

Die Firsorge um kranke Menschen, um Men-
schen mit Behinderung und um pflegebedirf
tige Senioren befindet sich in einem stefigen
Wandlungs- und Entwicklungsprozess. Es
veréndemn sich sowohl die jeweiligen Rahmen-
bedingungen der Betreuung und Versorgung
als auch deren Finanzierung und natirlich
entwickeln sich auch die inhaltlichen Anspri-

che sténdig weiter.

Die St. Augustinus-Kliniken, eine Grindung der
Neusser Augustinerinnen und der Neusser
Alexianerbrider, knipfen angesichts dieser Ver
anderungen im Gesundheifsbereich bewusst
an ihr besonderes Erbe an: Die Ordensleute
begegneten ihren Mitmenschen Jahrhunderte
lang mit christlicher Néchstenliebe, Firsorge,
Warmherzigkeit und Achtung. Sie nahmen sich
allen Menschen, die sich ihnen anvertrauten,
vollsténdig an. Die Fortfihrung dieser Tradition
ist fur die St. Augustinus-Kliniken Verpflichtung
und qualitativer Anspruch zugleich. Sie ist ver-

ankert in unseren Trdgergrundsétzen, die unsere
Aufgabe — den Dienst an den Menschen —

verbindlich festschreiben.

Unsere christlich-soziale Verpflichtung baut auf
einem Hochstmal® an Fachlichkeit auf, die
ergdnzt wird durch liebevolle Zuwendung zu
den Menschen, die sich uns anvertrauven. Ein
modernes Quadlitétsmanagement in unseren
Einrichtungen trégt dazu bei, dass unser Han-
deln durch maximale Professionalitéit geprégt
ist. Wir iberprifen und verbessern kontinuier
lich unsere infernen Standards und Prozess-
abldufe und dokumentieren die Entwicklungen.
Unser Qualitdtsmanagement geht dabei weit
uber die rechtlichen Vorgaben hinaus: Wir ver-
fassen jedes Jahr fir alle unsere Einrichtungen
Qualitétsberichte, wahrend sie laut Gesetz
lediglich alle zwei Jahre und nur fir Kranken-

hduser vorgeschrieben sind.



Ein Beleg fiir den Erfolg unseres Qualitétsma-
nagements sind die Rezertifizierungen dreier
unserer Krankenhduser nach dem modernen
Qualitétssystem KTQ® sowie die Rezertifizie-
rung unserer Rehabilitationsklinik nach DIN

EN ISO 2001:2000. Von unabhéngiger Seite
wurde damit erneut die hohe Qualitat unserer
Arbeit bestdtigt. Wir arbeiten aus Eigeninte-
resse an der Verbesserung der Prozesse in den
ieweiligen Einrichtungen. Es ist unser Ziel, eine
effiziente Arbeitsweise mit unserem Anspruch
an Firsorge und an eine patientenorientierte
Behandlung zu kombinieren. Dafir haben wir
den Ausbau unserer Prozessqualit@t stefs im

Blick.

Der Qualitétsbegriff der St. Augustinus-Kliniken
bezieht auch stetige bauliche und technische
Verbesserung mit ein. In den Krankenhdusemn
steht dabei die sténdige Innovation der Un-
terbringungs- und Behandlungsmaglichkeiten

im Vordergrund. Daneben werden auch die

prakfischen Voraussetzungen fir die Pflege und
Unterbringung der Patienten verbessert. Die
bauliche Weiterentwicklung unserer VWohnein-
richtungen fir Behinderfe und Senioren zielt
vor allem darauf ab, den Gebduden eine
maglichst wohnliche Atomsphére zu verleihen,
in der die Bewohner ihr persénliches Zuhause

finden kénnen.

Die Qualitat unserer Arbeit mochten wir mit
unseren Qualitatsberichten fiir alle Menschen
fransparent machen, die sich uns anvertrauen.
Dabei grindet unser Qudlitdtsverstandnis
gleichermafen auf tagtaglich gelebten christ-
lichen Grundsétzen wie auf einem hohen

MaB an Fachlichkeit.

P. Neuhduser, Geschaftsfihrer
(Vorsitzender der Geschéfsfihrung)
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Einleitung

Sehr geehrte Damen und Herren,

vor |hnen liegt der Qualitétsbericht 2008 fir
das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus Neuss.
Im Berichtsjahr nahmen Detailplanungen im

Zusammenhang mit dem sich bereits im Roh-

baustadium befindlichen Krankenhausneubau

groPen Raum ein.

Das Projekt hat den Anspruch, einen zeit-
gemdPen und ansprechenden baulichen Rah-
men fur die zukinftige klinisch-psychiatrische
Versorgung des Rhein-Kreises Neuss entstehen

zu lassen.



Auch der Ausbau des psychiatrischen Ver-
sorgungsnetzes in der Peripherie des Kreises
schritt voran. Das St. Alexius/St. Josef Kran-
kenhaus verfiigt im Kreisgebiet mittlerweile tber
vier Behandlungscluster — einer Kombination
von Tagesklinik und Ambulanz -, welche

die optimale Versorgung von Menschen auch
auberhalb des stadtischen Ballungsraums
sicherstellen sollen.

Dr. med Martin Kéhne
Arztlicher Direktor

Lho bt

Schwester Gudula

Oberin

L Ak

Heidrun Schlenck
Verwaltungsleiterin

Die fusionierten Fachkrankenhéuser St. Alexius
und St. Josef bieten auf der Basis tradierfer
christlicher Werte weiterhin ein umfassendes
und quadlitativ hochwertiges Behandlungsspek-
trum fir alle Formen psychischer Stérungen an,
bei dem der Kranke mit seinen individuellen
Bedirfnissen immer im Mittelpunkt steht. Ziel ist
es, die subjekfive lebensqualitét und die sozi-

ale Infegration der Befroffenen zu verbessern.

v

Dr. med Herbert Stuckstede
Chefarzt Ambulanzen

% e

Heidrun Lundie
Pflegedienstleiterin
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Die Krankenhausleitung, ver
treten durch Dr. Martin Kéhne,
ist verantwortlich fir die Voll-
standigkeit und Richtigkeit der
Angaben im Qualitatsbericht.
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Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Name

Anschrift

Telefon

Fax

E-Mail

URL
Institutionskennzeichen

Standort(nummer)

Name und Art des
Krankenhaustragers

Akademisches Lehrkrankenhaus
Organisationsstruktur

Regionale Versorgungsverpflichtung
fir die Psychiatrie

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus

Fachklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie
Eine Einrichtung der St. Augustinus-Kliniken

Nordkanalallee 99
41464 Neuss

02131-5292-01
02131-5292-900]1

info@psychiatrie-neuss.de
www.psychiafrie-neuss.de

260 511 315
00

St. Augustinus-Fachkliniken gGmbH

freigemeinniiizig
Kein akademisches Lehrkrankenhaus
s. Organigramm S. 10

Fir das Krankenhaus besteht eine

regionale Versorgungsverpflichtung.
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Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

Organisationsstruktur

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Geschdftsfihrung/Krankenhausleitung: Dr. M. Kéhne,

Sr. M. Gudula, H. Lundie, H. Schlenck,
Dr. H. Stuckstedte

Allgemeinpsychiatrie Sucht Gerontopsychiatrie Ambulantes Zentrum

Dr. M. K&hne, Dr. ). Endres, Dr. M. K&hne, Dr. H. Stuckstedte,
Chefarzt ltd. Arzt Chefarzt Chefarzt

Nordkanalallee 99, Neuss Alexianerplatz 1, Neuss Nordkanalallee 99, Neuss Nordkanalallee 96, Neuss

Pflegedienst Verwaltung

H. Lundie, H. Schlenck,

Pflegedienstleiterin Verwaltungsleiterin

Alexianerplatz 1, Neuss Nordkanalallee 99, Neuss
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Fachabteilungsibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses A-8

Mit den zertifizierten Brustzentren am Johanna-Etienne-Krankenhaus in Neuss und den Kreis-
krankenhausem in Dormagen und Grevenbroich besfeht seit vier Jahren ein infensiver pycho-
onkologischer Liaisondienst. Neben der kontinuierlichen kérperlichen und psychischen Betreu-
ung von Patienfinnen mit Brustkrebserkrankungen werden Angehérigengespréche angeboten.

Fir die Mitarbeiter werden Balintgruppen und Supervision angeboten.

Fachabteilungsibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote A-9

des Krankenhauses

Akupunktur (MPO2)

Die Ohrakupunkiur ist ein Behandlungselement in der Basisbehandlung von suchtkranken Men-
schen. Das Ziel ist zum einen die Reduktion von Symptomen und zum anderen eine Stabilisie-
rung und Stérkung geschwdchter, gestresster und vegetativ gestérter Patienten. In der Folge
kénnen diese besser schlafen, sich besser konzentrieren und Stress, Konfrontationen und
Herausforderungen besser Stand halten. Im Entzug von Alkohol, Medikamenten und Drogen
ist das von entscheidender Bedeutung. Zudem wird die Akupunkiur im Rahmen der im

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus angebotenen Raucherentwdhnungskurse eingesetzt.

Angehérigenbetreuung /-beratung /~seminare (MPO3)

Die Einbeziehung der Angeharigen psychisch kranker Menschen ist notwendiger Bestand-
teil einer Erfolg versprechenden Krankenhausbehandlung. Die Angehérigenarbeit findet in
vielféltiger Form statt und erfolgt neben der alltéglichen Begleitung auch iber verschiedene
Angebote, die sich am jeweiligen Abteilungs-, Stations- und Behandlungskonzept orientieren.
So werden z.B. Angehérigengruppen fiir an Depression-, an Psychose-, oder an Abhéngig-
keit erkrankten Menschen angeboten. Dariber hinaus gibt es Sprechzeiten fiir Angehérige

und Angehdrigenvisiten in der Gerontopsychiatrie.
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Basale Stimulation (MPO6)

Die Basale Stimulation® férdert u.a. die Aktivierung der VWahrnehmungsbereiche, dient der Anre-
gung von Kérper- und Bewegungserfahrungen und gibt Angebote zur nonverbalen Kommunikation
insbesondere fir Patienten des gerontopsychiatrischen Bereiches. Mitarbeiter des Pflegedienstes

sind entsprechend qualifiziert und aktualisieren ihr Wissen in regelmdBig stattfindenden Schulungen.

Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter (MPO7)
Die Mitarbeiter des Sozialen Dienstes bieten Patienten und Angehérigen wahrend des Kranken-

hausaufenthaltes psychosoziale Beratung, Behandlung und Hilfestellung als Einzelfallhilfe oder als

Gruppenangebot an. Hausbesuche erfolgen nach Bedarf.
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Sport und Bewegungstherapie (MP11) A-9
Mit Hilfe von Bewegung und Enfspannung werden gestérte kérperliche, psychische und soziale
Funkfionen verbessert, wird Sekundarschéden vorgebeugt und gesundheitlich orientiertes Verhalten

geférdert. Alle MaBnahmen werden in Gruppen- und Einzeltherapie angeboten.
Zum leistungsangebot gehdren:

B Motodiagnostik
Feststellung der Fahigkeiten und Defizite der Motorik, um anschliePend geeignete Therapie-

moglichkeiten zu bestimmen.

B Enfspannungstherapie
Zum einen als passives nonverbales Entspannungsverfahren: Hier wird der Atemrhythmus
des Patienten durch computergesteuerte Bewegungen einer luftgefillten Matratze langsam
gesenkt, was zur allgemeinen Enfspannung fihrt. Zum anderen findet Enfspannung in Gruppen
nach unterschiedlichen anerkannten Verfahren wie z.b. Yoga, Ubungen zur Kérperwahreh-

mung und autogenem Training statf.
B Konflikibewdltigung durch Aggressions- und Frustabbau in Einzeltherapie.

Ergotherapie/Arbeitstherapie (MP16)
Sie biefet akfivierende und handlungsorientierte Verfahren unter Einsatz handwerklicher und ge-
stalterischer Techniken an. Auch lebenspraktische Ubungen und Arbeiten gehéren in die Ergo-

therapie. Das Leistungsspekirum beinhaltet:

1. Hirnleistungstraining
Bei krankheitsbedingten kognitiven Stérungen werden Konzentration, Ausdauer, Gedéchtnis und

Wahrnehmung mit spezifischen Ubungsprogrammen trainiert.
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2. Psychisch-funktionelle Behandlung

Behandelt werden krankheitsbedingte spezielle und emotionale Féhigkeitsstérungen. Das Ziel ist
es hier, Strategien der Allilagsbewdltigung zu erlernen oder wiederzugewinnen, um Grundbe-
durfnisse des téglichen Lebens wieder eigenverantwortlich erfillen zu kénnen. Zu den psychisch

funktionellen Behandlungen gehéren:

B Kreative Therapie
Im Gestaltungsprozess mit verschiedenen Materialien wie Ton, Farbe, Stein und Papier kénnen
Gefihle oder auch Konflikte einen Ausdruck finden. Jeder Einzelne hat die Méglichkeit, sich
durch Riickmeldung der anderen Teilnehmer selbst zu erfahren. Damit kénnen die Patienten ihre

Erlebnis- und Handlungsweisen tberprifen und gegebenenfalls verdndern.

