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W ST. MARIENHOSPITAL
in Vechta

Einleitung

~Dem Leben Raum geben"

Diese Worte finden sich als einleitender Satz im Leitbild des St. Marienhospital Vechta und formulieren
den Anspruch des Krankenhauses, eine mdglichst umfassende gesundheitliche Versorgung auf qualita-

tiv hohem Niveau in der Region anzubieten und zu sichern.

Unser Ziel ist die Darstellung eines Ortes, an dem Menschen in allen Phasen des Lebens adaquate
Hilfe in gesundheitlich schwierigen Situationen in Anspruch nehmen kdnnen. Ob Diagnostik und The-
rapie dann im St. Marienhospital Vechta erbracht werden kénnen oder ob die Patienten in speziell

ausgestattete Krankenhduser verlegt werden ist dabei unerheblich.

Mit Hilfe von sehr gut qualifizierten und hoch motivierten Mitarbeitern, die bei ihrer Arbeit auf eine
aktuelle und hochwertige Ausstattung mit medizinischen Gerdten zurlickgreifen kénnen, haben wir

schon heute einen sehr hohen Versorgungsgrad in der Region erreicht.

Zudem endet fiir uns die Behandlung eines Patienten nicht automatisch bei der Entlassung. Noch im
Krankenhaus nehmen entsprechend geschulte Mitarbeiter Kontakt mit den Patienten und den Angeh6-
rigen auf, um alle Fragen fiir die Phase nach der Entlassung zu kldren. Durch intensive Kontakte mit
verschiedenen Institutionen, die im Bereich der nachstationdren Versorgung aktiv sind, kénnen wir in

der Regel eine gesicherte Betreuung nach dem stationdren Aufenthalt gewahrleisten.

Wir sind der Meinung, dass eine wohnortnahe Betreuung in allen Phasen des Behandlungsprozesses
deutliche Vorteile fiir den Patienten und seine Angehdrigen mit sich bringt und werden unsere Bem-

hungen zum weiteren Ausbau unseres Behandlungsspektrums weiter intensivieren.

Die genannten Grundannahmen starken uns in dem Willen, unsere Aktivitaten zur weiteren Steigerung
unserer Leistungsfahigkeit zu intensivieren um fiir unsere Patienten qualitativ hochwertige Hilfen zu

jeder Zeit anbieten zu kénnen.

Die Krankenhausleitung, vertreten durch den Geschaftsfiihrer Herr Helmut Themann, ist verantwort-

lich flr die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.
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A Struktur- und Leistungsdaten des St. Marienhospital Vechta

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: St. Marienhospital Vechta
Hausanschrift: MarienstraBBe 6 — 8
49377 Vechta

Postfach 1352
49375 Vechta

Telefonnummer: 04441 / 99-0

Faxnummer: 04441 / 99-1026
E-Mail-Adresse: info@marienhospital-vechta.de
Internetadresse: www.marienhospital-vechta.de

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses

Das Institutionskennzeichen des St. Marienhospital Vechta lautet: 260 340 988

A-3 Standorthummer

Da das St. Marienhospital nur Uber einen Standort verfligt, lautet die Standortnummer ,,00".

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

St. Marienhospital Vechta, Stiftung des privaten Rechts

Das St. Marienhospital Vechta ist ein freigemeinniitziges Krankenhaus.

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Xja Universitat: Medizinische Hochschule Hannover

[ nein
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A-6 Organisationsstruktur des St. Marienhospital Vechta

Die Darstellung einer Organisationsstruktur des Krankenhauses im klassischen Sinne ist aufgrund der
zahlreichen fachabteilungsiibergreifenden Aktivitdten bei der Behandlung unserer Patienten nicht
moglich. Aus diesem Grund erfolgt hier die Darstellung in Form eines Organigramms nach Weisungs-
recht.

St. Marienhospital Vechta: Organigramm nach Weisungsrecht

Kuratorium
Vorsitzender: Hr. Propst Kurt Schulte —‘

stellv. Vorsitzender: Hr. Siegfried Eilers

eelsorge

Geschaftsfiihrer
Hr. H. Themann

Stabstellen

Medizinische Klinik [

Chirurgische Klinik -] Arztlicher Direk?or | Pflegedienstleitung | Verwaltungsleiter
Hr. Dr. med. W. Eichler Fr. H. Nordlohne Hr. A. Krone
- Controlling
Frauenklinik /
Perinatalzentrum > Verwaltung - EDV
- Stationen )
. . » Wirtschafts- und
Klinik fur Kinder- und - Versorgungdienst e QMB
Jugendmedizin

— Funktionsbereiche

Abteilung fiir Anasthesie
und operative - .
Intensivmedizin

Beauftragtenwesen

—®  Hauswirtschaft Sicherheits-

beauftragter

Belegabteilung fir
Dermatologie und o
Allergologie

Datenschutz-
beauftragter

- Betriebsarzt
Klinik fur Hals-, Nasen-, lt—|

Ohrenheilkunde

Hygienebeauftragte
- Hygienefachpfleger
- hyglen?beauflragte
Belegabteilung fir " Arztin

Strahlentherapie

“» Niels-Stensen-Werk

Die Verbindungen der Fachabteilungen innerhalb diverser Zentren sind im Punkt A-8 umfassend dar-
gestellt.

Zu erwahnen sind jedoch noch folgende Abteilungen und deren organisatorische Einbindung:

Institut fir physikalische Medizin: Eingebunden in die Medizinische Klinik, Fachbereich Geriatrie
und Physikalische Medizin, Aufnahmemedizin
Ltd. Arzt: Dr. med. M.-K. Musolf, MBA

Institut fiir Laboratoriumsmedizin: Eingebunden in die Medizinische Klinik, Fachbereich Onkologie /
Hamatologie
Ltd. Arzt: Dr. med. J. Diers

Niels-Stensen-Werk: Gemeinsame Einrichtung des St. Marienhospital Vechta mit den
Niedergelassenen Arzten der Stadt Vechta mit dem Ziel, medi-
zinische Informationen fiir die Bevolkerung und fachorientierte
Fort- und WeiterbildungsmaBnahmen fiir die verschiedenen Be-
rufe im Gesundheitswesen anzubieten
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Zur besseren Darstellung des gesamten Leistungsangebotes sind noch folgende Praxen niedergelas-
sener Facharzte im bzw. am Krankenhaus zu nennen, mit denen eine enge Zusammenarbeit gepflegt

wird:

Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ) Radiologie Vechta
Dres. med. Bruns / Huhnt / Prof. Muhle / Stallmann
mit folgendem Leistungsangebot:

konventionelle Radiologie

Computertomographie (CT)

Magnet-Resonanz-Tomographie (MRT)

Digitale Subtraktionsangiographie (DSA)

Nuklearmedizin

o Szintigraphie

o Durchflihrung der Sentinel Lymphnode—Methode bei der operativen Brustkrebsbehandlung
Strahlentherapie

Mammographiescreening Niedersachsen Mitte

Praxis fiir Pathologie
Dr. med. Respondek

Praxis fiir Gyndkologie und Geburtshilfe
Dres. med. Herz / Adrian-Kasten

Praxis fiir Neurologie
Dr. med. Huntemann
Dr. med. Ruge

Praxen fiir HNO-Heilkunde
Dr. med. Niemann-Valckenberg
Dres. med. Schmidt / Koehlen / Goldschmidt

Praxis fiir Pulmologie
Dr. med. Hinrichs

Praxis fiir Kardiologie
Dr. med. Klenke

Praxis fiir Psychotherapie
Dr. Wolk

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Fir psychiatrische Fachkrankenhauser bzw. Krankenhduser mit einer psychiatrischen Fachabteilung:

Das St. Marienhospital Vechta verfigt nicht liber eine psychiatrische Fachabteilung.
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A-8 Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerpunkte des St. Ma-

rienhospital Vechta

Fachabteilungsiibergrei-
fender Versorgungs-

Fachabteilungen, die an dem

Kommentar / Erlau-

Nr. schwerpunkt des Kran- ::e:sscio;%ungsschwerpunkt S terung
kenhauses 9
VS10 Abdominalzentrum (Magen- | Medizinische Klinik, Fachbereich Weitere Erlduterungen
Darm-Zentrum) Gastroenterologie / Chirurgische Kili- S.u.
nik, Abteilung fiir Visceralchirurgie
VS01 Brustzentrum Frauenklinik / Perinatalzentrum // Weitere Erlauterungen
Medizinische Klinik Fachbereich Onko- | s.u.
logie / Hdmatologie // MVZ Radiologie
Vechta // Pathologische Praxis Dr.
Respondek
VS15 Dialysezentrum Medizinische Klinik, Fachbereich Insgesamt 32 Dialyse-
Nephrologie platze, verteilt auf zwei
Standorte
VS21 Geriatriezentrum (Zentrum | Medizinische Klinik, Fachbereich Geri- | Weitere Erlauterungen
flr Altersmedizin) atrie und Physikalische Medizin, Auf- S.u.
nahmemedizin
VS24 Interdisziplinare Intensiv- Alle Fachbereiche des Hauses unter
medizin Leitung der Abteilung fiir Anasthesie
und operative Intensivmedizin
VS02 Perinatalzentrum Frauenklinik / Perinatalzentrum // Betreuung von Risiko-
Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin | schwangerschaften und
Behandlung von Friih-
geborenen nach Level I
VS03 Schlaganfallzentrum Medizinische Klinik, Fachbereich Geri- | Mit Stroke unit
atrie und Physikalische Medizin, Auf-
nahmemedizin
VS47 Zentrum fir HerzKreislauf- | Medizinische Klinik, Fachbereich Kar- | Mit Linksherzkatheter-
Erkrankung diologie messplatz
VS48 Zentrum fir Minimalinvasi- | Chirurgische Klinik, Abteilung fiir Vis- | Alle gangigen minimal-

ve Chirurgie

ceralchirurgie // Frauenklinik / Perina-
talzentrum // HNO-Klinik

invasiven chirurgischen
Techniken

Zentren im St. Marienhospital Vechta

VSO01: Brustzentrum

Fachabteilungen, die am Brustzentrum beteiligt sind:

Frauenklinik / Perinatalzentrum

Fachbereich Onkologie / Hamatologie der Medizinischen Klinik

MVZ Radiologie Vechta

Pathologische Praxis Dr. Respondek

Kommentar / Erlduterung:
Mit Antritt von Dr. med. Seeger, Facharzt fiir Gyndkologie und Geburtshilfe, als Chefarzt der Frauen-
klinik / Perinatalzentrum wurde das Ziel formuliert, ein Brustzentrum mit Zertifizierung nach den Krite-
rien der Deutschen Krebsgesellschaft / Deutsche Gesellschaft fiir Senologie in Verbindung mit den
Kriterien nach DIN-EN:ISO 9001-2000 zu etablieren. Die Zertifizierung fand im 1. Halbjahr 2008 statt.

St. Marienhospital Vechta
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VS02: Perinatalzentrum

Fachabteilungen, die am Perinatalzentrum beteiligt sind:
e Frauenklinik / Perinatalzentrum
e Kilinik fur Kinder- und Jugendmedizin
e Praxis fiir Perinatalmedizin, Fr. Dr. med. SandvoB

Kommentar / Erlduterung:

Im Zuge der Formulierung der Mindestanforderungen fiir die Versorgung von Frithgeborenen nach
MaBgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) wurden innerhalb der Klinik fir Kinder- und
Jugendmedizin die Bedingungen fiir eine Versorgung nach Level I umgesetzt.

In Verbindung mit der Frauenklinik / Perinatalzentrum bernahm Fr. Dr. med. Sandvof3 mit der Nie-
derlassungspraxis fir Pranataldiagnostik die pranatale Versorgung der werdenden Miitter.

VS10: Abdominalzentrum / Interdisziplindres Bauchzentrum

Innerhalb des St. Marienhospital hat sich der Begriff des ,Interdisziplindren Bauchzentrums" etabliert.
Fachabteilungen, die am Bauchzentrum beteiligt sind:
e Abteilung flr Allgemein- und Visceralchirurgie der Chirurgischen Klinik
Fachbereich Gastroenterologie der Medizinischen Klinik
Fachbereich Onkologie / Hamatologie der Medizinischen Klinik
Frauenklinik / Perinatalzentrum
MVZ Radiologie Vechta
Pathologische Praxis Dr. Respondek

Kommentar / Erldauterung:

Die gemeinsame Betreuung von Patienten mit Beschwerden im Bereich des Bauches auf der sog.
Bauchstation gehort seit tiber 4 Jahren zum Standard der Abteilung fiir Allgemein- und Visceralchirur-
gie und dem Fachbereich Gastroenterologie. In Verbindung mit der wéchentlich stattfindenden Bauch-
sprechstunde, an der neben betroffenen Patienten auch Fachéarzte der genannten anderen Abteilun-
gen und Praxen teilnehmen, erfolgt eine fachabteilungsiibergreifende Diagnostik und Therapie bei der
Versorgung der Patienten.

VS00: Zentrum Fraktur 70 + / Sturzzentrum

Fachabteilungen, die am Sturzzentrum beteiligt sind:
e Medizinische Klinik
o Aufnahmedizin
o Fachbereich Geriatrie und Physikalische Medizin
e Abteilung fiir Hand-, Unfall- und orthopadische Chirurgie

Kommentar / Erldauterung:

Menschen, die im hohen Alter aufgrund eines Sturzgeschehens eines stationaren Aufenthaltes bediir-
fen, werden von den Arzten der beiden genannten Abteilungen gemeinsam betreut. Es ist dabei uner-
heblich, ob eine Fraktur vorliegt oder ob ein anderes Geschehen fiir den Sturz ursdchlich war.

St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 12
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VSO00: Geriatriezentrum Vechta / Lohne

Fachabteilungen, die am Geriatriezentrum beteiligt sind:
e Medizinische Klinik, Fachbereich Geriatrie und Physikalische Medizin
e Geriatrie des St. Franziskushospital Lohne

Kommentar / Erlduterung:

Die wechselseitige Unterstiitzung von Fachabteilungen (hier ber die Grenzen eines Krankenhauses

hinweg) bei der Versorgung von Patienten, die innerhalb der Geriatrie behandelt werden, ist das Ziel
dieses Zentrums.

