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Leseleitfaden

Wir freuen uns, dass Sie sich mit Hilfe unseres Qualititsberichtes
Uber die Struktur und das Leistungsspektrum unseres Hauses
informieren mochten.

Wir haben uns bemiiht, Ihnen unser Leistungsangebot so
transparent wie moglich zu machen und haben diesen Bericht
Uber die gesetzlichen Vorgaben hinaus um weitere Informationen
ergdnzt, insbesondere bei den fachabteilungsiibergreifenden
medizinsch-pflegerischen Leistungsangeboten und den
allgemeinen nicht-medizinischen Leistungsangeboten des Hauses.

Der Teil A des Berichtes enthilt einen kurzen historischen Uberblick
sowie allgemeine Informationen und Kennzahlen unseres Hauses,
z. B. allgemeine Kontaktdaten, Organisationsstruktur und
Fallzahlen.

Im zweiten Teil (Teil B) erhalten Sie die abteilungsspezifischen
Daten der verschiedenen Fachabteilungen. Dazu gehdren
allgemeine Leistungsdaten der Kliniken, Informationen Gber die
apparative Ausstattung und die personellen Strukturen sowie
Angaben zu den Versorgungsschwerpunkten und den erganzenden
Angeboten der jeweiligen Fachdisziplinen.

Die Betriebsleitung

Dr. Svenja Hepnigs

Arztliche Direktorin

Eva Degen
Pflegedirektorin

Die Krankenhausleitung, vertreten durch Dipl.-Kfm. Thomas Tatka,
ist verantwortlich fir die Vollstdndigkeit und Richtigkeit der
Angaben im Qualitdtsbericht.

Teil C kann zum jetzigen Zeitpunkt noch nicht vollstdndig von den
Krankenhdusern ausgefullt werden. Die Ubermittiung der unter C-1
erforderlichen Angaben erfolgt direkt durch die Bundesgeschéfts-
stelle fiir Qualitatssicherung (BQS) nach dem 31. Oktober 2009. Die
Krankenhaduser haben erst danach die Mdglichkeit, diese Daten in
ihrem Qualitdtsbericht zu erganzen.

Im vierten Teil (Teil D) des Qualitdtsberichtes erhalten Sie einen
Einblick in unser Qualitditsmanagement-System. Dabei geht es im
Einzelnen um die Qualitatspolitik und - ziele unseres Hauses und
um die Erlduterung von Projekten, die zur Verwirklichung unserer
Ziele auf den Weg gebracht wurden.

Wir hoffen, dass Sie sich in unserem Qualitdtsbericht gut zurecht
finden und der Bericht alle von Ihnen gew{inschten Informationen
in ausreichender Form enthdlt. Falls dies nicht der Fall sein sollte,
stehen wir Ihnen gern fiir Fragen zur Verfligung. Gerne nehmen wir
auch Ihre Anregungen und Verbesserungsvorschlige entgegen.

fiwn /5

Dipl. - Kfm. Thomas Tatka
KH-Verwaltungsdirektor
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Einleitung

mmmm Das Knappschaftskrankenhaus hat sich seit seiner Griindung am 1. Juni 1931 zu
einem modernen Gesundheitsdienstleister entwickelt. RegelmaRig notwendige bauliche
Verdnderungen und die standige Anpassung an neue medizinisch-technische Entwick-
lungen sowie an die neuesten Erkenntnisse der Medizin und der Pflege ermdglichen die
bestmogliche Versorgung der Patienten und die Schaffung guter Arbeitsbedingungen
fiir das Personal. 2006 feierte das Krankenhaus sein 75-jahrige Jubilaum.

Das Haus verfiigt Giber 346 Planbetten sowie 12 Betten fir die teilstationare Dialyse.
Zur angeschlossenen neurologischen Rehabilitationsklinik gehdren 30 stationdre und
60 ambulante Therapiepldtze. Das Knappschaftskrankenhaus nimmt pro Jahr 13.000
Patienten stationdr auf und erbringt 111.000 Pflegetage.

Das in 2004 und 2007 nach KTQ (Kooperation fiir Qualitit und Transparenz im Gesund-
heitswesen) zertifizierte Haus beschaftigt rund 900 Mitarbeiter/innen und erreicht

mit einem Umsatz von 59,4 Millionen Euro jdhrlich die Gréfse eines mittelstdndischen
Unternehmens.

Trager des Knappschaftskrankenhauses Bottrop ist die Knappschaft mit Sitz in Bochum.
Die Besonderheit der Knappschaft liegt im bis heute einzigartigen Verbund aus Renten-
versicherung, Kranken- und Pflegeversicherung und einem eigenen Medizinischen

Netz. Dazu gehoren Gber 2.000 Arzte, eigene Krankenhduser, stationdre und ambulante
Rehabilitationseinrichtungen und der Sozialmedizinische Dienst. Die in diesem Verbund
angelegte Vernetzung von Leistungen und Kompetenz schafft wichtige Synergien
zugunsten von Qualitdt und Wirtschaftlichkeit. Mit Wirkung vom 1. Oktober 2005
fusionierte die Knappschaft mit der Bahnversicherungsanstalt und der Seekasse zur
Deutschen Rentenversicherung Knappschaft-Bahn-See.

Seit dem Start des ersten Integrierten Versorgungsnetzes der Knappschaft in Bottrop
mit dem Namen "prosper - gesund im Verbund" am 1. Oktober 1999 fungiert das
Knappschaftskrankenhaus als Netzkrankenhaus. Die Verzahnung des ambulanten und
stationdren Bereiches sowie die enge Zusammenarbeit von niedergelassenen Netzarzten
und dem Knappschaftskrankenhaus haben zu einer hohen Patientenzufriedenheit, mehr
Qualitdt in der medizinischen Versorgung sowie mehr Wirtschaftlichkeit gefiihrt. Die
Er6ffnung der neurologischen Rehabilitationsklinik auf dem Geldnde des Knappschafts-
krankenhauses Anfang 2004 vervollstdndigt die Behandlungskette der Netzversicherten
und ermdglicht eine integrierte Patientenversorgung vom niedergelassenen Arzt bis hin
zur wohnortnahen Rehabilitation.

Die gute Zusammenarbeit mit dem ambulanten Sektor zeigt sich auch durch die
Kooperation mit einer kardiologischen Gemeinschaftspraxis mit Herzkatheterlabor, einer
Radiologischen Gemeinschaftspraxis mit Linearbeschleuniger, Strahlentherapie und
Kardio-MRT sowie einer Zahnklinik unter dem Dach des Knappschaftskrankenhauses.

Das Knappschaftskrankenhaus Bottrop gehort dem Deutschen Netz Gesundheitsfor-
dernder KrankenhZuser an, einem Netz der Weltgesundheitsorganisation (WHO). Ziel
der Netzmitglieder ist es, gesundheitsférdernde Konzepte, Werte und Standards in

den medizinischen, pflegerischen und organisatorischen Alltag der Krankenhduser zu
implementieren. 2008 erfolgte die Silberzertifizierung zum Rauchfreien Krankenhaus
durch Vertreter des Deutschen Netzes gesundheitsfordernder Krankenhduser e.V.
(DNGfK e.V.). Dabei wird besonderer Wert auf die Qualitit der Umsetzung der Standards
"Tabakentwdhnung" und "Schutz vor Tabakrauch” gelegt.




Zeittafel

Zeittafel des Knappschaftskrankenhauses
Bottrop

1921

Beginn der Verhandlungen tiber den Bau eines neuen
Knappschaftskrankenhauses in Bottrop

1929

Erteilung der Bauerlaubnis durch den Biirgermeister der Stadt
Bottrop

1931

Er6ffnung des Knappschaftskrankenhauses am 1. Juni als Uberregi-
onales Spezialkrankenhaus fiir Bergleute und deren Angehdrige

1939

Er6ffnung der Krankenpflegeschule

1939 - 1945

Zweiter Weltkrieg: Bei einem Luftangriff 1944 tragt das Haus nur
geringe Sachschaden davon

1953

Durchfiihrung der ersten Dialyse bei akutem Nierenversagen durch
Dr. Elmar Menzel im Knappschaftskrankenhaus, welches das dritte
Krankenhaus in Deutschland ist, an dem die kinstliche Niere zur
Blutwdsche eingesetzt wird

1954

Erdffnung der Inneren Abteilung und der Gyndkologisch-Geburts-
hilflichen Abteilung im umgebauten Ostflligel / Inbetriebnahme
des neuen Personalwohnhauses / Abschluss der Modernisierung
der OP-Sile

1956

25 Jahre Knappschaftskrankenhaus Bottrop / Das Krankenhaus
verfligt jetzt Gber 652 Betten, die sich auf die fiinf Abteilungen fir
Chirurgie-Urologie, Neurologie-Psychiatrie, Innere, Gyndkologie-
Geburtshilfe und Rdntgen sowie auf eine Hautstation und eine
HNO-Station verteilen

Qualitatsbericht 2008 - Einleitung 3

1963 /1964

Schaffung einer neuen Wachstation (Vorldufer der Intensivstation)

1965

Erdffnung der selbstdandigen Abteilung fiir Andsthesiologie

1969

Inbetriebnahme der neuen Krankenpflegeschule

1971

Einrichtung des ersten Dialyseplatzes fiir chronisch Nierenkranke
auf der konservativen Intensivstation

1972

Er6ffnung der eigenstandigen Abteilung fiir GefdRchirurgie durch

Dr. José Alemany als erste in Deutschland

1973

Die Nephrologie wird eine selbstandige Abteilung unter der
Leitung von Dr. Ernst-Ridiger Debusmann

1974

Inbetriebnahme eines der modernsten Dialysezentren flr
chronisch Nierenkranke in einem eigens errichteten Neubau

1975

Inbetriebnahme einer eigenstandigen Intensivpflegestation

1976

Bau eines Strahlenbunkers zur Unterbringung eines Kobalt-60-

Gerdtes, mit dem die Grundlage zur modernen Strahlentherapie
gelegt wird

1983

Er6ffnung eines modernen Untersuchungs- und Behandlungs-

traktes (Operationstrakt) an der Nordseite des Hauses

1990

Inbetriebnahme der neuen Pflegebereiche im Sidfligel

1994

Einweihung der neuen Tagesklinik fir ambulante Operationen
sowie vor- und nachstationdre Behandlungen
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Zeittafel

1995

Er6ffnung des Gesundheitshauses Quellenbusch fiir die Férderung
der allgemeinen Gesundheitsfiirsorge und praventive medizinische
Betreuung

1996

Eréffnung der neuen Angiologischen Klinik

1997

Er6ffnung des Gesundheitsparks Quellenbusch

1998
Schliefung der Gynadkologisch-Geburtshilflichen Abteilung

1999

Start des ersten Integrierten Versorgungsnetzes "prosper-

gesund im Verbund", an dem sich zundchst 3.000 der rund

27.000 knappschaftlich Versicherten und 43 niedergelassene
Knappschaftsdrzte beteiligen / Die Neurologische Klinik erhalt eine
Stroke Unit fir Schlaganfall-Patienten

2001

Er6ffnung des Nephrologischen Zentrums Emscher-Lippe mit 44
Platzen fur die Himodialyse

2003

Er6ffnung der neuen interdisziplindren Tagesklinik / Erganzung der
Nephrologischen Klinik um den Schwerpunkt Rheumatologie
2004

Er6ffnung des "Reha-Zentrums prosper" mit 30 stationdren und
60 ambulant-ganztagigen neurologischen Behandlungspldtzen
/ Auszeichnung mit Okoprofit-Zertifikat und Erstzertifizierung
nach KTQ (Kooperation fiir Transparenz und Qualitdt im
Gesundheitswesen)

2006

Erdffnung der Zahnklinik Da Vinci, einem neuen Zentrum fir
Asthetische Zahnheilkunde, Implantologie und Lasertherapie

2007

Erfolgreiche Rezertifizierung nach KTQ (Kooperation fiir
Transparenz und Qualitit im Gesundheitswesen) und Erneuerung
des Okoprofit-Zertifkats

2008

Er6ffnung des sogenannten "Anbau Nord" an der Nordseite des
Gebaudes, in dem sdamtliche Ambulanzen des Hauses in einem
neuen Untersuchungs- und Behandlungsbereich zusammengefasst
wurden und eine véllig neu konzipierte Operationsabteilung
geschaffen wurde / Silberzertifizierung zum Rauchfreien
Krankenhaus durch Vertreter des Deutschen Netzes Gesundheits-
fordernder Krankenhduser e. V. (DNGfK e. V.)
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Knappschaftskrankenhaus Bottrop

Osterfelder StraRe 157
46242 Bottrop

0204115-0
0204115-2002
www.kk-bottrop.de

knappschaftskrankenhaus@kk-bottrop.de

Institutionskennzeichen des Krankenhauses

260551143

Standort(nummer)

00

Name und Art des Krankenhaustréagers

Knappschaft-Bahn-See

offentlich

Akademisches Lehrkrankenhaus

Nein
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Organisationsstruktur des Krankenhauses

Betriebsleitung

Arztliche Direktorin

Dr. Svenja Hennigs

Verwaltungsdirektor
Dipl. - Kfm. Thomas Tatka

Stellvertretender
Verwaltungsdirektor

Stellvertretender KH-Referentin

Arztlicher Direktor

Qualitaitsmanagement

Projekt- u. Prozessmanagement

Allgemein- und Viszeralchirurgie Controlling

Physikalische Therapie

Gefélchirurgie

Innere Medizin

Diabetologie

Labor

Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Nephrologie und Rheumatologie

Angiologie

Neurologie

Stroke Unit

Radiologie, Nuklearmedizin
und Neuroradiologie

Anésthesie, Intensivmedizin
und Schmerztherapie

Neurologische Rehabilitation

Wirtschafts- und Versorgungsdienst

Rechnungswesen

Technischer Dienst

Personalwesen

EDV

Medizintechnik

Kiche

Information

Sozialdienst

Poststelle

Archiv

Fort- und Weiterbildung

Pflegedirektorin
Eva Degen

Abteilungsleitung 1
(Stellvertr. Pflegedirektorin)
Abteilungsleitung 2
Abteilungsleitung 3

Abteilungsleitung 4

Stationen

Interdisziplindre Intensivstation
OP/ Anisthesie

Ambulanzen

Intermediate — Care —Einheit
Endoskopie

Tagesklinik

Zentralsterilisation
Praxisanleitung
Wundmanagement

Entlassungsmanagement
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie

Es handelt sich nicht um ein psychiatrisches Krankenhaus.

Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses
Abdominalzentrum
(Magen-Darm-Zentrum)
Klinik fir Innere Medizin
Klinik fur Allgemein- und Viszeralchirurgie
Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie

Zertifizierung als Darmzentrum in Vorbereitung

Tumorzentrum
Klinik fir Innere Medizin
Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie
Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
Klinik fir Urologie, Kinderurologie und Urologische Onkologie
Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie

assoziiert mit der Gemeinschaftspraxis fiir Radiologie, Nuklearmedizin und Strahlen-
therapie (Borad)

wdchentliche interdisziplindre Tumorkonferenz mit Videokonferenz zum Institut fir
Pathologie in Essen

Gefdfbzentrum
Klinik fir Angiologie
Klinik fur Gefafchirurgie
Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
Klinik Nephrologie und Rheumatologie
Klinik fir Innere Medizin (Abteilung Diabetologie)

Klinik fir Neurologie
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Diabeteszentrum

Klinik fir Innere Medizin

Klinik fiir Angiologie

Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie

Klinik fur Gefafchirurgie

Zertifizierungen / Anerkennungen

KTQ / QMKD:

flr klinische Diabetes-Einrichtungen

Deutsche Diabetesgesellschaft (DDG):
Diabeteseinrichtung fur Typ-1- und Typ-2- Diabetiker (Stufe 2)
Ambulante FuRbehandlungseinrichtung

Stationdre FuRbehandlungseinrichtung

Bundesverband Deutscher Erndhrungsmediziner (BDEM):
Schwerpunktambulanz Erndhrungsmedizin

Assoziiertes Wundzentrum der Deutschen Gesellschaft fir Wundheilung und Wundbe-
handlung (DGfW)

Neurozentrum

Klinik fiir Neurologie

Reha-Zentrum prosper am Knappschaftskrankenhaus Bottrop
Klinik fur Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
Klinik fur Gefafchirurgie

Klinik fir Innere Medizin

Wohnortnahe, geschlossene, zertifizierte Behandlungskette: Von der Notversorgung
in einer Stroke-Unit (Schlaganfall-Spezialstation) Uber die Behandlung in der Neurolo-
gischen Klinik bis hin zur neurologischen Rehabilitation.
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Dialysezugangs- und Shuntzentrum

Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie
Klinik fiir Angiologie

Klinik fur Gefafdchirurgie

Klinik fur Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
wochentliche interdisziplindre Shuntkonferenz;

Shuntsprechstunde

Schmerzzentrum

Klinik fir Andsthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie
Klinik fiir Innere Medizin (Onkologische Abteilung)

Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
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Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische
Leistungsangebote des Krankenhauses

mmmm ,Die Wirde des Menschen ist unantastbar” - dieses Leitwort bestimmt unser
pflegerisches Handeln, in dessen Zentrum der Mensch mit seinen Bedirfnissen steht. Der
Patient ist Mittelpunkt unserer Arbeit und er bestimmt die Wege zum Erreichen unserer
gemeinsamen Pflegeziele. Wir bieten Ihnen individuell geplante Pflege nach neuesten
wissenschaftlichen Erkenntnissen des Pflegeprozesses mit allen modernen Hilfsmitteln.
Wir betreuen Sie mit qualifiziertem, standig fortgebildeten Pflegepersonal iber 24 Std.
am Tag. Wo Sie Hilfe benétigen, unterstiitzen wir Sie, bis Sie die groftmaogliche Selbstin-
digkeit erreicht haben. Und natiirlich beraten wir Sie in allen Fragen von Gesundheit und
Krankheit.

Unser Sozialdienst informiert und berat die Patienten und ihre Angehérigen bei allen
Fragen, die im Zusammenhang mit dem Krankenhausaufenthalt auftreten kdnnen. Er
stellt sicher, dass Sie auch nach Ihrer Entlassung versorgt werden. Er leitet notwendige
RehabilitationsmaRnahmen ein und unterstitzt Sie bei der Beantragung von Leistungen
bei Behdrden bzw. Leistungstrdgern und bei der Kontaktaufnahme zu Selbsthilfe-
gruppen. Es bestehen Kooperationen mit zahlreichen Selbsthilfegruppen (Adipositas /
Magenbandchen, Demenz, Dialysepatienten, Hospizgruppe, Morbus Parkinson, Nieren-
transplantierte, Rheuma, Prostataerkrankungen, Schlaganfall, Schmerz, Stomatrager und
Menschen mit Darmkrebs).

Dariiber hinaus arbeitet unser Haus eng mit den Pflegeeinrichtungen im Stadtgebiet, der
ortlichen Hospizgruppe und verschiedenen Homecare-Unternehmen zusammen, um ein
professionelles Entlassungsmanagement anbieten zu kénnen.

Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter beraten Sie auch in ethischen Fragen. Es gibt ein
besonderes Konzept fir die Betreuung von Sterbenden. Wir halten vier interdisziplinare
Begleitzimmer mit entsprechender Ausstattung flr Patienten in der letzten Phase ihres
Lebens vor. Dabei halten wir engen Kontakt zu unseren Krankenhausseelsorgern.

Ihre Fragen rund um die Themem Didt- und Erndhrung, Inkontinenz, Diabetes und Stoma
beantworten wir sehr gerne. Bei der Stomaberatung arbeitet unser Haus mit einem
externen Dienstleister zusammen. Darliberhinaus versorgen wir Sie auch mit Hilfsmitteln /
Orthopddietechnik.

Unsere Wundberaterinnen AWM (Akademie fiir Wundmanagement) und unsere
Diabetesfachkraft fir Wundmanagement DDG (Deutsche Diabetesgesellschaft) geben
Ihnen Informationen und Anleitungen zur Pflege und speziellen Versorgung chronischer
Wunden, z.B. bei Dekubitus und Ulcus crusis. Die Klinik fiir Gefafichirurgie ist Assoziiertes
Wundzentrum der Deutschen Gesellschaft fiir Wundheilung und Wundbehandlung.

QMKD-Zertifikat

Bv{D

Bundesverband Klinischer Diabetes-Einrichtungen e. V.

Das Knappschaftskrankenhaus hat zudem speziell ausgebildetes Pflegepersonal in den
Schwerpunkten Wund- und Schmerzmanagement, Sturzprophylaxe, Onkologie- und
Palliativpflege, Nephrologie und Dialyse, Neurologie und Stroke-Unit sowie Andsthesie-
und Intensivpflege.

Das medizinisch-pflegerische Leistungsangebot unserer Klinik umfasst u.a. folgende
Tatigkeiten: Atemgymnastik/-therapie, Basale Stimulation, Wassergymnastik, Bewegungs-
und Bobaththerapie, Ergotherapie /Arbeitstherapie, Kindsthetik, manuelle Lymphdrainage,
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Massage, Physikalische Therapie / Badertherapie, Physiotherapie / Krankengymnastik
als Einzel- oder Gruppentherapie, Stimm- und Sprachtherapie / Logopddie, Warme-
und Kalteanwendungen, Wirbelsdulengymnastik / Riickenschule und Osteopathie /
Chiropraktik / Manuelle Therapie.

Fir neurologisch erkrankte Patienten werden die Forced-use-Therapie, die Bewegungsin-
duktionstherapie und die Schlucktherapie angeboten.

Wir haben spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und Angehdrigen,
insbesondere fiir Diabetiker. Wir beraten und informieren Sie in allen Fragen rund um

den Diabetes mellitus Typ | und Typ Il. Sdmtliche Informationen sind in Deutscher und
Tirkischer Sprache maglich.

Fur chronisch kranke Patienten bieten wir zudem verschiedene Sportgruppen an (Diabetes-
und Adipositas-Sportgruppe, Funktionstraining fiir rheumatisch erkrankte Patienten).