B Arbeifstherapie mit den Bereichen
Arbeitsdiagnostisches Programm und Orientierungsgruppe Arbeit mit Birotraining und
Okotherapie.

Arbeitsdiagnostisches Programm

Die Arbeitsdiagnostik ist ein standardisiertes Programm mit einer Dauer von zehn Tagen und je
3,5 Stunden Arbeitszeit. Es werden Zwischenbilanzgespréche und ein abschlieBendes Refle-
xionsgesprach gefthrt. Das Programm schlieBt mit einem aussageféhigen Bericht zur Arbeits-

fahigkeit an den Verordner ab.

Orientierungsgruppe Arbeit

Diese Form der Arbeitstherapie richtet sich an Patienten, deren Grundarbeitsféhigkeiten be-
eintréchtigt sind. Medien die zum Einsatz kommen sind handwerkliche Techniken, Kleinmon-
tage und Hirnleistungstraining. AuBerdem ist die Orientierungsgruppe Bestandteil des Arbeitdi-

agnostischen Programms.

Birotraining
Im Birofrainingsbereich werden Schreib-, Layout und Kopierarbeiten ausgefihrt. Arbeiten
am Computer erfolgen nach eingehender Schulung und mit Hilfe eines Leittexigestitzten

Trainingsprogramms. Das Birotraining ist Teil des arbeitsdiagnostischen Programms.



Okotherapie

Die Okotherapie bietet eine Palette von einfachsten Aufgaben bis hin zu eigensténdig durch-
zufihrenden Tétigkeiten. Arbeitsbereiche sind die Anzucht von Pflanzen, Blumen und Kréutern,
Arbeiten im Hihner- und Kaninchenstall und der Verkauf der erzeugten Produkte im eigenen

Hofladen.

Ethikberatung/Ethische Fallbesprechung (MP58)

In den St. Augustinus-Kliniken berat das Ethikkomitee Uber grundsditzliche ethische Fragestellungen
und unterstitzt die Geschéfisfiihrung bei der Entwicklung von Normen und Verhaltensregeln in
Bezug auf medizinisch-ethische Aspekte. Das Ethikkomitee hat ebenso die Voraussetzungen zur
Einfuhrung Ethischer Fallbesprechungen im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus geschaffen. Hierbei
handelt es sich um eine Methode zur Bearbeitung von ethischen Fragestellungen, die sich aus
dem Umgang mit Patienten ergeben. Die Sichtweisen der unterschiedlichen Berufsgruppen und
das damit verbundene Expertenwissen werden genutzt mit dem Ziel, eine ethisch sorgféltig be-
grindete Handlungsweise zu finden. Die Ethischen Fallbesprechungen werden durch besonders

quohfizierfe Mitarbeiter moderiert.

Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege (MP17)

Mitarbeiter des Pflegedienstes begleiten den Patienten rund um die Uhr und sind damit eine wich-
tige Berufsgruppe der an der Therapie beteiligten Personen. Sie arbeiten nach einem standar
disierten Bezugspflegesystem, das heif}t, dass der Patient bei seiner stationéren Aufnahme eine
Bezugspflegeperson erhdlt, die ihn wéhrend seines Aufenthaltes auf der Station kontinuierlich
begleitet. Sie Ubernimmt Verantwortung fir den Patienten, sammelt Informationen, orientiert sich
an seinen Ressourcen und seinen Problemen. Der Patient weifs von Beginn an, dass er einen spe-
ziellen Ansprechpariner hat, dem er seine Probleme, Sorgen und Néte mitteilen kann. Dadurch

verliert der Patient das Gefithl der Anonymitét und des Alleingelassenseins im klinischen Alltag.

Geddchmistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives Training,/Konzentrationstraining (MP59)
Bei krankheitsbedingfen kognitiven Stérungen werden Konzentration, Ausdauer, Geddchtnis und

Wahrnehmung mit spezifischen Ubungsprogrammen trainiert.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Kinasthetik (MP21)

Die Kindsthetik® (=Lehre von der Bewegungswahrmehmung) ist eine aus verschiedenen Konzep-
fen und Methoden entstandene Methodik fiir eine kérperdialogische Arbeit mit Menschen. Es
biefet die Maglichkeit, die grundlegenden Muster der menschlichen Bewegungsfahigkeit bewusst
wahrzunehmen, ein kraftékonomisches Bewegungsverhalten zu entwickeln und sensomotorische
Inferaktionsféhigkeiten zu erlernen. Mitarbeiter des Pflegedienstes sind entsprechend qualifiziert

und aktualisieren ihr Wissen in regelméBig stattfinden Schulungen und Qualitétszirkeln.

Kreativtherapie/Kunsttherapie/ Theatertherapie/Bibliotherapie (MP23)

Im Gestaltungsprozess mit verschiedenen Materialien wie Ton, Farbe, Stein und Papier kénnen
Gefihle oder auch Konflikie einen Ausdruck finden. Jeder Einzelne hat die Maglichkeit, sich durch
Rickmeldungen der anderen Teilnehmer selbst zu erfahren. Damit kénnen die Patienten ihre Erleb-

nis- und Handlungsweisen Gberprifen und gegebenenfalls veréndem.

Musiktherapie (MP27)

Das Ziel der Musiktherapie ist der Ausdruck von Stimmungen und Gefihlen durch improvisierte
Musik auf hochwertigen, einfach zu bespielenden Instrumenten. Sie erméglicht die Kontakt- und
Beziehungsaufnahme zu sich selbst und anderen Teilnehmern der Gruppe ohne Worte (sozial-
musikalische Interakfion). Im Rahmen der rezeptiven Musiktherapie wird durch das gezielte Mit-
bringen und Aussuchen von Titeln/liedern an gefihlsbesetzten Erinnerungen gearbeitet, die an
bestimmte Musik gebunden sind. VWWahmehmung und Akzeptanz gegen einen anders gelagerten

Musikgeschmack wird entwickelt. Das Erlebte wird spéter im Gespréich reflektiert.

Physikalische Therapie/Bédertherapie (MP31)

Im Leistungsangebot sind:

Medizinische Bader
Inhalationstherapie

Fango

Elekirotherapie
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Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Gruppentherapie (MP32) A-9
Physiotherapie ist eine MaBnahme zur Verbesserung und zum Erhalt des Bewegungsapparates

im Rahmen der Alllagsbewdltigung. Je nach Indikation stehen folgende Angebote zur Auswahl:

B Krankengymnastik mit integrierter Riickenschule, Anleitung und Durchfihrung gezielter
Ubungen mit Beachtung riickengerechter Ausfihrung, Massagen, Medizinische Spannungs-
regulation durch Drehgriffe, Elekirotherapie, eine niederfrequente Stromanwendung, wo-
durch eine Mehrdurchblutung und daraus resultierende Relaxation der betroffenen Muskula-

fur entsteht (eine Anspannung, auf die eine Entspannung folgt).

Praventive Leistungsangebote/Préventionskurse (MP33)
Um einen Alkoholrickfall zu vermeiden, bietet das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus im Sinne ei-
ner ,prophylaktischen Krisenintervention” die Méglichkeit einer kurzfristigen stationéren Aufnahme,

um den drohenden akuten Rickfall in die Alkoholabhéngigkeit abzuwenden.
Psychologisches/psychotherapeutisches Leistungsangebot/Psychosozialdienst (MP34)
B Psychotherapie (Einzel- und Gruppentherapie) wie z.B.
Integrative Traumatherapie
Mit diesem therapeutischen Angebot werden Frauen und Mé@nner angesprochen, die an den
Folgen traumatischer Erlebnisse in ihrer lebensgeschichte leiden und in ihrer heutigen lebens-
situation zu neuen Problemen fihren. Ziel ist es die zu Problemen fihrenden Erlebens- und

Verhaltensweisen zu erkennen und positiv zu veréndern.

B Sozialpsychiatrische Behandlung
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A-9 B Entspannungsverfahren

B Dialektisch Behaviorale Therapie (DBT)
Diese Therapieform richtet sich an Menschen, die an einer Borderline-Persénlichkeitsstérung
leiden. Sie vermittelt und verbessert Fhigkeiten, mit deren Hilfe Verhaltens-, Gefihls- und Denk-

muster verdndert werden kénnen, die zu Schwierigkeiten und seelischen Belastungen fihren.

B Psychoedukatives Training fir Schizophrene Patienten (PTS)
Grundlage des Trainings ist die Information der Betroffenen iber ihre Erkrankung und die Be-
handlungsmaglichkeiten mit dem Ziel, dass die Patienten individuelle Strategien zur Verhitung

von Riickféllen oder zur Bewdltigung von Krisen entwickeln kénnen.
Somatische Therapieformen (MPOO)
B Pharmakotherapie nach den neuesten Richtlinien der DGPPN und der APA

B |ichttherapie
Die lichttherapie wird bei einer bestimmten Depressionsform, die vorwiegend in der dunklen
Jahreszeit auftritt, angewendet. Hierbei wirkt Gber einen Zeitraum von etwa 20 bis 60 Minu-

fen taglich spezielles Licht durch besondere Therapiegerdte auf den Patienten ein.

B EKT
Hierbei handelt es sich um eine sehr wirksame Therapiemdglichkeit fir Patienten mit schweren
Depressionen, bei denen eine medikamentdse Therapie nicht angeschlagen hat. Dabei wird
dem Patienten unter Narkose eine leichte elekirische Durchflutung verabreicht, die einen Krampf-

anfall auslst.
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B Transkranielle (repefeﬂve) /\/\ognetsﬂmubﬂon A-9
Die repetitive franskranielle Magnetstimulation (kurz: ITMS) gehért zu der Gruppe der antide-
pressiven Stimulationsverfahren. Bei ihr wird mit einer Magnetspule eine Hirregion innerhalb
des Stirnlappens stimuliert, deren Aktivitat bei Patienten mit Depressionen in der Regel gestort
ist. Die Stimulation erfolgt Uber grofde, zeitlich verénderliche Magnetfelder unter Ausnutzung

des physikalischen Prinzips der Indukfion.

Sozialdienst (MP63)
Die Mitarbeiter des Sozialen Dienstes bieten Patienten und Angehérigen wéhrend des Kranken-
hausaufenthaltes psychosoziale Beratung, Behandlung und Hilfestellung als Einzelfallhilfe oder

als Gruppenangebot an. Hausbesuche erfolgen nach Bedarf.
Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit ([MP&4)
Gesundheitstage

Informationen (,Gesundheits-Spezials”) zu speziellen Themen im lokalen Radiosender

Informationssténde im Rahmen von stddtischen und iiberregionalen Veranstaltungen

Vorfrogsreihen fur die interessierte Offentlichkeit zu spezie”en Themen
(z.B. Demenz, Depression, Ethik)

Vernissagen

Fachvortrage fir Niedergelassene

Informationsbroschiren

Zeitschrift ,Bauzeitung” fir Anwohner im Zusammenhang mit dem Psychiatrieneubau

Spezielle Entspannungstherapie (MP40)

Zum einen als passives nonverbales Entspannungsverfahren: Hier wird der Atemrhythmus des
Patienten durch computergesteuerte Bewegungen in einer luftgefillten Matratze langsam gesenkt,
was zur allgemeinen Entspannung fihrt. Zum anderen findet die Entspannung in Gruppen nach
unterschiedlich anerkannten Verfahren wie z.B. Yoga, Ubungen zur Kérperwahmehmung und

autogenem Training statt.
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Spezielles pflegerisches leistungsangebot (MP24)

Pflegedienst

Mitarbeiter des Pflegedienstes begleiten den Patienten rund um die Uhr und sind damit eine
wichtige Berufsgruppe der an der Therapie beteiligten Personen. Sie arbeiten nach einem
standardisierten Bezugspflegesystem, das heift, dass der Patient bei einer stationéren Aufnahme
eine Bezugspflegeperson erhdlt, die ihn wéhrend seines Aufenthaltes auf der Station kontinuier-
lich begleitet. Sie Gbernimmt Verantwortung fiir den Patienten, sammelt Informationen, orientiert
sich an seinen Ressourcen und seinen Problemen. Der Patient weiB von Beginn an, dass er einen
speziellen Ansprechpartner, dem er seine Probleme, Sorgen und Néte mitteilen kann. Dadurch

verliert der Patient das Gefthl der Anonymitat und des Alleingelassenseins im klinischen Alltag.

Die Pflegeperson ist fir ,ihren Patienten” Ansprechpartner, Berater und Vermittler. Eine enge Zu-
sammenarbeit mit den Angehérigen und dem multiprofessionellem Team ist hierbei unerl&sslich.
Wichtige Kriterien fur die allgemeine psychiatrische Pflege sind dabei die kontinuierliche Beglei-

tung des Patienten und Beobachtungen, auf:

seine dubere Erscheinung und den Gesamteindruck
sein Verhalten in bestehenden Situationen (zum Beispiel bei Mahlzeiten)
sein Verhalten im Kontakt zu anderen Personen

Krankheitsbedingte Einschréinkungen und Ressourcen,

Verdnderungen im Befinden
Die Aufgaben in der speziellen psychiatrischen Pflege sind u.a.:

B Das Erkennen von krankheitsbedingten Einschréinkungen und Ressourcen durch eine
professionelle Anamnese und enge Zusammenarbeit im multiprofessionellen Team.