Mit diesem Zusammenschluss findet sich ein hohes MaB an kompetenter Behandlung bei Patienten,

die aufgrund ihrer gesundheitlichen Situation der besonderen geriatrischen Betreuung bediirfen.

Komplettiert wird das bereits Gberregional in Anspruch genommene Geriatrie-Zentrum Vechta / Lohne
durch die 2007 in Betrieb gegangene GERIATRISCHE REHABILITATIONSKLINIK. Innerhalb dieser
Reha-Klinik werden Patienten mit geriatrischen Erkrankungen nach patientenindividuellen Vorgaben
betreut und behandelt. Die Behandlung wird vom multiprofessionellen Team durchgefiihrt, einem
Team von Mitarbeitern mit verschiedenen Berufen unter Leitung eines Geriaters.

A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsange-
bote des Krankenhauses

Eine bedeutender Teil der Philosophie des St. Marienhospital Vechta duBert sich darin, immer fiir be-
stimmte, definierte Probleme der Patienten Angebote vorzuhalten bzw. Mitarbeiter aus- und weiterzu-
bilden. Aufgrund der GroBe des Hauses wird dann bedarfsorientiert fachiibergreifend auf die Leis-
tungsangebote zuriickgegriffen. Nur bestimmte medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden
fachspezifisch wahrgenommen, z.B. in der Geburtshilfe oder innerhalb der Geriatrie.

Medizinisch-
Nr. pflegerisches Kommentar / Erlauterung
Leistungsangebot

Die Akupunktur gehért im Bereich der Geburtsvorbereitung
zum Standardrepertoire der Klinik.

MP02 | Akupunktur Auf Wunsch kann eine Akupunkturbehandlung fiir alle Patien-
ten in einer angegliederten Praxis fiir Traditionelle Chinesi-
sche Medizin durchgefiihrt werden.

Die Angehorigen unserer Patienten erhalten b. Bed. eine
individuelle Beratung. Zusatzlich werden diverse Seminare
Angehorigenbetreuung / sowohl aus einzelnen Kliniken als auch vom Niels-Stensen-
-beratung / -seminare Werk! angeboten. Hier kénnen sich Angehdrige zu verschie-
denen Themen beraten lassen (z.B. Angehorige von Patien-
ten mit Diabetes Mellitus / Asthma bronchiale / etc.).

MPO3

Standardrepertoire fiir Patienten nach bestimmten Operatio-

MP04 | Atemgymnastik / -therapie nen

MPO5 | Babyschwimmen In Zusammenarbeit mit dem Niels-Stensen-Werk

. . Auf verschiedenen Stationen, insbesondere in den Bereichen
MPO06 | Basale Stimulation .. ) ) . L
Friihgeborenenabteilung, Intensivstation und Geriatrie

Beratung / Betreuung durch Standard auf allen Stationen
MPO7 |Sozialarbeiter und Sozialarbeite-
rinnen

MPQ9 | Besondere Formen / Konzepte | Palliativmedizinisch orientierte Behandlung von Sterbenden

! Das Niels-Stensen-Werk ist eine Einrichtung von Arzten der Stadt Vechta und dem St. Marienhospital V echta.
Weitere Erlauterungen finden sich unter Punkt A-11: Forschung und Lehre
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der Betreuung von Sterbenden

auf einer Station des Hauses mit angemessener Trauerbe-
gleitung durch die Seelsorgerin des Hauses.
Der Abschiedsraum ist in angemessener Form gestaltet.

MP10

Bewegungsbad / Wassergym-
nastik

Bei ausgewahlten Erkrankungen im hauseigenen Bewe-
gungsbad

MP11

Bewegungstherapie

Standardbehandlung bei verschiedenen Erkrankungen bzw.
nach bestimmten Operationen

MP12

Bobath-Therapie fiir Erwachse-
ne und / oder Kinder

Gehort zur Standardtherapie im Bereich der Geriatrie und
wird zudem im Bereich der Klinik fiir Kinder- und Jugendme-
dizin angeboten

MP13

Spezielles Leistungsangebot fiir
Diabetikerinnen und Diabetiker

Neben der Schulung wahrend eines stationaren Aufenthaltes
mit Hinweisen zur Ernahrung und anderen relevanten Aspek-
ten besteht ein umfangreiches Angebot im Programm des
Niels-Stensen-Werkes

MP14

Diat- und Ernahrungsberatung

Mdglich auf allen Stationen im Haus und in Zusammenarbeit
mit dem Niels-Stensen-Werk

MP15

Entlassungsm_anagement/ Bri-
ckenpflege / Uberleitungspflege

Standard bei allen Patienten, die nach dem stationaren Auf-
enthalt weitere Unterstiitzung benétigen

MP16

Ergotherapie / Arbeitstherapie

Standard im Bereich der Geriatrie

MP19

Geburtsvorbereitungskurse

Angeboten von Seiten des Niels-Stensen-Werkes in Zusam-
menarbeit mit den Hebammen und der Stillberatung

Insbesondere in Bereichen, in denen die Lagerungstherapie

MP21 | Kinasthetik einen hohen Stellenwert hat, wurde eine hohe Zahl an pfle-
gerischen Mitarbeitern zu diesem Thema geschult
MP22 Kontinenztraining / Inkonti- Im Kursangebot des Niels-Stensen-Werkes

nenzberatung

MP24

Manuelle Lymphdrainage

Im Behandlungsrepertoire der Abteilung fiir Physikalische
Medizin

MP25

Massage

Im Behandlungsrepertoire der Abteilung fiir Physikalische
Medizin

MP26

Medizinische FuBpflege

In Zusammenarbeit mit der Podologischen Praxis A. Dierken,
Alexanderhaus

MP29

Osteopathie / Chiropraktik /
Manuelle Therapie

In Zusammenarbeit mit einer angegliederten Praxis

MP31

Physikalische Therapie / Bader-
therapie

Im Behandlungsrepertoire der Abteilung fiir Physikalische
Medizin

Physiotherapie / Krankengym-

Im Behandlungsrepertoire der Abteilung fiir Physikalische

MP32 | nastik als Einzel- und/oder Medizin

Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote / |Z.B. Nichtraucherkurse, Koronarsportgruppe etc. im Niels-
MP33 |, . .

Praventionskurse Stensen-Werk

Psychologisches / psychothera-

Neben der neuropsychologischen Betreuung der Patienten
des Fachbereiches Geriatrie erfahren alle Patientinnen des
Brustzentrums eine Betreuung durch eine Psychoonkologin.
Zusatzlich werden Patienten aus dem Fachbereich Onkologie

Al E(Seuéﬁgggzsial_ls:ziﬁlsrggsangebot/ psychologisch betreut. Ein ambulantes psychologisches
Y Betreuungsangebot duBert sich in der Durchfiihrung des
»,Bochumer Gesundheitstrainings®, das regelmaBig von einer
Psychologin angeboten wird.
Riickenschule / Haltungsschule |Im Standardrepertoire des Niels-Stensen-Werkes
MP35 . . §
/ Wirbelsdulengymnastik
MP36 | Sduglingspflegekurse Angeboten vom Niels-Stensen-Werk
Schmerztherapie / - Standardangebot in den operativen Fachern und im Fachbe-
MP37 ) . " .
management reich Onkologie / Hamatologie
MP39 Spezielle Angebote zur Anlei- Beratungen zu vielen Erkrankungen, u.a. Ernahrungsfragen

tung und Beratung von Patien-

bei Diabetes, Verhalten bei kindlichem Asthma bronchiale,

St. Marienhospital Vechta
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ten und Angehdrigen

etc.

Spezielles Leistungsangebot von

Geburtsvorbereitungskurse ,Wir erwarten ein Kind®", Aku-

MP41 | Entbindungspflegern und/oder |punktur in der vorgeburtlichen Phase, Unterwassergeburten,
Hebammen Beratung in jeder Phase der Schwangerschaft
Standard in der Phase nach der Geburt durch eine Still- und
MP43 | Stillberatung Lactationsberaterin (IBCLC) zusammen mit einem Team ent-
sprechend geschulter Mitarbeiter
Stimm- und Sprachtherapie / Behandlungsstandard im Bereich des Fachbereiches Geriatrie
MP44 v ) .
Logopadie und in der HNO-Klinik
Standard bei allen Patienten, die im Rahmen des stationaren
Aufenthaltes mit einem Stoma versorgt werden, durch eine
MP45 | Stomatherapie und -beratun Fachkraft flr Stomatherapie in Zusammenarbeit mit der Ca-
P 9 re-Center GmbH®; die Beratung erfolgt wahrend des Aufent-
haltes und umfasst auch eine enge Begleitung des Betroffe-
nen in der Entlassungsphase und in der Zeit danach.
MP46 Traditionelle chinesische Medi- |In Zusammenarbeit mit einer angegliederten Praxis
zin
Versorgung mit Hilfsmitteln / In Zusammenarbeit mit einem angegliederten Sanitdtshaus
MP47 e .
Orthopadietechnik
MP48 | Warme- u. Kalteanwendungen |IVIn;C”I;e;handlungsrepertowe der Abteilung fiir Physikalische
MP49 | Wirbelsaulengymnastik |I\/In;(:liliie;handlungsrepertowe der Abteilung fir Physikalische
Wochenbettgymnastik / Rick- Im Behandlungsrepertoire der Abteilung fiir Physikalische
MP50 |, . . o
bildungsgymnastik Medizin
Z.B. spezielle Versorgung chronischer Wunden wie Dekubitus
PIPSL | MBIl el g =L und Ulcus cruris durch entsprechend geschulte Mitarbeiter
_— Es bestehen enge Kontakte zu Selbsthilfegruppen fiir Men-
MP52 zgssa;bn;;r;;;b%t métn/ Kontake schen mit Krebs (Selbsthilfegruppen: Hilfe bei Krebs / MIKA-
grupp DO / Stoma — Selbsthilfegruppe / Kinder-Krebshilfe)
MP54 | Asthmaschulun Individuelle Schulung im Rahmen des stationdren Aufenthal-
9 tes und spezifische Kursangebote fiir Kinder mit Asthma
. . Durchfihrung innerhalb des Ethik-Komitees, das sich nach
MP58 Ethikberatung / Ethische Fallbe entsprechender Vorbereitung und Schulung im Jahre 2007
sprechung -
konstituiert hat
Gedachtnistraining / Hirnleis- Inhalte der neuropsychologischen Behandlung insbesondere
MP59 |tungstraining / Kognitives Trai- |bei Patienten innerhalb des Fachbereiches Geriatrie
ning / Konzentrationstraining
Wahrnehmung durch zwei Mitarbeiter des Hauses u.a. zur
MP63 | Sozialdienst Organisation von Anschlussheilbehandlungen und zur Durch-
fihrung von sozialrechtlichen Beratungen
Neben dem umfangreichen Programm des Niels-Stensen-
Sperdle ArmEbo e S die O Werkes im Sinne einer Bildungseinrichtung mit einem
MP64 . o Schwerpunkt im Bereich Gesundheit finden regelmaBig Haus-
fentlichkeit .. . ;
fihrungen, u.a. fir Interessengruppen, und Informationsver-
anstaltungen zu bestimmten Schwerpunktthemen statt
Spezielles Leistungsangebot fiir |RegelmaBige Durchfiihrung von Kursen zur Babymassage
MP65 - .
Eltern und Familien und Babyschwimmen
Zusammenarbeit mit Pflegeein- Intensive Zusammenarbeit mit der Sozialstation Nordkreis
MP68 | richtungen / Angebot ambulan- Vechta e.V. und der Altenpflegeeinrichtung St. Hedwigstift

ter Pflege / Kurzzeitpflege

Vechta mit Kurz- und Langzeitpflegeplatzen und einer Ein-
richtung fir Demente und Schwerpflegebediirftige

! Die Care-Center GmbH ist eine Tochterfirma der Sozialstation Nordkreis Vechtae.V. und fiihrt die bedarfsge-
rechte Beratung und Lieferung von Pflegehilfsmitteln (Stoma-, Wund- und Inkontinenzversorgung) und Materia-
lien fUr die enterale und parenterale Ernghrung durch.