Wir halten darliber hinaus ein umfangreiches praventives Leistungsangebot vor. Dazu
zdhlen Nichtraucherkurse, Adipositasberatung, Gesundheitsorientiertes Krafttraining und
Diabetespravention.

Unser Haus bietet Interessierten und Betroffenen bei vielen Gelegenheiten die Méglichkeit,
sich Giber medizinische Themen zu informieren, z. B. im Rahmen nationaler und interna-
tionaler Aktionstage (Aktion Saubere Hinde, Deutscher Gefifitag, Weltnichtrauchertag,
Tag der Krankenpflege, Tag gegen den Schlaganfall, Reha-Tag, Diabetes-Herbst). Dartiber
hinaus gibt es in Zusammenarbeit mit der WAZ in Bottrop Patientenforen, die sich mit
verschiedenen Schwerpunkten befassen (Inkontinenz, Bauchschmerzen, Gesunde Fife).
Es finden regelmafiig prosper-Aktionstage bzw. Tage der offenen Tir mit Gesundheits-
straRen statt. Fur kleine Gaste aus Kindergérten werden spezielle Fiihrungen durch das
Krankenhaus angeboten.

Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des
Krankenhauses

Nachfolgend erhalten Sie einen Uberblick tiber unsere nicht-medizinischen Leistungsan-
gebote in alphabetischer Reihenfolge.

= Aufenthaltsrdume

= Beschwerdemanagement
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= Besuchsdienst / ,Griine Damen*

Unser 6kumenischer Besuchsdienst besteht aus ehrenamtlichen Mitgliedern, die eigens
fir den Besuch und das Begleiten von Patienten ausgebildet wurden. Er steht allen
Patienten, insbesondere denen, die schon sehr lange im Krankenhaus liegen oder weiter
entfernt wohnen, zur Verfligung. Der Kontakt zum 6kumenischen Besuchsdienst wird
Uber das Pflegepersonal oder die Seelsorge vermittelt.

= Besuchszeiten

Unsere Besuchszeiten sind tdglich von 9.00 Uhr bis 21.00 Uhr. Bitte beachten Sie unsere
Mittagsruhe von 13.00 Uhr bis 15.00 Uhr. Denken Sie bitte daran, dass zuviel und zu
langer Besuch Ihrer Gesundheit nicht unbedingt forderlich ist und Ihre Bettnachbarn
vielleicht noch mehr Ruhe brauchen als Sie. Die Nachtruhe beginnt um 21.00 Uhr. Auf Eines unserer Abschiedszimmer
der Intensivstation sind Besuche nur zwischen 16.00 Uhr und 17.00 Uhr oder nach
vorheriger Absprache méglich.

= Cafeteria

Sie haben die Méglichkeit, unsere Cafeteria im Gesundheitshaus und unsere Cafeteria
in der neurologischen Reha-Klinik zu besuchen. Beide Cafeterien verfiigen iber eine
grofse Terrasse. Von der Cafeteria im Gesundheitshaus kénnen Sie den Ausblick in den
Gesundheitspark Quellenbusch geniefen. Wir weisen darauf hin, dass es sich bei beiden
Cafeterien um Nichtraucher-Cafeterien handelt.

= Didt-/ Erndhrungsangebot
Eine zeitgemafe, dem Krankheitsbild angepasste Verpflegung ist wahrend Ihres
stationdren Aufenthaltes von besonderer Bedeutung. Sie soll alle notwendigen
Inhaltsstoffe enthalten, nicht belastend sein und thre Gesundheit férdern. Deshalb
werden unsere Speisen nach neuesten erndhrungswissenschaftlichen Erkenntnissen
zubereitet. Unsere Kiiche bietet Ihnen eine schmackhafte und abwechslungsreiche Kost.
Dabei gehen wir auf hre individuellen BedUrfnisse und Wiinsche soweit wie méglich
ein. Darlber hinaus haben Sie die Mdglichkeit, sich von einer Erndhrungsberaterin
informieren zu lassen.

= Dolmetscherdienste

Unsere Ubersetzungshelfer unterstiitzen Sie dabei, sprachliche Zugangsbarrieren
abzubauen, die kulturelle Sensibilitdt im Umgang miteinander zu erhéhen und die

pflegerische und medizinische Versorgung qualitativ zu verbessern. Es handelt sich
groftenteils um Pflegekrafte und Arzte, die Sie bei folgenden Sprachen unterstiizen:
Bosnisch, Chinesisch, Englisch, Franzosisch, Griechisch, Holldndisch, Italienisch,
Kroatisch, Persisch, Polnisch, Portugiesisch, Russisch, Serbisch, Spanisch, Tirkisch und
Vietnamesisch.

Wassertherapie im Gesundheitspark

Quellenbusch

= Ein-Bett-Zimmer / Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

Als Wahlleistungen bieten wir Thnen die Unterbringung im Ein- oder Zweibettzimmern
an. Die Zimmer sind grofitenteils mit eigener Nasszelle ausgestattet.

= Elektrisch verstellbare Betten

Die Patientenzimmer sind teilweise mit elektrisch verstellbaren Betten ausgestattet.
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Empfangs- und Begleitdienst fiir Patienten und Patientinnen sowie Besucher und
Besucherinnen

Unser Patientenbegleitdienst fiihrt sie von der Station zur Untersuchung und hilft
lhnen, sich in unserem Haus zu orientieren.

Faxempfang fir Patienten und Patientinnen

Die VIP-Zimmer sind jeweils mit einem Faxempfang ausgestattet.

Fernsehgerdt am Bett / im Zimmer

Jedes Patientenzimmer verfligt Uber ein Fernsehgerat. Der Fernseher kann unabhdngig
vom Telefonanschluss genutzt werden. Sie bendtigen einen Kopfhorer, der in das
Telefon gesteckt wird. Die Kopfhoérer kénnen an der Information erworben werden.

Fortbildungsangebote / Informationsveranstaltungen

Das Knappschaftskrankenhaus fiihrt regelméafig Patientenforen durch, die sich mit
unterschiedlichen Schwerpunktthemen beschéftigen (Inkontinenz, Bauchschmerzen,
Gesunde Ffse etc.). Weitere Informationsveranstaltungen finden im Rahmen von
Aktionstagen statt (Tag gegen den Schlaganfall, Gefafstag, Nichtrauchertag, Diabetes-
herbst etc.). Darliber hinaus finden regelmafig prosper-Aktionstage statt, die auch
medizinische Fachvortrdge beinhalten.

Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwabhl)

Sie haben die Mdéglichkeit, taglich zwischen verschiedenen Speiseangeboten zu
wahlen. Das Angebot berticksichtigt individuelle Wiinsche (Angebote fiir Muslime,
Vegetarier usw.). Beim Mittagessen haben Sie die Moglichkeit, zwischen drei

Menis und einer kleinen oder gréfieren Portion zu wahlen. Sollte Ihnen einmal die
Zusammensetzung nicht zusagen, kdnnen Sie die einzelnen Komponenten wechseln.
Unsere Versorgungsassistenten kommen regelmafsig zu Ihnen, um Ihre Bestellung
aufzunehmen.

Frisiersalon

Den Friseursalon finden Sie rechts neben dem Eingang zum Gesundheitshaus im
Untergeschoss des Hauses. Sollten Sie den Salon nicht selbst aufsuchen kénnen,
begleitet Sie unser Hol- und Bringdienst dort hin. Sie haben auch die Mdglichkeit, sich
im Patientenzimmer frisieren zu lassen.

Geldautomat

Ein barrierefreier Geldautomat befindet sich im Eingangsbereich links neben der
Information im Haupthaus. Er kann von 6.00 bis 23.00 Uhr genutzt werden.

Internetanschluss am Bett / im Zimmer

Die VIP-Zimmer sind jeweils mit Internetanschluss ausgestattet.

Kiosk / Einkaufsmoglichkeiten

Ein Kiosk befindet sich im Eingangsbereich des Krankenhauses. Er ist wochentags
geoffnet und bietet Artikel des Kosmetikbedarfs, Zeitschriften, Getranke und Snacks
an. Dartiber hinaus fahrt wochentags ein mobiler Kiosk tiber die Stationen, an dem Sie
ebenfalls Zeitschriften, Snacks und Geschenkartikel erhalten.

Eines unserer Komfortzimmer
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Deutsches Netz
Knappschaftskrankenhaus Bottrop:
o . L P Gesundheitsfordernder
ein gesundheitsférderndes Krankenhguser gem. . V.

Krankenhaus Ein Netz der Weltgesundheitsorganisation (WHO)

= Kirchlich-religidse Einrichtungen / Okumenische Kapelle / Gebetsraum

Evangelische und katholische Gottesdienste finden in wochentlichem Wechsel statt und werden per Video in die Patientenzimmer
iibertragen. Die Okumenische Kapelle kénnen Sie jederzeit besuchen. Sie finden sie im Untergeschoss neben dem Friseur. Fir Muslime
besteht die Moglichkeit, unseren islamischen Gebetsraum im 2. OG des Ambulanztraktes zu nutzen. Falls Sie Hilfe ben&tigen, melden
Sie sich bitte beim Pflegepersonal auf Ihrer Station. Die Seelsorger(innen) kommen auch auf Wunsch zum Abendmahl bzw. zur
Kommunion auf Ihr Zimmer.

= Klinikeigene Parkplatze fiir Besucher und Besucherinnen sowie Patienten und Patientinnen

Parkplitze finden Sie direkt vor dem Haus (gebiihrenpflichtig) und in ausreichender Zahl in unmittelbarer Ndhe des Krankenhauses in
der Strafke ,Am Quellenbusch* (geblhrenfrei). Fiir die ambulanten Patienten der Reha-Klinik befindet sich ein Parkplatz direkt neben
der Klinik hinter dem Verwaltungsgebaude.

= Kostenlose Getrdankebereitstellung
In den Aufenthaltsrdumen auf den Stationen erhalten Patienten kostenlos Tee und Sprudelwasser.
= Kihlschrank

Kihlschranke gibt es in VIP-Zimmern sowie in speziellen Begleitzimmern, die flr Patienten in der letzten Lebensphase bereit gehalten
werden.

= Kulturelle Angebote
Seit 2003 veranstaltet das Knappschaftskrankenhaus im Rahmen der Veranstaltungsreihe ,,Kunst im Knappschaftskrankenhaus*
wechselnde Ausstellungen. Dabei werden nicht nur Bilder und Werke namhafter Kiinstler aus der Umgebung, sondern auch von
Mitarbeitern, Schiilern, Patienten, Angehdrigen und Besuchern ausgestellt.

= Nachmittagstee / -kaffee
Die Patienten erhalten nachmittags je nach Wunsch Tee oder Kaffee. Dazu kénnen Sie ein Gebdckstiick bestellen, das sie bereits mit
dem Mittagessen erhalten.

= Orientierungshilfen
In jedem Patientenzimmer liegt eine Patienten-Orientierungsmappe bereit, in der Sie alle fiir einen stationdren Krankenhausaufenthalt
wichtigen Informationen finden (z.B. Tagesablauf der Station, Serviceleistungen auf der Station, sonstige Serviceleistungen).

= Patientenfirsprecher
Wenn Sie wahrend Ihres Aufenthaltes Anregungen, Hinweise oder Beschwerden haben, kénnen Sie sich an unseren Patientenfir-

sprecher wenden. Sein Biro befindet sich im Erdgeschof in der Ndhe des Haupteingangs (Raum E.007). Sie kdnnen auch Nachrichten
fur den Patientenfirsprecher hinterlassen (Briefkasten) oder telefonisch Kontakt mit ihm aufnehmen.

= Postdienst

Vor dem Haupteingang des Knappschaftskrankenhauses befindet sich ein Briefkasten der Deutschen Post. Dieser wird wochentags
zweimal und am Wochenende einmal taglich geleert. Briefmarken erhalten Sie an der Information des Krankenhauses.

= Rauchfreies Krankenhaus

Das Knappschaftskrankenhaus gehért dem Deutschen Netz Gesundheitsférdernder Krankenhduser an, einem Netz der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO). Ziel der Netzmitglieder ist es, gesundheitsférdernde Konzepte, Werte und Standards in den medizinischen,
pflegerischen und organisatorischen Alltag der Krankenhduser und deren Versorgungsumfeld zu implementieren. Seit Herbst 2007
ist das Knappschaftskrankenhaus Bottrop rauchfrei. Das Rauchen ist seitdem nur noch in eigens dafiir geschaffenen barrierefreien
Raucherpavillions auf dem Auflengeldnde des Hauses gestattet.
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= Rollstuhlgerechte Nasszellen
Einige Patientenzimmer sind mit rollstuhlgerechten Nasszellen ausgestattet.

= Rundfunkempfang am Bett
In jedem Krankenzimmer gibt es ein Fernsehgerdt, mit dem 24 TV- sowie vier Rundfunkprogramme empfangen werden kénnen. Mit
Ricksicht auf Ihre Zimmernachbarn kénnen Sie Kopfhorer an der Information kaufen. Der Empfang von Fernseh- und Rundfunksen-
dungen gehort zum unentgeltlichen Service unseres Hauses.

= Schwimmbad / Bewegungsbad
Das Bewegungsbad in der Neurologischen Reha-Klinik wird u.a. von der Abteilung Physikalische Therapie genutzt. Zudem haben Sport-
und Selbsthilfegruppen die Méglichkeit, die Raumlichkeiten zu bestimmten Zeiten anzumieten.

= Seelsorge
Die evangelischen und katholischen Krankenhausseelsorger mdchten Sie wahrend Ihres Krankenhausaufenthaltes begleiten. Sie stehen
lhnen und thren Angehérigen, unabhdngig von Ihrer Konfession oder Religion, gerne fiir Gesprache zur Verfiigung.

= Sozialdienst
Der Sozialdienst informiert und berdt die Patienten und ihre Angehdrigen bei allen Fragen, die im Zusammenhang mit dem Kranken-
hausaufenthalt auftreten kénnen. Die Mitarbeiter des Sozialdienstes kénnen Sie telefonisch unter 15-2300 oder iber die Zentrale
(C-Taste am Telefon) erreichen. Auch die Mitarbeiter/-innen des Krankenhauses sind gerne bereit, den Kontakt zum Sozialdienst
herzustellen.

Spielplatz / Spielecke
In einigen Funktionsbereichen gibt es Kinderspielecken. Ein Babywickeltisch befindet sich in den Raumen des Damen-WCs im
Erdgeschoss.

Tageszeitungsangebot

Tageszeitungen und lllustrierte konnen am Kiosk oder in der Cafeteria erworben werden.

TeekUche fr Patienten und Patientinnen

Auf jeder Station befindet sich ein Aufenthaltsraum mit Kaffee-Automat. Dort bekommen Sie Tee und Kaffee. Tee und Sprudelwasser
sind flr Patienten kostenlos.

= Telefon

An jedem Bett befindet sich ein Telefon. Die Anmeldung des Telefons erfolgt an der Information im Erdgeschoss des Haupthauses. Sie
erhalten gegen ein Pfand eine aufladbare Telefonkarte. Bitte bedenken Sie, dass die Telefonkarte Bargeld darstellt und entsprechend
verwahrt werden sollte.

Darlber hinaus gibt es mehrere o6ffentliche Telefone (teilweise behindertengerecht) im Erd- und Untergeschoss des Krankenhauses. Die
Gerdte finden Sie im Bereich des Haupteinganges im Treppenhaus rechts neben der Information, am Durchgang zum Gesundheitshaus
gegeniiber dem Friseur, in der Eingangshalle des Nephrologischen Zentrums sowie in der Neurologischen Rehabilitations-Klinik am
Ubergang zur Terrasse.

Die Benutzung von Mobiltelefonen ist im Krankenhaus verboten, da Handys die Funktion medizinischer Gerate storen kénnen.

Unterbringung Begleitperson
Auf Wunsch kann eine Begleitperson im Patientenzimmer untergebracht werden.
= VIP-Zimmer

Das Knappschaftskrankenhaus hat einige exklusiv ausgestattete VIP-Zimmer. Zur Innenausstattung dieser Zimmer gehoren eine
HiFi-Anlage, Internet- und Faxanschluss sowie ein Kihlschrank.
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= Wertfach / Tresor am Bett / im Zimmer

Leider kommen auch im Krankenhaus immer mal wieder Diebstdhle vor. Deshalb bitten wir Sie, wertvolle Gegenstande nach Hause
zu geben. Wenn dies nicht maoglich ist, konnen Sie Wertgegenstande, die Sie taglich bendtigen (z.B. geringe Geldmengen, Uhr etc.),
in einem abschlieRbaren Fach in Ihrem Schrank aufbewahren. Bei lingerer Abwesenheit (z.B. wahrend der Operation) kénnen Sie den
Schliissel beim Pflegepersonal in einem geschlossenen Kuvert hinterlegen.

Besonders wertvolle Gegenstdnde und groRere Geldbetrige kénnen Sie auch an der Hauptkasse (hinter der Information im Erdgeschoss
des Hauses) in Verwahrung geben. In diesem Fall erhalten Sie einen Beleg, der bei der Abholung vorzulegen ist.

= Zwei-Bett-Zimmer / Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

Das Knappschaftskrankenhaus ist zum Teil mit Zwei-Bett-Zimmern ausgestattet. Ein- oder Zweitbettzimmer bieten wir Ihnen auch als
Wahlleistung an. Die Zimmer sind gréfitenteils mit eigener Nasszelle ausgestattet.

= Parkanlage

Der Gesundheitspark Quellenbusch, der sich dem Krankenhaus direkt anschlief’t, Iadt dazu ein, sich zu bewegen, zu verweilen und
zu meditieren, die Natur zu beobachten sowie den Zusammenhang zwischen der Gesundheit, der Landschaft und den Menschen zu
erkennen. Mit Wegen, Lichtungen und symbolischen Orten wie Gesundheitspyramide und Energiespirale sowie Heilkrdutergarten,
Lauflandschaft und Wassertherapie ist der Park ein Ort der Besinnung und Anregung. Eine ausfiihrliche Beschreibung des Gesund-
heitsparks liegt im Gesundheitshaus fiir Sie bereit.

Das Gesundheitshaus Quellenbusch bietet Férderprogramme an, die der Gesundheitsvorsorge und -nachsorge dienen. Kurse fiir
Menschen mit Riickenbeschwerden gehdren ebenso zum Standardangebot wie die kompetente Erndhrungsberatung und das
Herz-Kreislauf-Training. Medizinische Beratung, Vortrage, Seminare und Veranstaltungen mit medizinischen Themen erganzen das
Programm.



18 Qualitdtsbericht 2008 - Teil A

Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Studentenausbildung
= Klinik far Allgemein- und Viszeralchirurgie: Chirurgische Lehr-Abteilung der Semmelweis-Universitdt Budapest,
14 PJ-Studenten der Semmelweis-Universitdt in jeweils 8-wdchigen PJ-Praktika jahrlich
= Klinik fir Neurologie: Famulatur
= Klinik fir Innere Medizin: Famulatur
= Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie: Famulatur, Ultraschallpraktika fir die Studenten der Universitdt Diisseldorf
= Klinik far Urologie, Kinderurologie und Urologische Onkologie: Famulatur

= Klinik fur Gefafchirurgie: 1-wochiger Intensivkurs "Untersuchung” (fir 2 x 3 Studenten der Justus-Liebig-Universitdt
Gieen als Alternative zum "Klopfkurs" pro Semester, jeweils in den Semesterferien)

Arztliche Weiterbildungsermachtigungen

Volle Weiterbildung:

= Neurologie

= Rehabilitationswesen
= Urologie

= Innere Medizin

= Gastroenterologie

= Angiologie

= Nephrologie

= Diabetologie

= Intensivmedizin

= Diagnostische Radiologie

= GefdRchirurgie

Teilweiterbildung:

= Basischirurgie - 24 Monate

= Viszeralchirurgie - 36 Monate
= Andsthesie - 48 Monate

= Zusatzbezeichnung ,Andsthesiologische Intensivmedizin“ - 12 Monate

Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten

= Klinik fir Innere Medizin mit der Universitdt Duisburg-Essen: Tumorkonferenz, Betreuung von Doktoranden
= Klinik fur Gefafchirurgie mit der Universitdt Witten-Herdecke: Deutsches Wundregister
= Klinik fir Andsthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie mit der Ruhr-Universitdt Bochum: Betreuung von Doktoranden

= Klinik fir Neurologie mit der Universitdt Duisburg-Essen
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Teilnahme an multizentrischen Phase-IIl / IV-Studien

= Klinik fir Neurologie: Studie zur Sekundarprophylaxe des Schlaganfalls

= Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie: PEG-Erythropoetin und Cinacalcet bei neuen Dialysepatienten
= Klinik fir Urologie, Kinderurologie und Urologische Onkologie: Prostata-Karzinom

= Klinik far Gefafichirurgie: Diabetischer Fufs und VAC-Therapie

= Klinik far Innere Medizin: Lymphome und solide Tumore

Dozenturen / Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universititen

= Prof. Dr. M. Hollenbeck (Klinik fiir Nephrologie und Rheumatologie): Universitdt Diisseldorf, Innere Medizin

= Prof. Dr. G. Wozniak (Klinik fir GefaRchirurgie): Justus-Liebig-Universitat Giefen, Herz- und Gefifichirurgie; Promotionsmaoglichkeit

= PD. Dr. G. Trenn (Klinik fiir Innere Medizin): Universitdt Duisburg-Essen, Innere Medizin und Tumorklinik

= Prof. Dr. M. Meyer-Schwickerath (Klinik fiir Urologie, Kinderurologie und Urologische Onkologie): Universitat Duisburg-Essen, Urologie

Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale

= Prof. Dr. G. Wozniak (Klinik fiir Gefafchirurgie) ist Mitglied der Editorial Boards:
International Journal of Angiology
Zeitschrift fir Wundheilung

Interactive CardioVascular and Throacic Surgery

Sonstiges

= Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie:
Hospitationsveranstaltungen "Hernienchirurgie" (13 Termine jahrlich)
und "Fortgeschrittene laparoskopische Operationstechniken” (2 - 4 Termine jihrlich)
Laparoskopie-Workshops (2 Termine jahrlich)
Live-Ubertragung aus dem Operationssaal
= Klinik fur Gefafchirurgie:
Ausbildungszentrum ,rupturierte AAA“ mit 2 Kursen pro Jahr fiir fortgeschrittene Kolleginnen und Kollegen
= Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie:
Vertebroplastie-Workshops
Gastarzthospitationen
= Prof. Dr. M. Hollenbeck: Leitlinien Kommission d. Dt. Gesellschaft f. Nephrologie
= Prof. Dr. M. Meyer-Schwickerath: AK Urologische Onkologie, Europdischer Arbeitskreis
= Dr. P Hugler: Leitlinienbeauftragter d. Dt. Gesellschaft f. Neuromodulation
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Ausbildung in anderen Heilberufen

Das Knappschaftskrankenhaus Gbernimmt den praktischen Ausbildungsteil der Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und
Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen. Der theoretische Ausbildungsteil wird an der zentralen Krankenpflegeschule des Tragers
am Klinikum Vest in Recklinghausen vermittelt.