B Die psychische Entlastung des Patienten (zum Beispiel durch Gesprdache, Entspannungs-
techniken, Skills).



B Die Wahmehmung, Stérkung und Férderung der vorhandenen Ressourcen des Patienten

B Die Férderung des Selbstbewusstseins, der Selbststédndigkeit und der Eigeninitiative des

B Die Patientenbeobachtung: Besserung oder Verschlechterung des psychischen Zustandes;

durch eine zielorientierte Pflegeplanung.

Patienten durch PflegemaBnahmen und dem Miteinbeziehen des Patienten in den thera-

peutischen Prozess.

Wirkung und Nebenwirkung der Medikamente; Auswirkungen der Therapieangebote.

Spezielle pflegerische Angebote sind:

Psychiatrische Pflege mit Bezugspflege
Pflegevisite

Soziomilieutherapie

Infegrative Validation

Basale Stimulation

Akupunktur

Entspannungsverfahren nach Jakobson
Motivierende Gespréchsfihrung
Rickfallprophylaxe
BELA-Psychoedukation Erndhrung und Bewegung
Pflegeexperten fiir Dekubitusprophylaxe

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Akupressur MPO1
Atemgymnastik /therapie MPO4
Besondere Formen,/Konzepte der Traverbegleitung erfolgt durch Ansprech- MPOQ
Betreuung von Sterbenden partner der katholischen und evangelischen
Seelsorge.

Diét und Erndhrungsberatung Erfolgt durch qudlifizierte Mitarbeiterlnnen. | MP14
Entlassungsmanagement/Briickenpflege/ MP15
Uberleitungspflege

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung MP22
Massage Ergénzend wird angeboten: Jin Shin Do MP25

[chinesische Akupressurmassage)
Aromadlmassage.

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von MP39
Patienten und Angehérigen

Weérme- u. Kalleanwendungen Thermotherapie (Warme: in Form von MP48
Fango, Roflicht, Heife Rolle; Kalte:
in Form von Eislolli, K&ltepacks).

Woundmanagement MP5]1
Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen MP52
Belastungstraining /+herapie/Arbeitserprobung MP56
Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot MP6&8

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege

Fachabteilungsibergreifende nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Das St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus in Neuss biefet eine kompetente psychiatrisch-psycholo-
gische, sozialtherapeutische und fachpflegerische Betreuung beziehungsweise Behandlung an.
Der Patient soll sich aber auch als Kunde fihlen, der das Recht auf eine angenehme Atmosphére
sowie auf sachgerechte Dienstleistungen hat. Die christlich gepréigten Tréigergrundsditze sind fir
uns Richtschnur unseres Handelns. Dabei steht fir uns der Patient ganz im Mittelpunkt, wie es
iber Jahrhunderte auch die Tradition unserer Griindungsorden gewesen ist.




Raumlichkeiten

AufenthaltsrGume SAOI
Ein-Bett-Zimmer SAO02
Ein-Beft-Zimmer mit eigener Nasszelle SAO3
Fernsehraum SAO4
MutterKind-Zimmer/Familienzimmer Jeweils eine Station in der Allgemeinpsychiatrie SAO0S

und in der Suchtabteilung biefen die Maglichkeit,

Kinder bis zu einem Alter von drei Jahren im

Sinne von ,Rooming in” mit aufzunehmen. Das

Kind hat einen Gast-Status auf der Station. Die

Fursorgepflicht bleibt bei den Eltern, insofern

auch die Bereitstellung aller fur die Versorgung

des Kindes notwendigen Utensilien.
Rollstuhlgerechte Nasszellen SAO6
Teekiiche fir Patienten SAO8
Unterbringung Begleitperson SA09
Zwei-BettZimmer SAIO
Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle SATT
Abschiedsraum SA43
Verpflegung
Frei wahlbare Essenszusammenstellung SA20
[Komponentenwahl)
Kostenlose Gefrankebereitstellung (z.B. Mineralwasser) SA21
Digt/Erndhrungsangebot SA44
Frihsticks-/Abendbuffet SA45
Gefrénkeautomot SA46
Nachmittagstee /*kaffee SA47

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Aussfattung/Besondere Serviceangebote des Krankenhauses

Elekirisch verstellbare Beften SA13
Fernsehgerét am Bett/im Zimmer Im Wahlleistungsbereich. SA14
Kohlschrank Im Wahlleistungsbereich. SA16
Rundfunkempfang am Bett Im Wahlleistungsbereich. SA17
Telefon Auf den Stationen gibt es Clubtelefone SA18
zudem kénnen die Patienten wahrend des
stationdren Aufenthaltes ihr Mobiltelefon
benutzten. Zudem gibt es an beiden
Standorten &ffentliche Telefonapparate.
Wertfach/Tresor am Bett/im Zimmer SAIQ
Bibliothek SA22
Cafeteria SA23
Fitnessraum Die Sport- und Bewegungstherapie findet SA25
v.a. in der Sporthalle statt, hier stehen
unterschiedliche Geréte zur Verfigung.
Auf jeder Station stehen Finessgerdite zur
Verfigung.
Kiosk/Einkaufsmaglichkeiten SA28
Kirchlich-religiése Einrichtungen An beiden Standorfen gibt es Kapellen.
- SA29
[Kapelle, Meditationsraum)
Klinikeigene Parkplétze fir Besucher und Patienten SA30
Kulturelle Angebote RegelmaBig finden Vernissagen von SA31
Kinstlern des Rhein-Kreises Neuss staft.
Parkanlage SA33

Fortsefzung: néchste Seite




Fortsetzung: Ausstatiung/Besondere Serviceangebote des Krankenhauses

Rauchfreies Krankenhaus

Das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus

ist seit 2007 Mitglied im Europgischen

und Deutschen Netzwerk Rauchfreier
Krankenh&user. Im Interesse der Stérkung
des Nichfraucherschutzes besteht in allen
Krankenhaus-Rgumen Rauchverbot. Verschie-
dene Raucherzonen in den AuBenbereichen,
teilweise Uberdacht, sind ausgeschildert.

Fir interessierte Patienten werden Raucher-
sprechstunden und ein Raucherentwshnungs-
programm durchgefthrt sowie unterstiitzende
MaBnahmen zur Raucherentwihnung ange-
boten, wie z.B. Atemtherapie, Emahrungsbe-
ratung, Bewegung und Entspannung.

SA34

Empfangs- und Begleitdienst fir Patienten und Besucher

Zentrale Ankunftsstellen an beiden
Standorten der Klinik befinden sich in den
Eingangshallen. Von dort aus leiten die Mit-
arbeiter der Pforten Patienten und Besucher
weiter. Bei Bedarf begleitet ein Mitarbeiter
des Pflegedienstes den Patienten persénlich
zur Station.

SA40

Dolmetscherdienste

Fremdsprachige Patienten werden durch
klinikinterne Dolmetscher unterstiitzt. Bei
Notwendigkeit werden externe Dolmet-
scher hinzugezogen.

SA4]

Fortsefzung: néchste Seite
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Fortsetzung: Ausstattung/Besondere Serviceangebote des Krankenhauses

Seelsorge

Aufgabe der Seelsorge ist es, an die befrei-
ende und tréstende Kraft des Evangeliums
zu erinnern — gerade in besonderen Situati-
onen wie einem Krankenhausaufenthalt. Die
Seelsorge bietet Raum und Zeit zu Begeg-
nung und Gespréchen fir all diejenigen, die
ihre Gedanken und Sorgen im geschitzten
Rohmen aussprechen méchten oder Antwor-
ten auf ihre Fragen suchen — unabhéngig
von ihrer Konfession und Weltanschauung.
Fir die seelsorgerische Begleitung sind ein
katholischer Pfarrer, eine evangelische
Pfarrerin, eine Pastoralreferentin und eine
Ordensschwester in der Seelsorge Ansprech-
partner fir die Patienten. Sie arbeiten mit
den Behandlungsteams Hand in Hand. An
beiden Standorten der Klinik finden regel-
maBige Gottesdienste statt.

SA42

Fortbildungsangebote/Informationsveranstaltungen

SA49

Orientierungshilfen

SAS]

Tageszeitungsangebot

SAS4

Beschwerdemanagement

Beschwerden sind unsere Chancen fir

eine kontinuierliche Verbesserung. Die
Patienten haben verschiedene Méglichkeiten
Beschwerden anzubringen. Der Umgang
mit Kritik und Beschwerden von Patienten
und Angehdrigen ist durch ein sfrukiuriertes
Beschwerdemanagement geregelt.

SAS55

Fortsetzung: néchste Seite
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Fortsetzung: Ausstatiung/Besondere Serviceangebote des Krankenhauses A—10

Patientenfirsprache Der Patientenfirsprecher ist ein unabhdn- SA56
giger Vertrauensmann fir Patientinnen und
Patienten, wenn es sich um Anregungen und
Beschwerden handelt, und diese nicht vor
Ort geklért werden kénnen. Der Patienten-
firsprecher hat einmal wéchentlich Sprech-
zeiten. Fur schriffliche Mitteilungen steht
jeweils ein Briefkasten auf den geschitzten
Stationen sowie vor den Sprechzimmem zur
Verfigung.

Sozialdienst Die Mifarbeifer des Sozialen Dienstes SAS7
bieten Patienten und ihren Angehérigen
wdhrend des Krankenhausaufenthaltes
psychosoziale Beratung, Behandlung
und Hilfestellung als Einzelfallhilfe oder
als Gruppenangebot an. Hausbesuche
erfolgen nach Bedarf.

Forschung und Lehre des Krankenhauses A-11

Forschungsschwerpunkte

Im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus werden Fachérzte fiir Psychiatrie und Psychotherapie ausge-
bildet. Drei Arzte verfiigen iiber eine vollsténdige Weiterbildungsbefugnis. Zudem besteht eine
Kooperation mit verschiedenen psychotherapeutischen VWeiterbildungsinstituten in Disseldorf, Kaln,
Dortmund und Minster. Ebenso werden Psychologen im Praktikum (im Rahmen der Psychotherapie-

ausbildung) ausgebildet.

In Kooperation mit verschiedenen Krankenpflegeschulen absolvieren Auszubildende ihre prakfische
Ausbildung im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus. Die Einséitze werden durch eine freigestellte
Praxisanleiterin koordiniert; auf allen Stationen werden die Schiler von qualifizierten Praxisanleitern
ausgebildet. In Kooperation mit einer Weiterbildungsstétte findet die praktische Ausbildung zu

verschiedenen psychiatrischen Fachweiterbildungen im St. Alexius/St. JoseFKrankenhaus statt.

27
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A-11 Akademische lehre und weitere ausgewdhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

A-12 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

A-14 Personal des Krankenhauses

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Ausbildung von Fachérzte fiir Psychiatrie FLO3
und Psychotherapie ausgebildet.
Ausbildung von Psychologen im Prakiikum
(im Rahmen der Psychotherapieausbildung].
Projektbezogene Zusammenarbeit mit Projekt Familiale Pflege in Kooperation FLO4
Hochschulen und Universitéten mit der Universitt Bielefeld.
Projekt LeguPan Lehrergesundheit: Préven-
tion an Schulen der Robert Bosch Stiftung.
Ausbildung in anderen Heilberufen
Es werden keine Ausbildungen in anderen Heilberufen angeboten.
Anzahl Betten: 394
Vollstationdre Fallzahl 5.576
Teilstationére Fallzahlen Fallzéhlweise 15.510
Arzte (Anzahl Vollkréfte)
Arztinnen/Arzte insgesamt (auBer Belegdrzte) 50
— davon Fachdrztinnen/-drzte 26

28




Pflegepersonal (Anzahl Vollkrdfte)

Gesundheifs- und Krankenpfleger/-innen (Dreijghrige Ausbildung)
Davon haben 25 Mitarbeiter eine Fachweiterbildung.

Altenpfleger/-innen (Dreijchrige Ausbildung)

Davon haben 4 Mitarbeiter eine Fachweiterbildung.
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjéhrige Ausbildung)
Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs)
Erzieher

Erziehungshelfer

Familienpfleger

148,2

94
4,4

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
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Die Fachabteilung

Der psychisch erkrankte Mensch ist zugleich Partner und Klient. Er trifft in der Allgemeinen Psychia-
frie auf eine professionelle und zuverldssige Versorgung. Ihm werden Barmherzigkeit, Achtung und

Anteilnahme entgegengebracht.

Der Patient wird in seiner Ganzheit gesehen. Seine Lebensgeschichte ist wichtig und hilft, seine
Krankheit zu verstehen. Bezugspflege, individuelle Psychotherapie und Behandlungsvereinbarungen
sowie die Maglichkeit verschiedener Therapieverfohren sind Bestandteile des fir den Patienten

wertvollen Heilungsprozesses.