St. Marienhospital Vechta
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A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Nr. Serviceangebot Kommentar / Erlduterung
Raumlichkeiten
SAO01 | Aufenthaltsraume Auf jeder Station vorhanden
Auf vielen Stationen vorhanden — bei Bedarf werden
SA02 | Ein-Bett-Zimmer Bette_n aL_lf Zwei— bzvx{. Drei!:)ettzi_mmern gesperrF,
um die Einrichtung eines Einzelzimmers zu gewahr-
leisten
SAO03 | Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle Auf vielen Stationen vorhanden
SAQ5 | Mutter-Kind-Zimmer Wird bei Bedarf eingerichtet
SA06 | Rollstuhlgerechte Nasszellen Auf vielen Stationen vorhanden
. Die Mutter bestimmt selber, ob sie das Kind dauernd
SAO07 | Rooming-In A
oder nur zeitweilig im Zimmer hat
SA09 | Unterbringung Begleitperson 11"r'] der EIt_ernwohnetage, je nach Aus!astung auch
Ur Begleitpersonen von anderen Patienten
SA10 | Zwei-Bett-Zimmer Auf allen Stationen vorhanden
SA11 | Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle | Auf fast allen Stationen vorhanden
SA43 | Abschiedsraum In angemessener Ausstattung vorhanden
Ausstattung der Patientenzimmer
SA13 | Elektrisch verstellbare Betten Z.T. vorhanden
SA14 | Fernsehgerat am Bett / im Zimmer In jedem Zimmer
SA17 | Rundfunkempfang am Bett An jedem Bett
SA18 | Telefon An jedem Bett
SA19 | Wertfach / Tresor am Bett / im Zimmer | In den Zimmern fiir Patienten mit Wahlleistung
Verpflegung
Frei wahlbare Essenszusammenstellung F:Lir alle _Ifatiepten, Z'TZ abhénqig_ von einer _notwen—
SA20 (Komponentenwahl) : dlgen Dlat__; ft_Jr thllelstungﬁpatlenten Spelsekarte
mit der Mdglichkeit der Menibestellung a la Carte
SA21 Kostenlose Getrankebereitstellung (Mi- Fiir alle Patienten
neralwasser)
. Standardleistung fiir stationare Behandlung, die
i e e einer entsprechgnden Beratung bediirfen °
SA46 | Getrankeautomat Im Haus vorhanden
, Traditionell in Verbindung mit einem Kuchen, Keks
Sy SRR fAE oder dhnlichem (je nach%otwendiger Diat)
Ausstattung / Besondere Service-
angebote des Krankenhauses
SA22 | Bibliothek Blicherausleihe fiir alle Patienten mdglich
SA23 | Cafeteria Steht fiir Patienten und Angehdrige zur Verfigung
SA24 | Faxempfang fir Patienten Bei Bedarf
SA28 | Kiosk / Einkaufsmoglichkeiten In der Cafeteria vorhanden
SA29 :él)rchllch—rellglose Einrichtungen (Kapel- Vorhanden, heilige Messen mehrmals in der Woche
SA30 KIinikeigene Parkplatze fiir Besucher Vorhanden
und Patienten
Aufgrund der Lage des Krankenhauses innerhalb des
5A33 | Parkanlage Stadtgebietes nur ein Garten
SA31 | Kulturelle Angebote mehrmals wochentlich Musikauffiihrungen in der
Eingangshalle
SA49 Fortbildungsangebote / Informations- In Zusammenarbeit mit dem Niels-Stensen-Werk
veranstaltungen vorhanden
SAS4 | Tageszeitungsangebot :_Regiona}_le _oder Uberregionale Tageszeitungen tag-
ich erhaltlich
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Personliche Betreuung

Auf einigen Stationen des Hause durch einen spe-
ziellen Besuchsdienst; ansonsten genereller Be-
suchsdienst von Seiten der Kirchengemeinden aus
dem Einzugsgebiet

SA39 | Besuchsdienst

SA41 | Dolmetscherdienste Werden bei Bedarf organisiert

SA42 | Seelsorge Eine Ordensschwester in Zusammenarbeit mit dem
Besuchsdienst der Kirchengemeinden

97| Skl von Anschlussheilbehandlungen

Fir sozialrechtliche Beratungen und die Organisation

Bisher durchgefiihrt bei allen Patientinnen des
Brustzentrums

SA55 | Beschwerdemanagement

A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses

Aufgrund seiner GréBe und seiner Struktur ist das St. Marienhospital Vechta nicht originar im Bereich
der Forschung tatig. Es findet jedoch eine Unterstiitzung von Forschungsproijekten statt, indem ver-
schiedene Fachabteilungen an spezifischen Studien teilnehmen.

Im Bereich der Lehre finden sich Aktivitaten in verschiedenen Bereichen:

Als Akademisches Lehrkrankenhaus der Medizinischen Hochschule Hannover besteht fiir Studierende
der Medizin die Mdglichkeit, das sog. Praktische Jahr (PJ) in den verschiedenen Fachabteilungen zu
absolvieren. Herr Priv. Doz. Dr. med. Klocke und Herr Priv. Doz. Dr. med. H6nemann sind berechtigt,
die abschlieBende Priifung und somit den Abschluss des Studiums durchzufiihren.

In der Krankenpflegeschule am St. Marienhospital wird die Ausbildung zum Gesundheits- und Kran-
kenpfleger durchgefiihrt. Aktuell befinden sich insgesamt 54 Auszubildende in drei Ausbildungsgan-
gen.

Die Chefarzte der Abteilung fiir Andasthesie und operative Intensivmedizin sind im Bereich der Fach-
ausbildung zur ,Anasthesie und Intensivpflege™ im Ausbildungsverbund mit anderen Krankenhdusern
in der Umgebung tatig; Hr. Priv. Doz. Dr. med. Honemann ist Arztlicher Leiter der Fachweiterbildungs-
statte.

In verschiedenen Fachabteilungen werden Medizinische Fachangestellte ausgebildet.

Im Niels-Stensen-Werk, einer Einrichtung der niedergelassenen Arzte der Stadt Vechta und des St.
Marienhospital Vechta werden unterschiedlichste Seminare und Kurse mit gesundheitsrelevanten In-
halten fiir Laien und Fachleute aus dem Gesundheitswesen angeboten.

Hier finden z.B. spezielle Seminare fiir Therapeuten verschiedenster Richtungen ebenso statt wie pfle-
gerische Fortbildungen fiir Krankenpflegepersonal.

Zu bestimmten Themen wird das Angebot durch Symposien von der ,Akademie fiir arztliche Fortbil-
dung" und der , Akademie Pflege" erganzt. Hier wird den Anforderungen nach Fortbildungen fiir Fach-
krafte im arztlichen und pflegerischen Bereich durch ein umfangreiches Seminarangebot Rechnung
getragen. Fir alle Veranstaltungen werden Fortbildungspunkte bei den entsprechenden Institutionen
beantragt.

Fir die Durchfiihrung von Tatigkeiten, die einer abgestuften Qualifikation bediirfen, bildet das Niels-
Stensen-Werk ,Helferinnen in der Pflege" aus, die in 150 Theoriestunden und in einem 2-wo6chigen
Praktikum mit einem Zertifikat abschlieBen und dann Aufgaben in verschiedenen Institutionen der
Kranken- und Altenpflege wahrnehmen.
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A-11.1 Forschungsschwerpunkte
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Innerhalb des St. Marienhospitals Vechta wird, wie bereits unter Punkt A-11 beschrieben, keine For-
schung im eigentlichen Sinne betrieben.

A-11.2 Akademische Lehre

Akademische Lehre und weitere ausgewahl-

Kommentar /

Nr. te wissenschaftliche Tatigkeiten Erlauterung
o |Lervoeautagung an e westlschen wibems |77 D90 e bremenn, Fechicr
Universitat Munster . .
sivmedizin
FLO1 |Lehrbeauftragung an der Uniklinik KdIn Priv. Doz. Dr. med. Klocke
FLO1 |Lehrbeauftragung an der Uniklinik Disseldorf Priv. Doz. Dr. med. Klocke
FLO1 Lehrbeauftragung an der Medizinischen Hochschu- Priv. Doz. Dr. med. Klocke
le Hannover
Ausbildung in folgenden Fachbereichen:
FLO3 Ausbildung von Studierenden im Praktischen Jahr |Innere Medizin / Chirurgie / Gynakologie
der Medizinischen Hochschule Hannover und Geburtshilfe / HNO-Heilkunde / Padi-
atrie / Andsthesie
Problemorientiertes Lernen: Interdisziplinare Tu-
FLO4 |mormedizin (PolLit), Westfalischen Wilhelms Uni- Priv. Doz. Dr. med. HGnemann
versitat Mlnster
Abteilung fiir Anasthesie und Intensivme-
dizin:
. , , - Perioperative protektive Effekte von Li-
FLO6 ;f:llgiz:me 00 brlizeiselem FiEserdll 1Y = docain: Klinische Studie zur Applikations-
art und dem Zeitpunkt der Administration
- Tygacil — Beobachtungsstudie nach § 67,
Abs. 6 AMG
Frauenklinik / Perinatalzentrum:
FLO6 Teiln.ahme an multizentrischen Phase-III / IV — : QLNI?I%)’— SS‘::giI:
Studien ;
= Success — Studie
» Evaluate — Preface - Studie
Abteilung fiir Anasthesie und Intensivme-
dizin:
- Retrospektive Untersuchung des Einflus-
ses der thorakalen Epiduralanalgesie bei
Patienten nach Dickdarmchirurgie
- Prospektive doppelblinde Untersuchung
Initilerung und Leitung von uni- / multizentrischen AU [SILES SIS [BAEDHEnEn CEles
A7 klinisch- wissenschaftlichen Studien Vel MERIRES U] S5 Gl G CE
postoperativen Schmerz nach Schilddri-
senoperationen
- Retrospektive Untersuchung zum Ein-
fluss von Aprotinin und Tranexamsaure
bei elektiver Knieendoprothetik: Periope-
rative Komplikationen und Transfusions-
haufigkeit
Priv. Doz. Dr. med. Honemann:
- British Journal of Anaesthesia, London
FLOO |Sonstiges - Anesthesia & Analgesia, San Franzisco

- Anasthesie und Intensivmedizin, Nirn-
berg
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A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

[
F{MARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Kommentar /

Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen -
Erlduterung
HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Ge- |[Zum Stichtag befanden sich 54 Personen in
sundheits- und Krankenpflegerin der Ausbildung
Dieser Ausbildungsgang wird in Kooperation
mit dem Klinikum Oldenburg durchgefiihrt.
; , Der theoretische Anteil wird in Oldenburg
HBO02 g:zmgﬂ::iz 3:3 K'f:éi?lr(lﬁgannkk;npﬂrlezgeerirnund vermittelt, die praktische Ausbildung findet
im St. Marienhospital Vechta statt. Zum
Stichtag befanden sich Personen in der Aus-
bildung.
Auszubildende der Berufsfachschule Massage
. & Physiokolleg Oldenburg absolvieren einen
A PR Teil der praktischen Ausbildung im St. Ma-
rienhospital Vechta
Medizinisch-technischer Radiologieassistent . . L .
HBO5 |und medizinisch-technische Radiologieassis- ngsig'l\?gcnh%aw'rd CITEREETTE 07 2 e
tentin (MTRA)
HBO7 Operationstechnischer Assistent und Opera- | Die Ausbildung in Zusammenarbeit mit dem
tionstechnische Assistentin (OTA) Bildungszentrum St. Hildegard, Osnabriick.
Ausbildung in diversen Einheiten innerhalb
HBOO |Medizinische Fachangestellte des Krankenhauses und in den angeglieder-

ten Praxen

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

Gesamtbettenzahl des Krankenhauses nach § 108/109 SGB V*: 270

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle:

Vollstationare Fallzahl:

Ambulante Fallzahl:
Patientenzahlweise:

! Stichtag ist der 31.12.2008

35.903 Patienten

14.493 Patienten

22.465 Patienten
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A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Arztinnen und Arzte

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Anzahl

Kommentar / Erlauterung

Arzte und Arztinnen insge-
samt

(auBer Belegérzte und Be-
legarztinnen)

72,72 Vollkrafte

- davon Facharzte und
Facharztinnen

43,35 Vollkrafte

In einigen Abteilungen waren aufgrund der schwierigen

Belegérzte und Belegérz- 5 Personen Personalsituation zusatzlich Honorararzte beschaftigt.
tinnen
(nach § 121 SGB V)
Arzte und Arztinnen, die 1 Vollkrafte
keiner Fachabteilung zuge-
ordnet sind
A-14.2 Pflegepersonal
Qualifikation Anzahl Ausbildungsdauer Kon_?mentar

/Erlauterung

Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- und 208,9 VK 3 Jahre
Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und
Gesundheits- und B < Jaliie
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflege- | trifft nicht zu / 37

. . ahre
rinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- trifft nicht zu / 23

. . . ahre

| geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt

Pflegehelfer und Pflegehelfe-
rinnen

1,7 Vollkrafte

ab 200 Std. Basiskurs

Endbindungshelfer und He-

tatig im Rahmen eines

sche Assistentinnen

bammen L R 3 Jahre Beleghebammenvertrages
Operationstechnische Assis-
tenten und Operationstechni- 0,5 VK 3 Jahre

(..Sonstiges")
z.B. auslandische oder akademi-
sche Abschliisse
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! ST. MARIENHOSPITAL
in Vechta

B Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungs-
daten des Krankenhauses
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B-1.1 Hauptabteilung: Medizinische Klinik

Die bereits 1998 initiierte Organisationsform der Medizinischen Klinik mit einer Aufteilung in 5 Fachbe-
reiche bewahrt sich nach wie vor. Das Gremium der Leitenden Fachbereichsarzte reprasentiert ein
auBerst hohes MaB an Kompetenz fiir die Diagnostik und Therapie vieler Erkrankungen aus dem Be-
reich der inneren Medizin.

Ein wesentliches Thema innerhalb der Klinik war die im Jahre 2007 eréffnete und 2008 komplett in
Betrieb gegangene Geriatrische Rehabilitationsklinik. Mit dieser Einrichtung wurde ein weiteres Ele-
ment in der Uberregionalen Versorgung von Menschen mit Erkrankungen, die typischerweise im Alter
auftreten, umgesetzt.

Ebenfalls hervorzuheben sind die Aktivitaten der verschiedenen Fachbereiche hinsichtlich der Zusam-
menarbeit mit anderen Kliniken des Hauses. Die Einbindung des Fachbereiches Gastroenterologie in
das interdisziplinare Bauchzentrum, die Zusammenarbeit des Fachbereiches Onkologie / Hdmatologie
mit dem Brustzentrum und nicht zuletzt die Aktivitdten des Fachbereiches Geriatrie und Physikalische
Medizin zur Bildung des Sturzzentrums zeigen, dass innerhalb der Medizinischen Klinik der Wunsch der
Patienten nach umfassender, qualitativ hochwertiger Diagnostik und Therapie an erster Stelle steht.