= Im Rahmen einer Kooperation mit der Medical School in Disseldorf werden im Hause die Praxisanteile folgender Heilberufe
durchgefihrt:

Operationstechnische Assistenten (OTA)
Chirurgisch-technische Assistenten (CTA)
Andsthesietechnische Assistenten (ATA)

= Ausbildungsmodul "Wundmanagement" im Rahmen der Weiterbildung zum Gefafassistenten/-assistentin DGG in 2 Kursen pro Jahr an
der Klinik fir Gefafchirurgie

= Hospitationsangebot Wundmanagement der Klinik fr GefaRchirurgie (assoziiertes Wundzentrum der DGfW)

= Hospitationsangebot fiir die Ausbildung Diabetesassistent und Diabetesberater durch die Diabetologische Ambulanz (DDG-Behand-
lungseinrichtung fir Typ-1- und Typ-2-Diabetiker, Stufe 2; Zertifizierung nach KTQ / QMKD)

= Praktikaangebot flr Didtassistentinnen: Enge Zusammenarbeit zwischen der Didtkiiche und der Schwerpunktambulanz Erndhrungs-
medizin BDEM (Klinik fir Innere Medizin)

= Klinik fir Nephrologie und Rheumatologie: Lehrveranstaltungen an der Schule fiir nephrologische Fachweiterbildung, Essen, und
Durchfiihrung regelmaRiger Praktika

= Praktika-Angebote der Abteilung fiir Physikalische Therapie

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

358

Fallzahlen des Krankenhauses

12.592

71.377
39.872
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Arzte und Arztinnen

80,8
57,1
Pflegepersonal
Gesundheits- und Krankenpfleger und 187,8 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen
1,0 1)ahr
Krankenpflegehelfer und 16,8 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen
Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 12,4 3 Jahre

Pflegepersonal mit OP-Fachweiterbildung 17,7 Keiner Fachabteilung zugeordnet
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Klinik flir Innere Medizin

Priv. - Doz. Dr. med. Guido Trenn

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Priv. - Doz. Dr. med. Guido Trenn

mmm |n der Klinik fir Innere Medizin werden Patienten mit allen
Erkrankungen aus dem Bereich der Inneren Medizin ambulant,
stationdr oder auch intensiv-medizinisch versorgt. Im Vordergrund
stehen Erkrankungen des Blutsystems, des Magen-Darm-Traktes,
bosartige Erkrankungen aller Organe sowie die Behandlung von
Zuckererkrankungen. Weitere Schwerpunkte sind die Kardiologie
und die Lungenheilkunde. Die Patienten werden auf insgesamt
drei Stationen behandelt. Zusétzlich steht eine Intensivstation
zur Verfigung. Im Mittelpunkt des drztlichen und pflegerischen
Handelns steht der Patient als Mensch mit all seinen individuellen
Problemen.

Die Schwerpunkte Hdmatologie und Onkologie bieten das
komplette Spektrum moderner onkologischer Untersuchungs- und
Behandlungsverfahren. Patienten mit allen Formen der Bluter-
krankung wie Blutarmut, bosartigen Lymphknotenerkrankungen
oder Leukdmien werden nach den neuesten Erkenntnissen
behandelt. Die Hilfte der betreuten Patienten leidet an bésartigen
Geschwiilsten der Lunge, des Magen-Darm-Traktes oder der
Schilddriise. Die Chemotherapie erfolgt zumeist in unserer
hdmatoonkologischen Ambulanz, so dass stationdre Aufenthalte
vermieden werden konnen. Neben allen modernen Zytostatika
werden auch neuartige Antikdrper-Therapien sowie "biologicals"
eingesetzt. Die Betreuung der Patienten mit bdsartigen Erkran-
kungen erfolgt in enger Zusammenarbeit mit der Klinik ftr
Allgemein- und Viszeralchirurgie sowie der am Haus vertretenen
Gemeinschaftspraxis fiir Radiologie, Nuklearmedizin und
Strahlentherapie (Borad). In interdisziplindren Tumorkonferenzen
werden kombinierte Behandlungsverfahren abgesprochen,

die auch Chemoembolisation und Hochfrequenzthermo-

therapie von bdsartigen Lebererkrankungen einschlieRen. Die
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Schmerzbehandlung und die Erndhrungstherapie sind ebenfalls
integrale Bestandteile einer umfassenden ambulanten und
stationdren Therapie tumorkranker Patienten in unserer Abteilung.

Ein weiterer Schwerpunkt umfasst das Teilgebiet der Gastroente-
rologie mit sdmtlichen Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes.
Hier werden alle gdngigen Untersuchungs- und Behandlungs-
verfahren angeboten: Ultraschall (einschl. ultraschallgesteuerter
Punktion), Kontrastmittel-Sonografie, Radiofrequenzablation
von Lebertumoren, Spiegelungen des Magen-Darm-Traktes,
H2-Atemteste, ph-Metrie, Manometrie, Darstellung der
Gallenwege und des Bauchspeicheldriisenganges, endoskopische
Blutstillungsverfahren einschlieRlich Laserbehandlung von
bdsartigen Geschwulsten sowie die Stent-Implantation in
Gallengang und Osophagus bei tumorbedingten Verschliissen.
Diese Untersuchungen werden in der nach modernsten Erkennt-
nissen eingerichteten Endoskopie durchgefiihrt. Die Abteilung
verfligt iber ein Doppelballonendoskop zur Untersuchung

des Dinndarms. Die Befunde werden mittels Videotechnik
dokumentiert.

Das Kompetenznetz Hepatitis (Hep-Net) ist eines der
Kompetenznetze in der Medizin, die vom Bundesministerium

fur Bildung und Forschung gefdrdert werden. Das Hep-Net
unterstiitzt die bundesweite Erforschung von Leberentziindungen
durch Viren und entwickelt einheitliche Diagnose- und Therapie-
standards. Neben den Forschern an Unikliniken sind Kranken-
hauser, niedergelassene Arzte und Patienten-Selbsthilfegruppen
eingebunden. Fiir Hepatitis-Patienten, die im Rahmen dieses
Kompetenznetzes vom Knappschaftskrankenhaus behandelt
werden, ist eine Sprechstunde eingerichtet.

Die Klinik fiir Innere Medizin ist anerkannte Behandlungsein-
richtung der Deutschen Diabetes Gesellschaft fiir Patienten

mit Typ-1- und Typ-2-Diabetes gemaf dem KTQ-Qualitats-
management-Modul QMKD des Bundesverbandes Klinischer
Diabeteseinrichtungen Deutschlands (BVKD). Unsere Behandlung
erfolgt qualitdtsgesichert nach den Leitlinien der Deutschen
Diabetes Gesellschaft und im anonymisierten Datenvergleich mit
anderen Diabeteszentren. Das erndhrungsmedizinische Angebot
umfasst die kompetente Beratung und Betreuung von Patienten
mit erndhrungsmedizinischen Problemen.

Im Bereich der Kardiologie liegt ein Schwerpunkt in der
Behandlung von Herzrhythmusstdrungen. Das Knappschafts-
krankenhaus zdhlt zu den zahlenmafig gréfieren Zentren

des Ruhrgebiets im Bereich der Schrittmachertherapie. Alle
gangigen und speziellen Schrittmachersysteme werden hier
implantiert. Fir die kardiologische Diagnostik ist die Abteilung
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Fortsetzung

mit transthorakaler und transoesophagealer Echokardiographie, Duplex-Sonographie,
Rechtsherzkathetermessplatz und volldigitalem Langzeit-EKG-System ausgestattet. Ein
Linksherzkathetermessplatz ist im Rahmen einer Kooperation an die Klinik angeschlossen.

Im Schwerpunkt Lungenheilkunde werden sdmtliche pneumologischen Untersuchungs-
verfahren durchgefiihrt, welche die verschiedenen Lungenvolumina und andere klinische
Messgrofen der Lunge bestimmen kdnnen (Lungenfunktionsdiagnostik). Mit Hilfe einer
Spiegelung der Atemwege konnen Luftrohre und Lungen (Bronchien) direkt von innen
angesehen und untersucht werden.

Das medizinische Zentrallabor wird von Chefarzt PD Dr. Trenn geleitet, unterstiitzt

durch eine leitende medizinisch-technische Assistentin, und bietet ein breites
Leistungsspektrum an. Was die Labordiagnose betrifft, werden jahrlich mehr als 1 Million
Untersuchungen durchgefiihrt. Die Anforderungen durch die verschiedenen Abteilungen
und die Befundibermittiung werden dabei Giber die EDV gesteuert. Die Aufgaben des
Zentrallabors umfassen die vollstandige Routinediagnostik, die Immunhdmatologie
(Blutgruppenserologie und transfusionsmedizinische Untersuchungen), die Himatologie
und die Mikrobiologie. Dariiber hinaus werden Spezialuntersuchungen durchgefihrt (z.
B. Infektionsserologie, Tumormarker). Es besteht eine 24-stiindige Versorgung des Hauses
mit laboratoriumsmedizinischen Leistungen.

Mitte 2007 wurde die Klinik fir Innere Medizin um eine neue Behandlungseinheit erganzt,
eine sogenannte IMC-Einheit (Intermediate-Care-Einheit). Diese stellt das Herz- und
Kreislaufmonitoring bei den Patienten sicher, bei denen keine Notwendigkeit der
Inanspruchnahme der komplexen Intensivmedizin besteht. Visite

Durch die Beteiligung an nationalen und internationalen Untersuchungs- und Behand-
lungsprotokollen hat die Klinik die M&glichkeit, fir ihre Patienten das jeweils beste
Therapieverfahren einzusetzen.
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Versorgungsschwerpunkte

= Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) Hypertonieschulung bei schwer einstellbaren Hypertonieformen
= Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des Lungenkreislaufes

= Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten

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

= Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
= Diagnostik und Therapie von hdmatologischen Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitdren Krankheiten
= Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten

= Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

= Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

= Endoskopie

= |ntensivmedizin

= Onkologische Tagesklinik

= Duplexsonographie

= Eindimensionale Dopplersonographie

= Endosonographie
= Native Sonographie

= Sonographie mit Kontrastmittel

= Sonstige im Bereich Innere Medizin

= Spezialsprechstunde
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Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote

= Hypertonieschulung bei schwer einstellbaren Hypertonieformen

Fallzahlen

4.087

Hauptdiagnosen nach ICD

© N o U1 AW N

O

150
C34
125
8
J44
En
148
121
C79
78

216
196
125
104
103
98
85
78
77
66

Herzschwdche

Bronchialkrebs bzw. Lungenkrebs

Herzkrankheit durch anhaltende (chronische) Durchblutungsstérungen des Herzens
Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher bezeichnet

Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der Atemwege - COPD
Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss - Diabetes Typ-2
Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhéfen des Herzens

Akuter Herzinfarkt

Absiedlung (Metastase) einer Krebskrankheit in sonstigen Kérperregionen

Absiedlung (Metastase) einer Krebskrankheit in Atmungs- bzw. Verdauungsorganen

Weitere Kompetenzdiagnosen

R55
o

A09

K57
K25
K70
C90

C92
245
C25

64
59
45

44
42
37
33

28

22

7

Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps
Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

Durchfallkrankheit bzw. Magen-Darm-Grippe, wahrscheinlich ausgeldst durch Bakterien, Viren oder
andere Krankheitserreger

Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstiilpungen der Schleimhaut - Divertikulose
Magengeschwiir
Leberkrankheit durch Alkohol

Knochenmarkkrebs, der auch aufierhalb des Knochenmarks auftreten kann, ausgehend von
bestimmten Blutkérperchen (Plasmazellen)

Knochenmarkkrebs, ausgehend von bestimmten weiften Blutkérperchen (Granulozyten)
Anpassung und Handhabung eines in den Kérper eingepflanzten medizinischen Gerates

Bauchspeicheldriisenkrebs
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Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 1-632 1500 Untersuchung der Speiserdhre, des Magens und des Zwélffingerdarms durch eine
Spiegelung

2 8-522 851 Strahlenbehandlung mit hochenergetischer Strahlung bei Krebskrankheit
- Hochvoltstrahlentherapie

3 1-650 740 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

4 9-500 680 Patientenschulung

5 1-275 619 Untersuchung der linken Herzhdlfte mit einem tber die Schlagader ins Herz gelegten
Schlauch (Katheter)

6 1-620 357 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine Spiegelung

7 1-710 286 Messung der Lungenfunktion in einer luftdichten Kabine - Ganzkdrperplethysmographie

8 8-543 267 Mehrtégige Krebsbehandlung (bspw. 2-4 Tage) mit zwei oder mehr Medikamenten zur
Chemotherapie, die iber die Vene verabreicht werden

9 8-980 263 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur)

10 8-831 218 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den grofben Venen platziert ist

Weitere Kompetenzprozeduren

8-152 158 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in den Brustkorb mit anschlieftender Gabe oder
Entnahme von Substanzen, z.B. Flissigkeit

5-513 125 Operation an den Gallengdngen bei einer Magenspiegelung

1-266 110 Messung elektrischer Herzstrome ohne einen tiber die Schlagader ins Herz gelegten Schlauch
(Katheter)

8-144 61 Einbringen eines Rohrchens oder Schlauchs in den Raum zwischen Lunge und Rippe zur Ableitung von

Flussigkeit (Drainage)

5-469 57 Sonstige Operation am Darm

3-051 50 Ultraschall der Speiseréhre mit Zugang iber den Mund

3-056 50 Ultraschall der Bauchspeicheldriise mit Zugang Gber die Speiserdhre
3-053 1 Ultraschall des Magens mit Zugang Uber die Speiseréhre

5-429 38 Sonstige Operation an der Speiseréhre

5-449 36 Sonstige Operation am Magen
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Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Diabetologisch-erndhrungsmedizinische Ambulanz

Knappschaftsambulanz im Rahmen von DMP

Diagnostik und Therapie von Typ-1- und Typ-2-Diabetes, Behandlung von
erndhrungsbedingten und erndhrungsabhdngigen Erkrankungen

Termine nach Vereinbarung:
Sie erreichen uns von
Mo - Fr von 8:00 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 15 21 71

Endoskopieambulanz

Knappschaftsambulanz

Diagnostische und interventionelle endoskopische Leistungen
Termine nach Vereinbarung;:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 8:00 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/1510 08

Hepatitis-Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Teilermachtigung fir die Diagnostik und Behandlung einer akuten Hepatitis
Diagnostik und Therapie der akuten und chronischen Hepatitis

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:30 bis 15:45 Uhr

unter Tel. 02041 /1515 11
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Hamatologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Teilermachtigung aller Kassen fir die Diagnostik

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des blutbildenden und des lymphatischen Systems
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:30 bis 15:45 Uhr

unter Tel. 02041/ 1515 11

Kardiologische Ambulanz

fur Knappschaft- und DAK-Versicherte im Prosper-Netz
Kardiologische Diagnostik und Therapie

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:30 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/15 4513

Onkologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Teilermdchtigung aller Kassen zur aktiven Behandlung

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Lunge, des Magen-Darm-Traktes,
der Brustdrise, der Eierstocke und der Schilddriise

Termine nach Vereinbarung:
Sie erreichen uns von
Mo - Frvon 7:30 bis 15:45 Uhr

unter Tel. 02041 /1515 11
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Privatambulanz Innere Medizin

Privatambulanz

Gesamtes Spektrum der Inneren Medizin
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns

Mo, Di, Do von 7:30 bis 16:00 Uhr,

Mi von 7:30 bis 15:30 Uhr und

Frvon 7:30 bis 15:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 15 15 01

Schrittmacher-Ambulanz

Knappschaftsambulanz
Herzschrittmacher, Closed-Loop-Recorder
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns Mo - Fr von

7:30 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/15 4513

Zentralambulanz

Notfallambulanz (24h)

Gesamtes Spektrum der Inneren Medizin
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Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 1-650 393 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

2 1-444 83 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren Verdauungstrakt bei einer
Spiegelung

3 5-452 29 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des Dickdarms

4 1-440 20 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem Verdauungstrakt, den Gallen-

gdngen bzw. der Bauchspeicheldriise bei einer Spiegelung
5 5-469 14 Sonstige Operation am Darm

6 5-482 <5 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des Mastdarms (Rektum)
mit Zugang Uber den After

7 5-493 <5 Operative Behandlung von Hamorrhoiden

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Ja



32 Qualitdtsbericht 2008 - Teil B

Klinik flir Innere Medizin

Apparative Ausstattung
= 24h-pH-Metrie

= Defibrillator

= 24h-Blutdruck-Messung

= 24h-EKG-Messung

= 72h-Blutzucker-Messung

= Belastungs-EKG/Ergometrie

= Bodyplethysmograph

= Bronchoskop (24h-Notfallverfigbarkeit)

= Endoskopisch-retrograder-Cholangio-Pankreaticograph (ERCP)
= Endosonographiegerat

= Gastroenterologisches Endoskop (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Hochfrequenzthermotherapiegerat

= Kipptisch

= Laser

= Radiofrequenzablation (RFA) und / oder andere Thermoablationsverfahren

= Sonographiegerdt / Dopplersonographiegerit / Duplexsonographiegerit (24h-Notfallverfligbarkeit)

= Spirometrie / Lungenfunktionspriifung

= Sonstige

(24h-Notfallverfigbarkeit)
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Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 14,3

= davon Fachdrzte und Facharztinnen 6,3

Fachexpertise der Abteilung

= Innere Medizin

= Innere Medizin und SP Gastroenterologie

= Innere Medizin und SP Himatologie und Onkologie
= Innere Medizin und SP Pneumologie

= Erndhrungsmedizin

= Diabetologie

= Intensivmedizin

= Notfallmedizin

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 53,5 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 4,8 1)ahr
Krankenpflegehelferinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 4,6 3 Jahre
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
= Intensivpflege und Anésthesie

= Onkologische Pflege
= Bachelor

= |eitung von Stationen oder Funktionseinheiten

= Sonstige Zusatzqualifikationen

= Basale Stimulation
= Bobath
= Endoskopie / Funktionsdiagnostik

= Kindsthetik
= Mentor und Mentorin
= Praxisanleitung

= Schmerzmanagement

= Stomapflege
= Qualitdtsmanagement

= Wundmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Diabetologe / Diabetologin

= Diabetesberater / Diabetesberaterin DDG
= Didtassistent / Didtassistentin
Arzthelfer / Arzthelferin

= Studienassistent / Studienassistentin



Klinik fiir Nephrologie
und Rheumatologie

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Prof. Dr. med. Markus Hollenbeck

mmmm Die Klinik ist auf die Behandlung von Nierenerkrankungen,
die Therapie des Nierenversagens (Dialyseverfahren), die
Behandlung von schweren Bluthochdruck-Erkrankungen und die
Behandlung von rheumatischen Erkrankungen spezialisiert.

Die Station entspricht den modernsten Standards und betreut

mit 34 Betten ungefdhr 800 stationdre Patienten jahrlich aus

den Gebieten der Stddte Bottrop, Essen, Oberhausen, Duisburg,
Gelsenkirchen und Recklinghausen. Die Klinik ist als ,,Deutsche
Nephrologische Schwerpunktklinik“ zugelassen und versorgt in
diesem Rahmen ca. 1 Million Einwohner. Es besteht eine gute und
enge Zusammenarbeit mit den niedergelassenen Hausdrzten und
den Nephrologen dieser Stadte. AuRerdem kooperiert die Klinik mit
dem Dialysezentrum des KfH (Kuratorium fiir Dialyse und Nieren-
transplantation e. V.). Jhrlich werden 120 sonographisch gesteuerte
Eingriffe (inkl. ca. 60 Nierenbiopsien) durchgefiihrt. Mehr als 250
Patienten werden pro Jahr erstmalig mit der kiinstlichen Niere
(Dialyse) auf der Intensivstation oder in der Dialyseabteilung
behandelt. Bei vielen Patienten ist diese Behandlung nur
vorlibergehend notwendig, bis sich die Nierenfunktion durch eine
entsprechende Therapie wieder erholt hat.

Erholt sich die Nierenfunktion nicht ausreichend oder sind die
Nieren durch langjahrige Nierenerkrankungen dauerhaft schwer
geschadigt, erhalten die Patienten durch unser Team eine
Dauerdialysebehandlung. Aus medizinischer Sicht sind in solchen
Fillen die Heimdialyseverfahren vorzuziehen. Hierbei erfolgt

die Behandlung durch den Patienten mit Partnerunterstlitzung
zu Hause als Himodialyse (Blutwasche) oder Peritonealdialyse
(Bauchfelldialyse).
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Nach entsprechender intensiver Schulung im Zentrum fihren die
Patienten die Dialyse zu Hause eigenverantwortlich durch. Die
Klinik ist dabei als Schulungszentrum fiir diese Heimdialysever-
fahren Gber die regionalen Grenzen hinaus bekannt.

Gleichzeitig erfolgt die Anmeldung zur Nierentransplantation, die
nach Vorbereitung in den umliegenden Universitdtskliniken Essen,
Disseldorf oder Bochum durchgefihrt wird.