Der Patient soll sich aber auch als Kunde fihlen, der das Recht auf eine Atmosphére sowie auf

sachgerechte Dienstleistungen hat.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Dr. Martin Kéhne, Arzilicher Direkior
Chefarzt Allgemeinpsychiatrie

T 02131-5292-9002

F 02131-5292- 9001
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Name der Organisationseinheit/Fachabteilung

Allgemeine Psychiatrie (2900)

Abteilungsart Hauptabteilung
Hausanschrift St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus

Fachklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie
Eine Einrichtung der St. Augustinus-Kliniken
Allgemeine Psychiatrie

Nordkanalallee 99

41464 Neuss

T02131-5292-01
F02131-5292-900]1
info@psychiatrie-neuss.de
www.psychiatrie-neuss.de

Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/Fachabteilung
® Allgemeinpsychiatrie (VPOO)

Abteilung Allgemeinpsychiatrie

Der psychisch kranke Mensch in seinen sozialen Bindungen und seinen kérperlichen, psychischen
und spirituellen Bedirfnissen steht im Mittelpunkt der Bemihungen. Ziel ist es, durch akfivierende
Hilfestellung, Beratung und Behandlung die Gesundheit psychisch kranker Menschen wiederher
zustellen und zu erhalten. Diesem Ziel sind alle an der Behandlung beteiligten Arzte, Psychologen,
Sozialarbeiter, Sozialpédagogen, Pflegekrafie und Mitarbeiter des Therapeutischen Dienstes

verpflichtet.

Vorbeugung und Nachsorge besitzen angesichts der Riickfallneigung psychischer Erkrankungen
und der Gefahr chronischer Krankheitsverlcufe einen grofen Stellenwert. Dabei ist wichtig, Be-
zugspersonen und Familienangehérige mit in die Behandlung einzubeziehen und die Abstimmung
und enge Zusammenarbeit mit komplementér versorgenden Institutionen der psychosozialen Szene

standig beizubehalten.
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Die Arzte und Psychologen der Allgemeinpsychiatrie behandeln das gesamte Spekirum psychischer B-1.2
Erkrankungen des Erwachsenenalters wie Depressionen, Schizophrenien und Angststérungen,

Neurosen und Personlichkeitsstorungen sowie psychosomatische Erkrankungen. Der weit gestreckte

Behandlungsrahmen umfasst die Akut- und Krisenbehandlungen, die medizinische Rehabilitation

sowie die Notfallprophylaxe und Nachbehandlung. Zudem kommen umfangreiche psychiatrisch-

internistische, psychologische und neurologische Diagnostiken zum Einsatz. Dabei wird die

Differentialdiagnose beriicksichtigt und laborchemische, kérperliche und Bild gebenden Verfahren

hinzugezogen.

Die Therapiepléine beinhalten Psychotherapie, Soziotherapie und Somatotherapie unter Einbezie-

hung psychopharmakologischer Inferventionen. Diese MaBnahmen fohrt das St. Alexius/St. Josef-

Krankenhaus stationdr, tagesklinisch oder ambulant durch.
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Breitgeféchertes Therapie-
angebot, z.B. Psychotherapien,
autogenes Training, psycho-
soziale Beratung, Ergo-, Physio-

und Musiktherapie
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Die therapeutischen Angebote umfassen:

= FEinzel, Gruppen- und familientherapeutische Interventionen (tiefenpsychologisch fundierte
Psychotherapie, Verhaltenstherapie, kognitive Therapie und andere psychiatrische Thera-
pieformen)

= Spezifische Trainingsverfahren fir bestimmte Patientengruppen: Dialekfisch Behaviorale Thera-
pie (DBT) und Psychoedukatives Training fir Schizophrene Patienten (PTS)

= Psychosoziale Beratung, Behandlung und Hilfestellung fiir Patienten und Angehérige, als
Einzelfallhilfe oder als Gruppenangebot

=  Pharmakotherapie und andere somatische Therapieformen (beispielsweise lichttherapie, EKT
oder [TMS)

= Frgotherapie (Kreative Therapie, Arbeitstherapie mit den Bereichen Orientierungsgruppe,
Birotraining und Okotherapie, Hirnleistungstraining)

= Sport- und Bewegungstherapie

= Enfspannende Verfahren (z.B. autogenes Training, alternative Entspannungsverfahren)

= Krankengymnastik, Physiotherapie

= Musiktherapie

Tageskliniken

Die Fachabteilung unterhdlt die Tagesklinik St. Bernhard in Neuss mit 20 Behandlungsplétzen zur
Behandlung von allgemeinpsychiatrischen Erkrankungen, die Tagesklinik St. Anna in Neuss mit
12 Platzen bei psychotherapeutischen Behandlungen und die Tagesklinik St. Augustinus in Gre-
venbroich mit 12 Plétzen zur Behandlung von allgemeinpsychiatrischen Erkrankungen. AuPerdem

werden integrierte teilstationdre Behandlungsplatze im stationdren Rahmen vorgehalten.



m Suchtkrankheiten (VPOO)

Abteilung fir Suchtkrankheiten

Das Behandlungsangebot richtet sich an Frauen und Manner, die unter Alkohol-, Medikamenten-
und Drogenabhangigkeit sowie den kérperlichen, psychischen und sozialen Folgeschaden leiden.
Ziel der Behandlung ist Suchtmittelabstinenz. Diese kann jedoch nicht immer sofort erreicht werden.

In unterschiedlichen Stadien der Suchterkrankungen werden deshalb individuelle Teilziele erarbeitet.

Orientiert an den Bedirfnissen der Patienten sucht ein multiprofessionelles Team im offenen, fole-
ranten und respekivollem Umgang gemeinsam mit ihnen nach Wegen, um Krisen zu bewdltigen,
Probleme zu 16sen und die Selbsthilfe zu starken. Zu diesem Team gehdren Arzte und Krankenpfle-
ger mit Qualifizierung in suchttherapeutischer Ausrichtung, Psychologen, Sozialarbeiter, Sport- und
Bewegungstherapeuten, Ergotherapeuten, Musiktherapeuten und Physiotherapeuten. Auf VWunsch
der Patienfen unterstitzen Seelsorger die Behandlung.

Suchterkrankungen sind kein unabwendbares Schicksal. Sie haben eine Geschichte und sind be-
handelbar. Hierzu bietet das St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus am Standort des St. Alexius-Kranken-

hauses umfangreiche stafiondre und ambulante Behandlungsméglichkeiten.

In einer geschitzten Station wird die Therapie bei Abhangigkeit von Alkohol, Medikamenten und
ilegalen Drogen angeboten. Bei Sucht nach illegalen Drogen werden ausschlieBlich Kriseninter

ventionsbehandlungen durchgefihrt.

In einer offen gefihrten Station findet die qualifizierte Entzugsbehandlung von Alkohol- und Med}-
kamentenabhdngigen statt. Zudem sind mittel- bis léngerfristige Behandlungen bei schweren Sucht-

folgeerkrankungen und bei zusditzlichen psychischen Stérungen (Doppeldiagnosen) méglich.

Ein weiteres Angebot ist die Entzugsbehandlung von Drogenabhéngigen in einer geschitzten
Stafion. Die Aufnahme erfolgt nach individuellen Vorgesprdchen mit den Patienten. Auf eine

sinnvolle Nachsorgeplanung wird besonderer Wert gelegt.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Dr. Johann Endres,

Leitender Arzt der Suchtabteilung
T 02131-5292-6000
F02131-5292-4161
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B-1.2 Das Leistungsspekirum beinhaltet:

= Entwshnungsbehandlung

= Medikamentengestitzte Entzugsbehandlung

= Medizinische Behandlung der Suchtfolgeerkrankungen

= Psychologische Diagnostik

m Therapeutische Einzelgespréche

m Psychosoziale Beratung, Behandlung und Hilfestellung fiir Patienten und Angehérige
» Informations- und Gespréchsgruppen

» Rickfallprophylaxe

= Enfspannungsverfahren

= Ergotherapie (Kreative Therapie, Arbeitstherapie mit den Bereichen Orientierungsgruppe,

Birotraining und Okotherapie)




» Sport- und Bewegungstherapie

» Krankengymnastik, Physiotherapie

= Indikationsgruppe und lichttherapie fir Suchtkranke mit Depressionen
= Musiktherapie

= Angehdrigengesprdche und -beratung

= Tabakentwshnung

m  Sucht-Akupunktur

= Angehdrigengruppe

Medizinische Rehabilitation (Entwdhnung)

Die Entwohnungsbehandlung soll eine dauerhafte Abstinenz, die Annahme der eigenen Sucht-
erkrankung, eine personliche Entwicklung und die Verbesserung der familiciren, beruflichen und
sozialen Situation erméglichen. Zur Auswahl stehen eine voll- und eine feilstationdre medizinische
Rehabilitation. Zum vollstationdren Behandlungsangebot gehéren:

= Finzel und Gruppentherapie

= |nformationsgruppen

= Themenbezogene Gruppen |Lliteratur, Freizeit)

= Medizinische Diagnostik und Behandlung

= Psychologische Diagnostik

= Sucht-Akupunkiur

= Sozialarbeiterische Einzelfallhilfe

= Ergotherapie (Kreative Therapie, Arbeitstherapie mit den Bereichen
Orientierungsgruppe, Birotraining und Okotherapie)

= Sport- und Bewegungstherapie

= Krankengymnastik, Physiotherapie

= Musiktherapie

= Entspannungstraining

= Angehdrigengespréche

= Rickfallprévention

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Voll- und teilstationdres Angebot
zur Entwshnungsbehandlung

bei Suchterkrankungen
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B-1.2

2 &

Dr. Martin Kéhne, Arzilicher Direkior
Chefarzt Gerontopsychiatrie

T 02131-5292-9002
F02131-5292- 9001
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Das teilstationdire Behandlungsangebot richtet sich an Patienten, die eine vollstationére Behand-
lung nicht (mehr) benstigen und fir die eine ambulante Therapie zurzeit nicht in Frage kommt.
Die Patienten nutzen hierbei das breite Angebot der vollstationdren Behandlung, verbringen die

Nd&chte und das Wochenende jedoch zu Hause.

Befinden sich Patienfen zur Entzugsbehandlung im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus, so ist
eine nahtlose Weiterbehandlung auf der Entwdhnungsstation méglich. Des VWeiteren besteht im
Anschluss an die Entwahnungsbehandlung die Maglichkeit einer ambulanten Nachsorge, um
die erreichten Fortschritte zu vertiefen. Diese wird in Zusammenarbeit mit der Fachambulanz fir

Suchtkranke des CaritasVerbandes Neuss (Kooperationsvertrag) durchgefihrt.
m Gerontopsychiatrie (VPOO)

Abteilung Gerontopsychiatrie

Die Geronfopsychiatrie beschaffigt sich mit psychischen Auffélligkeiten und Beeintréichtigungen
élterer Menschen. Diese Erkrankungen kénnen sich vor dem Hintergrund somatischer (kérperlicher)
Erkrankungen zeigen oder sich aus der allgemeinen Lebenssituation ergeben. Dazu gehéren

beispielsweise:

= Verstimmung bis hin zur Altersdepression

= Nachlassen der Geddchtnisfunktionen und der Konzentrationsféhigkeit

= Schlafstérungen

= Schmerzen kérperlichen, aber auch seelischen Ursprungs

= Verwirrtheitszustande und Desorientiertheit

= \Wahrnehmungsstérungen im Sinne von Halluzinationen

= Realitétsverkennungen verschiedener Ausprégungen

= Psychiatrische Erkrankungen, die in frihere lebensphasen und -abschnitte zuriickreichen

= Angststérungen
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Das Behandlungsangebot ist speziell auf die Bediirfnisse dlterer Menschen zugeschnitten. Das B-1.2
Team besteht aus Fachkraften wie Arzten, Psychologen, Fachkranken- und Fachaltenpflegern, Ergo-
und Musiktherapeuten, Sport- und Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten und Sozialarbeitern Behandlungsangebot umfasst
sowie katholischen und evangelischen Seelsorgern. Ziel ist es, dem Menschen nach einem statio- u.a. Bewadltigungsstrategien fir
néren Aufenthalt so viel Autonomie vermitteln zu kénnen, dass er wieder in der Lage ist, ein selbst Krisensymptome und Vorberei-
bestimmtes Leben zu fihren und so in seine normale Umgebung zuriickkehren kann. tung auf das Alllagsleben

Die Versorgung der Patienten erfolgt in einer geschiitzten Station und zwei offenen Stationen, davon
eine mit dem Schwerpunkt der Depressionserkrankungen. Waéhrend ihres Aufenthaltes erhalten die

Patienten bzw. ihre Angehérigen bei Bedarf Hilfe bei der Bewdiltigung sozialer Angelegenheiten wie

beispielsweise ambulante Hilfen, Pflegeversicherung, rechtliche Betreuung oder Nachsorge.
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Zu den Behandlungsangeboten zdhlen:

= Medizinische und psychiatrische Pflege
= Frlernen von Bewadltigungsstrategien zur Verhinderung oder Linderung
wiederkehrender Krisensymptome
= Psychopharmakologische Behandlung
= |ichttherapie
= Tagesstrukturierende MaBnahmen wie Koch- und Backgruppe, Kegeln, jahreszeitliche Aktivitéten

= Umfassende Aufklarung Gber die Erkrankung zur Vorbereitung auf das Alltagsleben
Das Leistungsspekirum umfasst:

= Psychiatrische, testpsychologische und psychologische Diagnostik

= Stitzende psychotherapeutische Verfahren, um Defizite ab- und Kompetenzen aufzubauen

= Gedéchinistraining, Kreative Therapie, Musiktherapie, Physiotherapie/Krankengymnastik,
Entspannung, Okotherapie

= Abklgrung somatischer (kérperlicher) Erkrankungen, bei Bedarf in Zusammenarbeit mit ande-

ren Einrichtungen der St. Augustinus-Kliniken

Tagesklinik

Die gerontopsychiatrische Tagesklinik St. Benedikt verfigt Uber 15 Plétze. Psychische Erkrankungen
im Alter haben viele Ursachen und umfassende Konsequenzen. Die Behandlung beriicksichtigt
daher nicht nur die akiuelle Problematik, sondern auch die psychiatrischen und kérperlichen Vor-
erkrankungen, die Biographie und das hdusliche und das soziale Umfeld. Dem Therapiekonzept
liegt der Grundgedanke, dass das Alter als eigensténdige Lebensaufgabe aufgefasst wird (Kom-
petenzmodell des Alters) zugrunde und flieBt in die Therapieplanung ein. Auf dieser Basis wird
das Angebot der Tagesklinik St. Benedikt in zwei gefrennten Schwerpunkigruppen — Psychothera-

pie und Gedéchtnis- und Konzentrationsstérungen — durchgefihrt.
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B-1.2

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen
z.B. durch Alkohol oder andere Suchtmittel

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen
Diagnostik und Therapie von affekfiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen Stérungen
Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffélligkeiten mit kérperlichen Stérungen und Fakioren
Diagnostik und Therapie von Persénlichkeits- und Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Infelligenzstérungen

Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit

Beginn in der Kindheit und Jugend

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen

Spezialsprechstunde

Psychosomatische Komplexbehandlung

Psychoonkologie

Psychosomatische Tagesklinik

Psychiatrische Tagesklinik

VPOI

VPO2
VPO3
VPO4
VPOS
VPOO
VPO7
VPO8

VPOQ

VP12
VP13
VP14
VP15
VP15
VP16

Tabelle B-1.2 Allgemeine
Psychiatrie
Versorgungsschwerpunkte der
Organisationseinheit/Fachabteilung

4]
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B-1.5
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Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Siehe fachabteilungsibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Kranken-

hauses (A—9).
Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung
Siehe allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses (A—10).

Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationdre Fallzahl 5.576

Teilstationdre Fallzahl 673
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Hauptdiagnosen nach ICD B-1.6
Beschreibung Fallzahl ICD-10 Tabelle B-1.6 Allgemeine

Nummer Psychiatrie

Hauptdiagnosen nach ICD

Psychische bzw. Verhaltensstérungen durch Alkohol 1.808 F10
Phase der Niedergeschlagenheit — Depressive Episode 924 F32
Wiederholt auffretende Phasen der Niedergeschlagenheit 819 F33
Schizophrenie 522 F20
Sonstige psychische Stérungen aufgrund einer Schédigung des Gehirns oder einer 357 FO6
kérperlichen Krankheit
Psychische bzw. Verhaltensstérungen durch Substanzen die mit Morphin 296 F11
verwandt sind (Opioide)
Schwere, beeintréchtigende Stérungen der Persénlichkeit und des Verhaltens 268 F60
Psychische bzw. Verhaltensstérungen durch Gebrauch mehrerer Substanzen oder 253 F19
Konsum anderer bewuBtseinsveréndernder Substanzen
Verwirrtheitszustand, nicht durch Alkohol oder andere bewusstseinsverdndernde 194 FO5
Substanzen bedingt
Psychische Stérung, die mit Redlitétsverlust, WWahn, Depression bzw. krankhafter 192 F25
Hochstimmung einhergeht — schizoaffektive Stéhrung
Prozeduren nach OPS B-1.7

Es wurden keine Prozeduren nach OPS angewandt.
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B-1.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Institutsambulanz (Ambulantes Zentrum/Psychiatrische Institutsombulanz nach § 118 SGB V)

! Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen VPO1
19 @ I"A z.B. durch Alkohol oder andere Suchtmittel
o
el Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen VPO2
Diagnostik und Therapie von affekfiven Stérungen VPO3
Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen Stérungen VPO4
Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffélligkeiten mit kérperlichen Stérungen und Fakioren VP05
Diagnostik und Therapie von Infelligenzstérungen VPO7
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen VPO8
Chefarzt Dr. Herbert Stuckstedte, Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn VPOQ
Ambulanzen in der Kindheit und Jugend
T02131-5292-5100 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen VP10
F02131-5292-5101
Diagnostik, Behandlung, Prévention und Rehabilitation psychischer, psychosomatischer und VP11

entwicklungsbedingter Stérungen im Séuglings-, Kindes- und Jugendalter

Spezialsprechstunde VP12
Psychosomatische Komplexbehandlung VP13
Psychoonkologie VP14
Psychiatrische Tagesklinik VP15
Psychosomatische Tagesklinik VP16

B |nstitutsambulanz (Ambulantes Zentrum)

Ambulantes Zentrum in Neuss

Das Ambulante Zentrum in Neuss fasst die Institutsambulanzen der psychiatrischen Fachkranken-
hduser St. Alexius- und St. Josef zusammen. Es bietet im Vorfeld der Klinik wie auch poststationdr
ein umfassendes Spekirum an Beratung, Diagnostik und Therapie fiir Menschen mit psychischen

Erkrankungen und Stérungen an.
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Das Angebot richtet sich insbesondere an Patienten, bei denen eine langfristige Behandlung me-
dizinisch notwendig isf, z.B. bei psychischen Krankheiten mit chronischem oder chronisch-wieder-
kehrendem Verlauf. Die Uberweisung erfolgt durch niedergelassene Vertragsdrzte oder durch die
psychiatrischen Abteilungen des Krankenhauses. Auf dem Verordnungswege kénnen auch ambu-
lante Leistungen aus dem Spekirum nonverbaler Therapien, z.B. Ergotherapie, Musiktherapie sowie

Sport- und Bewegungstherapie als Einzel- oder Gruppenbehandlung vermittelt werden.

Im Behandlungsplan finden die Belange und Besonderheiten des psychosozialen Umfeldes der
Betroffenen, die Beratung und Aufklérung von Patienten und Angehérigen, sowie die Einbezie-
hung nahe stehender Personen besondere Beriicksichtigung. Eine nachgehende Befreuung schwer
psychisch Kranker durch Mitglieder des multiprofessionellen Behandlungsteams ist maglich. Das
Behandlungsteam besteht aus Fachdrzten, Psychologen, (Fach-) Pflegekrdften, einer Sozialarbeiterin

und Mitarbeiterinnen an der Rezeption.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008

B

B-1.8
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B-1.8 Das Leistungsspekirum des Ambulanten Zentrums umfasst:

= Krisen- und Notfallbehandlungen

= Diagnostische Abklarung von psychischen Krankheiten und Stérungsbildem

= Klgrung der Indikation einer stationcren oder fagesklinischen Behandlungsbedirftigkeit

= Behandlung zur Vorbeugung von Riickféllen und Verhiitung von stationéren (Wieder) Aufnahme

= Psychotherapie im Rahmen individueller Behandlungspléne als Einzel- und Gruppentherapie

= Psychiatrisch-pflegerische Unterstitzung

= Therapiegruppen u.a. fir Angstpatienten, Patienten mit Borderline-Persénlichkeitsstérungen,
Depressionen, Psychosen, Aufmerksamkeitsdefizit/Hyperaktivitdtssidrungen (ADHS),
wie z.B. Ergotherapie, Musiktherapie, Sport- und Bewegungstherapie

= Sprechstunde fir Gewaliopfer- Psychotraumatabetroffene

= Sprechstunden fir ausléndische Mitbirger in der jeweiligen Muttersprache
(Serbo-kroatisch-bosnisch, tirkisch, polnisch-russisch)

= Psychoedukation

Die Angebote des Ambulanten Zentrums
In der allgemeinpsychiatrischen Ambulanz werden alle psychischen und psychosomatischen

Erkrankungen behandelt.

Die geronfopsychiatrische Ambulanz befreut Menschen mit psychischen Erkrankungen im Alter. Sie
bietet insbesondere Patienten mit himorganischen Erkrankungen spezielle Trainingsprogramme, z.B.
Hirnleistungstraining und ambulante neuropsychologische Diagnostik und Therapie. Fir Patienten,
die nicht in der Llage sind die Ambulanz aufzusuchen werden Hausbesuche angeboten. AuPerdem

werden verschiedene Seniorenheime im Rhein-Kreis Neuss iber das Ambulante Zentrum betreut.

Das Behandlungsangebot der suchtmedizinischen Ambulanz umfasst die Beratung von suchtgefdhr-
defen und -kranken Patienten und deren Angehérigen, die Behandlung suchtkranker Patienten, die
an einer Alkoholfolgeerkrankung und/oder zusditzlich an psychischen Stérungen leiden. Ambulante

Alkoholentzugsbehandlungen kénnen unter definierten Voraussetzungen durchgefihrt werden.
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Methadon Ambulanz (Erméchtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V) B-1.8
In der Methadon-Ambulanz erfolgt eine Substitutionsbehandlung heroinabhdngiger Patientinnen und

Patienten mit Drogenersatzsfoffen.

Methadon-Substituitionsbehandlung VPOO

Privatambulanz
Die Privatambulanz am Ambulanten Zentrum in Neuss biefet im Vorfeld der Klinik wie auch
poststationdr ein umfassendes Spekirum an Beratung, Diagnostik und Therapie fir Menschen mit

psychischen Erkrankungen und Stérungen an.

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen VPOT
z.B. durch Alkohol oder andere Suchimittel

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen VPO2
Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen VPO3
Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen Stérungen VPO4
Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffélligkeiten mit kdrperlichen Stérungen und Faktoren VPO5
Diagnostik und Therapie von Persénlichkeits- und Verhaltensstérungen VPO6
Diagnostik und Therapie von Infelligenzstérungen VPO7
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen VPO8
Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn in der VPOQ

Kindheit und Jugend

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen VP10
Diagnostik, Behandlung, Prévention und Rehabilitation psychischer, psychosomatischer und VP11
entwicklungsbedingter Stérungen im Sduglings-, Kindes- und Jugendalter

Spezialsprechstunde VP12
Psychosomatische Komplexbehandlung VP13
Psychoonkologie VP14
Psychiatrische Tagesklinik VP15
Psychosomatische Tagesklinik VP16
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B-1.8

Diagnose und Behandlung von
Auffalligkeiten bei Kindern und
Jugendlichen zwischen 2 und

21 Jahren

48

® Kinder- und Jugendpsychiatrische Ambulanz

An die Kinder- und Jugendpsychiatrische Ambulanz kénnen sich Betroffene im Alter von 2 bis 21
Jahren wenden. Die Behandlung erfolgt durch ein multidisziplingres Team unter @rztlicher Leitung.
Die Ambulanz befindet sich auf dem Gelénde des Lukaskrankenhauses; die Uberweisung erfolgt
durch den jeweiligen Kinder oder Hausarzt. Das Behandlungsangebot ist ausgerichtet auf die Er
kennung und diagnostische Einordnung von Auffélligkeiten und Stérungen eines Kindes oder eines
Jugendlichen. Mitbeurteilt werden der Entwicklungsstand, die geistigen und motorisch-funktionellen

Fahigkeiten sowie die sozialen und kommunikativen Maglichkeiten.

Gemeinsam mit den Kindern und Jugendlichen, deren Eltern und wichtigen Bezugspersonen werden
Lésungen, Perspektiven und individuelle Behandlungskonzepte erarbeitet. Um dieses so effektiv
wie méglich zu gesfalten, werden die Tétigkeiten auch mit anderen Institutionen abgestimmt, z.B.
mit niedergelassenen Arzten, Psychotherapeuten, Ergotherapeuten, logopdaden, Jugenddmtern,
sozialpddagogischen Einrichtungen, Beratungsstellen, Schulen/Schulémtern sowie der Kinderklinik

am Lukaskrankenhaus und anderen Kliniken.

Kinder und Jugendpsychiatrische Ambulanz (Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V)

Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn in der VPOQ
Kindheit und Jugend
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Behandelt werden Kinder und Jugendliche mit folgenden Diagnosen: B-1.8

= Hyperaktivitats- und Aufmerksamkeitssirungen (ADHS/ADS)

= Psychischen- und psychosomatischen Stérungen des Kinder und Jugendalters
(z.B. Psychosen, depressive und aufistische Syndrome, Essstorungen, Zwénge, Angste,
selbst verletzenden Verhaltensweisen, organischen Erkrankungen, Epilepsien)

= \Verhaltensauffélligkeiten (beispielsweise Einngssen, Schuléngste, aggressives und
unsoziales Verhalten, Leistungsverweigerung)

= Anpassungsstérungen

= Postiraumatischen Belastungsstérungen

= Entwicklungs-, Konzentrations- und (Teil) Leistungsstérungen
Das Leistungsspekirum umfasst:

= psychologische Diagnostik

= Eliernberatung

= Cesprdchs- bzw. Verhaltenstherapie (Einzeln oder in der Gruppe)
= Pharmakotherapie

= Familientherapie

= Therapie bei Traumata

= Funkfionelles Training z.B. dialekfisch behaviorale Therapie (Fertigkeitentraining)
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B Psychiatriecluster

Mit der Eréffnung der Tagesklinik und der Ambulanz am Johanna-Etienne-Krankenhaus in Neuss
fohrt das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus konsequent das Konzept des Psychiatrieclusters fort.
Dieses Modell stellt eine ideale wohnorinahe Schnittstelle des psychiatrischen, psychotherapeu-
fischen und psychosomatischen Versorgungssystems dar. Durch die unmittelbare Néhe zu einem
somatischen Krankenhaus ist eine enge Kooperation mit den Facharzten dieser Klinik gewdhrleistet.
Dariber hinaus arbeiten die Teams eng zusammen mit der psychiatrischen Fachklinik St. Alexius-/
St. JoseFKrankenhaus und dem Ambulanten Zentrum in Neuss zusammen. Dabei steht der Patient

als Person in seiner Ganzheitlichkeit im Mittelpunkt der Behandlung.