Chefarzt: Priv.-Doz. Dr. med. R.-K. Klocke
Stellvertr. Chefarzt: Dr. med. K.-M. Musolf, MBA

Fachbereich Kardiologie und Internistische Intensivmedizin

Leitender Arzt: Priv.-Doz. Dr. med. R.-K. Klocke
Arzt fir Innere Medizin, Kardiologie, Rettungsmedizin, Internistische
Intensivmedizin, Hypertensiologie-DHL

Fachbereich Geriatrie und Physikalische Medizin, Aufnahmemedizin

Leitender Arzt: Dr. med. K.-M. Musolf, MBA
Arzt fir Innere Medizin, Klinische Geriatrie, Internistische Intensivme-
dizin, Erndhrungsmedizin / Arzt flir Physikalische und Rehabilitative
Medizin

Fachbereich Gastroenterologie

Leitender Arzt: Dr. med. V. Meister
Arzt fir Innere Medizin, Gastroenterologie, Proktologie
Rettungsmedizin, Internistische Labormedizin,
Fachkunde Strahlenschutz

Fachbereich Nephrologie

Leitender Arzt: M. Hohmann
Arzt fir Innerer Medizin, Nephrologie
Rettungsmedizin, Fachkunde fir internistische Radiologie, Fachkunde
fir Gastroskopie und Koloskopie, Hypertensiologie-DHL

Fachbereich Onkologie und Himatologie / Zentrallabor

Leitender Arzt: Dr. med. J. Diers
Arzt fir Innere Medizin, Hdmatologie und Internistische Onkologie
Palliativmedizin, Rettungsmedizin, Fachkunde Laboruntersuchungen,
Fachkunde Strahlenschutz, Fachkunde Koloskopie, Examen der Euro-
paischen Gesellschaft fiir medizinische Onkologie

St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 22
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Kontaktdaten:

Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta
Tel.: 04441 / 99 - 1200

Fax: 04441 / 99 — 1205

Mail: med-klinik@marienhospital-vechta.de
www.gastroenterologie-vechta.de
www.nephrologie-vechta.de

Kontaktdaten Geriatrische Reha-Klinik: Geriatrische Reha-Klinik am St. Marienhospital Vechta

Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta

Tel.: 04441/ 99 - 2702
Fax: 04441 / 99 — 2705

Mail: geriatrie@marienhospital-vechta.de

www.geratrie-vechta.de

B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Medizinischen Klinik

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Medizinische Klinik am St. Marienhospital Vechta

Versorgungsschwerpunkte im Fachbereich

Kommentar /

NF. Kardiologie und Internistische Intensivmedizin Erlduterung
VIO1 | Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten
VIO2 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes
Diagnostik und Therapie sonstiger Formen der Herzkrank-
VI3 |y it
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
VIO4 . )
Arteriolen und Kapillaren
VIO6 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankhei-
ten
Diagnostik und Therapie der Hypertonie [Hochdruckkrank-
VIO7 | ety
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
VI15
und der Lunge
VI21 |Intensivmedizin (internistisch)
VI28 | Spezialsprechstunde
VIOO Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbe-
nen Erkrankungen der Herzklappen (Vitien)
VIOO |Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
Versorgungsschwerpunkte im Fachbereich
Nr. Geriatrie und Physikalische Medizin, Aufnahmeme- Kon]mentar /
dizin Erlduterung
VIOl |Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten G TG S0 (i A
nahmealter 65+)
VIO4 Dlagr)ostlk und The_zraple von Krankheiten der Arterien, nicht-invasive Diagnostik
Arteriolen und Kapillaren
VIO6 It?alﬁqnostlk und Therapie von zerebrovaskularen Krankhei- vordringlich Demenzdiagnostik
VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie [Hochdruckkrank- |inklusive deren Folgeerkrankun-
heit] gen
VIO8 |Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen Nle_renfunktlonsstrorung s e
gleiterkrankung
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und

Stoffwechselkrankheiten (Diabetes, Schilddrise, ..)
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in Vechta

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege

vordringlich obstruktive Atem-

VI15
und der Lunge wegserkrankungen
Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren vor allem Infektionen der Atem-
VIii9 X .
Krankheiten und ableitenden Harnwege
VI25 |Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Hauptdomane
VI26 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltens-
stérungen
VIOO |Besonderer Leistungsaspekt Ul e ESR R EREEENES A5
sessment
Nr Versorgungsschwerpunkte im Fachbereich Kommentar /
: Gastroenterologie Erlauterung
VI10 |Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernghrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (Diabetes, Schilddriise, ..)
Rl Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen- Kon_1p|ettes Diagnostik- und.The-
Darmtraktes rapiespektrum des Fachgebietes
vorhanden
VI12 |Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmaus- |Alle Facharzte fiir Gastroentero-
gangs logie sind auch Proktologen
HLS Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums Vc_)rha_zlten der M|n|-_Laparoskop|e
mit einer 2mm Optik
VI14 |Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der |Vorhalten der Techniken:
Galle und des Pankreas ERCP,MRCP, Endosonographie
VI18 . . ; . In Zusammenarbeit mit dem
Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen Fachbereich Onkologie
VI19 |Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren
Krankheiten
VI22 |Betreuung von Patienten vor und nach Transplantationen | Z.B. Lebertransplantation
Nr Versorgungsschwerpunkte im Fachbereich Kommentar /
) Nephrologie Erlduterung
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen mit der
VIO8 |Mdglichkeit der ultraschall- und rontgengesteuerten Nie-
renbiopise
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (Diabetes, Schilddrise, ..)
VI22 |Betreuung von Patienten vor und nach Transplantationen
VIOO | Vorbereitung zur Lebendnierenspende
Durchfiihrung folgender Dialyseverfahren:
= Hamodialyse / Hamofiltration / Hamodiafiltration /
Hamoperfusion
VIOO = Plasmapherese
= Peritonealdialyse (Bauchfelldialyse)
= Angebot einer nachtlichen Langzeitdialyse (,,Schlaf-
schicht™)
VIOO |Shunt — Diagnostik
VIO0 |Diagnostik und Therapie renaler Hochdruckerkrankungen
VIO0 | Mikroskopische Urinanalyse
Nr Versorgungsschwerpunkte im Fachbereich Kommentar /
: Onkologie und Hamatologie / Zentrallabor Erlduterung
VIOS Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaBe und der Lymphknoten
VIO9 Diagnostik und Therapie von hdamatologischen Erkrankun-
gen
VI18 |Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
VIO0 | Durchflihrung von Laboruntersuchungen Hamatologische Untersuchungen
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in Vechta

Klinische Chemie
Gerinnungsuntersuchungen
Urin- und Stuhldiagnostik
Bluttransfusionswesen
Mikrobiologische Untersuchun-
gen

VI0O

Palliativ-medizinische Betreuung

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Medizinischen Klinik

Nr. Medl'_ze'i':_"ts::gspzl:gg:;f: hes Kommentar / Erlauterung
Angehdrigenberatung und insbe-
MPOO Fachrichtungsbezogene Angehdrigenbetreuung / - sondere Angehorigenanleitung bei
beratung im Bereich Geriatrie Patienten, die zu Hause betreut und
gepflegt werden
MPOO |Beratung und Betreuung durch Sozialpadagogen §02|aIQ|enst Geriatrie und Pflege-
Uberleitung
MPO0 | Spezielles Entlassungsmanagement ?nLg]clprofessmnell RIS Gl
MP0O0 | Spezielle Anleitung und Beratung von Patienten und Sturzberatung und Bgratu_nq bei
Angehorigen, z.B. Beratung zur Sturzprophylaxe EEGELTaER, C02 Mt blelbaneler
re Handicaps verbunden sind
s . . Pflegevisite, Patienten-
MP42 Spe2|aI|_5|_ertes pflegerisches Leistungsangebot, u.a. Informationsbogen, Wundexperten,
Pflegevisiten, Pflegeexperten .
Dysphagieexperten
ausgebildete Pflegekraft und arztli-
MP00 | Wundmanagement im multiprofessionellen Team cher Wundmanager mit ICW-
Zertifikat
umfassendes geriatrisches Assess-
ment, wochentliche Teamkonferenz
e Organisationsform: Multiprofessionelles Team gFaIIbesprechung)_mm Festlegung
es Behandlungsziels und —planes
bei allen Patienten in der Phase der
Friih-Rehabilitation
Die Medizinische Klinik nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen Abteilungen viele
fachabteilungstiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St. Marienhospital (s.a.
Punkt A —9) in Anspruch.

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Medizinischen Klinik

Nr.

| Serviceangebot |

Kommentar / Erlduterung

Das nicht-medizinische Serviceangebot der Medizinischen Klinik entspricht dem Gesamtangebot des
St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-1.5 Fallzahl der Medizinischen Klinik!

| Stationére Fallzahl: | 4632 Patienten

! Die Darstellung enthélt alle Falle der Medizinischen Klinik, inkl. des Fachbereichs Kardiologie nicht beriicksichtigt sind
die Patienten der Geriatrischen RehaKlinik.

St. Marienhospital Vechta Qualitéitsbericht

Seite 25

25



B-1.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Medizinischen Klinik!

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

ICD-10

Rang Nummer”) Lzl Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
L. J18 105 Lungenentziindung durch unbekannten Erreger
2 Sonstige chronische Lungenkrankheiten mit erhéhtem
c Ja4 97 .
Atemwegswiderstand
3. 150 90 Herzschwache (=Herzinsuffizienz)
4. 163 81 Schlaganfall
>. E86 67 Flussigkeitsmangel
6. J15 66 Lungenentziindung durch Bakterien
/. K80 65 Gallensteinleiden
8. R55 61 Anfallsartige, kurz dauernde Bewusstlosigkeit
(=0Ohnmacht) und Zusammensinken
9 Durchfall oder Magendarmentziindung, vermutlich infek-
0 A09 60
tibsen Ursprungs
10. F10 57 Psychische oder Verhaltensstérungen durch Alkohol
11 Sonstige Magen- Darm Entziindung ohne Infektiose
c K52 53
Ursache
12 Alterszucker (= Typ2 Diabetes mellitus, nicht von Anfang
c E1l1l 52 ; . A
an mit Insulinabhangigkeit)
13 Kurzzeitige Hirndurchblutungsstdrung mit neurologi-
c G45 47 . ,
schen Funktionsstorungen oder verwandte Syndrome
14. N17 41 Akutes Nierenversagen
Lebensbedrohliche Unterbrechung der Darmpassage
15. K56 39 aufgrund einer Darmlahmung oder eines Passagehinder-
nisses
16. K59 37 Sonstige Darmfunktionsstdrungen
17. 572 37 Oberschenkelbruch
18. K25 36 Magengeschwiir
19. K29 35 Magen- oder Zwdlffingerdarmentziindung
20 Krankheit des Darmes mit sackférmigen Ausstilpungen
: K57 35
der Darmwand
21. C34 33 Lungenkrebs
22. 110 32 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache
23 Chronische Einschrankung bis Versagen der Nierenfunk-
c N18 30 : . X .
tion (=Niereninsuffizienz)
24. R10 30 Bauch- oder Beckenschmerzen
25. K85 29 Akute Entziindung der Bauspeicheldriise
26 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harnwegs-
c N39 28 ; . A
infektion, unfreiwilliger Harnverlust)
27. c79 27 Krebs- Absiedelungen (=Metastasen) an sonstigen Kor-

perregionen (nicht Atmungs- oder Verdauungsorgane)

! Hier sind nur die Hauptdiagnosen der Medizinischen Klinik ohne Fachbereich Kardiologie dargestellt.
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ICD-10

Rang | Nummer” Gl Umgangssprachliche Bezeichnung
o Fallzahl
(3-stellig)

28. K21 24 MagenschlieBmuskelstorung mit Riickfluss von Magen-
fliissigkeit in die Speiserohre (= Refluxkrankheit)

29. G40 23 Anfallsleiden (=Epilepsie)
Krebs- Absiedelungen (=Metastasen) in den Atmungs-

30. C78 22 und Verdauungsorganen (z.B. Gehirnkrebsabsiedelungen

in der Lunge)

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

B-1.5.2 Hauptdiagnosen nach ICD der Medizinischen Klinik, Fachbereich

Kardiologie
ICD-10
Rang Nummer™ L Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
1 Anfallartige Schmerzen in der Herzgegend mit Been-
: 120 530 AP ,
gungsgefiihl (=Angina Pectoris)
2. 121 236 Frischer Herzinfarkt
3. 125 190 Chronische Durchblutungsstérung des Herzens (z.B.
durch Verkalkung der HerzkranzgefaBe)
4. 148 174 Herzrhythmusstorung in den Herzvorhofen
(=Vorhofflattern und Vorhofflimmern)
3. 150 141 Herzschwache (=Herzinsuffizienz)
6. 110 105 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache
7. I11 62 Herzkrankheit aufgrund von Bluthochdruck
8. RO7 55 Hals- oder Brustschmerzen
9. R55 46 Anfallsartige, kurz dauernde Bewusstlosigkeit
(=0Ohnmacht) und Zusammensinken
10. 149 44 Sonstige Herzrhythmusstdrungen
Krankheit einer Herzklappe - hier Aortenklappe - jedoch
11. I35 27 nicht als Reaktion auf eine Streptokokkeninfektion (=
Nichtrheumatische Klappenkrankheit)
12. 147 19 Anfallartiges Herzjagen
13 Verstopfung einer Lungenarterie durch GefaBpfropf
0 126 18 -
(=Lungenembolie)
Herzrhythmusstérungen aufgrund einer Schadigung des
14. 144 17 Erregungsleitungssystems(= Linksschenkel- oder AV-
Block)
15 Sonstige chronische Lungenkrankheiten mit erhhtem
0 J44 15 .
Atemwegswiderstand
16 Krankheit des Herzmuskels, die mit einem schlechteren
0 142 13 .
Blutauswurf einhergeht
17. J18 13 Lungenentziindung durch unbekannten Erreger
18. A4l 9 Sonstige Blutvergiftung
19. M54 Riickenschmerzen
St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 27
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Lol Absolute
Rang Nummer” Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
20. R42 8 Schwindel oder Taumel
21. E86 7 Flussigkeitsmangel
22. 195 7 Niedriger Blutdruck (=Hypotonie)
23. ROO 7 Stérungen des Herzschlages
24 Anpassung oder Handhabung eines einsetzbaren medi-
c Z45 7 - "
zinischen Gerates
25. F10 6 Psychische oder Verhaltensstérungen durch Alkohol
26. 150 6 Herzschwdche (=Herzinsuffizienz)
27. J15 6 Lungenentziindung durch Bakterien
28. J20 <5 Akute Entziindung der Bronchien
29 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harnwegs-
c N39 <5 ; . A
infektion, unfreiwilliger Harnverlust)
30. R0O6 <5 Stérungen der Atmung