Chronische Dialysepatienten, fiir die ein Heimdialyseverfahren
nicht in Frage kommt, werden in diesem Zentrum oder, bei
auswdartigem Wohnort, bei niedergelassenen Nephrologen in
der Praxis weiter dialysiert. Die chronische Himodialysetherapie
(Blutwdsche) erfordert eine Behandlung tiber 4 bis 5 Stunden

an drei Tagen pro Woche oder, bei Peritonealdialyse (Bauchfell-
dialyse), den taglichen Dialysatwechsel. Das Konzept unserer
Klinik beinhaltet dabei eine gesamtheitliche Betreuung gesund-
heitlicher, psychischer, sozialer und erndhrungsphysiologischer
Aspekte.

Die Ausstattung der Klinik ist mit dem Umzug in das Nephro-
logische Zentrum raumlich und apparativ auf dem modernsten
Stand. Es werden alle Formen der extrakorporalen Himotherapie
vorgehalten. Neben der Dialyseversorgung ist die ganze Aufmerk-
samkeit auf die Diagnostik und Optimierung der Therapie von
Nierenerkrankungen gerichtet mit dem Ziel einer moglichen
Heilung.

Im Jahr 2002 wurde die Klinik um das Teilgebiet der Rheuma-
tologie erweitert. Bei der Mehrzahl der Patienten kann die
Diagnostik und Therapie rheumatischer Erkrankungen in der
Rheumatologischen Ambulanz erfolgen. Der Schwerpunkt

liegt auf entziindlichen, rheumatischen Erkrankungen wie die
rheumatoide Arthritis, Kollagenosen und Vasculitiden. Alle
zugelassenen medikamentdsen Therapieformen inkl. der Therapie
mit den sogenannten ,Biologicals“ werden angeboten.

Ein weiterer Schwerpunkt der Klinik ist die Diagnostik und
Therapie schwerer Bluthochdruck-Erkrankungen. Wahrend
die meisten Bluthochdruck-Erkrankungen mehr oder weniger
genetisch bedingt sind, besteht bei ca. 5 % aller Patienten
mit sehr hohem Blutdruck eine organische Ursache fir die
Bluthochdruck-Erkrankung, die unter Umstdnden heilbar ist.
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Dialyse-Schlauch

Versorgungsschwerpunkte

= Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

inklusive Himo- und Bauchfelldialyse (zertifiziertes Dialysezentrum)

Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere und des Ureters

Behandlung von Blutvergiftung / Sepsis

Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach Transplantation

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

schwer einstellbare Hypertonieformen

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nierenkrankheiten

= Dialyse

Duplexsonographie

Intensivmedizin

Spezialgebiet: akutes Nierenversagen

Native Sonographie

Shuntzentrum

Sonographie mit Kontrastmittel

Sonstige im Bereich Nephrologie
Diagnostik und Therapie immunologischer Nierenerkrankungen inklusive aller Formen der Plasmareinigungsverfahren

Teilstationdre Dialyse: Himo- und Bauchfelldialyse (zertifiziertes Dialysezentrum)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

speziell Vaskulitiden und Kollagenosen mit renaler Beteiligung, iiberwiegend ambulant

Diagnostik und Therapie von Arthropathien

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitdren Krankheiten

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren

Vaskulitiden

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefafte und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen Immundefekterkrankungen (einschlieflich HIV und AIDS)

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien

Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen

Spezialsprechstunde
Rheumatologische Frithdiagnostiksprechstunde

Shuntsprechstunde



Klinik fiir Nephrologie
und Rheumatologie

ualitdtsbericht 2008 - Teil B

Q

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote

= Heimdialyseschulung

= Individuelle Erndhrungsberatung bei Nierenerkrankungen

Fallzahlen

792
7-399

Hauptdiagnosen nach ICD

1 N17
2 N18
3 T82
4 170
5 150
6 M31
7 C90
8 A41
9 E

10 115

167
143
89

32
26
26

18

14
10

Akutes Nierenversagen
Anhaltende (chronische) Verschlechterung bzw. Verlust der Nierenfunktion

Komplikationen durch eingepflanzte Fremdteile wie Herzklappen oder Herzschrittmacher
oder durch Verpflanzung von Gewebe im Herzen bzw. in den Blutgefafien

Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose
Herzschwdche

Sonstige entzlindliche Krankheit, bei der das Immunsystem Blutgefafse angreift - nekroti-
sierende Vaskulopathien

Knochenmarkkrebs, der auch aufderhalb des Knochenmarks auftreten kann, ausgehend
von bestimmten Blutkdrperchen (Plasmazellen)

Sonstige Blutvergiftung (Sepsis)
Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss - Diabetes Typ-2

Bluthochdruck als Folge einer anderen Grundkrankheit

Weitere Kompetenzdiagnosen

M3o0 6

M32 6

Entzindliche Krankheit, bei der das Immunsystem Schlagadern angreift (Panarteriitis nodosa) bzw.
dhnliche Zustande

Entzlindliche Krankheit, bei der das Immunsystem Bindegewebe, Blutgefdfte und Organe angreift -
Lupus erythematodes

3

7
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Klinik fiir Nephrologie
und Rheumatologie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 8-854 11587 Verfahren zur Blutwasche aufierhalb des Kérpers mit Entfernen der Giftstoffe iber ein
Konzentrationsgefalle (Dialyse)

2 8-857 681 Blutreinigungsverfahren, bei dem die Entgiftung tiber das Bauchfell (Peritoneum)
stattfindet (Peritonealdialyse)

3 8-800 131 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw. Blutplittchen eines
Spenders auf einen Empfanger

4 8-930 m Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Drucks in der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des Herzens

5 8-831 84 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den grofen Venen platziert ist

6 8-980 69 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur)

7 1-465 64 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus Niere, Harnwegen bzw. mannlichen
Geschlechtsorganen durch die Haut mit Steuerung durch bildgebende Verfahren, z.B.
Ultraschall

8 8-542 46 Ein- oder mehrtédgige Krebsbehandlung mit Chemotherapie in die Vene bzw. unter die Haut

9 8-931 42 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des

Drucks in der oberen Hohlvene (zentraler Venendruck)

10 8-020 33 Behandlung durch Einspritzen von Medikamenten in Organe bzw. Gewebe oder Entfernung
von Ergiissen z.B. aus Gelenken

Weitere Kompetenzprozeduren

8-820 2 Behandlung durch Austausch der patienteneigenen Blutflissigkeit gegen eine Ersatzldsung

8-821 13 Filterung von Antikérpern aus dem Blut
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Klinik fir Nephrologie  um
und Rheumatologie I

Ambulante Behandlungsmaglichkeiten

Nephrologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz
Prospernetz-Ambulanz im Rahmen des Vertrages zur Integrierten Versorgung nach § 140b SGB V
Ermachtigungsambulanz auf Uberweisung vom Nephrologen

Privatambulanz

Behandlung von Nieren- und Hochdruckerkrankungen, Vor- und Nachsorge von Dialyse-Shunt-Operationen
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:00 bis 14:30 Uhr

unter Tel. 02041/ 15 16 01

Nephrologische Ambulanz

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V

Vor- und Nachsorge von Dialyse-Shunt-Operationen, nephrologischen und rheumatologischen Erkrankungen

Nephrologische Ambulanz

Notfallambulanz (24h)
NotfallmaRige Behandlung von Nieren- und Hochdruckerkrankungen

tiber die Zentralambulanz

Rheumatologische Ambulanz

Ambulanz mit Zulassung fir alle Kassen

Privatambulanz

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo und Do von 8:00 bis 16:00 Uhr,

Mi von 8:00 bis 12:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1516 05
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Klinik fiir Nephrologie
und Rheumatologie

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Ja

Apparative Ausstattung

= 3-D / 4-D-Ultraschallgerat
= Beatmungsgerdte / CPAP-Gerdte

Defibrillator
= Gerate fUr Nierenersatzverfahren (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Kapillarmikroskop

= Sonographiegerit / Dopplersonographiegerat / Duplexsonographiegerdt (24h-Notfallverfigbarkeit)

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (aufer Belegirzte und Belegirztinnen) 7,8

= davon Fachdrzte und Facharztinnen 6,5

Fachexpertise der Abteilung

= Innere Medizin

= Innere Medizin und SP Nephrologie

= Innere Medizin und SP Rheumatologie

= |ntensivmedizin

Physikalische Therapie und Balneologie
= Sonstige Zusatzweiterbildung
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Klinik fiir Nephrologie
und Rheumatologie

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 39,5 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 2,9 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 2,0 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
= Intensivpflege und Andsthesie

= Sonstige Anerkannte Fachweiterbildung / zusatzlicher akademischer Abschluss
= Basale Stimulation

= Bobath

= Entlassungsmanagement
= Erndhrungsmanagement

= Kindsthetik
= Kontinenzberatung

= Mentor und Mentorin
= Praxisanleitung

= Schmerzmanagement
= Wundmanagement

= Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Arzthelfer / Arzthelferin
= Altenpfleger / Altenpflegerin
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum

fir Minimal Invasive Chirurgie

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Dr. med. Klaus Peitgen

mmmm Schwerpunkte der Klinik sind die Viszeralchirurgie (operative
Eingriffe an Organen des Bauchraumes) sowie die Traumatologie
(Behandlung unfallbedingter Verletzungen).

Die Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie, Zentrum fir
Minimal Invasive Chirurgie behandelt jahrlich ca. 2.550 stationdre
Patienten auf zwei Stationen mit 67 Betten. Kleine Eingriffe werden
ambulant in der Tagesklinik des Hauses vorgenommen.

Aufgrund langjahriger Erfahrung kann das gesamte Spektrum
viszeralchirurgischer Eingriffe angeboten werden. Gréfster Wert
wird auf eine individuelle Beratung und Betreuung der Patienten
gelegt. Eine besondere Schwerpunktbildung besteht in der
minimalinvasiven Chirurgie (auch ,Schlisselloch-Chirurgie*
genannt). Hier werden alle zur Zeit mdglichen Eingriffe bei
geeigneter Indikation minimalinvasiv durchgefihrt.

Zur Allgemein- und Viszeralchirurgie gehoren ferner die
onkologische Chirurgie, Chirurgie der parenchymatésen Organe,
endokrine Chirurgie sowie die Bauchdecken- und Weichteilchi-
rurgie. Proktologische Eingriffe und ein chirurgisch-gastrointe-
stinales Funktionslabor runden das Leistungsspektrum ab.

Patienten mit bosartigen Erkrankungen werden in enger
Zusammenarbeit und Abstimmung mit der Klinik fir Innere
Medizin sowie bei Bedarf mit allen anderen Kliniken des Hauses
nach modernsten Kriterien behandelt. Es besteht eine regelmaRige
interdisziplindre Tumorkonferenz.

Die Klinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie bietet ebenso

die gesamte prdoperative onkologische Diagnostik und die
viszeral-onkologische Nachsorge an. Dariiberhinaus wird eine
grofe proktologische Sprechstunde mit den Gblichen modernen
endoskopischen Verfahren angeboten.

Dr. med. Klaus Peitgen

Zur Unfall- und Handchirurgie gehoren alle modernen Osteosyn-
theseverfahren, arthroskopische Operationen der groen Gelenke
und die Endoprothetik des Hiift- und Schultergelenkes.

Die interventionelle Wirbelsdulenchirurgie spielt neben der
Sportmedizin und der arthroskopischen und konventionellen
Schulterchirurgie eine wichtige Rolle.

Den Patienten steht auferdem die Abteilung "Physikalische
Therapie" mit einem grofden Leistungsspektrum zur Verfligung.
Dabei spielt es keine Rolle, welches Krankenhaus oder welcher
Arzt die Heilmittelverordnung ausgestellt hat. Es kdnnen
Patienten aller gesetzlichen und privaten Kassen sowie Berufs-
genossenschaften behandelt werden. Nach einem stationdren
Aufenthalt im Knappschaftskrankenhaus kann die ambulante
Nach- bzw. Weiterbehandlung bei den gleichen Therapeuten
durchgefiihrt werden.
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Versorgungsschwerpunkte

= Speiser6hrenchirurgie = Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und
des Unterarmes

= Endokrine Chirurgie

= Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes
und der Hand

= Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiifte und des
= Magen-Darm-Chirurgie Oberschenkels

= Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des
Unterschenkels

= Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kndchelregion
und des Fufes

= Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

= Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie Rheumachirurgie

] Tumorchirurgie SonStige im Bereich Chirurgie

= Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Spezialsprechstunde

Metall-/Fremdkérperentfernungen
= Bandrekonstruktionen/Plastiken

= Gelenkersatzverfahren / Endoprothetik

= Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und
des Oberarmes



44 Qualitdtsbericht 2008 - Teil B

Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Fallzahlen

2.460

Hauptdiagnosen nach ICD

© N o U1 N W N

O

K40
K80
M23
S06
K43
S52
S82
S72
K57
S83

235
158
127
94
90
88
80
79
69
63

Leistenbruch (Hernie)

Gallensteinleiden

Schadigung von Bandern bzw. Knorpeln des Kniegelenkes

Verletzung des Schadelinneren

Bauchwandbriiche (Narbenhernien, epigastr. Hernien)

Knochenbruch des Unterarmes

Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieflich des oberen Sprunggelenkes
Knochenbruch des Oberschenkels

Colon-Divertikulose und Divertikulitis

Verrenkung, Verstauchung oder Zerrung des Kniegelenkes bzw. seiner Bander

Weitere Kompetenzdiagnosen

S42
Eo4
K21
a8
K35
K44
M75
€20
Q16
E66

62
57
53
43
54
31
31
24
16
13

Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms

Sonstige Form einer Schilddrisenvergroferung ohne Uberfunktion der Schilddriise
Reflux6sophagitis (Krankheit der Speiserchre durch Riickfluss von Magensaft)
Dickdarmkrebs

Akute Blinddarmentziindung

Zwerchfellbruch (Hiatushernie)

Schulterverletzung

Mastdarmkrebs - Rektumkrebs

Magenkrebs

krankhafte Fettleibigkeit, schweres Ubergewicht (morbide Adipositas)
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 5-530 250 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)

2 5-511 175 Operative Entfernung der Gallenblase

3 5-448 150 laparoskopische Antirefluxoperationen (Fundoplicatio)

4 5-469 144 Sonstige Operation am Darm

5 5-536 19 Operativer Verschluss eines Narben- oder Nabelbruchs (Hernie)

6 5-541 17 Operative Eréffnung der Bauchhéhle bzw. des dahinter liegenden Gewebes

7 5-812 m Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen Zwischenscheiben (Menisken) durch
eine Spiegelung

8 1-650 99 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

9 5-794 93 Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs im Gelenkbereich eines

langen Rohrenknochens und Befestigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben
oder Platten

10 5-790 91 Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs oder einer Ablosung der Wachstumsfuge und
Befestigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten von aufsen

Weitere Kompetenzprozeduren

5-455 90 Operative Entfernung von Teilen des Dickdarms

5-069 66 Operationen an Schilddriise bzw. Nebenschilddriisen

5-470 56 Operative Entfernung des Blinddarms

5-538 49 Operativer Verschluss eines Zwerchfellbruchs (Hiatushernie)

5-484 24 Operative Mastdarmentfernung (Rektumresektion) mit Beibehaltung des SchlieRmuskels

5-493 21 Operative Behandlung von Himorrhoiden

5-413 17 Operative Entfernung der Milz und andere Milzoperationen

5-437 21 Vollstdndige oder teilweise operative Magenentfernung - Gastrektomie

5-056 12 Operation zur Lsung von Verwachsungen um einen Nerv bzw. zur Druckentlastung des Nervs oder

zur Aufhebung der Nervenfunktion

5-072 Operative Entfernung der Nebenniere - Adrenalektomie
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Berufsgenossenschaftliche Ambulanz

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz

Allgemeine und spezielle berufsgenossenschaftliche Unfallheilverfahren, keine Verletzungsartenverfahren

Chirurgische Ambulanz

Privatambulanz

Diagnostik und Therapie des gesamten Spektrums allgemeinchirurgischer,
viszeralchirurgischer und unfallchirurgischer Erkrankungen

Termine nach Vereinbarung:
Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 8:00 bis 12:00 Uhr
und 12:30 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1510 01

Koloproktologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Diagnose und Therapie proktologischer Erkrankungen: Koloskopie, Rektoskopie,
kleine proktologische Eingriffe (Himorrhoiden-Verédung und -Ligatur)

Sprechstunde:
Mo und Do von 14:00 bis 15:30 Uhr
Sie erreichen uns telefonisch

unter 02041/1510 08

Physikalische Abteilung

Gesamtes Spektrum der Physikalischen Therapie
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Do von 7:00 bis 19:00 Uhr,

Fr von 7:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 15 22 06
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Zentralambulanz

Notfallambulanz (24h)

Diagnostik und Therapie des gesamten Spektrums allgemeinchirurgischer, viszeralchirurgischer und
unfallchirurgischer Erkrankungen und Notfalle

Zentralambulanz

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V (Diagnostik und Therapie)

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 5-399 64 Port-Implantationen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

2 1-650 43 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

3 5-787 37 Entfernung von Osteosynthesematerial

4 5-841 27 Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung, Retinaculum flexorum

5 5-056 2 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand, offen chirurgisch

6 5-790 9 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenldsung mit Osteosynthese: Durch
Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metakarpale

7 5-849 8 Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions

8 5-534 7 Verschluss einer Narbenhernie: Mit Plastik

9 5-401 <5 Operative Entfernung einzelner Lymphknoten bzw. Lymphgeféfie

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Ja

Ja
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Apparative Ausstattung

= MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie)

HDTV-Video-Laparoskopie
Videokonferenzsystem

Ultraschalldissektion (SonoSurg®, UltraCision®)
Elektrothermische Dissektion (LigaSure®)
Argon-Beamer

Intraoperative Ultraschalldiagnostik
Intraoperatives Nervus recurrens-Monitoring
Laparoskopisches Mikro-Instrumentarium
Single-Port-Chirurgie

= Laparoskop

= Defibrillator
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Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Zentrum
fir Minimal Invasive Chirurgie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 1,5

= davon Fachdrzte und Facharztinnen 7,0

Fachexpertise der Abteilung
= Unfallchirurgie

= Allgemeine Chirurgie

= Viszeralchirurgie

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 31,9 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 4,1 1)ahr
Krankenpflegehelferinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 2,1 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
= Intensivpflege und Anésthesie

= Basale Stimulation

= Mentor und Mentorin
= Stomapflege

= Sonstige Zusatzqualifikationen

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Arzthelfer und Arzthelferin

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

= Raucherberater

Fachkraft fir den Operationsdienst



Klinik fir Gefafdchirurgie

Prof. Dr. med. Gernold Wozniak

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Prof. Dr. med. Gernold Wozniak

mmmm Die Klinik fir Gefafichirurgie am Knappschaftskrankenhaus
ist eine der dltesten eigenstandig existierenden gefafichirurgischen
Kliniken in Deutschland. Mit 44 Betten fiihrt sie jahrlich 1.300
Operationen durch und behandelt ungefiahr 900 Patienten
stationdr.

Mit dem wichtigsten Ziel - eine Durchblutungsverbesserung fiir
den Patienten zu erreichen und damit Lebensqualitdt zu erhalten
oder zuriickzugeben - werden Operationen sowohl am vendsen
als auch am arteriellen Gefifisystem durchgefiihrt, wobei eine
Kooperation mit der Klinik fiir Angiologie und der Klinik fir
Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie besteht. Das
Einzugsgebiet der Klinik ist weit iberregional.

Die Klinik fithrt schwerpunktmafdig samtliche Operationsverfahren
an allen Gefafien aufser am Herzen selbst und den Gefdfien
innerhalb des knéchernen Schadels durch. Zum Leistungs-
spektrum gehdort ebenso die gesamte Aneurysmachirurgie,

auch unter Einbeziehung von krankhaften Gefidfierweiterungen
des Brustraumes, gegebenenfalls auch unter Verwendung einer
Herz-Lungen-Maschine, die fiir solche und dhnliche Eingriffe von
der Klinik fir Gefafichirurgie ebenfalls vorgehalten wird.

Es werden sdmtliche endovaskuldren Verfahren bei Einengungen
oder bei Erweiterungen der Gefafe (z. B. Stentgraftversorgung
des Aortenaneurysmas) sowie Kombinationseingriffe (Bypass-
verfahren und Gefafsaufdehnung in einer operativen Sitzung an
verschiedenen Gefifabschnitten) durchgefiihrt.

Bei Patienten mit einem diabetischen Fufdsyndrom wird zum
Erhalt der Extremitat operativ die Durchblutung verbessert.
Bei Infektionen werden unter Verwendung von biologischen
Materialien Gefédfse rekonstruiert.
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In Zusammenarbeit mit der Klinik fiir Neurologie werden
operative Mafsnahmen im Bereich der gehirnversorgenden
Blutgefafie durchgefihrt.

Flr Patienten mit der Notwendigkeit zur Dialysebehandlung sind
in Zusammenarbeit mit der Klinik fiir Nephrologie und Rheuma-
tologie sdmtliche Formen der Shuntchirurgie méglich.

In Kooperation mit der Klinik fir Innere Medizin erfolgt die
Herzschrittmacher-Chirurgie und Implantation von Portsystemen.

Als weiteren Schwerpunkt bietet die Klinik das komplette
Spektrum der modernen Wundversorgung an. Speziell geschultes
Personal versorgt insbesondere Patienten mit chronischen
Wunden, die trotz aller anderen Bemithungen nicht heilen. Die
Klinik ist assoziiertes Wundzentrum der Deutschen Gesellschaft
fur Wundheilung und Wundbehandlung.

Die rehabilitationsorientierte Amputationschirurgie sowie das
gesamte Feld der Gefdfiuntersuchungen zur Bestimmung des
Erkrankungsgrades runden das Leistungsspektrum der Klinik ab.

Mit modernsten Gerdten kénnen Doppler- und Duplex-
Sonographien, Laser-Dopplergraphien, arterielle und vendse
Plethysmographien, Gefdfsendoskopien sowie Messungen der
Hirnstrome zur Uberwachung der Gehirnfunktion wahrend der
Operation an hirnversorgenden Gefafien (SEP) durchgefiihrt
werden.