Ambulanz und Tagesklinik St. Luzia

Das Diagnostik- und Therapiecluster in Dormagen ist die erste Einrichtung der St. Augustinus-Kliniken
nach dem Modell der Psychiatriecluster, und liegt auf dem Gelénde des Kreiskrankenhauses
Dormagen. Die Angebote der Ambulanz und Tagesklinik St. Luzia richten sich an Menschen, bei
denen aufgrund einer psychischen Erkrankung oder Stérung ein Beratungsbedarf besteht, bzw. eine

ambulante, teilstationdre oder ggf. stationére Behandlung erforderlich ist.
Die Behandlung richtet sich speziell an Patienten mit:

= Angsfen und Angstzusténden

= Depressionen

= Schweren Krisen in Zusammenhang mit Konflikfen, Verlusten, Unfdllen oder
schweren kérperlichen Erkrankungen

= Belastungs- und Erschépfungszustéinden, lebens- und Sinnkrisen

= Psychosomatischen Stérungen

= Zusténden nach akuten Psychosen



Das leistungsspekirum umfasst:

= Verhaltenstherapie und kognifive Verfahren, tiefenpsychologisch-analytische Psychotherapie,
konflikizentrierte Verfahren, Gespréchspsychotherapie

= Medikamentése Behandlung

= FErgotherapie, Musiktherapie, Sport- und Bewegungstherapie und Entspannungsverfahren

= Seelsorgliche Begleitung und Beriicksichtigung spiritueller Aspekte

= Sozial- und Alllagtraining, computergestitztes Himleistungstraining, psychoedukative

Angebote, Akiivitéts- und Freizeitplanung, soziolarbeiterische Unterstiitzung

Ambulanz und Tagesklinik St. Anna

Mit dem Standortwechsel auf das Gelénde des Johanna-Etienne-Krankenhauses in Neuss wurde
ein weiterer Schritt bei der Realisierung des Psychiatriekonzeptes vorgenommen. Die psychoso-
matische Tagesklinik St. Anna und die psychiatrische Institutsambulanz richtet sich an Menschen,
die psychisch erkrankt sind, oder sich in einer akuten Krise befinden. Dies kann mit Verlusten,

schweren kérperlichen Erkrankungen, Konflikien oder Unféllen zusammenhdngen.
Die Behandlung richtet sich an Frauen und Md@nner mit:

= Psychosomatischen Erkrankungen
= Depressionen

= Angst- und Panikstérungen

= Zwangssférungen

= Personlichkeitsstérungen

= Anpassungsstérungen

= Burn-Out-Syndrom

® [ssstérung

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008

51



Struktur- und Leistungsdaten der Fachabteilungen
Allgemeine Psychiatrie

52

Therapie-Elemente der Tagesklinik:

= Gruppentherapie

= Sport- und Bewegungstherapie

= Ergotherapie

= Musiktherapie

= Sozialpadagogische Gruppenarbeit
®  Enfspannungstraining

= |ebensprakfisches Training,

= Gruppenvisiten
Zur individuellen Behandlung gehéren aufBerdem:

= Einzelvisite
= Medikament&se Therapie
= Pgar und Familiengespréche

= Psychosoziale Beratung

Das Angebot der Ambulanz umfasst die psychiatrische und psychosomatische Behandlung, die
mit dem Patienten individuell abgestimmt wird. Dariiber hinaus zéhlen die Konsiliartétigkeit im
Johanna-Etienne-Krankenhaus, die psychoonkologische Betreuung und die Akupunkiur bei psycho-

somatischen Beschwerden zu den Tatigkeitsschwerpunkten.



Ambulanz und Tagesklinik St. Augustinus
In unmittelbarer Néhe zum Kreiskrankenhaus St. Elisabeth bietet das Psychiatriecluster in Gre-
venbroich auch in dieser Stadt mit tagesklinischen und ambulanten Behandlungsmaglichkeiten

eine Anlaufstelle fir Menschen mit psychischen Stérungen. Die Tagesklinik fir Psychiatrie und

Psychotherapie arbeitet eng mit niedergelassenen Arzipraxen und Einrichtungen des komplemen-

taren sozialpsychiatrischen Versorgungsbereiches zusammen. Die Nahe zum Kreiskrankenhaus
erméglicht, dass mehrere Arzte zu einem Fall Empfehlungen abgeben kénnen oder die psychiat-
rische Unterstiitzung im Krankheitsfall schon frih erfolgt, so dass eine psychiatrische Erkrankung

verhindert werden kann.
Die Behandlung richtet sich an Frauen und Ménner mit:

= Psychischen Erkrankungen
= Psychosomatischen Erkrankungen
= Die sich in einer akuten Krise befinden

Das infegrative Behandlungsangebot umfasst:

= Gruppen- und Einzelpsychotherapie
= Medikameniése Therapie

= Cruppenvisite

= Ergotherapie

= Musiktherapie

= Kdrpertherapie

= Sozialarbeiterische Beratung

= Hauswirtschaffliches, lebenspraktisches Sozialtraining
= Enfspannungstraining

= Poar und Familiengespréche

= Nachsorgeplanung

= Ambulante DBT-Gruppe

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
Es wurden keine Prozeduren nach OPS erstellt.
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Ein Arzt mit ambulanter D-Arzi-Zulassung ist nicht vorhanden.
Es liegt keine BG-Zulassung vor.
B-1.11 Apparative Ausstattung
Elekirokonvulsionsgerét AAOO
MST Magnetstimulation AAOO
Elekiroenzephalographiegerat (EEG) AA10
Defibrillator AA40
B-1.12 Personelle Ausstattung

B-1.12.1.1 Arzte (Anzahl Vollkrafte)

Arzte insgesamt (auBer Belegarzte): 50

= davon Fachdrzte: 26

B—1.12.1.2 Arztliche Fachexpertise

Kinder und Jugendpsychiatrie AQ37
Neurologie AQ42
Psychiatrie und Psychotherapie AQS51
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie AQS53
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B—1.12.1.3 Zusatzweiterbildungen
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Akupunktur
Betriebsmedizin
Psychoanalyse
Psychotherapie

Suchtmedizinische Grundversorgung

ZF02
ZFO5
ZF35
ZF36
ZFAS

B—1.12.2.1 Pflegepersonal [Anzahl Vollkréfte)

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijchrige Ausbildung), davon 25 mit Fachweiterbildung
Altenpfleger/-innen (DreijGhrige Ausbildung), davon 4 mit Fachweiterbildung
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjéhrige Ausbildung)

Pflegehelfer/-innen {ab 200 Stunden Basiskurs)

Erzieher

Erziehungshelfer

Familienpfleger

148,2

0.4
4,4
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Struktur- und Leistungsdaten der Fachabteilungen
Allgemeine Psychiatrie

B

B-1.12 B—1.12.2.2 Fachweiterbildungen

Fachkrankenschwester fir Rehabilitation PQOO

Hygienefachkraft Durch externes Unfernehmen. PQO3

Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten Alle Stationsleitungen haben eine PQO5
entsprechende Fachqualifikation.

Master Master of Science in Nursing PQO6
[Pflegewissenschaften)

Psychiatrische Pflege 29 Mitarbeiterlnnen des Pflegedienstes PQ10

haben eine Fachweiterbildung.

B—1.12.2.3 Zusatzqualifikationen

Basale Stimulation ZPO1
Bobath ZP02
Kinasthetik ZP08
Mentor und Mentorin ZP10
Praxisanleitung ZP12
Qualitétsmanagement ZP13
Motivierende Gespréichsfihrung ZP0O0O
Rickfallprophylaxe ZP0O0O
Zusatzqualifikation Sucht ZPO0O
Akupunktur ZPO0O
Schutztechniken ZPO0O
Soziomilietherapie ZPO0O
Entspannungsverfahren nach Jakobson ZPO0O
Dialektisch Behaviorale Therapie /P00
Teamerin Integrative Validation ZPO0O
BELA- Psychoedukation Erndhrung und Bewegung ZPO0
MegaCode Trainer ZPO0O
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B—1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Arzthelfer und Arzthelferin

Digtassistent und Didtassistentin

Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschdfti-

gungstherapeutin

Kingsthetikbeauftragter und Kinasthetikbeauftragte

Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin/Maltherapeut und Maltherapeutin/Gestaltungstherapeut und
Gestaltungstherapeutin/Bibliotherapeut und Bibliotherapeutin

Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Musiktherapeut und Musiktherapeutin

Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Psychologe und Psychologin

Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Sozialpddagoge und Sozialp&dagogin

Bewegungstherapeut und Bewegungstherapeutin (z.B. nach DAKBT)/Tanztherapeut und Tanztherapeutin
Deeskalationstrainer und Deeskalationstrainerin/Deeskalationsmanager und Deeskalationsmanage-
rin/Deeskalationsfachkraft (mit psychologischer, padagogischer oder therapeutischer Vorbildung)
Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische Assistentin/Funkfionspersonal

Sportlehrer und Sportlehrerin/Gymnastiklehrer und Gymnastiklehrerin/Sportpédagoge und
Sportpadagogin

SPO2
SPO4
SPO5

SP11
SP13

SP15
SP16
SP21

SP23
SP24
SP25
SP26
SP31

SP34

SP43
SP46

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
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Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach C-1
§ 137 SGB V (BQS-Verfahren)

Erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate C-1.1

Leistungsbereich Fallzahl Dokumen-
tationsrate

Dekubitusprophylaxe 155 100%
Ergebnisse fir ausgewdhlte Qualitétsindikatoren aus dem BQS-Verfahren C-1.2
Leistungsbereich (LB) und Kennzahl- Bewertung durch | Vertrauens-| Ergebnis
Qualitatsindikator (Ql) bezeichnung Strukt. Dialog bereich (Einhei)
[B 1:  Dekubitusprophylaxe Risikoadjustierte Rate | 8 0,0-5,3% | 09%
QI 1: Patienten mit Dekubitus Grad 2 der Patienten mit

bis 4 bei Entlassung, die ohne Dekubitus Grad 2 bis

Dekubitus aufgenommen wurden. 4 bei Entlassung
B 1: Dekubitusprophylaxe Risikoadjustierte Rate | 8 0,0-5,3% | 09%
QI 2: Patienten mit Dekubitus Grad 1 der Patienten mit

bis 4, die ohne Dekubitus aufge- Dekubitus Grad 1 bis

nommen wurden 4 bei Entlassung

Das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus erbringt keine Leistungen, in deren

Rahmen die Vereinbarungen auf Bundesebene zur

= exfernen vergleichenden Qualitatssicherung nach Landesrecht C-2

= Quadlitdtssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen C-3

= Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden C-4
Quadlitétssicherung

= Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung und ergénzenden Angaben C-5
bei Nicht-Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung C-6

erfillt werden missen. Daher kann auf eine Dokumentation der Qualitdtssicherung verzichtet werden. 59
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Qualitatspolitik D-1

Die Qualitat in den St. Augustinus-Kliniken umfasst neben der Ergebnis- und Dienstleistungs-
qualitét, der Qualitét der Organisation und ihrer Abléufe vor allem die Umsetzung des christ-
lichen Auftrags. Er ist die Grundlage aller Aktivitdten der St. AugustinusKliniken.

Unter Qualitatspolitik versteht man die grundsatzlichen Qualitétsziele und die diesbezigliche
Ausrichtung der Organisation. Sie bildet die Grundlage fir das Handeln aller Mitarbeiter der
St. Augustinus-Kliniken und ist fir sie verbindlich. Die Qualitétspolitik konkretisiert und beschreibt

die in den Trégergrundsétzen formulierten Erwartungen.
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Qualitétsmanagement

Erreichen der Qualitétsziele ist

in erster Linie Fihrungsaufgabe
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Organisation des Qualitatsmanagements in den St. Augustinus-Kliniken

Qualitétsmanagement meint die Quadlitétsplanung, -erbringung, -iberprifung und -verbesserung.
Die Hauptverantwortung fir das Erreichen der Quadlitétsziele des Konzerns, der Bereiche oder
der Einrichtungen liegt bei den jeweiligen Fihrungskrdften, die dabei methodisch-technisch durch
Stabsfunktionen unterstiitzt werden. Die Organigramme der St. Augustinus-Kliniken, der Geschdfts-

bereiche und der Einrichtungen geben die einzelnen verantwortlichen Fihrungskréfte wieder.