) Hauptdiagnose geméB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

B-1.6 Weitere Kompetenzdiagnosen

ICD-10* Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Nummer” Fallzahl
(3-5-stellig)
164 Schlaganfall!
M80 Osteoporose?
G45 TIA

Fraktur-Sturzpatient

Abklarung Vergesslichkeit / Altersverwirrtheit

! Hier ist aus Griinden der Zusammenfassung beispiel haft ein ICD 10 Code gewahlt worden; mit dem Begriff des
Schlaganfalls sind jedoch alle Codes von 160 — 169 gemeint.
2 Auch hier wurde eine der mdglichen Diagnosen dargestellt; mdglich sind auch die Codes M81 und M82.
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B-1.7 Prozeduren nach OPS

B-1.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Medizinischen Klinik

OPS-301
Rang Ziffer Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
(4-stellig)
1. 1-632 227 ggiren?selunq der Speiserohre, des Magens und des Zwdlffinger-
Blutwasche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren, bei dem
5 8-854 661 die mangelnde oder fehlende Entgiftungsfunktion der Niere
' durch eine direkt an den Blutkreislauf angeschlossene " kiinst-
liche Niere" ersetzt wird)
3. 8-900 416 Narkose iiber eine intravendse Infusion von Narkosemitteln
4, 3-200 370 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel
Frihzeitige Wiederherstellung der von einer Krankheit/Unfall
5. 8-550 351 bestehenden Fahigkeiten bei alten Menschen durch ein multi-
professionelles Reha-Team
6. 1-650 338 Dickdarmspiegelung
Entnahme einer Gewebsprobe des oberen Verdauungstrakts,
7. 1440 274 der Gallengange oder der Bauchspeicheldriise bei einer Spie-
gelung
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen
8. 8-800 267 X .
oder Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
9. 9401 267 Psychosoziale Interventionen
10. 8930 239 Kontinuierliche eIektronisc_he Uberwachung (iiber Bildschirm)
von Atmung, Herz und Kreislauf
11. 3-207 172 Computertomographie des Bauchraums ohne Kontrastmittel
12. 3-222 147 Computertomographie des Brustkorbs mit Kontrastmittel
Operationen an den Gallengangen mit einem rohrenférmigen
13. 5-513 132 bildgebenden  optischen  Instrument mit Lichtquelle
(=Endoskop), eingefiihrt Giber den oberen Verdauungstrakt
14 1710 98 Messung des Atemwegswiderstands und des funktionellen
) Residualvolumens in einer luftdichten Kabine
Durchfiihrung verschiedener Verfahren zur Priifung der aktuel-
15. 1-770 90 len Situation bei alten Menschen durch ein multiprofessionelles
Team
16. 3-800 90 Kernspintomographie des Schadels ohne Kontrastmittel
17 1-444 84 Entnahme einer Gewebeprobe des unteren Verdauungstraktes
) (z.B. Dickdarmes) bei einer Spiegelung
18. 8-831 24 L(_agen, Wechsel odg-r Entfernung eines Katheters in Venen, die
direkt zum herzen fiihren
19. 3-202 56 Computertomographie des Brustkorbs ohne Kontrastmittel
20 9-320 55 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache,
) des Sprechens, der Stimme oder des Schluckens
21, 3.802 54 Kernspinto_mographie von Wirbelsdule und Riickenmark ohne
Kontrastmittel
Katheteruntersuchung des linken Herzteils (Vorhof, Kammern)
22. 1-275 48 (z.B. zur Druckmessung) mit Vorschieben des Katheters tber
die Pulsadern
Aufzeichnung des Kurvenbilds der elektrischen Aktivitdt, die
23. 1-266 43 bei der Erregungsausbreitung und -rickbildung im Herzen
entsteht, ohne Katheter
24 1642 43 Spiegelung der Gallenwege und der Bauchspeicheldriisengan-
) ge entgegen der normalen Flussrichtung
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75, 8-152 4 Thera_peutlsches Einflhren einer Punktionskanile durch die
Haut in den Brustkorb

% 3705 40 Bildgebendes Verfahren mittels radioaktiver  Strahlung

) (=Szintigraphie) des Muskel-Skelettsystems

27. 1-207 38 Aufzeichnung der Gehirnstréome (EEG)

28. 1-651 38 Spiegelung des S-férmigen Abschnitts des Dickdarms
Operatives Anlegen einer auBeren Magenfistel (=Gastrostoma)

29. 5431 34 L . o
zur kiinstlichen Erndahrung unter Umgehung der Speiserthre

30. 8-153 32 Therapeutisches Einfiihren einer Punktionskantile durch die
Haut in die Bauchhohle

B-1.7.2 Weitere Kompetenz-Prozeduren

OP.S'BOJ' Absolute q q
@ 62|ffte||'r ) Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
-6-stellig
8-550.X Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung
8-930 Geriatrische Stroke-Unit
1771 Geriatrisches Assessment
9-401.3X Psychologischer Dienst
9-401.2X Sozialmedizinische Betreuung
9-320 Logopadie
1-902.X Testungen zur Abklarung von Gedachtnisstérungen
8-982 Palliativmedizinische Komplexbehandlung
3-05 Enlgcoisonoqraphie des oberen Magen-Darm-Traktes und
rekta
Durchfiihrung diverser Atemtests (13C / H2) fir die
Diagnostik von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
im Gastrolabor

B-1.7.3 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Medizinischen Klinik,
Fachbereich Kardiologie

OPS-301

Rang Ziffer Lzt Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(4-stellig)

Katheteruntersuchung des linken Herzteils (Vorhof, Kammern)

1. 1-275 1248 (z.B. zur Druckmessung) mit Vorschieben des Katheters Gber
die Pulsadern
Eingriffe am Herzen oder an den HerzkranzgefaBen mittels

5 8-837 58 Kathetertechnik mit Zugang durch die Haut und entlang den

' BlutgefaBen (z.B. Entfermnung von Blutpfropfen, Einlegen von

Prothesen / Stents)

3. 8-83b 329 Zusatzinformationen zu bestimmten Materialien (Stent)
Kontinuierliche elektronische Uberwachung (iiber Bildschirm)

4, 8-930 145 .
von Atmung, Herz und Kreislauf

5. 1632 134 gglri?slung der Speiserthre, des Magens und des Zwolffinger-

6. 8-854 128 Blutwasche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren, bei dem

die mangelnde oder fehlende Entgiftungsfunktion der Niere
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durch eine direkt an den Blutkreislauf angeschlossene " kiinst-
liche Niere" ersetzt wird)

3-200 122 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel

Messung des Atemwegswiderstands und des funktionellen

8. 1-710 116 : L ; .
Residualvolumens in einer luftdichten Kabine

9. 3052 107 Ultraschalldiagnostik des Herzens mit Zugang durch die Spei-
serbhre
Aufzeichnung des Kurvenbilds der elektrischen Aktivitdt, die

10. 1-266 93 bei der Erregungsausbreitung und -riickbildung im Herzen
entsteht, ohne Katheter

11. 3-222 85 Computertomographie des Brustkorbs mit Kontrastmittel

12. 8-640 85 Externe Elektroschocktherapie des Herzrhythmus

13. 8-900 62 Narkose Uber eine intravendse Infusion von Narkosemitteln

14 5377 48 Einsetzen eines Herzschrittmachers oder eines elektrischen

’ Gerates zur Beseitigung von Kammerflimmern (=Defibrillator)

Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkérperchen

15. 8-800 43 , u
oder Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen

16. 1-650 37 Dickdarmspiegelung
Entnahme einer Gewebsprobe des oberen Verdauungstrakts,

17. 1440 35 der Gallengange oder der Bauchspeicheldriise bei einer Spie-
gelung

18. 3-800 24 Kernspintomographie des Schadels ohne Kontrastmittel

19. 3-202 22 Computertomographie des Brustkorbs ohne Kontrastmittel

20. 8-152 19 Thera_peut|sches Einflihren einer Punktionskanile durch die
Haut in den Brustkorb

21. 3-207 16 Computertomographie des Bauchraums ohne Kontrastmittel
Entfernung, Wechsel oder Korrektur eines Herzschrittmachers

22. 5-378 16 oder elektrischen Gerdtes zur Beseitigung von Kammerflim-
mern (=Defibrillator)

23. 8-701 14 Maschinelle Beatmung

24. 1-207 13 Aufzeichnung der Gehirnstréme (EEG)

25. 3-808 11 Magnetresonanztomographie der GefaBe

26. 8-153 10 Thera_peu_tlsches E!_nfuhren einer Punktionskaniile durch die
Haut in die Bauchhohle

27. 8-642 10 Einbringen einer Schrittmachersonde in das Herz
Transfusion von Blutplasma, Blutplasmabestandteilen oder

28. 8-810 10 ) UG
gentechnisch hergestellten PlasmaeiweiBen

29, 8-831 10 Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in Venen, die
direkt zum herzen fiihren

30. 3701 9 Bildgebendes Verfahren mittels radioaktiver  Strahlung

(=Szintigraphie) der Schilddriise
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Medizinischen Klinik

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Nr. Bezeichnung der Angebotene Leistung Art der Ambulanz
Ambulanz
Diagnostik und Therapie
bei Patienten mit Erkran-
kungen des Herzens oder
AMO4 Kardiologische Ambulanz: des Kreislaufs, die mit Ermachtigungsambulanz
Priv. Doz. Dr. med. Klocke Uberweisung fiir die nach § 116 SGB V
Durchfiihrung einer Koro-
narangiographie in die
Ambulanz kommen
Diagnostik und Therapie
AMO7 . Privatambulanz: bei Patienten mit Erkran- Privatambulanz
Priv. Doz. Dr. med. Klocke kungen des Herzens oder
des Kreislaufs
. . . | Diagnostik und Therapie
AMO0 Spe;@lsprechstunde Pl bei Patienten mit Blut- Spezialsprechstunde
riv. Doz. Dr. med. Klocke
hochdruck
Diagnostik und Therapie
; . . bei Patienten mit bosarti- | Ambulanz im Rahmen
Onkologisch / Hamatologische )
AM12 Ambulanz: gen Erkrankungen oder eines Vertrages zur In-
Dr. med. Diers E_rkrapkgngen d_es BIu_tes,_ tegrierten Versorgung
die mit Uberweisung in die | nach § 140 SGB V
Ambulanz kommen
Diagnostik und Therapie
AMO7 Onkologische Priva_tambulanz: bei Patienten mit bosarti- Privatambulanz
Dr. med. Diers gen Erkrankungen oder
Erkrankungen des Blutes
Diagnostik und Therapie
Ambulanz fir Nierenheilkunde: el S m'F N|e_ren— Ermachtigungsambulanz
AM04 erkrankungen, die mit
Hr. Hohmann - X re nach § 116 SGB V
Uberweisung in die Ambu-
lanz kommen
Privatambulanz fiir Nierenheilkun- | Diagnostik und Therapie
AMO7 de: von Patienten mit Nieren- | Privatambulanz
Hr. Hohmann erkrankungen
Diagnostik und Therapie
Privatambulanz Altersmedizin: von Erkrankungen, die .
Aty Dr. med. Musolf, MBA vorzugsweise im Alter Pt U Rl
auftreten
Diagnostik und Therapie
AMOO Gastroenterologische Ambulanz | bei Patienten mit Erkran-
am St. Marienhospital Vechta: kungen aus dem Bereich Niederlassungspraxis
Dr. med. Meister Gastroenterologie, Prokto-
logie und Hepatologie
Diagnostik und Therapie
Gastroenterologische Privatambu- | bei Patienten mit Erkran-
AMO7 lanz: kungen aus dem Bereich Privatambulanz

Dr. med. Meister

Gastroenterologie, Prokto-
logie und Hepatologie
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Medizinischen Klinik

OPS-301
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung Absolute Fallzahl
(4-stellig)
1. 1-650 Dickdarmspiegelung 901
2 1444 Entnahme einer Gewebeprobe des unteren Verdauungs- 179
) traktes (z.B. des Dickdarmes) bei einer Spiegelung

Spiegelung der Gallenwege und der Bauchspeicheldr{i-

3. 1-642 . ) 56
sengange entgegen der normalen Flussrichtung

4. 5452 Eptfernen oder Zerstoren von erkranktem Gewebe des 48
Dickdarmes
Sonstige Operationen an der Speiserohre (z.B. Operati-

5. 5-429 on von Speiserohrenkrampfadern, Ballonaufdehnung 13
der Speiserdhre)
Operatives Anlegen einer duBeren Magenfistel

6. 5431 (=Gastrostoma) zur kiinstlichen Erndhrung unter Um- 11
gehung der Speiserdhre
Operationen an den Gallengangen mit einem rohren-

v 5513 formigen bildgebenden optischen Instrument mit Licht- <5

' quelle (=Endoskop), eingefiihrt Gber den oberen Ver- -

dauungstrakt

8. 1640 Spiegelung der Gallenwege entgegen der normalen <5
Flussrichtung

9. 5452 E|_1tfernen oder Zerstoéren von erkranktem Gewebe des <5
Dickdarmes
Operative Behandlung von Hamorrhoiden

10 5493 (=knotenférmige Erweiterung bzw. Zellvermehrung des <5

’ Mastdarmschwellkdrpers) (z.B. durch Abbinden, Ver- -

O0den, Entfernen)

B-1.9.1 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Medizinischen Kli-
nik, Fachbereich Kardiologie

Rang | OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung Absolute Fallzahl
Ziffer
(4-stellig)
Katheteruntersuchung des linken Herzteils (Vorhof,
1. 1-275 Kammer) (z.B. zur Druckmessung) mit Vorschieben des 23

Katheters lber die Pulsadern

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossen-

schaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren ist in der Medizinischen Klinik nicht vorhanden.
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B-1.11 Apparative Ausstattung der Medizinischen Klinik