Ein computergestiitzter R&ntgenbildverstarker zur Darstellung
von Blutgefaen (Digitale Subtraktions-Angiographie) und ein
Endo-Laser-Gerat gehoren ebenfalls zur apparativen Ausstattung
der Klinik.



Klinik fir Gefafdchirurgie

Versorgungsschwerpunkte

= Amputationschirurgie

= Aortenaneurysmachirurgie

= Behandlung von Dekubitalgeschwiiren

= Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und Folgeerkrankungen
= Dialyseshuntchirurgie

= Offen chirurgische und endovaskuldre Behandlung von Gefdferkrankungen
= Portimplantation

= Schrittmachereingriffe

= Septische Knochenchirurgie

= Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren

= Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Erkrankungen
= Sonstige im Bereich Gefafichirurgie

= Spezialsprechstunde

Fallzahlen

836



Klinik fir Gefafdchirurgie

Hauptdiagnosen nach ICD

1 170 340 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

2 183 168 Krampfadern der Beine

3 165 103 Verschluss bzw. Verengung einer zum Gehirn fithrenden Schlagader ohne Entwicklung
eines Schlaganfalls

4 171 69 Aussackung (Aneurysma) bzw. Aufspaltung der Wandschichten der Hauptschlagader

5 T82 32 Komplikationen durch eingepflanzte Fremdteile wie Herzklappen oder Herzschrittmacher
oder durch Verpflanzung von Gewebe im Herzen bzw. in den Blutgefaften

6 172 19 Sonstige Aussackung (Aneurysma) eines BlutgefaRes bzw. einer Herzkammer

7 174 17 Verschluss einer Schlagader durch ein Blutgerinsel

8 En 16 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss - Diabetes Typ-2

9 177 9 Sonstige Krankheit der groRen bzw. kleinen Schlagadern

10 180 7 Verschluss einer Vene durch ein Blutgerinsel (Thrombose) bzw. oberfldchliche
Venenentziindung

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 5-385 365 Operatives Verfahren zur Entfernung von Krampfadern aus dem Bein
2 5-930 165 Art des verpflanzten Materials
5-399 148 Sonstige Operation an Blutgefafien
4 5-393 145 Anlegen einer sonstigen Verbindung zwischen Blutgefaften (Shunt) bzw. eines
Umgehungsgefafies (Bypass)
5 5-392 127 Anlegen einer Verbindung (Shunt) zwischen einer Schlagader und einer Vene
6 5-394 126 Erneute Operation nach einer GefdRoperation
7 5-381 125 Operative Entfernung eines Blutgerinsels einschlieRlich der angrenzenden Innenwand

einer Schlagader

8 5-893 18 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer Wunde bzw. von
erkranktem Gewebe an Haut oder Unterhaut

9 8-921 101 Uberwachung der Gehirnstrome, die durch gezielte Sinnesreize ausgelést werden
(evozierte Potentiale)

10 3-607 100 Réntgendarstellung der Schlagadern der Beine mit Kontrastmittel



Klinik fir Gefafdchirurgie

Weitere Kompetenzprozeduren

8-836 86 Behandlung an einem Gefaf tiber einen Schlauch (Katheter)

5-864 76 Operative Abtrennung (Amputation) von Teilen des Beins oder des gesamten Beins
5-865 70 Operative Abtrennung (Amputation) von Teilen des Fues oder des gesamten Fufies
5-377 68 Einsetzen eines Herzschrittmachers bzw. eines Impulsgebers (Defibrillator)

5-38a 38 Einbringen spezieller Réhrchen (Stent-Prothesen) in ein BlutgefaR

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Gefdfdchirurgische Ambulanz

Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
Teilermachtigung fir alle Kassen
Diagnostik von arteriellen und vendsen Gefafserkrankungen, Nachbetreuung nach offenen und endovaskuldren

Eingriffen, Shuntpflege, Venentherapie und Verédungsbehandlung, Krampfaderentfernung

Gefafdchirurgische Ambulanz

Prospernetz-Ambulanz im Rahmen des Vertrages zur Integrierten Versorgung nach § 140b SGB V
Wundmanagement komplizierter Wunden

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns

Mo, Di, Do, Fr 8:00 - 12:00 Uhr

und 12:30 - 17:00 Uhr,

Mi 8:00 -13:00 Uhr

unter Tel. 02041/1512 09
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Klinik fir Gefafdchirurgie

Gefdfdchirurgische Ambulanz

Ermdchtigungsambulanz § 31a Arzte-ZV vertragsérztliche Versorgung

Privatambulanz

Diagnostik von arteriellen und vendsen Gefafterkrankungen, Nachbetreuung nach offenen und
endovaskuldren Eingriffen, Shuntpflege, Venentherapie und Verddungsbehandlung, Krampfaderentfernung

Termine nach Vereinbarung;:
Sie erreichen uns

Mo, Di, Do, Fr 8:00 - 12:00 Uhr
und 12:30 - 17:00 Uhr,

Mi 8:00 - 13:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1512 09

Gefdfdchirurgische Ambulanz

Wundambulanz

Notfallambulanz (24h)

Behandlung gefafichirurgischer Notfalle
Gefafichirurgische Ambulanz:

Mo - Fr von 8:00 bis 16:00 Uhr

Uber die Zentralambulanz:

Mo - Frvon 16:00 bis 8:00 Uhr,

Sa, So, Feiertage 24h

Ermdchtigungsambulanz §31a Arzte-ZV vertragsirztliche Versorgung: Uberweisung
durch einen chirurgischen Facharzt erforderlich

Privatambulanz

Wundmanagement von Problemwunden
Termine nach Vereinbarung;:

Sie erreichen uns

Mo, Di, Do, Fr 8:00 - 12:00 Uhr

und 12:30 - 17:00 Uhr,

Mi 8:00 - 13:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1512 09



Klinik fir Gefafdchirurgie

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 5-385 45 Operatives Verfahren zur Entfernung von Krampfadern aus dem Bein

2 5-378 39 Entfernung, Wechsel bzw. Korrektur eines Herzschrittmachers oder Defibrillators
3 5-399 26 Sonstige Operation an Blutgefdfien

4 5-392 14 Anlegen einer Verbindung (Shunt) zwischen einer Schlagader und einer Vene

5 5-394 <g Erneute Operation nach einer GefdRoperation

6 5-850 <5 Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren Bindegewebshiillen

7 5-863 <5 Operative Abtrennung von Teilen der Hand oder der gesamten Hand

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Ja
Apparative Ausstattung
= Defibrillator

= Herzlungenmaschine (keine (24h-Notfallverfigbarkeit))

= Laser
= QOszillographie

= Rontgengerdt / Durchleuchtungsgerdt (24h-Notfallverfiigbarkeit)
= Sonographiegerdt / Dopplersonographiegerdt / Duplexsonographiegerdt (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Sonstige
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Klinik fir Gefafdchirurgie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 6,3

= davon Fachirzte und Fachdrztinnen 5,8

Fachexpertise der Abteilung

= Allgemeine Chirurgie

= GefdRchirurgie

= Herzchirurgie

= Manuelle Medizin/Chirotherapie
= Phlebologie

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 15,3 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 1,0 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 1,2 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

= Wundmanagement

= |eitung von Stationen oder Funktionseinheiten
= Basale Stimulation

= Praxisanleitung

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Gefdfassistent und GefdRassistentin
= Arzthelfer und Arzthelferin

= Fachkraft fiir den Operationsdienst

= Raucherberater
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Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Prof. Dr. med. Martin Meyer-Schwickerath

Allgemeine Anga ben Ebenfalls zum Schwerpunkt des Operationsspektrums gehdéren

Eingriffe in der Urogyndkologie.
Art: Hauptabteilung
Im Bereich der Sexualstérungen umfasst das Leistungsspektrum

Chefarzt: Prof. Dr. med. Martin Meyer-Schwickerath der Klinik die Behandlung von Hormondefiziten, die Impotenz-
diagnostik und -therapie, Unfruchtbarkeitsuntersuchungen und
deren Behandlung.

Endoskopische Operationen werden bei Blasentumoren, Prosta-
tavergrofierungen, Bauchspiegelungen und Lymphknotenentfer-
nungen durchgefihrt.

Die Klinik fiir Urologie, Kinderurologie und Urologische Onkologie
bietet Spezialsprechstunden von Frauen fir Frauen unter der
Leitung einer Arztin sowie Sprechstunden in tiirkischer Sprache
an.

mmmm Die Klinik fir Urologie mit 30 Betten fiihrt zur Zeit ca.
1.200 Operationen pro Jahr durch und behandelt tiber 1.500
stationdre Patienten. Sie ist nach modernsten Gesichtspunkten
eingerichtet. In der Klinik fir Urologie werden sdmtliche operative
Verfahren einschlieRlich der groen tumorchirurgischen Eingriffe
durchgefihrt. Die diagnostischen und therapeutischen Méglich-
keiten umfassen u. a. Ultraschall inkl. Doppler- und Duplexso-
nographie, urologische Rontgendiagnostik, Laser und urodyna-
mischen Messplatz, HDR-Afterloading sowie Stofdwellentherapie.

Die Klinik fihrt schwerpunktmafig alle grofsen Tumoroperationen
am Urogenitaltrakt durch. Zur Tumorbehandlung gehdren die
Chemo- und die Targettherapie (jeweils ambulant oder stationar)
sowie die Bestrahlung (Hochdosis-Afterloading und externe
Bestrahlung).

Bauch-, Nieren- und Harnleiterspiegelungen werden minimalinvasiv
durchgefiihrt. Bei der Behandlung von Steinen gehéren die
StoRwellensteinzertrimmerung (ESWL) und die Schliisselloch-
Nierensteintherapie zum Leistungsspektrum der Klinik.

Ein weiterer Schwerpunkt der Klinik ist die Behandlung von
Prostataerkrankungen, wie z. B. gutartige Vergréfierungen,
Prostataentzlindungen und bosartige Verdnderungen.
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Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Versorgungsschwerpunkte

= Betreuung von Risikoschwangerschaften

= Diagnostik und Therapie von entziindlichen und nichtentziindlichen Krankheiten der weiblichen Beckenorgane
= Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der Brustdrise

= Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der Unterhaut

= Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitdren Krankheiten

= Diagnostik und Therapie von Krankheiten der mdnnlichen Genitalorgane

= Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen und Niereninsuffizienz

= Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

= Duplex- und Dopplersonographie

= Endokrine Chirurgie

= Endosonographie
= Inkontinenzchirurgie

= Kinderurologie
= Konventionelle Rontgenaufnahmen

= Minimalinvasive endoskopische Operationen
= Minimalinvasive laparoskopische Operationen

= Native Sonographie

= Nierenchirurgie

= Palliativmedizin

= Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und Harnblase
= Prostatazentrum

= Schmerztherapie

= Urodynamik / Urologische Funktionsdiagnostik



Qualitdtsbericht 2008 - Teil B 59

Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Fortsetzung

= Urogyndkologie
Sacropexie, vordere und hintere Mesh

= Sonstige im Bereich Urologie
Chemotherapie von urologischen Tumorerkrankungen und Targettherapie
Vorbereitung auf Nierentransplantationen

Darmchirurgie zur Bildung von Ersatzblasen

= Spezialsprechstunde

Kinder-Sprechstunde
Erektile-Dysfunktionen-Sprechstunde
Urogyndkologie-Sprechstunde (von Frauen fiir Frauen)
Andrologie-Sprechstunde

Sprechstunde fir tlrkischsprachige Patienten

Fallzahlen

Vollstationdre Fallzahl 1.497

OP in der Klinik flir Urologie

Rontgenbild einer gefiillten Blase



60 Qualitdtsbericht 2008 - Teil B

Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Hauptdiagnosen nach ICD

N

N o U1 N w

10

N13
cé67
N20
N30
C61
N40

N12

N39
N32
Cé4

253
151
143
135
16
75
67

54
48
38

Harnstau aufgrund einer Abflussbehinderung bzw. Harnriickfluss in Richtung Niere
Harnblasenkrebs

Stein im Nierenbecken bzw. Harnleiter

Entziindung der Harnblase

Prostatakrebs

Gutartige Vergréfierung der Prostata

Entziindung im Bindegewebe der Nieren und an den Nierenkanalchen, die nicht als akut
oder anhaltend (chronisch) bezeichnet ist

Sonstige Krankheit der Niere, der Harnwege bzw. der Harnblase
Sonstige Krankheit der Harnblase

Nierenkrebs, ausgenommen Nierenbeckenkrebs

Weitere Kompetenzdiagnosen

N43

N41
C79
N45
66
N44
65

N10

28

21
20
17
15
12

Flissigkeitsansammlung in den Hodenhdillen bzw. mit spermienhaltiger Flssigkeit gefilltes
Nebenhodenbldschen

Entziindliche Krankheit der Prostata

Absiedlung (Metastase) einer Krebskrankheit in sonstigen Kérperregionen
Hodenentzlindung bzw. Nebenhodenentziindung

Harnleiterkrebs

Drehung der Hoden mit Unterbrechung der Blutversorgung
Nierenbeckenkrebs

Akute Entziindung im Bindegewebe der Nieren und an den Nierenkandlchen
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Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 8-137 296 Einlegen, Wechsel bzw. Entfernung einer Harnleiterschiene
2 1-661 290 Untersuchung der Harnréhre und der Harnblase durch eine Spiegelung
3 5-573 179 Operative(r) Einschnitt, Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe der Harnblase

mit Zugang durch die Harnréhre

4 8-110 120 Harnsteinzertrimmerung in Niere und Harnwegen durch von auRen zugefiihrte
Stofdwellen

5 5-601 90 Operative Entfernung oder Zerstdrung von Gewebe der Prostata durch die Harnréhre

6 5-585 65 Operativer Einschnitt in erkranktes Gewebe der Harnréhre mit Zugang durch die Harnréhre

7 5-570 57 Entfernen von Steinen, Fremdkérpern oder Blutansammlungen in der Harnblase bei einer
Spiegelung

8 8-543 57 Mehrtégige Krebsbehandlung (bspw. 2-4 Tage) mit zwei oder mehr Medikamenten zur

Chemotherapie, die iber die Vene verabreicht werden

9 1-464 44 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus den mannlichen Geschlechtsorganen durch
den Mastdarm

10 5-562 41 Operativer Einschnitt in die Harnleiter bzw. Steinentfernung bei einer offenen Operation
oder bei einer Spiegelung

Weitere Kompetenzprozeduren

1-665 32 Untersuchung der Harnleiter durch eine Spiegelung

5-622 29 Operative Entfernung eines Hodens

8-100 27 Fremdkorperentfernung durch Spiegelung

8-525 21 Sonstige Strahlenbehandlung mit Einbringen der umhiillten radioaktiven Substanz in den Bereich des
erkrankten Gewebes

5-611 21 Operativer Verschluss eines Wasserbruchs (Hydrocele) am Hoden

5-604 19 Operative Entfernung der Prostata, der Samenblase und der dazugehd&rigen Lymphknoten

5-631 18 Operatives Entfernen von Gewebe im Bereich der Nebenhoden

8-522 18 Strahlenbehandlung mit hochenergetischer Strahlung bei Krebskrankheit - Hochvoltstrahlentherapie

5-552 16 Operative Entfernung oder Zerstorung von (erkranktem) Gewebe der Niere

5-560 1 Erweiterung des Harnleiters bei einer Operation oder Spiegelung

5-593 1 Operation zur Anhebung des Blasenhalses bei Blasenschwédche mit Zugang durch die Scheide
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Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Urologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Privatambulanz

Allgemeine urologische Sprechstunde

Kinderurologie

Andrologie

Erektile-Dysfunktionen-Sprechstunde

Urogyndkologie

Diagnostik und Behandlung von urologischen Erkrankungen

Diagnostische Eingriffe wie Cystoskopie, retrograde Pyelographie, Ureterschienen-Anlage,-Wechsel und
-Entfernung, Urodynamik, etc.

Kleinere operative Eingriffe wie Vasektomie, Circumcision, subrapubische und  Nierenfisteleinlage, etc.
Termine nach Vereinbarung;:

Sie erreichen uns von

Mo - Fr von 8:00 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 15 18 06 fiir die Knappschaftsambulanz bzw.

unter Tel. 02041/ 15 18 01 flr die Privatambulanz

Urologische Ambulanz
Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V
Prastationdre Vorbereitung des Patienten zur Operation

Poststationdre Behandlung nach einem stationdren Aufenthalt

Urologische Ambulanz
Notfallambulanz (24h)
Behandlung von urologischen Notfdllen
Urologische Ambulanz:
Mo - Frvon 7:00 bis 16:00 Uhr
Uber die Zentralambulanz:
Mo - Frvon 16:00 bis 7:00 Uhr,

Sa, So, Feiertage 24h
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Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 1-661 150 Untersuchung der Harnrdhre und der Harnblase durch eine Spiegelung

2 5-640 12 Operationen am Prdputium: Zirkumzision

3 8-137 31 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene (Ureterkatheter): Entfernung
4 5-624 <5 Operative Befestigung des Hodens im Hodensack

5 5-850 <g Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren Bindegewebshiillen

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Ja

Apparative Ausstattung

= Endosonographiegerdt

= Brachytherapiegerat

= Gerat zur Argon-Plasma-Koagulation (24h-Notfallverfigbarkeit)

= Lithotripter (ESWL)

® MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie)

= Rontgengerdt/Durchleuchtungsgerat (24h-Notfallverfiigbarkeit)
= Sonographiegerdt / Dopplersonographiegerdt / Duplexsonographiegerdt (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Uroflow / Blasendruckmessung
= Defibrillator



64 Qualitdtsbericht 2008 - Teil B

Klinik fiir Urologie, Kinderurologie
und Urologische Onkologie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 6,7

= davon Fachdrzte und Facharztinnen 5,0

Fachexpertise der Abteilung

= Urologie

= Andrologie

= Medikamentdse Tumortherapie

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 8,5 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 1,6 1Jahr
Krankenpflegehelferinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

= Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
= Onkologische Pflege

= Basale Stimulation

= Kontinenzberatung

= Praxisanleitung

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Arzthelfer und Arzthelferin
= Raucherberater

= Fachkraft fiir den Operationsdienst



Klinik fiir Neurologie

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Dr. med. Reinhold Dux

mmmm Die Neurologie beschaftigt sich mit der Diagnostik und
Behandlung von Nerven-, Riickenmarks-, Gehirn- und Muskeler-
krankungen. Das neurologische Zentrum ist gegliedert in die
Bereiche Neurologische Akutklinik mit Stroke Unit (Schlaganfall-
Spezialstation), Ambulanz und Rehabilitationsklinik.

In der Neurologischen Akutklinik werden in 45 Betten ca.

2.200 Patienten jdhrlich stationdr behandelt. Eine Stroke Unit
gewdhrleistet eine hochspezialisierte Behandlung von Schlaganfall-
patienten in der Akutphase. Die Einrichtung ist Gber die Stiftung
Deutsche Schlaganfall-Hilfe zertifiziert. Der Einzugsbereich
umfasst neben Bottrop und Kirchhellen auch die angrenzenden
Bezirke der Stadte Essen, Gelsenkirchen, Oberhausen, Dorsten und
Gladbeck.

Zur Behandlung der Patienten steht ein Team von Arzten,
Neuropsychologen, Sozialarbeitern, Krankenschwestern und
Krankenpflegern, Physiotherapeuten, Logopdden, Ergotherapeuten
und medizinischen Bademeistern/Masseuren zur Verfigung.

Das Neurologische Zentrum ist technisch vollstdndig ausgestattet
mit computergestiitzter, papierloser EEG-Anlage mit mobiler
Langzeitaufzeichnung und Video-EEG-Doppelbildaufzeichnung zur
Epilepsiediagnostik. Es kdnnen jeweils extra- und transkranielle
Doppler- und farbkodierte Duplexsonographien der hirnversor-
genden Arterien durchgefiithrt werden. Die Registrierung evozierter
Hirnpotentiale (optisch, akustisch, somatosensorisch) und
Hirnstammreflexe ist moglich.

Zum Leistungsspektrum der Klinik gehéren zudem die autonome
Funktionsdiagnostik (FAN), die Magnetstimulation (MEP), die
elektrische Muskel- und Nervenstromdiagnostik (EMG/Nerven-
leitgeschwindigkeit), das Liquorlabor und die videoendoskopische
Schluckdiagnostik.
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Dr. med. Reinhold Dux

Als bildgebende Verfahren sind kontinuierlich Spiral-
Computertomographien inkl. Angiographien (Gefadarstellung),
Kernspintomographien inkl. NMR-Angiographien, High-Tech-
Kardio-Magentresonanztomographien, digitale Substraktions-
Angiographien sowie Kontrastmittelmyelographien méglich.

In der Klinik fir Neurologie werden alle Erkrankungen des Gehirns,
Rickenmarks, der peripheren Nervenwurzeln und Nervenbahnen
und der Muskulatur behandelt.

Dazu gehdren u.a. Schlaganfalle und andere Gefafserkrankungen
des Gehirns und Riickenmarks, Tumoren und Entziindungen des
zentralen Nervensystems und der Hirnhdute, Querschnittslah-
mungen, Bandscheibenvorfdlle, Morbus Parkinson, Demenzen
und andere neurodegenerative Erkrankungen, Multiple Sklerose,
Kopfschmerzen und weitere Schmerzsyndrome, Epilepsie

und sonstige Anfallserkrankungen, Schwindelzustande sowie
Krankheiten der peripheren Nervenbahnen und der Muskulatur.

In der Neurologischen Ambulanz kénnen knappschaftlich
Versicherte, Privatversicherte und notfallmafRig Patienten
aller Krankenkassen behandelt werden. Die diagnostischen
und therapeutischen Moglichkeiten entsprechen denen in der
Akutklinik.