Das zentrale Qualitétsmanagement der St. AugustinusKliniken ist Aufgabe der Gesamtgeschafts-
fohrung. Sie wird durch die Querschnitisabteilung Controlling/QualitGtsmanagement unterstitzt.
Analog zu der Konzemebene wird die Aufgabe des Qualitétsmanagements der einzelnen Ge-
schaftsbereiche, der Querschnitts- und Stabsabteilungen sowie der Servicegesellschaften durch die
jeweiligen Leitungen wahrgenommen. Auch hier, ebenso auf der Ebene der Einrichtungen, erfolgt
eine methodisch-technische Fihrungsunterstitzung durch die Querschnittsabteilung Controlling/
Qualitétsmanagement.

Die Unterstiitzung der Querschnittsabteilung Controlling/QualitGismanagement liegt weniger in
der operativen QualitGismanagementarbeit als in einer beratenden, fihrungsunterstitzenden und

konzeptionellen Funkfion mit Methodenkompetenz.

Grundsatze des Qualitaismanagements in den St. Augustinus-Kliniken

Qualitétsmanagement ist ein Teil des funktionalen Managements und daher in erster Linie eine
Fihrungsaufgabe. Die Tétigkeiten aller Mitarbeiter sollten auf das Erreichen der Qualitétsziele aus-
gerichtet sein. Die Qualitétspolitik und deren Ziele sind fir alle Mitarbeiter verbindlich. Sie sollen

akliv am Qualitatsmanagement mitarbeiten und zum Erreichen der Ziele beitragen.

Qualitatsmanagement ist durch das Streben aller nach sténdiger Verbesserung gekennzeichnet.
In diesem Zusammenhang sollle methodisch jede Tétigkeit in den regelmaBig wiederkehrenden
vier Hauptschritten Planung, Umsetzung, Uberpriffung und gegebenenfalls Anpassung entstehen.
Hierbei ist ein offener und konstruktiver Umgang mit Fehlern essentiell. Ziel ist es, die Ursache von

Problemen zu analysieren und daraus fir die Zukunft zu lernen.



Das Qualitgtsmanagement der St. Augustinus-Kliniken entspricht den verbindlichen Grundelementen
eines Qualitdtsmanagements. Hierzu gehort

= die Abbildung von Strukturen und Verantwortlichkeiten in der Ablauforganisation,
= die Fesflegung von Abldufen fir Verfahren und Prozesse und

= die Einfihrung von Hilfsmitteln zur Dokumentation und Uberwachung des QM.

Jeder Geschéfisbereich, jede Querschnitts- bzw. Stabsabteilung und jede Servicegesellschaft
muss ein QMS darstellen. Seine Ausgestaltung erfolgt entsprechend der MaPgabe spezifischer
inhaltlicher, strategischer und gesetzlicher Anforderungen in den jeweiligen Geschéftsbereichen,
Querschnitts und Stabsabteilungen bzw. Servicegesellschaften. Generell ist das Qualitétsmana-
gement allen Mitarbeitern transparent Gber geeignete Medien darzustellen.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008
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Qualitdtsmanagement

RegelmdaBig werden weitere
Ziele gesetzt und bestehende

auf ihre Erreichung hin Gberprift
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Qualitatsziele
Qualitatsziele werden grundsétzlich von oben nach unten abgeleitet und kommuniziert.

Auf der Grundlage der grundsétzlichen Qualitétsziele formulieren die St. Augustinus-Kliniken, die
Geschdaftsbereiche und die Einrichtungen mindestens jchrlich weitere detaillierte Qualitétsziele auf
der Arbeitsebene. Diese werden im Rahmen verbindlich terminierter Gespréiche regelméfig auf
ihren Erreichungsgrad hin berpriift und entsprechend angepasst. Eingaben fir diese Manage-
mentbewertung sind z.B. Ergebnisse aus Patienten- und Einweiserbefragungen, internen Audits und

Rickmeldungen aus Projekfen und Begehungen.

So bilden die Tragergrundsaize die erste, die Konzernebene der St. AugustinusKliniken die zweite,
die Geschdafisbereiche die dritte und die Einrichtungen die vierte Ebene. Auf diese Weise sind
Qualitétsziele einer Ebene immer Teilziele der Quadlitdtsziele der Gbergeordneten Ebene und diirfen
sich nicht widersprechen.

Die Qualitatsziele werden der internen Betriebsoffentlichkeit fransparent bekannt gemacht. Bei

der Zielsetzung werden die Mitarbeiter soweit wie méglich mit einbezogen.
Zu den Qudlitatszielen gehoren:

= Gewdhrleistung einer professionellen und zuverl@ssigen Versorgung der uns
anvertrauten Menschen.

= Frhohung der Patientenzufriedenheit.

= Unferstitzung der Mitarbeiter bei der Erfillung des christlichen Auftrages im Dienst an den uns
anverfrauten Menschen sowie bei der VWeiterentwicklung ihrer Fahigkeiten und Kompetenzen.

= Anstreben eines wirtschaftlichen Ergebnisses zur Existenzsicherung und VWeiterentwicklung
des Krankenhauses und es ermoglicht, karitative Ziele zu erfillen.

= Kontinuierliche Optimierung der Prozesse um die Qualitét und Produkfivitat zu steigern.

= Weiterentwicklung des Qualitatsmanagementsystems.

= Verbesserung bzw. Anpassung der Angebote.

= Kooperation und Zusammenarbeit mit anderen Anbietern des Gesundheitswesens.



Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements
Der Aufbau des einrichtungsinternen Qualittsmanagements im Krankenhaus stellt sich wie folgt dar:

Einrichtungsinternes Qualitatsmanagement

Das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus versteht Qualitét, abgeleitet aus der Qualitatspolitik der
St. Augustinus-Kliniken als dynamisches Konzept. Kontinuierliche Uberprifung und Verénderung
tragen dazu bei, die neuen Erwartungen der Patienten zu erfillen oder ganz aktuelle wissen-
schaftliche beziehungsweise technische Erkenntnisse in die Behandlungen zu integrieren. Durch
die Reflexion und Strukturierung der téglichen Handlungsabléufe verringern die Mitarbeiter ihre
Fehlerquote. Nur durch die aktive Mitarbeit aller Angestellien kann es gelingen, die eigene
Arbeit kontinuierlich zu verbessern, sie diesen akiuellen Erfordemissen anzugleichen und somit

den hohen Qualitétsstandard des Krankenhauses aufrecht zu erhalten.

Das Qualitatssystem

Das Qualitétsmanagement im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus ist eine von vielen Fihrungs-
aufgaben. Eine Qualitétsmanagerin koordiniert diese Aktivitéten, berét die Betriebsleitung und
organisiert das Qualitétsmanagementteam. Dies fihrt dazu, dass Qualitét eine Daveraufgabe im

betrieblichen Alltag ist. Dieser Ansatz wird Total Quality Management (TQM) genannt.

Unferstitzt wird dieser Prozess durch den Kriterienkatalog der Gesellschaften KTQ® (Kooperation fir
Transparenz und Qualitét im Gesundheitswesen). Die Entwicklung dieses Zertifizierungsverfahrens
wurde vom Bundesministerium fir Gesundheit unterstiitzt und vom Institut fir medizinische Informati-

onsverarbeitung in Tibingen wissenschafilich begleitet.

Die Verfahrensinhalte wurden ausschlieBlich von Krankenhéusem entwickelt und erprobt. Basis
ist ein umfangreicher Fragenkatalog, der die Perspekfiven Patientenorientierung im Krankenhaus,
Sicherstellung der Mitarbeiterorientierung, Sicherheit im Krankenhaus, Informationswesen, Kran-
kenhausfihrung und Qualitétsmanagement bericksichtigt. In diesem Modell werden Elemente
aus den Grundlagenmodellen EFQM (die Selbstbewertung) und der DIN ISO (Zertifizierung)

miteinander kombiniert.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenh
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Quadlitét verlangt kontinuierliche
Uberpriifung, Anpassung und
Verbesserung unter Mitarbeit

aller Angestellten
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Qualitdtsmanagement

D-3 Das Organisationshandbuch

Im Organisationshandbuch ist das QM-System beschrieben. Die Ziele der Einrichtung sind in mess-
bare Qualitdtsindikatoren ibersetzt. Ferner wird beschrieben, welche Verfahren und Prozeduren fiir
die leistungserbringung im Einzelnen anzuwenden sind und wie die Wechselwirkungen bezie-
hungsweise die Schnittstellen der Prozesse definiert sind. Das Organisationshandbuch ist somit die
Basis, auf der alle Verbesserungen und Weiterentwicklungen der Organisation aufgebaut werden.
Es stellt sicher, dass die Mitarbeiter alle qualitétsrelevanten Prozesse, Abldufe und Tatigkeiten
beherrschen und jederzeit nachlesen kénnen. Zudem kénnen neue Mitarbeiter zuverldssig und

effizient eingearbeitet werden.

Die Steuerungsgruppe
Die Steuerungsgruppe sefzt sich aus der Betriebsleitung des Krankenhauses und der Qualitéits-

managerin zusammen und hat u.a. folgende Aufgaben:

= Waohmehmung und Verantwortung fir die innerbetriebliche Durchsetzung des QM-Systems
(Steuerung)

= Sukzessive Filhrung des Befriebes unter QM-Gesichtspunkten

= Fesfsefzung der Rahmenbedingungen und Grundlagen des QM im Rahmen des normativen
Managements (z.B. Umsetzung der Tréigergrundsétze, Ethik, Fihrung efc.)

= Verantwortung fir das Ressourcenmanagement

= Zeitnahe Steuerung aller QM-AktivitGten

= Formulierung und Fesfsetzung der Qualitatsziele

= Enischeidung und Freigabe samilicher QM-Ergebnisse

= Controlling der QM-Umsetzung anhand der Qualitdtsziele

Die Qualitdtsmanagerin

Diese hat die Projektleitung fir das gesamte QM-System und berét die Steuerungsgruppe.
Zu ihren Aufgaben zéhlen u.a.:

= Teilnahme an den Sitzungen der Steuerungsgruppe mit Berichterstattung ber den QM-Stand
66
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= |eitung des QMTeams inklusive der Organisation und Gewdhrleistung des Transfers D-3
zwischen Steuerungsgruppe und QMTeam
= Fihrung der Originale der aktuellen QM-Dokumente, QM-Handbiicher sowie Anderungs- Qualitétsmanagerin leitet das
und Verteilerliste QM :-System, koordiniert alle
= Koordination aller QM-Akivitaten QM-Aktivitaten und dokumen-
= Erérterung erkannter Qualitétsabweichungen mit allen Beteiligten und Ermittlung von Maf- fiert ihre Ergebnisse

nohmen zur Beseitigung der Mangel

Das QM- Team (QualitGitszirkel)
Das QMTeam ist interdisziplindr und abteilungsiibergreifend zusammengestellt, um so alle Schnitt-

stellen zu beriicksichtigen. Die QM-Team-Mitglieder sind bestellt und in dieser Funktion direkt der

Betriebsleitung unterstellt.
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Das QM-Team hat u.a. folgende Aufgaben:

= Frarbeiten und Uberarbeiten von Ablaufbeschreibungen inklusive der QM-Dokumente
(Qualitatszirkel)
= Priffen, ob ausgewdhlte Prozesse eingehalten werden (inferne Audits)

= Mitarbeit bei anstehenden Selbstbewertungen
Instrumente des Qualitatsmanagements

Im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus werden zur Uberprisfung der Wirksamkeit und Effizienz des
Qualitatsmanagementsystems regelméBig inferne Audis und Begehungen durchgefihrt. Ein Risiko-,
ein Hygiene-, ein Sicherheits- und ein Beschwerdemanagement sind eingefthrt. Regelmébig werden
umfassende, sowie zu einzelnen Themenbereichen punkiuelle, Patienten-, Einweiser- und Mitarbeiter-

befragungen zur Erfassung der Kundenanforderungen und Verbesserung der Qualitéit eingesetzt.

In dem Jahr, indem kein gesetzlicher Qualitatsbericht gefordert ist, erstellt das St. Alexius-/St. Josef-
Krankenhaus einen freiwilligen Qualitatsbericht, der fir Interessierte auf der Homepage der Klinik

aufzurufen ist.
Qualitatsmanagement-Projekte

Neubau Psychiatrie

Zur Sicherstellung der Versorgung psychisch Kranker Menschen im Rhein-Kreis Neuss sind die An-
passung der vorhandenen Klinik-Réumlichkeiten und die Schaffung neuer Raumangebote erforder
lich. Nach grundlegenden Planungen und Entscheidungen zum Neubau der Psychiatrie werden seit
Januar 2007 in forflaufenden internen Projekten an der Umsetzung der Neubaukonzeption und den
Detailplanungen gearbeitet. Im Juli 2007 starteten die archdologischen Voruntersuchungen und im
November 2007 beschloss der Aufsichtsrat die Freigabe der Neubauplanung. Am 15.Mai 2008
konnte zur 150ahrFeier der Neusser Augustinerinnen der 1. Spatenstich durchgefihrt werden. Die

ndchste Etappe wird im Juli 2009 mit der Rohbaufertigstellung und dem Richtfest erreicht sein.
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Organigramm des Qualitdtsmanagements

Qualitdtsmanagerin Oberstes Lenkungsgremium

Beratung Geschaftsfihrung und Krankenhausleitung,
Hausoberin, Arztlicher Direkior,
Pflegedienstleitung, Verwaltungsleitung

Koordination

Organisation
Mitarbeit

Kooperationspartner

Qualitatsmanagement-Team

Multiprofessionelles Team
Mitarbeit, Durchfiihrung QM-relevanter Maf-
nahmen, kontinuierliche Weiterentwicklung
des Organisations-Handbuches

Arztlich-/
Psychologischer Dienst

Therapeutischer Dienst
Sozialer Dienst

Pflegedienst Verwaltungsbereiche
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gruppen
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externer
Kooperation

QM-

Projekle MaBnahmen

Projektarbeit unter Einbeziehung aller beteiligten Krankenhausbereiche und Berufsgruppen
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D-5

Schutz von Nichtrauchern und

solchen, die es werden wollen

Rauchfreies Krankenhaus

Im Juli 2007 konnte Dr. Martin Kéhne das Zertifikat der Mitgliedschaft im Netzwerk rauchfreier
Krankenhéuser entgegennehmen. Mit einem Aktionstag fir Mitarbeiter, der Einfihrung einer
qualifizierten Raucherentwahnung mit Hilfe des Entwdhnungskurses ,Das Rauchfrei Programm” in
der Suchtambulanz des St. Alexius-/St. Josef-Krankenhauses fir Patienten und Mitarbeiter sowie
einem Pilotprojekt ,Rauchfreie Station”, an dem sich sechs Tageskliniken und Stationen beteiligten,
konnten weitere Schritte zum rauchfreien Krankenhaus gegangen werden. Seit 2008 wird der
Nichtraucherschutz in der ganzen Klinik umgesetzt. Fir das Jahr 2009 wird die Erlangung des

Bronzezertifikates angestrebt.