Umgangssprachliche i Kommentar/
Nr. |Vorhandene Gerite . Notfallver- "
Bezeichnung fiigbarkeit Erlduterung
AAOQO | Labor mit Blutdepot Labor T“'t Blutkonserven
verschiedener Blutgruppen
Mobiles GefaB- Gerat zur Ultraschalluntersu-
AA00 . - X
Dopplergerat chung von GefaBen
Angiographiegerit / i ) m_Zusammenarbe_lt
AAO1 DSA Gerat zur GefaBdarstellung X mit dem MVZ Radiolo-
gie Vechta
Belastungs-EKG / Er- Belastungstest mit Herz-
AA03 ;
gometrie strommessung
. |Umfangreiches Lungenfunk- L (el Bl fuiliafelol
AAOQ5 | Bodyplethysmographie tionstestsystem Klinik fiir Kinder- und
y Jugendmedizin
in Zusammenarbeit
AAO06 | Brachytherapiegerat Bestrahlung von ,innen® mit dem MVZ Radiolo-
gie Vechta
Computertomoaranh Schichtbildverfahren im in Zusammenarbeit
AAO8 (CT)p grap Querschnitt mittels Rontgen- X mit dem MVZ Radiolo-
strahlen gie Vechta
Elektroenzepha- .
AA10 lographiegerét (EEG) Hirnstrommessung X
AA12 gastroenterologisches |Gerat zur Magen-Darm- X digitale Endoskope in
Endoskop Spiegelung HDTV-Qualitat
Herzkatheterlabor mit
N . . . ) Maglichkeit zur PTCA,
AA13 (Igg:gitgl (;:Iei; invasiven tBr:aellzrrldlung mittels Herzka X Kardioversionsgerat,
9 Herzschrittmacherla-
bor
iy e _ alle gangigen Dialyse-
AA14 Saetrzeilt:rff:r:rlz:]erener X verfahren inkl. Bauch-
felldialyse
N in Zusammenarbeit
AA16 fheerfatel 2 St mit dem MVZ Radiolo-
P gie Vechta
AA20 | Laser
Schnittbildverfahren mittels in Zusammenarbeit
Magnetresonanzto- starker Magnetfelder und . .
AA22 X X mit dem MVZ Radiolo-
mograph (MRT) elektromagnetischer Wech- . h
selfelder el Wit
N N i C-Bogen, mobiles
AA27 fé%';ﬁgti':]giritrétljumh X Rontgengerat auf der
g Intensivstation
g(;nogljerasp:)hnlce)ge;a’:]_/e o Ultraschallgerdt / mit Nut-
AA29 rétD/DDL: Iexs%r- e zung des Dopplereffekts / X alle Gerate vorhanden
b " farbkodierter Ultraschall
nographiegerat
AA3L Splro_metrle__/ Lungen-
funktionsprifung
AICD-Implantation / ST
AA34 | Kontrolle / Program- |\ - 4 vh musdefibrillator
miersystem
AA35 | Gerat zur analen Afterdruckmessgerat im Gastrolabor
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Sphinktermanometrie

Beatmungsgerdte /

Bl CPAP-Gerate

Maskenbeatmungsgerat mit
dauerhaft positivem Beat-
mungsdruck

AA39 | Bronchoskop

Gerat zur Luftréhren- und
Bronchienspiegelung

in Zusammenarbeit
mit der Abteilung fiir
Anasthesie und opera-
tive Intensivmedizin

AA40 | Defibrillator

Gerat zur Behandlung von
lebensbedrohlichen Herz-
rhythmusstérungen

in mehreren Einheiten
vorhanden

Elektrophysiologischer
Messplatz zur Diagnos-
tik von Herzrhythmus-
stérungen

AA44

AA45 | Endosonographiegerat

Gerat zur Magen-Darm-
Spiegelung

Endoskopisch- Spiegelgerat zur Darstellung

AAGG retrograder-Cholangio- |der Gallen- und Bauschspei- digitale Endoskope in
Pankreaticograph cheldriisengange mittels HDTV-Qualitat
(ERCP) Rontgenkontrastmittel

Gerat zur intraaortalen
AA48 | Ballongegenpulsation
(IABP)

Mechanisches Gerat zur
Unterstitzung der Pumpleis-
tung des Herzens

AA50 | Kapselendoskop

schluckbare Kapsel zur U-
bermittlung von Bildern aus
dem Darm

Laboranalyseautoma-
ten flir Hdmatologie,
AA52 | klinische Chemie, Ge-
rinnung und Mikrobio-
logie

Laborgerdte zur Messung
von Blutwerten bei Blut-
krankheiten, Stoffwechsel-
leiden, Gerinnungsleiden
und Infektionen

AA53 | Laparoskop

Bauchhohlenspiegelungsge-
rat

Darstellung der Herzkranz-

Moglichkeit zur Auf-
weitung von Engstel-

AA54 h;r;l;:h(;rtzzkatheter- gefaBe mittels Rontgen- len und Einbringung
P Kontrastmittel einer GefaBstitze
(Stent) vorhanden
AASS 24h-Blutdruck-

Messung

AA59 | 24h-EKG-Messung

AA60 | 24h-pH-Metrie

im Gastrolabor

3-D/ 4-D-
A Ultraschallgerat
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B-1.12 Personelle Ausstattung der Medizinischen Klinik

B-1.12.1 Arztinnen und Arzte

Anzahl Kommentar / Erlauterungen
z.B. Weiterbildungsbefugnisse
Weiterbildung zum Facharzt fur Innere
Arztinnen und Arzte ins- Medizin - station&re internistische
gesamt (auBer Belegarz- | 21,2 Vollkrafte! | Patientenversorgung: 3 Jahre
tinnen und -arzte)
davon Facharztinnen und A Weiterbildung zum Facharzt fiir Innere
Fachirzte F Medizin und Kardiologie: 3 Jahre
- davon Intensivmedizin: 6 Monate
Belegarztinnen und - 0 Personen
arzte (nach § 121 SGB V) Weiterbildung zum Facharzt fiir Klinische
Geriatrie: 3 Jahre
Arztliche Fachexpertise der Abteilung
Nr. Facharztbezeichnung O

Erlauterung

AQOO0 |Innere Medizin

AQ 26 |Innere Medizin und SP Gastroenterologie

AQ 27 |Innere Medizin und SP Hamatologie und Onkologie

AQ 28 |Innere Medizin und SP Kardiologie

AQ 29 |Innere Medizin und SP Nephrologie

AQ 49 | Physikalische und Rehabilitative Medizin

AQ63 | Aligemeinmedizin

Kommentar /

Nr. Zusatzweiterbildung Erliuteruna

ZF 22 | Labordiagnostik

ZF 30 |Palliativmedizin

ZF 34 |Proktologie

ZF 44 | Sportmedizin

ZF00 Internistische Intensivmedizin und Notfallmedizin

ZF00 Strahlenschutz

ZF00 |Hypertensiologie-DHL

ZF00 |Rettungsdienst

ZF01  |Arztliches Qualititsmanagement

ZF09 Klinische Geriatrie

ZF47 | Erndhrungsmedizin in Innere Medizin

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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B-1.12.2 Pflegepersonal
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Qualifikation —— Auszgﬂ::gs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits-
und Krankenpflegerinnen 77,04 VK1 3 Jahre
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und | trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpfle- | trifft nicht zu /
gerinnen entfallt @ delnie
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu / 23
. . " ahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- 17 VK ab 200 Std.
ferinnen ! Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu /
" 3 Jahre
Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis- | , . .
tenten und Operations- e nég_hltltzu / 3 Jahre
technische Assistentinnen entta
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Nr. Anerkannte Fachweiterbildung / Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQ0O0 | Nephrologische Pflege
PQ0O0 | Geriatrie und Rehabilitation
PQ04 |Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 |Leitung von Stationen oder Funktions-
einheiten
PQ0O8 | OP und Endoskopie
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlduterung
ZP00 |IMC
ZP00 |Palliativ Care
ZP01 | Basale Stimulation
ZP02 | Bobath
ZP05 |Entlassungsmanagement Uberleitungspflege
ZP07 | Geriatrie Qualifikation ZERCUR
ZP08 | Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 | Praxisanleitung
ZP16 |Wundmanagement

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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B-1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal
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Kommentar /

Nr. Spezielles therapeutisches Personal Erléuterung
SP0O0 Gerontologe
SP0O0 Geriatrisches Team Pult_i_professione!les UG LY
acharztlicher Leitung
SP00 Experten fiir Dysphagie
SP02 Arzthelferin und Arzthelfer
SP04 Diatassistentin und Diatassistent
Ergotherapeutin und Ergotherapeut / Arbeits- und
SP05 Beschaftigungstherapeutin und Arbeits- und Be-
schaftigungstherapeut
Logopadin und Logopdde / Sprachheilpadagogin
Sp14 und Sprachheilpadagoge / Klinische Linguistin und
Klinischer Linguist / Sprechwissenschaftlerin und
Sprechwissenschaftler / Phonetikerin und Phonetiker
Masseure / Medizinische Bademeister und Masseurin
SP15 A N
/ Medizinische Bademeisterin
Orthopadietechniker und Orthopadietechnikerin /
Sp18 Orthopadiemechaniker und Orthopadiemechanikerin [in Zusammenarbeit mit dem
/ Orthopéddieschumacher und Orthopadieschuma- Sanitdtshaus am Kapitelplatz
cherin / Bandagist und Bandagistin
SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin
; in Zusammenarbeit mit der Po-
Sp22 Pg:ligloqe und Podologin / FuBpfleger und FuBpfle- clelloafe 15 S A S
9 ken im Alexanderhaus
SP23 Psychologe und Psychologin STKI: Spezifikation Neuropsycholo-
SP26 Sozialpadagoge und Sozialpadagogin
Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater
SP28 und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexper-
tin / Wundbeauftragter und Wundbeauftragte
Diabetologe und Diabetologin / Diabetesassistent
und Diabetesassistentin / Diabetesberater und Dia-
SP35 betesberaterin / Diabetesbeauftragter und Diabe-
tesbeauftragte / Wundassistent und Wundassisten-
tin DDG / Diabetesfachkraft Wundmanagement
Sp43 Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch- |Funktionsdiagnostik Labor, En-

technische Assistentin / Funktionspersonal

doskopie
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B-2.1 Hauptabteilung: Chirurgische Klinik

Die Chirurgische Klinik stellt sich nach wie vor als Verbund der Abteilung fiir Allgemein- und Visceral-
chirurgie und der Abteilung fir Unfall-, Hand- und orthopadische Chirurgie dar.

Mit der Einbindung von Dr. Hilgenberg als weiterem Chefarzt in der Abteilung fiir Unfall-, Hand- und

orthopadischer Chirurgie zeigen sich unterschiedliche Entwicklungen in den beiden Abteilungen:

= Die Abteilung fiir Allgemein- und Visceralchirurgie fihrt viele Aktivitditen gemeinsam mit dem
Fachbereich Gastroenterologie der Medizinischen Klinik durch. Ziel ist hier eine zeitnahe Zertifizie-
rung als Darmzentrum.

= Zusatzlich hat sich die Expertise der Fachabteilung durch die Einbindung eines Thoraxchirurgen
weiter erhoht.

= Die Abteilung fiir Unfall-, Hand- und orthopadische Chirurgie betreibt eine intensive Zusammenar-
beit mit dem Fachbereich Geriatrie / Physikalische Medizin der Medizinischen Klinik, um das be-
reits etablierte ,Sturzzentrum™ gemeinsam weiter zu entwickeln. Hier erfolgt eine fachiibergreifen-
de Betreuung von Patienten im héheren Lebensalter, die aufgrund des Vorhandenseins von ver-
schiedenen Erkrankungen einen héheren Bedarf an spezieller drztlicher Behandlung haben.

Es findet sich somit neben der Einbindung der Abteilung fiir Allgemein- und Visceralchirurgie in das

Bauchzentrum eine weitere Vernetzung und Zusammenarbeit seitens der Chirurgischen Klinik mit an-

deren Abteilungen im St. Marienhospital Vechta.

Abteilung fiir Allgemein- und Visceralchirurgie

Chefarzt: Dr. med. Thomas Erhart
Arzt fir Allgemein- und Visceralchirurgie, Proktologie

Abteilung fiir Unfall-, Hand- und orthopadische Chirurgie

Chefarzte: Dr. med. Wolfgang Eichler
Arzt fir Chirurgie, Unfallchirurgie und Orthopadie
Dr. med. Jens Hilgenberg
Arzt fir Chirurgie, Unfallchirurgie und Orthopadie, Sportmedizin

Kontaktdaten: Chirurgische Klinik am St. Marienhospital Vechta
Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta

Tel.: 04441 / 99 — 1241
Fax: 04441 / 99 — 1250
Mail: chirurgie@marienhospital-vechta.de
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B-2.2 Versorgungsschwerpunkte der Chirurgischen Klinik

I'?MARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Versorgungsschwerpunkte in der Abteilung fiir

Kommentar /

b Allgemein- und Visceralchirurgie Erlduterung
VKOG Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen :g_z_llj(s?_mm_ezarbem Tt der
der Leber, der Galle und des Pankreas il SHRETP L efSl Ule) A=
gendmedizin
in Verbindung mit der Medizi-
VC06 | Schrittmachereingriffe nischen Klinik, Fachbereich
Kardiologie
VCi6 Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung von
GefaBerkrankungen
VC17 Konservative Behandlung von arteriellen GefaBerkrankun-
gen
Diagnostik und Therapie von venésen Erkrankungen (z.B.
VC18 | Thrombosen, Krampfadern) und Folgeerkrankungen (z.B.
Ulcus cruris / offenes Bein)
VC20 | Endokrine Chirurgie
VC21 | Magen-Darm-Chirurgie
VC22 |Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie
VC24 | Tumorchirurgie / Chirurgie bosartiger Erkrankungen
VC29 |Behandlung von Dekubitalgeschwiiren
VC55 | Minimal-invasive laparoskopische Operationen
VC58 | Spezialsprechstunde im R?T‘me” des Interdis-
ziplindren Bauchzentrums
VC00 Anlage einer Verbindung zwischen Vene und Arterie
(Shunt) zur Durchfiihrung einer Blutwdsche (Dialyse)
Operative Einbringung von Kathetersystemen, die im Kor-
VCO0 |per verbleiben (PORT) z.B. zur Durchfiihrung einer Chemo-
therapie
VH21 |Interdisziplindgre Tumornachsorge w_n Rah menidesinterdis;
ziplindren Bauchzentrums
Nr Versorgungsschwerpunkte in der Abteilung fiir Kommentar /
) Unfall-, Hand- und orthopadische Chirurgie Erlduterung
VC26 | Metall- / Fremdkérperentfernungen
VC27 | Bandrekonstruktionen / Plastiken
Hiiftgelenksprothetik / Knie-
VC28 |Gelenksersatzverfahren / Endo-Prothetik gelenksprothetik / Schulterge-
lenksprothetik
VC30 |Septische Knochenchirurgie
VC31 |Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
VC32 | Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
VC33 | Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses
VC34 | Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax
VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbo-
sakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Beckens
Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter
VC36
und des Oberarmes
VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens
und des Unterarmes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelen-
VC38
kes und der Hand
VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und

des Oberschenkels
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Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und
VC40
des Unterschenkels
Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knochelre-
VC41 .
gion und des FuBes
VC42 |Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
VC50 | Chirurgie der peripheren Nerven
Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung von
VC53 . )
Schadel-Hirn- Verletzungen
VC56 | Minimal-invasive endoskopische Operationen
VC57 | Plastisch rekonstruktive Eingriffe
Fiir Erkrankungen der Schul-
VC58 | Spezialsprechstunde tern, der Hiiften, der Knie und
der FiiBe

B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Chirurgischen Klinik

Medizinisch-pflegerisches

Nr. Leistungsangebot Kommentar / Erlauterung
Durch eine ausgebildete Fachschwester fiir Sto-
MP45 Stomatherapie und -beratung matherapie und in Zusammenarbeit mit der SST-
Care-Center-GmbH
Umfassende Therapie von chronischen Wunden
MP51 Wundpflege wie Ulcus Cruris (offenes Bein) und Dekubital-
geschwiiren

Die Chirurgische Klinik nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen Abteilungen viele
fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St. Marienhospital (s.a.
Punkt A —9) in Anspruch.