Seit 2004 konnen im Reha-Zentrum prosper stationdre und
ambulante neurologische Rehabilitationsbehandlungen
durchgefiihrt werden. Im stationdren Bereich stehen 30 Betten
in Ein- und Zweibettzimmern, im ambulanten Bereich 60
Behandlungsplatze zur Verfiigung. In dem Neubau mit tiber 5.000
gm Flache auf vier Geschossen ist ein Konzept verwirklicht, das
die integrierte Versorgung der Patienten in einer vollstandigen
Behandlungskette ermdglicht: Patienten kénnen nach der
Akutversorgung auf einer Stroke Unit tiber den stationdren
Aufenthalt in der Neurologischen Abteilung bis hin zur anschlie-
fenden stationdren und/oder ambulant-ganztagigen neurolo-
gischen Rehabilitation kontinuierlich versorgt werden.

Zu den Hauptindikationen der neurologischen Rehabilitation
gehdren Schlaganfille, Schadelhirnverletzungen, Parkinsonerkran-
kungen und andere neurodegenerative Erkrankungen, Multiple
Sklerose und sonstige entzlindliche Erkrankungen des Gehirns
und Riickenmarks, Polyneuropathien, Tumorerkrankungen des
Gehirns und Rickenmarks, Muskelerkrankungen und Folgezu-
stande nach Bandscheibenerkrankungen.

Alle notwendigen diagnostischen und therapeutischen
Moglichkeiten sind vorhanden. Durch die unmittelbare Ndhe zum
Akutkrankenhaus ist jederzeit das gesamte Leistungsspektrum
der hier vertretenen Fachabteilungen verfiigbar.
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Klinik fiir Neurologie

Versorgungsschwerpunkte

= Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden
= Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des Zentralnervensystems
= Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und Bewegungsstérungen
= Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

= Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
= Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen
= Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

= Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

= Sonstige im Bereich Neurologie

= Spezialsprechstunde
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Klinik fiir Neurologie

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote
= Aromapflege / -therapie
= Lagerungsbehandlung

= Vorbereitung des Rehabilitationsprozesses auf der Grundlage von sektoreniibergreifenden Behandlungspfaden

Fallzahlen

2.167

Hauptdiagnosen nach ICD

1 163 430 Schlaganfall durch Verschluss eines Blutgefafes im Gehirn - Hirninfarkt

2 G45 264 Kurzzeitige Durchblutungsstorung des Gehirns (TIA) bzw. verwandte Stérungen
3 G40 235 Anfallsleiden - Epilepsie

4 H81 90 Storung des Gleichgewichtsorgans

5 M54 82 Riickenschmerzen

6 G44 73 Sonstiger Kopfschmerz

7 G35 61 Multiple Sklerose

8 G20 57 Parkinson-Krankheit

9 R20 54 Storung der Beriihrungsempfindung der Haut

10 161 50 Schlaganfall durch Blutung innerhalb des Gehirns

Weitere Kompetenzdiagnosen

M51 34 Sonstiger Bandscheibenschaden
G30 23 Alzheimer-Krankheit
Fo1 21 Einschrinkung der geistigen Leistungsfahigkeit (Demenz) durch Blutung oder Verschluss von

Blutgefaen im Gehirn
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Klinik fiir Neurologie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 1-207 1485 Messung der Gehirnstréme - EEG

2 8-981 615 Fachiibergreifende neurologische Behandlung eines akuten Schlaganfalls

3 1-208 573 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgel6st werden (evozierte
Potentiale)

4 1-204 437 Untersuchung der Hirnwasserrdume

5 8-930 217 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Drucks in der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des Herzens

6 1-206 200 Untersuchung der Nervenleitung - ENG

7 1-205 163 Messung der elektrischen Aktivitat der Muskulatur - EMG

8 8-522 113 Strahlenbehandlung mit hochenergetischer Strahlung bei Krebskrankheit

- Hochvoltstrahlentherapie

9 8-020 43 Behandlung durch Einspritzen von Medikamenten in Organe bzw. Gewebe oder Entfernung
von Erglissen z.B. aus Gelenken

10 8-980 34 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur)

Weitere Kompetenzprozeduren

1-902 22 Untersuchung der Wahrnehmung und des Verhaltens mithilfe standardisierter Tests

8-527 16 Herstellen bzw. Anpassen von Hilfsmitteln zur Strahlenbehandlung
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Klinik fiir Neurologie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Neurologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Privatambulanz

Diagnostik und Therapie neurologischer Erkrankungen
Botulinum-Toxin-Sprechstunde

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:30 bis 16:30 Uhr

unter 02041 /1517 01

flr die Knappschaftsambulanz bzw.

unter 02041/1517 04

fiir die Privatambulanz

Neurologische Ambulanz

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V

Behandlung von neurologischen Erkrankungen

Neurologische Ambulanz

Notfallambulanz (24h)

Behandlung von neurologischen Notfallen
Neurologische Ambulanz:

Mo - Frvon 8:00 bis 16:30 Uhr

Uber die Zentralambulanz:

Mo - Frvon 16:30 bis 8:00 Uhr, Sa, So, Feiertage 24h
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Klinik fiir Neurologie

Fortsetzung

Visite in der Stroke Unit
(Schlaganfall-Spezialstation)

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationdre BG-Zulassung: Ja
Apparative Ausstattung

Elektroenzephalographiegerit (EEG) (24h-Notfallverfiigbarkeit)

Hirnstrommessung

Video-EEG, mobiles Langzeit-EEG

Elektromyographie (EMG) / Gerat zur Bestimmung der Nervenleitgeschwindigkeit

Messung feinster elektrischer Stréme im Muskel

3 Messpldtze

Sonographiegerat / Dopplersonographiegerit / Duplexsonographiegerit (24h-Notfallverfiigbarkeit)
Ultraschallgerdt / mit Nutzung des Dopplereffekts / farbkodierter Ultraschall

Farbcodierte Duplex-Sonographie, HIT-Detection, Transkranielle Dopplersonographie

Sonstige

Messplatz zur funktionellen Diagnostik des autonomen Nervensystems (fan): einer der leistungsfahigsten medizinischen Messpldtze
flr neurovegetative Diagnostik

Videoendoskopie: Untersuchungsmethode zur Beurteilung des Schluckvorganges
Elektrophysiologischer Messplatz mit EMG, NLG, VEP, SEP, AEP, MEP

Messplatz zur Messung feinster elektrischer Potentiale im Nervensystem, die durch eine Anregung eines der finf Sinne hervorgerufen
wurden

3 Messpldtze
Defibrillator

Gerdt zur Behandlung von lebensbedrohlichen Herzrhythmusstérungen
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Klinik fiir Neurologie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 8,4

= davon Fachdrzte und Fachdrztinnen 3,3

Fachexpertise der Abteilung
= Neurologie

= Geriatrie

= Intensivmedizin

= labordiagnostik
= Rehabilitationswesen

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 17,6 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und 2,4 1)ahr
Krankenpflegehelferinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 1,7 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

= Sonstige Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

= Basale Stimulation

= Bobath
= Mentor und Mentorin

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal
= Psychologe / Psychologin

= Arzthelfer / Arzthelferin

= Ergotherapeut / Ergotherapeutin

= |ogopéde / Logopadin

= Sozialarbeiter / Sozialarbeiterin



Klinik fiir Angiologie

Allgemeine Angaben

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Dr. med. Jiirgen Ranft

mmmm Die Angiologie (Lehre von den Blut- und Lymphgefifien)
ist ein Schwerpunktgebiet der Inneren Medizin und befasst sich
mit der Vorsorge, Diagnostik, Behandlung und Rehabilitation von
Erkrankungen der Venen, Arterien, Lymphgefafie und Kapillaren
sowie mit Gefaimissbildungen.

In der Klinik fir Angiologie mit 30 Betten werden jahrlich ca.

800 Patienten stationdr behandelt und ca. 500 interventionelle
Katheterbehandlungen an nahezu allen Gefafiregionen aufer den
Herzkranzgefaften durchgefiihrt. In der GefaRambulanz werden
jahrlich ca. 6.000 Patienten betreut.

Das Klinikspektrum umfasst Diagnostik und Therapie vor allem
folgender Krankheitsbilder: Akute und chronische periphere
arterielle Verschlusskrankheiten degenerativer, entziindlicher
oder embolischer Genese, Erkrankungen der extrakraniellen
hirnversorgenden Gefifle, Mikrozirkulationsstérungen, Mikroan-
giopathien, Diabetisches Fufssyndrom, Nierenarterienstenosen
und Dialyseshunts, Thromboembolische Erkrankungen wie tiefe
Venenthrombosen und Lungenembolien, Varikosis und postthrom-
botisches Syndrom, Lymphgefafierkrankungen, thrombophile
Hamostasestorungen, Komplikationen und unklare Verldufe von
Gefafberkrankungen sowie Naevus flammeus, Couperose und rote
und blaue Besenreiser.
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Dr. med. )lrgen Ranft

Die Diagnostik erfolgt mit den modernsten Geraten, u.a.
farbkodierter Duplexsonographie (Powermode, Matrixschallkopfe),
mit der fast alle Gefafse aufierhalb des Herzens dargestellt
werden konnen (Aa. und Vv. der oberen und unteren Extremitdten
einschlieflich Fingerarterien und Hohlhandbogen bzw.
Hohlfuflbogen, Bauchgefafie, Nierenarterien und unpaarige
Viszeralarterien, intrazerebrale und extrakranielle hirnversorgende
Gefdfle). Weitere Funktionsuntersuchungen erganzen und
interpretieren die Ultraschallbefunde.

Therapeutisch stehen medikamentdse und interventionelle
Methoden inkl. aller M&glichkeiten der systemischen und lokalen
Lysebehandlung zur Verfligung. Bei kritischen Ischdmien werden
alle Moglichkeiten zum Extremitdtenerhalt wie z.B. Katheterbe-
handlung und Infusionstherapien ausgeschépft. Embolisations-
techniken zur Behandlung von Gefafstumoren werden ebenso
eingesetzt wie mechanische Thrombektomieverfahren bei
Lungenembolien.

Zur Lokaltherapie bei arteriellen, vendsen und lymphatischen
Erkrankungen kommen spezielle Verbandstechniken und physika-
lische Mafsnahmen zur Anwendung. In Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Gefdfchirurgie unseres Hauses werden praktisch alle
wesentlichen Therapieverfahren fir Gefatkrankheiten eingesetzt
- somit ist eine umfassende Betreuung aller Gefdfpatienten
mdoglich.

Die Klinik fiir Angiologie ist als ambulante und stationdre
Fuftbehandlungseinrichtung nach den Richtlinien der Deutschen
Diabetesgesellschaft zertifiziert.

Im ambulanten Bereich werden verschiedene Verddungstechniken
bei Venenerkrankungen und spezielle Verbandstechniken
insbesondere auch beim vendsen Ulcus cruris eingesetzt.

Lasermedizinische Verfahren beim Naevus flammeus, der
Couperose, roten Besenreisern sowie zur Narben-, Warzen- und
Faltenbehandlung erganzen das Spektrum der Behandlung bis hin
zu dsthetischen Gesichtspunkten.

In Notféllen steht jederzeit ein angiologischer Bereitschaftsdienst
zur Verfligung.



Klinik fiir Angiologie

Versorgungsschwerpunkte

= Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und Folgeerkrankungen

= Konservative Behandlung von arteriellen Gefdfserkrankungen

= Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren

= Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefdfie und der Lymphknoten
= Duplexsonographie

= Sonstige im Bereich Dermatologie

= Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

= Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

= Arteriographie

= Eindimensionale Dopplersonographie

= Sonstige im Bereich Angiologie

= Spezialsprechstunde

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote

= Gefdfitraining

Fallzahlen

753



Klinik fiir Angiologie

Hauptdiagnosen nach ICD

1 170 431 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose
2 180 100 Verschluss einer Vene durch ein Blutgerinsel (Thrombose) bzw. oberflachliche
Venenentziindung
3 En 44 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss - Diabetes Typ-2
4 Lo3 29 Eitrige, sich ohne klare Grenzen ausbreitende Entziindung in tiefer liegendem Gewebe
- Phlegmone
5 A46 25 Wundrose - Erysipel
6 183 20 Krampfadern der Beine
7 173 15 Sonstige Krankheit der Blutgefafte aufer der groen, herznahen Schlagadern und Venen
8 T82 10 Komplikationen durch eingepflanzte Fremdteile wie Herzklappen oder Herzschrittmacher

oder durch Verpflanzung von Gewebe im Herzen bzw. in den Blutgefaften
9 174 9 Verschluss einer Schlagader durch ein Blutgerinsel

10 126 <5 Verschluss eines Blutgefdfes in der Lunge durch ein Blutgerinsel - Lungenembolie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 8-836 452 Behandlung an einem Gefaf tiber einen Schlauch (Katheter)
2 3-607 352 Rontgendarstellung der Schlagadern der Beine mit Kontrastmittel
3-605 231 Rontgendarstellung der Schlagadern im Becken mit Kontrastmittel
4 5-893 222 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer Wunde bzw. von
erkranktem Gewebe an Haut oder Unterhaut
5 3-604 58 Rontgendarstellung der Schlagadern im Bauch mit Kontrastmittel
6 3-606 51 Rontgendarstellung der Schlagadern der Arme mit Kontrastmittel
7 8-840 40 Behandlung an einem Gefafs tiber einen Schlauch (Katheter)
8 5-898 23 Operation am Nagel
9 8-987 23 Fachiibergreifende Behandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Krankheitserregern

10 8-190 16 Spezielle Verbandstechnik



Klinik fiir Angiologie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Angiologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz

Privatambulanz

Diagnostik und Therapie arterieller, vendser und lymphatischer Erkrankungen, Venentherapie
und Verédungsbehandlung, Lasertherapie

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns Mo - Frvon

7:30 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1511 05

flr die Knappschaftsambulanz bzw.
unter Tel. 02041/ 15 11 01

fir die Privatambulanz

Angiologische Ambulanz

Notfallambulanz (24h)

Behandlung angiologischer Notfille
Angiologische Ambulanz:

Mo - Frvon 7:30 bis 16:00 Uhr

Uber die Zentralambulanz:

Mo - Frvon 16:00 bis 7:30 Uhr,Sa, So und Feiertagen 24h

Diabetische Fuftambulanz

Knappschaftsambulanz

Privatambulanz

Diagnostik und Therapie des diabetischen FuRes (ambulante FuRbehandlungseinrichtung der
Deutschen Diabetesgesellschaft)

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:30 bis 16:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1511 05

flr die Knappschaftsambulanz bzw.
unter Tel. 02041/ 15 11 01

fir die Privatambulanz



Klinik fiir Angiologie

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Ja

Apparative Ausstattung

= Angiographiegerdt / DSA (24h-Notfallverfligbarkeit)

= Kipptisch

= Kapillarmikroskop

= Sonographiegerit / Dopplersonographiegerdt / Duplexsonographiegerit (24h-Notfallverfigbarkeit)

= Sonstige

= Defibrillator

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 5,2

= davon Fachdrzte und Facharztinnen 4,2

Fachexpertise der Abteilung

= Innere Medizin und SP Angiologie



Klinik fiir Angiologie

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 9,3 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Sonstiges Pflegepersonal Arzthelferinnen 0,8 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

= Basale Stimulation

= Kindsthetik
= Mentor und Mentorin

= Qualitdtsmanagement

Spezielles therapeutisches Personal

= Arzthelfer / Arzthelferin
= Diabetesfachkraft fir Wundmanagement DDG (Deutsche Diabetesgesellschaft)



Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Allgemeine Angaben

Art: nicht Betten fthrend

Chefarzt: Dr. med. Svenja Hennigs

mmmm Die Klinik fir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradi-
ologie umfasst die Bereiche Rdntgendiagnostik, Neuroradiologie,
Nuklearmedizin und Interventionen (Behandlungen). Die
Diagnostik bietet ein breites Spektrum moderner bildgebender
Untersuchungsverfahren mit kompletter Digitalisierung (PACS).

Dazu gehoren digitale Réntgenaufnahmen, Kontrastuntersu-
chungen, Angiographien, selektive Darstellungen der arteriellen
Gefafe, wie z.B. der hirnversorgenden Arterien und der Venen,
Mehrzeilen-Computertomographien, Knochendichtemessungen,
nichtinvasive Spezialuntersuchungen, wie z.B. des Herzens und
des Darmes, Kernspintomographien (MRT) mit der Mdglichkeit von
Spezialuntersuchungen des Gehirns, des Herzens und der Prostata.
Dariiberhinaus werden Ultraschalluntersuchungen (Sonographien)
durchgefihrt.

In der Nuklearmedizin gehdren Szintigraphien der Schilddrise, der
Knochen, der Lunge, der Nieren und des Herzens sowie Blutungs-
quellensuche und Entziindungsherdsuche zum Leistungsspektrum
der Klinik.

Bei radiologisch durchfiihrbaren Interventionen handelt es sich um
minimalinvasive Eingriffe zur Behandlung von gefafsbedingten,
entziindlichen, tumor- oder verschleiRbedingten Erkrankungen.
Auch mittels diinner Nadeln durchgefiihrte Probeentnahmen zur
Diagnosestellung bei Raumforderungen in allen Kérperregionen
werden bildgesteuert durchgefihrt.

Zum Spektrum der Interventionen gehoéren Ultraschall- und
CT-gesteuerte Biopsien (Probeentnahmen) und Abszessdrainagen,
CT-gesteuerte Schmerztherapien (Sympathikolyse, periradikulare
Infiltrationen, Facettengelenksblockaden, Nukleoplastie etc.),

Dr. med. Svenja Hennigs
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Vertebroplastien und Kyphoplastien (Wirbelkérperaufrichtung
durch Zementauffillung bei Osteoporose und Tumorerkran-
kungen), CT-gesteuerte Radiofrequenzablationen (Hitzetherapie)
von Tumoren, selektive intraarterielle Chemoembolisationen/
Chemoperfusionen von Tumoren, selektive Embolisationen von
Gefafien bei Tumoren und Blutungen und Uterusmyomemboli-
sationen, perkutane Eingriffe an den Gallenwegen (PTCD, Stent)
und neuroradiologische Gefafieingriffe. AuRerdem erfolgen
interventionelle Behandlungen von Lungenembolien mit
selektiven mechanischen Thrombektomien, Fibrinolysen und
Cavafilterimplantationen und die Behandlung von Dialyseshunts.
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Versorgungsschwerpunkte

= Arteriographie

= Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
= Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

= Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

Computertomographie (CT), nativ

Computertomographie (CT), Spezialverfahren

Duplexsonographie

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbstidndige Leistung

Interventionelle Radiologie

Knochendichtemessung (alle Verfahren)

Konventionelle Réntgenaufnahmen

Lymphographie

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

Native Sonographie

Neuroradiologie

Phlebographie

Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammographie)

Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT)

Szintigraphie

Teleradiologie

Shuntdarstellung

Tumorembolisation

Vertebroplastie

Sonstige im Bereich Radiologie

Spezialsprechstunde
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 3-200 2.508 Computertomographie (CT) des Schidels ohne Kontrastmittel

2 3-225 1.090 Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel

3 3-222 620 Computertomographie (CT) des Brustkorbes mit Kontrastmittel

4 3-800 449 Kernspintomographie (MRT) des Schadels ohne Kontrastmittel

5 3-207 405 Computertomographie (CT) des Bauches ohne Kontrastmittel

6 3-705 377 Bildgebendes Verfahren zur Darstellung des Muskel-Skelettsystems mittels radioaktiver
Strahlung (Szintigraphie)

7 3-607 351 Rontgendarstellung der Schlagadern der Beine mit Kontrastmittel

8 3-220 339 Computertomographie (CT) des Schidels mit Kontrastmittel

9 3-605 337 Rontgendarstellung der Schlagadern im Becken mit Kontrastmittel

10 3-203 330 Computertomographie (CT) der Wirbelsiule und des Riickenmarks ohne Kontrastmittel

Weitere Kompetenzprozeduren

OPS-301  Absolute Fallzahl ~ Umgangssprachliche Bezeichnung

5-839 140 Sonstige Operation an der Wirbelsdule

8-836 37 Behandlung an einem Gefaf tiber einen Schlauch (Katheter)

8-914 30 Schmerzbehandlung mit Einspritzen eines Betdubungsmittels an eine Nervenwurzel bzw. an einen
wirbelsdulennahen Nerv

3-601 22 Réntgendarstellung der Schlagadern des Halses mit Kontrastmittel

8-541 6 Eintrdufeln von und 6rtlich begrenzte Therapie mit Krebsmitteln bzw. von Mitteln, die das
Immunsystem beeinflussen, in Hohlrdume des Kdrpers

5-501 <5 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe der Leber

5-506 <5 Einsetzen, Wechseln oder Entfernen eines Schlauchsystems (Katheter) in die Leberschlagader bzw. die

Pfortader zur Chemotherapie

8-148 <5 Einbringen eines Rohrchens oder Schlauchs in sonstige Organen bzw. Geweben zur Ableitung von
Flissigkeit
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Radiologische Ambulanz

Kassendrztliche Ambulanz auf Zuweisung von niedergelassenen Vertragsdrzten
Shuntdarstellung und PTA

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 8:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1514 33

Radiologische Ambulanz

Knappschaftsambulanz
Prospernetz-Ambulanz im Rahmen des Vertrages zur Integrierten Versorgung nach § 140b SGB V

Privatambulanz

alle Rontgenverfahren, Sonographie, MRT, CT, Shuntdarstellung mit PTA, Nuklearmedizin
Tumorsprechstunde und Tumorembolisation

Schmerzsprechstunde

Vertebroplastie- und Kyphoplastie-Sprechstunde

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 8:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1514 33

flr die Knappschafts — und die Prosper-Ambulanz bzw.

unter Tel. 02041/ 15 14 01

fiir die Privatambulanz
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Radiologische Ambulanz

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V

alle Réntgenverfahren, Sonographie, MRT, CT, Shuntdarstellung mit PTA, Nuklearmedizin
Tumorsprechstunde und Tumorembolisation

Schmerzsprechstunde

Vertebroplastie- und Kyphoplastie-Sprechstunde

Radiologische Ambulanz

Notfallambulanz (24h)
Leistungserbringer fir die Zentral- und Fachambulanzen:

alle Rontgenverfahren, Sonographie, MRT, CT, Shuntdarstellung mit PTA, Nuklearmedizin

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Nein

Nein
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Apparative Ausstattung
= Angiographiegerdt / DSA (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Computertomograph (CT) (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Magnetresonanztomograph (MRT) (24h-Notfallverfigbarkeit)

(24h-Notfallverfigbarkeit)

(24h-Notfallverfigbarkeit)

= Mammographiegerat
= Radiofrequenzablation (RFA) und/oder andere Thermoablationsverfahren

= Rontgengerdt/Durchleuchtungsgerat (24h-Notfallverfiigbarkeit)
= Single-Photon-Emissionscomputertomograph (SPECT)

= Sonographiegerat / Dopplersonographiegerdt / Duplexsonographiegerét (24h-Notfallverfiigbarkeit)

= Szintigraphiescanner / Gammasonde

= linearbeschleuniger

= Defibrillator
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Klinik fiir Radiologie,
Nuklearmedizin und
Neuroradiologie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegérztinnen) 9,7

= davon Fachdrzte und Fachdrztinnen 9,7

Fachexpertise der Abteilung

= Nuklearmedizin
= Radiologie

= Radiologie, SP Neuroradiologie

Spezielles therapeutisches Personal

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



Qualitdtsbericht 2008 - Teil B 85

Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Dr. med. Peter Hiigler

Allgemeine Anga ben Schmerzpatienten werden von uns ambulant und stationdr mit
allen heute zur Verfligung stehenden modernen Mdéglichkeiten

Art: nicht Betten fiihrend der Schmerztherapie versorgt. Dies schlieRt auch die Betreuung

Chefarzt: Dr. med. Peter Hiigler von palliativ-medizinischen Patienten im ambulanten und

stationdren Bereich ein.