Behandlungsvereinbarungen 2007
Vor dem Hintergrund, dass Psychiatrieerfahrene sich vor allem in der akuten Krisenbehandlung

mehr Mitbestimmungsméglichkeiten wiinschen, wird seit 8 Jahren in Deutschland mit so genannten

Behandlungsvereinbarungen gearbeitet. Dabei trifft der Patient mit der Klinik vorsorglich Verein-




barungen fir kinftige Behandlungen fir den Fall, dass er in eine Krise gerdt, in der er nicht mehr
fahig ist, seinen Willen zu GuBBern oder zu riskieren, dass sein gecuBerter Wille nicht ernst genom-
men wird. D.h. bevor eine Behandlungsvereinbarung abgeschlossen wird, haben Betroffene meist
mehrere Behandlungsaufenthalte hinter sich und haben die Erfahrung gemacht, dass sie eine er-
neute Krise nicht ausschlieBen kénnen. Die Erfahrungen mit den Behandlungsvereinbarungen sind
so beeindruckend, dass im Februar 2006 eine Projekigruppe unter Leitung der Pflegedienstleiterin
und eines Oberarztes mit der Anpassung des Konzeptes auf die psychiatrische Fachklinik in Neuss
beschdftigte. Dabei standen sie auch in Kontakt mit Psychiatrieerfahrenen. Seit Juli 2007 werden
die Behandlungsvereinbarungen im St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus angeboten. Bis Ende 2008

konnten zwdlf Behandlungsvereinbarungen abgeschlossen werden.

Eréffnung der Ambulanz und Tagesklinik St. Anna in Neuss 2007

Ein weiterer Schritt bei der Realisierung des Psychiatriekonzeptes wurde mit der Neueréffnung

der Ambulanz und Tagesklinik St. Anna beschritten. Neben der zentralen Klinik und Ambulanz an
der Nordkanalallee in Neuss erhalten Patienten durch den Aufbau von Tageskliniken mit Ambu-
lanz in umliegenden Stédten eine quo|ifizierfe wohnortnahe Versorgung. Durch die Néhe zum
Johanna-Etienne-Krankenhaus im Norden von Neuss erhalten nun auch Menschen mit kérperlichen
Erkrankungen, die dadurch in psychische Krisen geraten, die Méglichkeit, unverziiglich und orfsnah

kompetente Hilfe zu bekommen.

BELA-Konzept 2007

Da die Einnahme von Psychopharmaka Einfluss auf das Gewicht haben kann, wird seit 2007 eine
psychoedukative Unterstitzung von Patienten durch ein Ernéhrungs- und Bewegungsprogramm zur
Vorbeugung,/Reduzierung von Gewichtszunahmen im Laufe der medikamentésen Therapie nach
dem BELA-Konzept angeboten. Hierzu wurden Mitarbeiter des Pflegedienstes der Klinik qualifiziert
Patientenschulungen durchzufihren. Die Kiiche des Krankenhauses ist in das Projekt einbezogen,

indem sie spezielle BELA-Rezepte zur Verfigung stellt.

Rezertifizierung 2007
Mit der erfolgreichen Rezerfifizierung im Oktober 2007 ist das St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus
nunmehr ohne Unterbrechung seit 2004 nach den Qualitatskriterien der KTQ-Gesellschaft

ausgezeichnet. Hierbei handelt es sich um ein Verfahren, mit dem speziell die Leistungen eines

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
Qualitétsbericht 2008

D

D-5

71



Qualitétsmanagement

72

Krankenhauses und dessen Qualitétsmanagement bewerfet werden. Dazu wurde ein umfassender
Qualitéts- und Selbstbewertungsbericht erstellt: auf dessen Grundlage ein Visitorenteam drei Tage
lang die tafséichlichen Abléufe vor Ort — alle Schritte von der Aufnahme eines Patienten bis hin
zur kontinuierlichen Weiterbetreuung — berpriiften und bewerteten. Insbesondere in der Kategorie
,Patientenorientierung” erhielt das Krankenhaus die Anerkennung fir seine patientenfreundlichen

Abléufe und Regelungen.

Krisenintervention und Nachsorge in der Suchtabteilung 2008

Alkoholkranke Menschen kénnen nach der Entgiftungsbehandlung oder auch nach Iéngerer Absti-
nenz unter einem hohen Suchtdruck leiden. Um einen drohenden akuten Rickfall in die Alkoholab-
hangigkeit abzuwenden wurde im St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus ein Angebot im Sinne einer
prophylaktischen Krisenintervention” geschaffen, bei dem Patienten mit Wiederaufnahmenotwen-

digkeit besonders kurzfristig aufgenommen werden.

Implementierung Ethischer Fallbesprechungen 2008

Die St. Augustinus-Kliniken haben im Januar 2008 mit dem Ethikkomitee ein Gremium geschaf-
fen, das Uber grundsétzliche ethische Fragestellungen berdt und die Geschéftsfihrung bei der
Entwicklung von Normen und Verhaltensregeln in Bezug auf medizinisch-ethische Aspekte berdt.
Es hat die Einfihrung ethischer Fallbesprechungen initiiert, die in allen Einrichtungen und Abtei-
lungen von jedem Mitarbeiter einberufen werden kénnen. Dabei handelt sich um eine Methode
zur Bearbeitung von konkrefen ethischen Fragestellungen, die sich aus dem Umgang mit Patienten
und Bewohnern vor Ort ergeben. In den Teams werden die Sichtweisen der unterschiedlichen
Berufsgruppen und damit das vorhandene Expertenwissen gemeinsam mit einem geschulten Mo-
derator erértert — mit dem Ziel, eine ethisch sorgféltig begrindbare Handlungsweise zu finden.
Im St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus wurden die Ethischen Fallbesprechungen im Rahmen einer

Ethikwoche eingefihrt.

Einfuhrung von Fokusgruppeninterviews 2008

Unterstitzend zu den regelmaBig durch ein externes Institut stattfindenden Patientenbefragungen
wurden im November 2008 Fokusgruppeninterviews zur Patientenzufriedenheit als qualitative
Methode eingefihrt. Diese Fokusgruppen sollen den Patienten helfen, Barrieren in der Meinungs-

duberung abzubauen und ihre Sichtweisen zur Zufriedenheit mit dem Krankenhausaufenthalt



darzustellen. Auf diese Weise erhélt die Klinik detaillierte stationsbezogene Hinweise zu den
Anforderungen, die die Patienten an die Einrichtung stellen. In einem regelmaBig stattfindenden
Arbeitskreis freffen sich speziell geschulte Mitarbeiter um das methodische Vorgehen zu koordi-

nieren, sich auszutauschen und die Vorgehensweise zu optimieren.
Bewertung des Qualitatsmanagements

Interne Bewertungen
Die strategische Planung und die Qualitétspolitik des Krankenhauses bilden den Rahmen fir die
Festlegung von Qualitétszielen. Diese werden jghrlich festgelegt und in verschiedenen Gremien

einrichtungsintern sowie auf der Konzemebene kontinuierlich tberprift. Dabei wird das Instrument

der Balance Scorecard genutzt.

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
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Die inhaltliche Zielplanung wird dabei vorausschauend fiir ein Jahr nach folgendem Aufbau

festgelegt:

= Kundenorientierung/Unternehmenskultur
= Personalentwicklung

= Organisationsentwicklung,/Strukturen

= Produktivitat/Finanzen

= Markt/Innovationen

Im Rahmen der Managementbewertung wird die Wirksamkeit und Effizienz des Qualitétsma-
nagements beurteilt und Qualitétsziele fir das Folgejahr festgelegt. Eingaben fir die Manage-
mentbewertung sind u.a. Ergebnisse aus Befragungen, aus Audits und dem Risikomanagement

und Berichte von Begehungen und Projekten.

Externe Bewertung

Mit der erfolgreichen ReZertifizierung im Oktober 2007 ist das St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
nunmehr ohne Unterbrechung seit 2004 nach den Qualitétskriterien der KTQ-Gesellschaft ausge-
zeichnet. Hierbei handelt es sich um ein Verfahren, mit dem speziell die Leistungen eines Kranken-
hauses und dessen Qualitdtsmanagement bewertet werden. In einem umfassenden Qualitéts- und
Selbstbewertungsbericht beschrieb ein multiprofessionelles Team die Strukiuren, Regelungen und
Abléufe in den Kategorien Patientenorientierung, Mitarbeiterorientierung, Sicherheit im Kranken-
haus, Informationswesen, Krankenhausfihrung, Qualitétsmanagement und bewertet diese Anga-
ben nach einem vorgeschriebenen Punktesystem. Auf dieser Grundlage iberpriiffe und bewertete
ein Visitorenteam drei Tage lang die tatséchlichen Ablgufe vor Ort — alle Schritte von der Aufnah-
me eines Patienfen bis hin zur kontinuierlichen Weiterbereuung. Insbesondere in der Kategorie
,Patientenorientierung” erhielt das Krankenhaus die Anerkennung fir deine patientenfreundlichen

Abléufe und Regelungen.



Der Weg zum St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus

Mit dem Pkw
= A 57 aus Krefeld und A 46 aus Aachen: Ausfahrt NeussWest: Richtung Neuss,
am Friedrich-Ebert-Platz halb rechts in die Nordkanalallee
= A 57 aus Kaln Richt. NeussVWest: Ausfahrt Neuss-Hafen: erste Kreuzung links abbiegen,
an Gabelung links halten und an der dritten Kreuzung links abbiegen in die Nordkanalallee

= Von DisseldorfSid: Uber die Kardinal-Frings-Briicke, Ausfahrt Neuss-Hafen

Mit &ffentlichen Verkehrsmitteln
= Vom Hauptbahnhof Disseldorf: S 709, Ausstieg: Neuss Stadthalle
= Vom Hauptbahnhof Neuss:
S 709, Richt. Disseldorf Staufenplatz, Ausstieg: Neuss-Stadthalle
U75, Ausstieg: Neuss-Stadthalle
Bus 854 Richt. Weckhoven, Ausstieg: Alexianerplatz
Bus 851/852 Richt. Neuss-Norf, Ausstieg: Alexianerplatz
Bus 841 Richt. NeussRosellerheide, Ausstieg: Alexianerplatz
Bus 849 Richt. Neuss-Erfital, Ausstieg: Alexianerplatz

5t. Josef-
Krankenhaus

Ambulantes Zentrum

St. Alexius-
Krankenhaus

BB Dewieck
Keuis Halen

St. Alexius-/St. Josef-Krankenhaus
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Kontakt

Verantwortlich fir den
Qualitatsbericht:
Dr. Martin Kéhne

Trager:

St. Augustinus-Fachkliniken gGmbH
Geschaftsfihrer:

Paul Neuhguser

Thilo Spychalski

Dr. Martin K&hne

Michael Novotny
Handelsregister:

AG Neuss HRB 10821

Ansprechpartner:
Barbara Roftlénder
Qualitgtsmanagement

T 02131 -5297-9766

F 02131 -5297-7967
b.rottlaender@ak-neuss.de

Kontakte zum Arztlichen Direktor,
den Leitenden Arzten und der
Pflegedienstleitung vermittelt die
Telefonzentrale:

T 02131-5292-01

F 02131 -5292-9001

Der KTQ® Qualitétsbericht ist
wahrend der dreijéhrigen Giltigkeits-
daver des Zertifikates tber die Inter-
nefseite www.proCum Cert.de und
www.kig.de allgemein zugénglich.
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ST ALEX|US/ST JOSEF Anschrift T 02131-5292-01

St. Alexius/St. Josef-Krankenhaus ~ F 02131 -5292-9001

KRANKENHAUS

EINRICHTUNGEN DER ST. AUGUSTINUS-KLINIKEN

Nordkanalallee 99

info@psychiatrieneuss.de
41464 Neuss

www. psychiatrie-neuss.de
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