B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Chirurgischen Klinik

Nr. |

Serviceangebot | Kommentar / Erlduterung

Das nicht-medizinische Serviceangebot der Chirurgischen Klinik entspricht dem Gesamtangebot des St.
Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-2.5 Fallzahlen der Chirurgischen Klinik

| Stationare

Fallzahl: | 2057 Patienten
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B-2.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Chirurgischen Klinik

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

ICD-10

Rang | Nummer” Ll Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
L. K35 145 Akute Blinddarmentziindung
2. K80 139 | Gallensteinleiden
3. S06 138 Verletzungen innerhalb des Schadels (v.a. Gehirnerschiitterung)
4. K40 135  |Leistenbruch
5 Chronischer KniegelenksverschleiB mit zunehmender Gelenkversteifung
: M17 97
(= Arthrose)
6. S72 90 Oberschenkelbruch
/. S82 85 Knochenbruch des Unterschenkels, inkl. des oberen Sprunggelenks
8 Sonstige VergréBerung der Schilddriise, ohne Uberfunktion der Schild-
: E04 79 ,
drise (z.B. wegen Jodmangel)
9 Chronischer Hiftgelenksverschlei mit zunehmender Gelenksversteifung
c M16 67
(= Arthrose)
10. 170 64 Arterienverkalkung (v.a. an den Beinen)
11 Lebensbedrohliche Unterbrechung der Darmpassage aufgrund einer
0 K56 64 - . X .
Darmléahmung oder eines Passagehindernisses
12. 183 57 Krampfadern an den Beinen
13. S42 57 Knochenbruch im Bereich der Schulter oder des Oberarmes
14. M20 48 Erworbene (d.h. nicht angeborene) Verformung der Finger und Zehen
15. M23 35 Binnenschadigung des Kniegelenkes (v.a. Meniskusschaden)
16. K57 33 Krankheit des Darmes mit sackférmigen Ausstiilpungen der Darmwand
17. S32 33 Bruch der Lendenwirbelsaule oder des Beckens
18. M75 30 Verletzung oder Krankheit der Schulter 8z.B. Sehnenentziindung)
19. EO5 29 Schilddriisenliberfunktion
20. M54 29 Riickenschmerzen
21. C18 28 Dickdarmkrebs
22 Komplikationen durch orthopadische Endoprothesen, Implantate oder
: T84 25
Transplantate
23. K43 22 Eingeweidebruch (=Hernie) an der mittleren/ seitlichen Bauchwand
24. S52 22 Knochenbruch des Unterarmes
25. C20 21 Mastdarmkrebs
26. S22 19 Bruch der Rippe(n), des Brustbeins oder der Brustwirbelsaule
27. K52 18 Sonstige Magen- Darm Entziindung ohne Infektiése Ursache
28 Flachenhafte eitrige Entziindung der Unterhaut mit infiltrativer Ausbrei-
) LO3 17
tung (= Phlegmone)
29 Luxation, Verstauchung und Zerrung des Hiiftgelenkes und von Bandern
) S73 16 .
der Hifte
30. s83 16 Ausrenken, Verstauchung oder Zerrung von Gelenken oder Bandern des

Kniegelenkes

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.
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B-2.6 Weitere Kompetenzdiagnosen

s Absolute
Nummer” Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-5-stellig)

Operativer Ersatz des Hiftgelenkes

Chirurgie des FuBes

Diagnostik und Therapie von Kniebinnenverletzung

B-2.7 Prozeduren nach OPS der Chirurgischen Klinik

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 | \pcolute
Rang Ziffer F Umgangssprachliche Bezeichnung
. allzahl
(4-stellig)
1 5812 212 Operation am Gelenkknorpel oder an den sichelférmigen Knorpel-
) scheiben (=Menisken) mittels Gelenkspiegel (=Arthroskop)
7 5530 176 Verschluss von Eingeweidebriichen (=Hernien), die im Leistenbereich
austreten
Knochentransplantation und -transposition( Hinweis: bei der
3. 5-784 171 Transposition wird ein gefaBgestieltes Transplantat verwendet im
Gegensatz zu einem freien Transplantat)
4. 5-069 165 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriisen
5. 5-511 165 Gallenblasenentfernung
Blutwasche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren, bei dem die
6 8-854 160 mangelnde oder fehlende Entgiftungsfunktion der Niere durch eine
’ direkt an den Blutkreislauf angeschlossene " kiinstliche Niere" ersetzt
wird)
v 8-800 158 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen oder
) Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
8. 5470 154 Blinddarmentfernung
Stellungskorrektur eines einfachen Knochenbruches ohne intakte
9, 5-793 149 Weichteilbedeckung (=offene Reposition) im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens
10. 5-385 148 Unterbindung, Entfernen oder Herausziehen von Krampfadern
11. 5-782 147 Operation und Entfernung von erkranktem Knochengewebe
12 5.805 130 Offen chirurgische Wiederbefestigung oder Plastik am Kapselbandap-
) parat des Schultergelenkes
Stellungskorrektur eines Knochenbruches ohne freie Verbindung des
Bruches zur Kérperoberflache (=geschlossene Reposition) oder einer
13. 5-790 125 Losung der Knochenenden von Roéhrenknochen mittels Knochenstabi-
lisierungsmaterial (z.B. Drahte, Schrauben, Platten, externe Materia-
lien)
14, 5-820 123 Eai:]lietzen eines Gelenkersatzes (=Gelenkendoprothese) am Hiiftge-
15. 5-063 115 Vollstandige operative Entfernung der Schilddriise
Stellungskorrektur eines mehrteiligen Knochenbruches ohne intakte
16 5794 108 Weichteilbedeckung (=offene Reposition) im Gelenkbereich eines
’ langen Rohrenknochens mittels Knochenstabilisierungsmaterial (z.B.
Drahte, Schrauben, Platten, externer Fixateur)
17 5813 105 Wiederbefestigung oder Plastik am Kapselbandapparat des Kniege-
lenks mittels Gelenkspiegel (=Arthroskop)
18. 5-822 103 Einsetzen eines Gelenkersatzes (=Gelenkendoprothese) am Kniege-
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lenk

19. 5-787 85 Entfernung von Knochenstabilisierungsmaterial

20. 5.859 85 ?epl)r:arationen an Muskeln, Sehnen, Sehnenscheiden und Schleimbeu-

21. 5-455 84 Teilweise Entfernung des Dickdarmes

2. 5.893 24 Abtragung abgestorbener Hautzellen (=chirurgische Wundtoilette)
oder Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut

23. 5469 73 Operationen am Darm

24. 5-788 71 Operationen an den MittelfuBknochen oder den Zehengliedern

25. 5-804 71 Offene Operationen an der Knie_scheibe und ihrem Halteapparat

2. 8930 64 Kontinuierliche eIektrc_Jnlsche Uberwachung (liber Bildschirm) von
Atmung, Herz und Kreislauf

27. 5-062 63 Entfernung von Teilen der Schilddriise

28. 8-020 62 Therapeutische Einspritzungen

29. 1-632 60 Spiegelung der Speiseréhre, des Magens und des Zwoélffingerdarms
Operative Eroffnung der Bauchhohle oder Eroffnung des riickseitigen

30. 5-541 59 Bauchfelles (z.B. zur Tumorsuche oder zur Ableitung von Bauchfliis-
sigkeit

B-2.7 Ambulante Behandlungsméglichkeiten der Chirurgischen Klinik

e Bezeichnung der Angebotene Leistung Art der Ambulanz
Ambulanz
Notfallbehandlung von Patienten,
Notfallambulanz der Chirurgi- die €inen Unfall (_erlltten_habe_zn Institutsambulanz des St.
AMO0 - oder die akut an einer chirurgisch ) )
schen Klinik . Marienhospital Vechta
zu behandelnden Erkrankung lei-
den
Ermachtigungsambulanz fiir Diagnostik und__Therapie bei Pati-
AM04 |Allgemein- und Visceralchirurgie: | enten, die per Uberweisung in die | Ermachtigungsambulanz
Hr. Dr. med. Erhart Ambulanz gekommen sind
. . Diagnostik und Therapie bei Pati-
Privatambulanz: : . X ,
AMO7 enten mit allgemein- und visceral- Privatambulanz
Hr. Dr. med. Erhart . .
chirurgischer Erkrankungen
Ermacht|gungsambulan__z _fur Diagnostik und Therapie bei Pati-
Unfall- Hand- und orthopadische - - . L . e
AM04 Chirurgie: enten, die per Uberweisung in die | Ermachtigungsambulanz
Hr. Dr. med. Eichler Ambulanz gekommen sind
BG-Ambulanz: Akut- und Nachversorgung von .
AMO9 Hr. Dr. med. Eichler Patienten mit Berufsunfallen BG-Ambulanz
Diagnostik und Therapie von Er-
Privatambulanz: krankungen des Bewegungsappa- :
AMO7 P [
L Hr. Dr. med. Eichler rates, der Muskeln, Sehnen und ARG
Bander
Ermachtlgungsambulan__z fur Diagnostik und Therapie bei Pati-
Unfall- Hand- und orthopadische - - . . . s
AM04 Ghikirgie: enten, die per Uberweisung in die | Ermachtigungsambulanz
Hr. Dr. med. Hilgenberg Ambulanz gekommen sind
Spezialsprechstunde Knie: . . e
AM04 Hr. Dr. med. Hilgenberg Kniesprechstunde Ermachtigung
. . Diagnostik und Therapie bei Pati-
PR EDL B enten mit Erkrankungen des Be-
AMO7 Hr. Dr. med. Hilgenberg g Privatambulanz

wegungsapparates, der Muskeln,
Sehnen und Bander
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B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Chirurgischen Klinik

L Absolute
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(4-stellig)
1. 5-787 Entfernung von Knochenstabilisierungsmaterial 199
2 5812 Operation am Gelenkknorpel oder an den sichelférmigen Knor- 149
) pelscheiben (=Menisken) mittels Gelenkspiegel (=Arthroskop)

Sonstige Operationen an BlutgefaBen (z.B. Einflihrung eines

3. 5-399 Katheters in ein BlutgefaB; Implantation von vendsen Kathe- 118
terverweilsystemen zur Chemotherapie/ Schmerztherapie)
Stellungskorrektur eines Knochenbruches ohne freie Verbin-
dung des Bruches zur Korperoberflache (=geschlossene Repo-

4, 5-790 sition) oder einer Lésung der Knochenenden von Réhrenkno- 85
chen mittels Knochenstabilisierungsmaterial (z.B. Drahte,
Schrauben, Platten, externe Haltevorrichtungen)
Verschluss von Eingeweidebrlichen (=Hernien), die im Leisten-

5. 5-530 ) 77
bereich austreten
Operation mit Auflosung von Nervenzellen oder Druckentlas-

6. 5-056 . . 55
tung von Nerven (z.B. bei chronischen Schmerzen)

7. 5-640 Operation an der Vorhaut 38

8. 5.804 Operation an der Kniescheibe und dem dazu gehdrigen Halte- 30
apparat

9 5.897 Entfernung und Wiederherstellung einer chronisch- 57

) entziindlichen Gewebeerkrankung der GesaBfalte

10. 5-841 Operationen am Bandapparat der Hand 26

11. 5-385 Unterbindung, Entfernen oder Herausziehen von Krampfadern 21

12. 5-534 Operation eines Nabelbruches 18

13. 5-849 Operationen an der Hand 14

14, 5795 Operatives Einrichten eines einfachen Knochenbruches an klei- 13
nen Knochen

1. 5782 Q;lsschneldung und Entfernung von erkranktem Knochengewe- 10
Operatives Einrichten eines einfachen Knochenbruches mit

16. 5-796 . . 10
mehreren Bruchstiicken an kleinen Knochen

17 5.851 Oper_atlve Durchtrennung von Muskel, Sehne oder Sehnen- 10
scheide

18. 5-041 Zerstérung und Entfernung von erkranktem Gewebe an Nerven

10. 5490 Einschneiden oder Entfernen von Gewebe der Region um den 8
Darmausgang

20. 5492 isrr]s;jtlzrung und Entfernung von erkranktem Gewebe des Anal- 8

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossen-

schaft
Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden X
stationare BG-Zulassung X