Der Chefarzt ist der drztliche Leiter des Rettungsdienstes der Stadt
Bottrop. Ein Notarzteinsatzfahrzeug der Berufsfeuerwehr der Stadt
Bottrop ist ganztagig durch arztliche Mitarbeiter unserer Klinik
besetzt.

mmmm Unser hochst qualifiziertes und motiviertes Fachpersonal,
die hervorragende raumliche Ausstattung sowie die dem neuesten
technischen Stand entsprechenden andsthesiologischen und
intensivmedizinischen Gerdte und Systeme garantieren unseren
Patienten das hdchste Maf} an Sicherheit und modernstes
Know-how.

Regelmafiige interne, wie auch externe regionale und tberregionale
Fortbildungsma®nahmen der Klinik fiir Andsthesie sichern den
selbstverstdndlichen Umgang mit modernsten Narkoseverfahren
und intensivmedizinischen Techniken genauso wie den Einsatz von
modernsten schmerztherapeutischen Verfahren.

Die individuelle Betreuung der Patienten findet auch darin

ihren Ausdruck, dass wir vor jedem operativen Eingriff in einem
personlichen Gesprach mit den Patienten das individuell geeignete
Narkoseverfahren auswdhlen und besprechen. Gleichzeitig kldren
wir mit thnen die fir Sie geeigneten Moglichkeiten der andsthesi-
ologischen postoperativen Schmerztherapie. Unser Akutschmerz-
dienst wird Sie hier wahrend Ihres stationdren Aufenthaltes
begleiten. Wir tragen die Verantwortung fiir die Patientensicherheit
bei allen Vollnarkosen und Regionalanésthesien, die im Bereich des
ganzen Krankenhauses von uns durchgefiihrt werden.

Diese Abteilung leitet die Interdisziplindre Intensivstation des
Hauses. Hier trdgt sie insbesondere die Verantwortung fiir die
intensivmedizinische Versorgung aller Patienten der operativen
Kliniken, dariiber hinaus tragt sie die organisatorische Gesamtver-
antwortung fir die Interdisziplindre Intensivstation.
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Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Fortsetzung CT-Untersuchung in der Klinik fir
Andsthesie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie

Versorgungsschwerpunkte

= Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen

Implantation von Spinal-Cord-Stimulations-Systemen und intraspinalen Pumpensystemen z. B. bei Tumorschmerzen,
Wirbelsdulenschmerzen

= Versorgungsschwerpunkt in sonstigem medizinischen Bereich
Intensivmedizin
Andsthesie
Palliativmedizin
= Schmerztherapie / Multimodale Schmerztherapie
Stationdre und Ambulante Schmerztherapie
= Betreuung von Patienten und Patientinnen mit Neurostimulatoren zur Hirnstimulation
Rickenmarksstimulation (Schmerz, Spastik)
= Computertomographie (CT), Spezialverfahren
Interventionelle Schmerztherapie
= Native Sonographie
= Neurologische Notfall- und Intensivmedizin
= Duplexsonographie
= Sonstige im Bereich Andsthesie
Transosophageale Echokardiographie (TEE)
= Spezialsprechstunde
Schmerztherapie
Palliativmedizin

Rickenschmerz
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Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Andsthesieambulanz

Pramedikationssprechstunde fiir Patienten des Hauses
Privatambulanz

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Fr von 7:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1519 27

flr die Pramedikationssprechstunde bzw.

unter Tel. 02041/ 1513 01

fir die Privatambulanz

Palliativmedizinische Ambulanz

Prospernetz-Ambulanz im Rahmen des Vertrages zur Integrierten Versorgung nach § 140b SGB V
Kassendrztliche Ambulanz auf Zuweisung von niedergelassenen Vertragsdrzten

Privatambulanz

Behandlung von Patienten mit einer nicht heilbaren, progredienten und weit fortgeschrittenen Erkrankung mit
begrenzter Lebenserwartung, fir die das Hauptziel der Begleitung die Aufrechterhaltung der Lebensqualitdt ist

Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Fr von 7:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1519 27

flr die Prospernetz- und Kassendarzliche Ambulanz bzw.
unter Tel. 02041/ 1513 01

flr die Privatambulanz

oder E-mail: Schmerztherapie@kk-bottrop.de
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Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Schmerzambulanz

Prospernetz-Ambulanz im Rahmen des Vertrages zur Integrierten Versorgung nach § 140b SGB V
Kassendrztliche Ambulanz auf Zuweisung von niedergelassenen Vertragsarzten
Privatambulanz

Medikamentdse und interventionelle Schmerztherapie

Schwerpunkt: muskuloskelettale Erkrankungen (Riickenschmerzen), Tumorschmerztherapie
Termine nach Vereinbarung:

Sie erreichen uns von

Mo - Frvon 7:00 bis 17:00 Uhr

unter Tel. 02041/ 1519 27

fur die Prospernetz- und Kassendarzliche Ambulanz bzw.

unter Tel. 02041/ 1513 01

fur die Privatambulanz

oder E-mail: Schmerztherapie@kk-bottrop.de

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Nein

Nein
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Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Apparative Ausstattung

= Defibrillator

= Beatmungsgerdate / CPAP-Gerite

= Bronchoskop (24h-Notfallverfiigbarkeit)
= Cell Saver

= Endosonographiegerdt

= Gerdt zur intraaortalen Ballongegenpulsation (IABP)
= Sonographiegerdt / Dopplersonographiegerdt / Duplexsonographiegerdt (24h-Notfallverfiigbarkeit)
= Spirometrie / Lungenfunktionsprifung

= Uroflow / Blasendruckmessung

= Hochfrequenzthermotherapiegerat
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Klinik fiir Andsthesie,
Intensivmedzin und
Schmerztherapie

Personelle Ausstattung

Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegarzte und Belegarztinnen) 10,9

= davon Fachdrzte und Fachdrztinnen 9,3

Fachexpertise der Abteilung
= Andsthesiologie

= Transfusionsmedizin

= Intensivmedizin

= Notfallmedizin

Palliativmedizin
= Spezielle Schmerztherapie
= Sonstige Zusatzweiterbildung

Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und 12,2 3 Jahre
Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
= Intensivpflege und Anasthesie

= Qualitdtsmanagement
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Qualitatssicherung

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

Die Ubermittlung der an dieser Stelle erforderlichen Angaben erfolgt direkt durch die Bundesgeschiftsstelle fiir Qualitdtssicherung (BQS)
nach dem 31. Oktober 2009. Alle Krankenhduser haben erst danach die Moglichkeit, diese Daten in ihrem Qualitdtsbericht zu ergdnzen.

Externe Qualitdtssicherung nach Landesrecht gemdR §112 SGB V

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

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

Gemafd seinem Leistungsspektrum nimmt das Knappschaftskrankenhaus an folgenden DMP teil:
= Diabetes mellitus Typ 1 (DIA1)
= Diabetes mellitus Typ 2 (DIA2)

Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

Uber die gesetzliche Qualititssicherung fir Fallpauschalen und Sonderentgelte hinaus beteiligen sich folgende Kliniken / Abteilungen an
externen Qualitdtssicherungsprogrammen:

Klinik fiir Nephrologie und Rheumatologie

= f{ir Dialysepatienten am QIN-Projekt

Klinik fiir Neurologie

= externe Qualitdtssicherung Schlaganfall Nordwestdeutschland der Universitatskliniken Minster

Klinik fiir Innere Medizin
= Qualititssicherung Diabetes (QS-DPV) der Universitit Ulm

= Qualitdtssicherung bei der Therapie von Hepatitis- und Tumorpatienten im Rahmen zentral Giberwachter Behandlungskonzepte durch
verschiedene bundes- bzw. europaweit anerkannte Institute

Klinik fiir Gefdfchirurgie

= externe Qualitdtssicherung des Bauchaortenaneurysma tiber die Deutsche Gesellschaft fiir GefdRchirurgie

Klinik fiir Radiologie, Nuklearmedizin und Neuroradiologie
= seit 2009 externe Qualititssicherung der interventionellen Radiologie Uber die Deutsche Rontgengesellschaft (DEGIR)

Labor

= Ringversuche gemaf RiliBAK



Qualitdtsbericht 2008 - Teil C 93

Qualitatssicherung

Transfusionsmedizin

= externe Qualitdtssicherung durch die Arztekammer Westfalen-Lippe

Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGBV

Das Knappschaftskrankenhaus beriicksichtigt die vorgegebene Mindestmengenvereinbarung.

Umsetzung von Beschliissen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Qualitdtssicherung
nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V [neue Fassung] (, Strukturqualititsvereinbarung”)

= Vereinbarung Giber Maftnahmen zur Qualitdtssicherung fir die stationdre Versorgung bei der Indikation Bauchaortenaneurysma
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Qualitatspolitik

mmmm Der Rahmen und die Zielvorgabe fiir unser Handeln Zusammenarbeit und menschlicher Umgang
basiert auf dem Leitbild und den Grundsatzen fir Fihrung und

Zusammenarbeit der knappschaftlichen Krankenhauser und Wir arbeiten mit anderen Gesundheitseinrichtungen konstruktiv
Rehabilitationskliniken. Wesentliche Elemente sind: zusammen und passen uns den gesellschaftlichen Erfordernissen

an. Unsere Zusammenarbeit ist gekennzeichnet durch einen
fachibergreifenden Teamgedanken. Grundlagen dafir sind
Offenheit, Kollegialitat, Vertrauen und gegenseitiger Respekt. Alle
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter tragen mit ihrer Arbeit einen
Aus der Versorgung fir Bergleute gewachsen, haben wir uns zu wichtigen Teil zum Gesamtergebnis unserer Einrichtung bei.
einem modernen und zukunftsorientierten Dienstleistungsun-
ternehmen im Gesundheitswesen fiir die gesamte Bevdlkerung
entwickelt. Im Mittelpunkt unseres Handelns steht der Mensch,

Selbstverstandnis

(Auszug aus: Leitbild und Grundsétze fiir Fihrung und Zusammen-
arbeit der knappschaftlichen Eigenbetriebe)

unabhingig von religidser, gesellschaftlicher und ethnischer Mit seinen strategischen Zielen stellt sich das Knappschaftskran-
Zugehorigkeit. Der Umgang mit unseren Mitmenschen basiert kenhaus Bottrop heutigen und zukiinftigen gesundheitspolitischen
auf gegenseitiger Achtung, Ehrlichkeit und Vertrauen. Herausforderungen:

= Patientenorientierung
= enge Verzahnung des ambulanten und stationdren Bereiches

Patient - Kunde - Partner = reibungsloser Informationsfluss zwischen niedergelassenen
Arzten, Krankenkassen, Krankenhaus, Reha-Klinik sowie weiteren

Im Umgang mit dem Patienten wahren wir Wiirde und ) ) ; ) )
Leistungserbringern im Gesundheitsbereich

Intimitdt und schiitzen das Vertrauensverhdltnis. Menschliche

Zuwendung gegeniiber den Patienten und deren Angehérigen = mehr Qualitat bei der Patientenversorgung
ist fir uns selbstverstandlich. Wir gehen auf die individuellen = vorsorgende medizinische Betreuung
BedUrfnisse unserer Patienten ein und fordern ihre Fahigkeit = Qualifizierung der Mitarbeiter

insbesondere im Sinne der ganzheitlichen Pflege. Wir sehen

die Patienten als Partner und regen sie und ihre Angehdrigen

zu aktiver Mitarbeit und Entscheidungsfindung an. Jede Form

der Kritik unserer Patienten betrachten wir als Anreiz, unsere Zur Verwirklichung unserer Ziele wurde eine umfassende Strategie

Leistungen und Angebote stdndig zu verbessern. entwickelt, die in verschiedenen Projekten die bauliche und
medizinisch-technische Entwicklung, die optimale, krankenhaus-
tibergreifende Patientenversorgung, die Mitarbeiterorientierung

Qualitéit und die wirtschaftliche Weiterentwicklung sinnvoll miteinander
verbindet.

= Mitarbeiterorientierung
= Wirtschaftlichkeit

Wir gewdhrleisten eine ganzheitliche Patientenversorgung auf
der Grundlage gesicherter wissenschaftlicher Erkenntnisse

und durch den Einsatz moderner Technik. Der Betrieb unseres
Hauses erfolgt nach 6konomischen und 6kologischen
Gesichtspunkten. Unsere Kompetenz und unseren Sachverstand
bringen wir auch durch Beratung und Informationen fir
gesundheitliches Verhalten aktiv ein. Wir sichern die Weiterent-
wicklung unseres Qualitdtsniveaus durch standige Fort- und
Weiterbildung.

Seit 1999 wird in Bottrop das erste integrierte medizinische
Versorgungsnetz der Knappschaft "prosper - Gesund im Verbund”
kontinuierlich weiterentwickelt. Dem Netz haben sich bislang
27.000 knappschaftlich Krankenversicherte aus Bottrop und
Oberhausen und 80 Knappschaftsarzte angeschlossen. Seit Juli
2005 beteiligt sich die DAK in einem Modellprojekt am prosper-
Netz Bottrop. Mehr als 2.600 Bottroper DAK-Versicherte sind bereits
im Netz eingeschrieben. Das Knappschaftskrankenhaus fungiert
als Netzkrankenhaus. Vervollstandigt wurde die Behandlungskette
2004 durch die Moglichkeit der wohnortnahen neurologischen
Rehabilitation auf dem Geldnde des Knappschaftskrankenhauses.

Einen weiteren Mafdstab fiir die integrierte Versorgung setzt seit
2001 das Nephrologische Zentrum Emscher-Lippe, das aus der
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Qualitatspolitik

Zusammenlegung der Klinik fiir Nephrologie und Rheuma-
tologie, des KfH-Dialysezentrums und einer nephrologischen
Praxis entstand.

Ein Gesundheitshaus zur Férderung der allgemeinen Gesund-
heitsvorsorge und vorsorgenden medizinischen Betreuung ist
dem Krankenhaus angegliedert.

Zur Umsetzung unserer Qualitdtsziele haben wir die Strategie
des Umfassenden Qualitdtsmanagements gewdhlt. Das
Umfassende Qualitdtsmanagement basiert auf der Mitwirkung
aller Mitglieder einer Organisation, stellt die Qualitdt in den
Mittelpunkt und zielt durch zufriedene Kunden auf langfri-
stigen Geschaftserfolg sowie auf Nutzen fir die Mitglieder der
Organisation und die Gesellschaft.

Die kontinuierliche Verbesserung sdmtlicher Prozesse ist der
Grundgedanke, der unsere Organisationsentwicklung steuert.
Arbeitsprozesse werden nicht nur organisiert, sondern auch

im Sinne der Fehlervermeidung regelmafig tiberpriift und
ausgewertet sowie Verbesserungsmafinahmen eingeleitet.

Eine enge Vernetzung aller Kommunikationsinstrumente und
-medien des Krankenhauses macht die Qualitdtspolitik, die
Umsetzungsprozesse und den Erfolg der einzelnen Mafsnahmen
intern und extern transparent.

Mit dem KTQ-Zertifizierungsverfahren tberprifen wir
regelmafig den Erreichungs- und Durchdringungsgrad sowie
die Weiterentwicklung des Qualitdtsniveaus im Gesamtkran- ,.r\(t‘
kenhaus in den Kategorien Patientenorientierung, Mitarbei-
terorientierung, Sicherheit, Informationswesen, Filhrung und
Qualitditsmanagement. Der aktuelle KTQ-Qualitatsbericht ist
auf der Homepage des Krankenhauses unter www.kk-bottrop.de
und der Homepage der KTQ (Kooperation fir Transparenz und
Qualitit im Gesundheitswesen) unter www.ktg.de einsehbar.

Mittels verschiedener Benchmarkingverfahren stellen wir uns ’F. Yo
immer wieder dem direkten Vergleich mit anderen Kranken- }

hdusern in der Offentlichkeit, wie z. B. der Teilnahme am Q "
~Zert\

Klinik-Fihrer Rhein-Ruhr (www.kliniken-rhein-ruhr.de).



Qualitatsziele

mmmm Qualititsziele werden vom Leitbild des Hauses sowie
aus den Anforderungen an die aktuelle Krankenhausent-
wicklung abgeleitet und durch Patienten-, Einweiser- und
Mitarbeiterbefragungen, Analysen von Krankenhausstrukturen
und -abldufen tGberpriift und entsprechend fortgeschrieben.

Qualitatsziele werden sowohl fiir das Gesamtkrankenhaus

als auch abteilungsbezogen festgelegt. Die Betriebsleitung

als Entscheiderkreis ist verantwortlich fir die Definition von
abteilungsibergreifenden Qualitdtszielen. Im Qualitdtsma-
nagement-Steuerkreis, in den die gesamte Betriebsleitung
integriert ist, werden die Qualitdtsziele diskutiert und
verabschiedet. Ausgehend von den Zielen des Gesamtkranken-
hauses sind seit 2006 alle Abteilungen jahrlich verpflichtet, ihre
Qualitatsziele fiir das nachste Jahr mit Umsetzungszeitrdumen
und Messgrofen flr die Bewertung der Ergebnisse zu nennen.

Die Vermittlung der Ziele erfolgt Gber die Fiihrungsgremien

in die Teamebene sowie durch Informationsveranstaltungen
und die Mitarbeiterzeitung. In einem Jahresprojektplan wird
die Umsetzung der abteilungsibergreifenden Ziele monatlich
dokumentiert und allen Mitarbeitern digital zur Verfigung
gestellt. Uber die Umsetzung der abteilungsbezogenen Ziele ist
der Betriebsleitung jahrlich durch die Fiihrungskrafte Bericht zu
erstatten.
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Die abteilungsiibergreifenden Qualitdtsziele des Knappschafts-
krankenhauses Bottrop sind:

1.

2.
3.

Kundenorientierung - intern und extern
Okonomische Ausrichtung

Kontinuierliche Anpassung an die Veranderungen des
»Gesundheitsmarktes*

Ausbau der Integrierten Versorgung

Ausbau der Kooperationen mit anderen Leistungsanbietern
Entwicklung einer abgestuften Versorgung

Ausbau bzw. Erhalt der Geschaftsfelder

4. Prozessorientierte Behandlungsablaufe

5. Optimierung der internen und externen Kommunikation

. Mitarbeiterorientierung / Mitarbeiterzufriedenheit /

Mitarbeiterorientierung

7. Gesundheitsférderung von Mitarbeitern und Patienten

Aktives Umweltmanagement

. Arbeitssicherheit

Die abteilungsiibergreifenden Projekte zur Umsetzung dieser Ziele
werden im Kapitel ,Qualitditsmanagement-Projekte” dargestellt.
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Aufbau des einrichtungsinternen

Qualitdtsmanagements

mmmm Das Qualitdtsmanagement des Knappschaftskran-
kenhauses Bottrop ist in ein Rahmenkonzept des Tragers

zum Aufbau und zur Weiterentwicklung eines umfassenden
Qualitdtsmanagementsystems eingebunden. Das Qualitdtsma-
nagement wird von der Betriebsleitung als Fiihrungsaufgabe
wahrgenommen. Die Qualitditsmanagement-Beauftragte
wirkt als Stabstelle der Betriebsleitung und ibernimmt
strategische und operative Aufgaben. Als Multiplikatoren

des Qualitdtsgedankens stehen ihr Giber 70 fortgebildete
Qualitdtsmanagement-Verantwortliche in den verschiedenen
Bereichen des Hauses zur Seite. Das Lenkungsgremium fir
alle Qualitditsmanagement-Aktivitdten ist ein Steuerkreis, der
abteilungs- und hierarchielibergreifend zusammengesetzt ist.
Um Entscheidungswege kurz zu halten, ist die Betriebsleitung
in den Steuerkreis integriert.

Betriebsleitung
Stabstelle QMB

QM-Steuerkreis

QM-Verantwortliche
der Bereiche

Qualitatszirkel
Arbeitsgruppen

Mitarbeiter

Der Qualitdtsmanagement-Steuerkreis entscheidet ber

= notwendige Projekte zur Erreichung der festgelegten
Qualitdtsziele,

= die Prioritdt der einzelnen Projekte sowie die Anpassung
der Prioritdt an aktuelle Entwicklungen und die
Ressourcenverteilung.

Die Planung von qualitdtsverbessernden Maftnahmen erfolgt
= mittelfristig anhand von Prifberichten (z. B. KTQ®)
sowie von Befragungen (z. B. Patienten-, Einweiser- und
Mitarbeiterbefragungen),

= kurzfristig anhand von Kennzahlen, Problembeschreibungen
aus dem Beschwerdemanagement und aus anderen Gremien
des Hauses, internen und externen Auditberichten sowie durch
Antrage der Bereichsleitungen.

Die Zielkontrolle des Qualitdtsmanagement-Steuerkreises
beinhaltet

= die Uberpriifung der Termintreue der einzelnen Projekte,

= die Problemanalyse und Einleitung von Mafsnahmen, falls
Projektziele nicht erreicht oder Projekttermine nicht eingehalten
werden.

Zur Umsetzung der Qualitdtsziele werden Arbeitsgruppen und
Qualitdtszirkel gebildet bzw. interne Kommissionen mit speziellen
Aufgaben betraut. Im Rahmen der ihnen gestellten Aufgaben
arbeiten diese Arbeitskreise eigenverantwortlich. Gegentiber

der Betriebsleitung und dem Qualitdtsmanagement-Steuerkreis
besteht Berichtspflicht. Die Zusammensetzung der Gruppen
orientiert sich an den Interessen der Mitarbeiter und den zu
I6senden Aufgaben. Verfahrensanweisungen regeln das Projekt-
management, die Arbeit in Kommissionen, Arbeitsgruppen sowie
Qualitdtszirkeln und den Umgang mit dem Berichtswesen.

Die Qualitatsplanung, die Umsetzung von Projekten und
Verbesserungsmafinahmen sowie deren Ergebnisse werden
allen Mitarbeitern durch interne Verdffentlichungen transparent
gemacht.

Zur Weiterentwicklung des Qualitditsmanagements kommen
vielfdltige Qualitdtsinstrumente zum Einsatz. Sie werden auf
der Basis fester Vorgaben systematisch und regelmafdig im
Knappschaftskrankenhaus Bottrop eingesetzt. Eine Auswahl der
wichtigsten Instrumente ist unter dem Kapitel "Instrumente des
Qualitditsmanagements" dargestellt.



Instrumente des
Qualitdtsmanagements

Projektmanagement

Mit dem Projektmanagement, einem speziellen Organisa-
tionskonzept zur systematischen Planung, Uberwachung,
Koordination und Steuerung, werden die definierten Ziele

und Ergebnisse eines Projektes zu einem festen Zeitpunkt
herbeigefiihrt. Zur Qualitdtssicherung erfolgen regelmafRige
Zielkontrollen durch die Projektleiter und die Uberpriifung

des Erfolgs von Verbesserungsmaftnahmen anhand von
festgelegten Kriterien. Das Gesamtprojektcontrolling obliegt
der Qualitditsmanagement-Beauftragten, die monatlich den
Jahresprojektplan aktualisiert und allen Mitarbeitern digital zur
Verfligung stellt. Abweichungen von der Projektplanung und
den Projektzielen werden durch den Qualitdtsmanagement-
Steuerkreis analysiert und Problemlésungsmafinahmen zeitnah
veranlasst.

Qualitatszirkel und Arbeitsgruppen

Zur Umsetzung von Qualitdtszielen und des Prinzips der
kontinuierlichen Verbesserung nutzt die Betriebsleitung die
Erfahrung, Expertise und das Problemldsungs-Know-how ihrer
Mitarbeiter in Form von Qualitdtszirkeln und Arbeitsgruppen.
Klare Strukturen und Regeln der Zusammenarbeit helfen

Zeit- und Personalressourcen wirkungsvoll einzusetzen sowie
Transparenz der Arbeitsergebnisse zu schaffen.

Befragungen

Zur Steuerung des Qualitdtsmanagements nutzt die Betriebs-
leitung regelmafig standardisierte Patienten-, Einweiser- und
Mitarbeiterbefragungen. Die Ergebnisse der Befragungen
werden diskutiert, Verbesserungspotenziale identifiziert

und als Projekte in den Jahresprojektplan aufgenommen.
Erneute Befragungen dienen der Uberpriifung eingeleiteter
Verbesserungsmafinahmen. Die Ergebnisse der Patienten- und
Einweiserbefragungen werden im Klinik-Fithrer Rhein-Ruhr
verdffentlicht. Siehe auch unter Kapitel "Bewertung des
Qualitditsmanagements".
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Beschwerdemanagement

Patientenbeschwerden und Anregungen werden durch ein systema-
tisches Beschwerdemanagement erfasst, ausgewertet und auf
Verbesserungsmoglichkeiten tiberprift. Auf allen Stationen sowie
in den Funktionsbereichen hiangen gut sichtbar Briefkdsten und
Formulare fiir Anregungen und Beschwerden. Zuséatzlich dienen
persdnliche Patientenabschlussgesprache der kontinuierlichen
Ermittlung der Patientenzufriedenheit mit dem Aufenthalt im
Krankenhaus im Allgemeinen sowie mit dem medizinischen
Behandlungsprozess im Speziellen. Probleme, die nicht in den
Abteilungen gelést werden kénnen, werden in einem Qualitéts-
zirkel bearbeitet.

Externe und interne Audits
durch Experten und Sachkundige

Im Knappschaftskrankenhaus Bottrop werden regelmafsig
umfassende interne und externe Audits, also Begehungen mit
Uberpriifungen der Qualitit des Krankenhauses, durch externe
und interne Experten und Sachkundige durchgefiihrt. Ziel ist es,
die Kenntnis und Umsetzung externer sowie interner Vorgaben
systematisch zu priifen und eventuelle Mangel sowie die Notwen-
digkeit von Korrekturmafnahmen aufzudecken.

Beispiele fiir regelmafiige externe Audits sind:

= Begehungen hygienerelevanter Bereiche durch Vertreter
des Regierungsprasidenten und den Leiter des 6rtlichen
Gesundheitsamtes

= Externe Begehungen zur Arbeitssicherheit

= Externe Brandschutzbegehungen

= Begehungen der Stationen durch den externen Apotheker zur
Uberpriifung des Umgangs mit Medikamenten

Beispiele fiir regelmafiige interne Audits sind:

= Audit Hygiene

= Audit Verbandsvisiten

= Audit Pflegedokumentation

= Audit Sturzmanagement

= Audit Digitale Klinische Behandlungspfade

= Audit Medizinprodukte
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Instrumente des
Qualitdtsmanagements

Prozessanalysen Benchmarking

Zur Optimierung von Behandlungs- und Verwaltungsprozessen Benchmarking ist der Prozess des Vergleichens und Messens

nutzt das Knappschaftskrankenhaus Bottrop verschiedene der eigenen Produkte, Dienstleistungen und Prozesse mit den
Analyseinstrumente, wie z. B. Interviews der Prozessbeteiligten, besten Wettbewerbern oder den anerkannten Marktfithrern. Das
Prozessbeobachtung durch Dritte, Darstellung der Abldufe als Knappschaftskrankenhaus stellt sich regelmafiig dem Vergleich
Diagramme, Erhebung von Wartezeiten, Prozesskennzahlen, mit anderen Krankenhdusern, z. B. im Klinik-Fiihrer Rhein-Ruhr, um
Abweichungsprotokolle und statistische Auswertungen. Bei Hinweise auf weitere Moglichkeiten zur Qualitdtsverbesserung zu
Bedarf wird das Krankenhaus dabei durch Beratungsunter- erhalten.

nehmen und verschiedene Fachhochschulen unterstitzt.

Interdisziplinares Kolloquium
und Fallbesprechungen

Im Knappschaftskrankenhaus Bottrop finden wochentlich
interdisziplindre Fall- und Tumorkonferenzen statt. Sie dienen
der Indikations-, Diagnostik- und Prozessoptimierung. Die
niedergelassenen Arzte aus Bottrop und Umgebung sind
eingeladen, eigene Fille in dieser Runde vorzustellen.

Schulungen der Mitarbeiter

Jeder Mitarbeiter ist fir die Qualitdt in unserem Krankenhaus
verantwortlich. Damit unsere Mitarbeiter diese Aufgabe erfillen
kdnnen, bietet das Krankenhaus den Mitarbeitern eine Vielzahl
geeigneter interner und externer Fort- und Weiterbildungen an.

Kennzahlensystem

Zur Steuerung der Prozess- und Ergebnisqualitdt wurde im
Knappschaftskrankenhaus Bottrop ein Kennzahlensystem
entwickelt, mit dem der Erfolg des Qualitdtsmanagements
systematisch gepriift und sichtbar gemacht werden kann.
Uber ein strukturiertes Berichtswesen und die Fithrungsebenen
werden die Ergebnisse den Mitarbeitern fiir den kontinuier-
lichen Verbesserungsprozess transparent gemacht.
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Qualitdatsmanagement-
Projekte

mmmm Projekte sind komplexe und/oder innovative,
einmalige Aufgabenstellungen, die aufierhalb der Routine-
tatigkeiten liegen und fiir deren Losung oft eine berufs- und
abteilungsiibergreifende Zusammenarbeit notwendig ist.

Da der Einsatz von personellen und finanziellen Ressourcen
dabei betrachtlich ist, nutzt das Knappschaftskrankenhaus
Bottrop die Organisationsform des Projektmanagements, um
die Umsetzung von Qualitdtszielen systematisch zu planen,
zu iberwachen, zu koordinieren und zu steuern.

Allen Projekten gemein ist die schriftlich definierte Ziel- und
Aufgabenstellung, die festgelegten Verantwortlichkeiten,
die finanziellen und personellen Ressourcen, der definierte

Umsetzungszeitraum sowie die Festlegung von Kriterien bzw.

Kennzahlen zur Evaluation der Zielerreichung.

Es folgt eine Auswahl von Projekten, die das Knappschafts-
krankenhaus Bottrop im Berichtszeitraum durchgefthrt hat
bzw. zur Zeit noch durchfihrt:

Weiterentwicklung der Integrierten
Versorgung im prosper-Netz

= Entwicklung von sektoreniibergreifenden Klinischen
Behandlungspfaden zwischen neurologischer Akutklinik
und neurologischem Reha-Zentrum.

= Verschiedene Schnittstellenprojekte zwischen nieder-
gelassenen Arzten und dem Krankenhaus, wie z. B. die
Entwicklung einheitlicher Behandlungsleitlinien oder die
Erstellung gemeinsamer Arzneimitteltherapie-Konzepte.

= Pilotkrankenhaus fir die Einfihrung der elektronischen
Gesundheitskarte.

Optimierung der Patientenversorgung und
Patientenorientierung im Krankenhaus

= Vermeidung von intra- und postoperativer Unterkithlung
durch kontinuierliche Temperaturiiberwachung und z. B.
Einsatz von vorgewdrmten Infusionen, um die medizi-
nischen Risikofaktoren fiir Herz und Kreislauf sowie das
Wundinfektionsrisiko zu reduzieren.

= Umsetzung des Expertenstandards "Schmerzmanagement”
zur Verbesserung der schmerztherapeutischen Versorgung
der Patienten und zur verstarkten Einbindung der
Angehdrigen in den Behandlungsprozess.

= Umsetzung des Expertenstandards "Férderung der

Harnkontinenz" zur Vermeidung von iatrogenen Harninkonti-
nenzen und Harnwegsinfektionen sowie zur Verbesserung der
Lebensqualitdt von Patienten, die an Harninkontinenz leiden,
durch entsprechende Hilfestellung und Beratung.

Vereinheitlichung des Antragsverfahrens fiir Rehabilitations-
mafinahmen zur Verbesserung der Kundenorientierung bei
Kontakten mit Patienten und Rehakliniken durch den Abbau von
Schnittstellen und die Biindelung von Informationen.

Einfthrung von strukturierten ethischen Fallbesprechungen fiir
Situationen, die aufgrund ethischer Gesichtspunkte medizi-
nische oder pflegerische Maftnahmen oder Unterlassungen unter
Berlicksichtigung des Patientenwillens erfordern.

Aufbau eines interdisziplindren Darmzentrums zur Biindelung
der Kompetenzen verschiedener Fachabteilungen und externer
Kooperationspartner mit wochentlicher Tumorkonferenz.

Optimierung der Abldufe im Operationsbereich unter dem
Aspekt der Risikominimierung und Patientenorientierung.

Einfithrung von speziellen Aufnahmezimmern in der Chirurgie,
um Patienten, die am Tag der Operation einbestellt werden,
schon friih morgens ein Bett in ruhiger Atmosphdare anbieten zu
koénnen.

Optimierung und Validierung aller Prozesse und Verfahren zur
Aufbereitung von medizinischen Gerdten in der Endoskopie.

Aktion "Saubere Hande" zur Complianceverbesserung
der Handehygiene und Senkung von nosokomialen
Infektionen durch Optimierung des Arbeitumfeldes von
Krankenhauspersonal hinsichtlich der Verfiigbarkeit von
Handedesinfektionsmitteln.

Umstellung und Erweiterung des EDV-gestiitzten Kranken-
hausinformationssystems zur schnelleren patientenbezogenen
Informationsbereitstellung sowie zur besseren Vernetzung der
einzelnen Krankenhausbereiche.
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Qualitdatsmanagement-
Projekte

Mitarbeiterqualifizierung und
Mitarbeiterorientierung

= Einflhrung von Raucherberatern im Rahmen des Projektes
"Rauchfreies Krankenhaus".

= Verschiedene Projekte zur Intensivierung des Teamgedankens.

= Verschiedene Projekte zur Optimierung der Arbeitsabldufe
unter dem Gesichtspunkt der Arbeitsentlastung, z. B.
Entlastung des pflegerischen Personals von logistischen
Tatigkeiten durch Umstrukturierung der internen Warenlo-
gistik unter Einbeziehung digitaler Prozesse.

= Weiterentwicklung der praventiven betrieblichen Gesund-
heitsférderung auf der Grundlage von Mitarbeiterbefra-
gungen, wie z. B. zu Stressfaktoren im Arbeitsalltag sowie
durch Angebote zur Konfliktbewdltigung und Reflexion, z. B.
Supervision.

= Einflihrung eines systematischen Beschwerdemanagements
der Verwaltungsabteilungen und der Technik fiir interne
Kunden.

Wirtschaftlichkeit und
gesellschaftliche Verantwortung

= Optimierung des Anforderungsprozesses fiir Material
zur Reduzierung von fehlgeleiteten, unvollstandigen und
unnotigen Anforderungen zur Kostenreduzierung und
Sicherstellung des Behandlungsprozesses durch zeitgerechte
Belieferung.

= Reduzierung der Speiserlickldufe und Essensreste zur Kosten-
minimierung durch den Einsatz von Verpflegungsassistenten,
die die Essenswiinsche direkt beim Patienten erfassen.

= Einflhrung von Jobtickets, um die Mitarbeiter zu motivieren,
einen weiteren Betrag zum Umweltschutz durch die Nutzung
von &ffentlichen Verkehrsmitteln zu leisten.



Bewertung des
Qualitdtsmanagements

mmmm Das Knappschaftskrankenhaus Bottrop stellt sich
regelmdfig dem Qualitdtsvergleich mit anderen Kranken-
hdusern und nutzt die Ergebnisse externer und interner
Qualitdtsbewertungen zur kundenorientierten Weiterent-
wicklung seiner Qualitatsziele und Qualitaitsmafsnahmen, so
auch in den Jahren 2007 und 2008.

2007 - Re-Zertifizierung des
Knappschaftskrankenhauses nach KTQ

KTQ steht fiir Kooperation fiir Transparenz und Qualitdt im
Gesundheitswesen. Gesellschafter dieser Kooperation sind
die Spitzenverbdnde des Gesundheitswesens wie z. B. die
Bundesdrztekammer, die Deutsche Krankenhausgesellschaft,
der Deutsche Pflegerat und die Spitzenverbdnde der gesetz-
lichen Krankenversicherung.

Bewertet wurde der komplette Behandlungsablauf der
Patienten von der Aufnahme bis zur Weiterbetreuung nach der
Entlassung. Neben der Patientenorientierung standen aber auch
die Mitarbeiterorientierung, die Sicherheit im Krankenhaus,

das Informationswesen, die Krankenhausfiihrung und das
Qualitdtsmanagement auf dem Priifstand, allesamt Rahmen-
bedingungen fiir eine erfolgreiche Umsetzung des Ziels einer
optimalen Patientenversorgung.

Der von den KTQ-Visitoren tberpriifte Qualitatsbericht des
Knappschaftskrankenhauses Bottrop ist auf der Homepage der
KTQ (www.ktq.de ) und des Krankenhauses ( www.kk-bottrop.
de) einsehbar.

2007 - Re-Zertifizierung
der Diabetologie nach QMKD

Durch die Re-Zertifzierung ist die Diabetologie gleichzeitig als
Behandlungseinrichtung fir Typ-1- und Typ-2-Diabetiker (Stufe
2) durch die Deutsche Diabetes-Gesellschaft anerkannt. Dem
Zertifizierungsverfahren liegt u.a. das Prifungsmanual der
KTQ-Zertifizierung zugrunde.
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2007 - Re-Zertifizierung der Stroke Unit
durch die Deutsche Schlaganfall-Hilfe

Durch die Re-Zertifizierung wurde der Status der Schlaganfall-
Station als regionale Stroke Unit entsprechend den Kriterien der
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe bestatigt.

2007 - Zertifizierung des
Reha-Zentrums prosper nach DGNR

Durch die Zertifizierung der neurologischen Rehabilitation am
Knappschaftskrankenhaus Bottrop durch die Deutsche Gesellschaft
fuir Neurologische Rehabilitation wurde auch die Qualitét des
letzten Bausteins der neurologischen Behandlungskette (Notver-
sorgung in der Schlaganfall-Spezialstation, Weiterbehandlung in
der neurologischen Akut-Klinik, ambulante neurologische Nachbe-
treuung und neurologische Rehabilitation) bestatigt.

2007 - Patienten- und Einweiserbefragung
sowie Vergleich der Leistungsdaten der
Rhein-Ruhr-Krankenhduser

Es handelt sich dabei um die 2. Erhebung von Vergleichsdaten
zur Bewertung der Leistung eines Krankenhauses und der
Kundenzufriedenheit im Rahmen der Transparenzinitiative der
Ruhrgebietskrankenhduser. Mit seiner Teilnahme stellte sich das
Krankenhaus zum wiederholten Male einem Vergleich mit vielen
Krankenh&usern. Die Ergebnisse sind im Klinik-Flihrer Rhein-Ruhr
2008/2009 veroffentlicht.

2007 - 3. Mitarbeiterbefragung

Die Mitarbeiterbefragungen im Knappschaftskrankenhaus
Bottrop werden in Zusammenarbeit mit externen Unternehmen
durchgefiihrt, um sowohl die Anonymitdt als auch die Validitat
der Daten zu gewdhrleisten. Mit den Ergebnissen stellt sich das
Krankenhaus dem Vergleich mit anderen Krankenh&dusern.



Bewertung des
Qualitdtsmanagements

2007 - Re-Zertifizierung
als OKOPROFIT Betrieb

Die Auszeichnung wird nach einer Betriebsbesichtigung
vergeben und bestitigt, dass das Krankenhaus tber ein
betriebliches Gesamtkonzept zum Umweltschutz verfiigt.

2007 - Bronzezertifikat des Europédischen
und Deutschen Netzwerkes Rauchfreier
Gesundheitseinrichtungen

Das Netz Rauchfreier Gesundheitseinrichtungen zeichnet

Uber die Staffelung Bronze-, Silber- und Goldzertifikat den
Entwicklungsstand der Krankenhduser bei der Umsetzung des
Gesundheitsschutzes vor Tabakrauch sowie von Angeboten zur
Raucherberatung und Tabakentwdhnung aus.

2008 - Wiederholte Anerkennung
der Klinik fiir Angiologie als ambulante
und stationdre FuBeinrichtung DDG

Der Klinik fir Angiologie wurde die Anerkennung als ambulante
und stationdre Fufieinrichtung entsprechend den Richtlinien
der Deutschen Diabetes-Gesellschaft (DDG) erneut bestatigt.

2008 - Re-Zertifizierung der Schwerpunkt-
ambulanz Erndhrungsmedizin BDEM

Die Ambulanz fiir Diabetologie und Erndhrungsmedizin hat
dem Bundesverband Deutscher Erndhrungsmediziner (BDEM)
aufgrund ihrer interdisziplindren, multimodalen Konzeption
nachgewiesen, dass sie iber eine besondere Qualifikation in
der Behandlung von erndhrungsbedingten und erndhrungsab-
hangigen Erkrankungen verflgt.
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2008 - Silberzertifikat des Europdischen
und Deutschen Netzes Rauchfreier
Gesundheitseinrichtungen

Das Netz Rauchfreier Gesundheitseinrichtungen zeichnet

Uber die Staffelung Bronze-, Silber- und Goldzertifikat den
Entwicklungsstand der Krankenhduser bei der Umsetzung des
Gesundheitsschutzes vor Tabakrauch sowie von Angeboten zur
Raucherberatung und Tabakentw8hnung aus.

RegelmaBige interne und externe Audits
durch Experten und Sachkundige

Im Knappschaftskrankenhaus Bottrop werden regelmafig
umfassende interne und externe Audits, also Begehungen mit

Uberpriifungen der Qualitit des Krankenhauses, durch externe und

interne Experten und Sachkundige durchgefiihrt.



Erganzung

Anfahrtsskizze

So finden Sie uns

Mit dem PKW gelangen Sie iiber die Autobahnen A 2 und A 31
(BAB-Kreuz Bottrop) oder A 42 (Abfahrt Bottrop-Siid) zu uns.

Mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln (Bus) erreichen Sie uns wie
folgt:

a) Bottroper Hauptbahnhof

Buslinie 264 bis zum Knappschaftskrankenhaus.
b) Bottroper Omnibusbahnhof (ZOB)

Buslinien 264 und SB 91 bis zum Knappschaftskrankenhaus.

) Oberhausener Hauptbahnhof

Buslinie SB 91 bis zum Knappschaftskrankenhaus.
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