Die BG-Zulassung fiir die ambulante und stationare Versorgung hat Chefarzt Dr. med. Wolfgang Eich-

ler inne.
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B-2.11 Apparative Ausstattung der Chirurgischen Klinik
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" Umgangssprachliche iy Kommentar/
Nr. | Vorhandene Gerite . Notfallver- .
Bezeichnung . : Erlauterung
fugbarkeit
AAQO | Labor mit Blutdepot Labor T“'t Blutkonserven
verschiedener Blutgruppen
AAOO Mobiles GefaB- Gerat zur Ultraschallunter- X
Dopplergerat suchung von GefaBen
. . . . " in Zusammenarbeit mit dem MVZ
AAO01 | Angiographiegerdt / DSA |Gerat zur GefaBdarstellung X Radiologie Vechta
AAO3 Belastungs-EKG / Ergo- | Belastungstest mit Herz- in Zusammenarbeit mit der Medi-
metrie strommessung zinischen Klinik
. Umfangreiches Lungenfunk- in Zusammenarbeit mit der Klinik
AL | R i i e tionstestsystem fiir Kinder- und Jugendmedizin
. . . . in Zusammenarbeit mit dem MVZ
AA06 | Brachytherapiegerat Bestrahlung von ,innen Radiologie Vechta
Schichtbildverfahren im . N
aaog | Computertomoarabh | guerschitt mittels Ron- x |InZusammenarbelt mit dem MVZ
genstrahlen lologt ¢
Elektroenzepha- -
AA10 lographiegert (EEG) Hirnstrommessung X
Gastroenterologisches Gerat zur Magen-Darm- in Zusammenarbeit mit der Medi-
AA12 ; X . -
Endoskop Spiegelung zinischen Klinik
N . . . ) Herzkatheterlabor mit Mdglich-
AAL3 Gera'te dgr invasiven Behandlung mittels Herzka X keit zur PTCA, Kardioversionsge-
Kardiologie theter - .
rat, Herzschrittmacherlabor
AA14 Gerate fiir Nierenersatz- X alle gangigen Dialyseverfahren
verfahren inkl. Bauchfelldialyse
Gerate zur Lungenersatz-
AALS therapie / -unterstiitzung . 2.B. ECMO / ECLA
AALG Gerate zur Strahlenthe- in Zusammenarbeit mit dem MVZ
rapie Radiologie Vechta
AA20 | Laser X
Schnittbildverfahren mittels
AA22 Magnetresonanzto- starker Magnetfelder und X in Zusammenarbeit mit dem MVZ
mograph (MRT) elektromagnetischer Wech- Radiologie Vechta
selfelder
Rontgengerét / Durch- C-Bogen, mobiles Rontgengerat
AA27 " X . .
leuchtungsgerat auf der Intensivstation
Sonographiegerat / . .
Dopplersonographiegerat Ultraschallgerat / mit Nut- in Zusammenarbeit mit der Medi-
AA29 / Duplexsonographiege- zung des Dopplereffekts / X zinischen Klinik
it farbkodierter Ultraschall
AA31 Spirometrie / Lungen- in Zusammenarbeit mit der Klinik
funktionspriifung fir Kinder- und Jugendmedizin
Gerat zur analen Sphink- . in Zusammenarbeit mit der Medi-
AASS termanometrie Afterdruckmessgerat zinischen Klinik
, i _ | Blutstillung und Gewebe-
AA36 Eg;atljlz;[rioﬁrgon FEET verodung mittles Argon- X
9 Plasma
AA37 | Arthroskop Gerat zur Gelenkspiegelung
Beatmungsgerate / Maskenbeatmungsgerat mit
AA38 | ~bAP-Gerite dauerhaft positivem Beat- X
mungsdruck
Gerit zur Luftréhren- und in Zusammenarbeit mit der Ab-
AA39 | Bronchoskop Bronchienspiegelung X t¢|lung fur'Anast_h(_a5|e und opera-
tive Intensivmedizin
Gerat zur Behandlung von
AA40 | Defibrillator lebensbedrohlichen Herz- X in mehreren Einheiten vorhanden
rhythmusstérungen
AA44 | Elektrophysiologischer in Zusammenarbeit mit der Medi-
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Messplatz zur Diagnostik
von Herzrhythmussto-
rungen

zinischen Klinik

AA45

Endosonographiegerat

Gerat zur Magen-Darm-
Spiegelung

in Zusammenarbeit mit der Medi-
zinischen Klinik

AA46

Endoskopisch-
retrograder-Cholangio-
Pankreaticograph (ERCP)

Spiegelgerat zur Darstel-
lung der Gallen- und
Bauschspeicheldriisengange
mittels Réntgenkontrastmit-
tel

in Zusammenarbeit mit der Medi-
zinischen Klinik

Laboranalyseautomaten
fir Hamatologie, klini-

Laborgerate zur Messung
von Blutwerten bei Blut-

AAS2 | che Chemie, Gerinnung :g%gih%ﬁ?éﬁggg:%h:fl_ 2
und Mikrobiologie und Infektionen
AAS3 | Laparoskop rB‘;;atuchhohlensplegelungsge- X
b i | Minimal in den Kérper ein-
AA55 b ICHEIERE (G dringende, also gewebe- X

vasive Chirurgie)

schonende Chirurgie

AA61

Gerat zur 3-D-
Bestrahlungsplanung

in Zusammenarbeit mit dem MVZ
Radiologie Vechta

AA62

3-D/ 4-D-Ultraschallgerat

B-2.12 Personelle Ausstattung der Chirurgischen Klinik

B-2.12.1 Arztinnen und Arzte

Anzahl

Kommentar / Erganzung
z.B. Weiterbildungsbefugnisse

Arzte insgesamt
(auBer Belegarzte)

12,27 Vollkrafte!

Davon Facharzte

7 Vollkrafte

Belegarzte (nach §
121 SGB V)

0 Personen

Weiterbildungsbefugnisse:
Arzt fir Chirurgie:
Arzt fir Unfallchirurgie:

3 Jahre
2 Jahre

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung KEC:‘T;':tZ:E:‘;/
AQO06 |Allgemeine Chirurgie
AQ10 |Orthopadie und Unfallchirurgie
AQ13 | Visceralchirurgie
Nr. Zusatzweiterbildung KEC:'T;I::;E;/
ZF00 |Rettungsarzt
ZF34 | Proktologie in dem Gebiet Chirurgie
ZF43 | Spezielle Unfallchirurgie
ZF44 | Sportmedizin

' Mit dem Begriff , Vollkraft“ wird eine Vollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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Qualifikation bzl Aus::«l:ll::gs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 39,42 VK 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und | trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
AIte_npreqer und Altenpfle- | trifft nlc_r_\t zu/ 3 Jahre
gerinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu / 273
. . .. ahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu / 33
" ahre
Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis-
tenten und Operations- 0,5 VK 3 Jahre
technische Assistentinnen
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Nr. Anerkannte Fachweiterbildung / Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQ04 |Intensivpflege und Anasthesie
PQO5 |Leitung von Stationen oder Funktions-
einheiten
PQO08 | OP und Endoskopie
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP00 | Technischer Sterilisationsassistent
ZP01 |Basale Stimulation
ZP02 |Bobath
ZP05 | Entlassungsmanagement Uberleitungspflege
ZP08 | Kinasthetik
ZP10 |Mentorin und Mentor
ZP12 | Praxisanleitung
ZP14 | Schmerzmanagement
ZP15 |Stomapflege
ZP16 | Wundmanagement
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B-2.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

[}

W ST. MARIENHOSPITAL
in Vechta

Kommentar /

Nr. Spezielles therapeutisches Personal Erléuterung
SP02 Arzthelfer und Arzthelferin
SP04 Diatassistent und Diatassistentin
SP15 Masseure / Medizinische Bademeister und Masseurin |im Bereich Physikalische Thera-
/ Medizinische Bademeisterin pie
Orthopadietechniker und Orthopadietechnikerin /
Sp18 Orthopadiemechaniker und Orthopadiemechanikerin |in Zusammenarbeit mit dem
/ Orthopéadieschumacher und Orthopadieschuma- Sanitdtshaus am Kapitelplatz
cherin / Bandagist und Bandagistin
SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin ::|)1i1eBere|ch Fie e Ve
Sp22 Podologe und Podologin / FuBpfleger und FuBpfle- Iclnoﬁ)l:qsizgazr?rl]D?;?(iE:tAnr:gtSeerDre?—
gerin :
ken im Alexanderhaus
SP27 Stomatherapeut und Stomatherapeutin
Wundmanager und Wundmanagerin / Wundberater
SP28 und Wundberaterin / Wundexperte und Wundexper-
tin / Wundbeauftragter und Wundbeauftragte
Sp43 Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch- |u.a. Funktionsdiagnostik und

technische Assistentin / Funktionspersonal

Labor
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in Vechta

B-3.1 Hauptabteilung: Frauenklinik / Perinatalzentrum

Der Fachbereich Frauenklinik / Perinatalzentrum stellt sich in den vergangenen Jahren als stark wach-
sende Klinik innerhalb des St. Marienhospital dar. Es ist deutlich zu erkennen, dass die Bemiihungen
um eine Diagnostik und Therapie von gyndkologischen Erkrankungen nach dem aktuellen medizini-
schen Stand (berregional anerkannt wird.

Insbesondere die Aktivitdten zur Zertifizierung des Brustzentrums nach den Kriterien der DIN:EN ISO
9001-2000 und den Vorgaben der Deutschen Krebsgesellschaft und der Gesellschaft fiir Senologie und
die daraus resultierenden Aktivitaten innerhalb der Abteilung werden von der Bevélkerung anerkannt.

Die Betreuung von Schwangeren, auch bei Schwangerschaften mit einem erhéhten Risiko, wird eben-
falls Gberregional anerkannt.

In Zusammenarbeit mit der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin, die eine Versorgung von Friih- und
Neugeborenen nach dem hdchsten Level (LEVEL I) anbieten kdnnen, befinden sich sowohl die Frau
als auch das Kind vor, wahrend und nach der Geburt in sicherer Betreuung.

Chefarzt: Dr. med. Dietmar Seeger
Facharzt fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Gyndkologische Onkologie
Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin
Spezielle operative Gyndkologie

Kontaktdaten: Frauenklinik / Perinatalzentrum am St. Marienhospital-Vechta
Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta

Tel.: 04441 / 99 — 1281
Fax: 04441 / 99 — 1285
Mail: gynaekologie@marienhospital-vechta.de

B-3.2 Versorgungsschwerpunkte der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

Kommentar /

Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Gyndkologie Erliuterung

VGO01 |Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Brustdriise Zertifiziertes Brustzentrum

VG02 |Kosmetische / plastische Mammachirurgie

VGO3 Endoskopische Operationen (Laparoskopie, Hysteroskopie,
laparoskopische Hysterektomie (Gebarmutterentfernung))

VG04 | Gynadkologische Abdominalchirurgie

z.B. Einlage von TVT-Bandern

VGO5 | Inkontinenzchirurgie und Netzen

Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren (Zervix-,

velte Corpus-, Ovarial-, Vulva-, Vaginalkarzinom)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten der

vGil weiblichen Beckenorgane

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krankheiten

VG612 des weiblichen Genitaltraktes

VG13 | Spezialsprechstunde i o

Brustsprechstunde im Rahmen
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Wl ST. MARIENHOSPITAL
in Vechta

Kommentar /

Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Geburtshilfe Erliuterung

in Verbindung mit der Praxis

VGO07 |Pranataldiagnostik und Therapie Dr. med. SandvoB

VGO08 |Betreuung von Risikoschwangerschaften

VG09 Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes

VG10 | Geburtshilfliche Operationen

B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Frauenklinik / des
Perinatalzentrums

Medizinischpflegerisches

bl Leistungsangebot

Kommentar / Erlduterung

die Behandlung von Schwange-
ren mit Akupunktur gehért zum
Standardrepertoire der Frauen-
klinik

Die Frauenklinik / Perinatalzentrum nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen Abteilun-
gen viele fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St. Marienhos-
pital (s.a. Punkt A — 9) in Anspruch.

MPO1 | Akupunktur

B-3.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Frauenklinik / des Perina-
talzentrums

Nr. | Serviceangebot | Kommentar / Erliuterung

Das nicht-medizinische Serviceangebot der Frauenklinik / des Perinatalzentrums entspricht dem Ge-

samtangebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-3.5 Fallzahlen der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

| Stationare Fallzahl: | 2841 Patientinnen
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B-3.6 Diagnosen nach ICD der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

ICD-10

Rang | Nummer’ Gzl iz Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
L. Z38 593 Lebendgeborene(r ) Saugling(e )
2. C50 159 Brustkrebs
3. 070 135 Dammriss unter der Geburt
4. 042 111 Vorzeitiger Blasensprung
>. 060 111 Vorzeitige Wehen
6. 048 103 Ubertragene Schwangerschaft
7 Komplikationen bei Wehen oder Entbindung mit Gefahrenzu-
c 068 95
stand des Ungeborenen
8. 065 94 Geburtshindernis durch Anomalie des miitterlichen Beckens
9. D25 90 Gutartige Geschwulst des Gebarmuttermuskulatur (=Myom)
10 Vorfall von Genitalorganen der Frau (z.B. der Gebarmutter)
) N81 72 . o
durch die Scheidenéffnung
11 Geburtshindernis durch Lage-, Haltungs- oder Einstellungs-
) 064 65 . .
anomalien des ungeborenen Kindes
12 Betreuung der Mutter bei festgestellter oder vermuteter
; 034 62 . ;
Normabweichung (=Anomalie) der Beckenorgane
Sonstige Krankheiten der Mutter, die anderenorts klassifi-
13. 099 59 zierbar sind, die jedoch Schwangerschaft, Geburt und Wo-
chenbett komplizieren
14, 036 51 Betreuung der Mutter wegen sonstiger festgestellter oder
vermuteter Komplikationen beim Ungeborenen im Mutterleib
15. 020 48 Blutung in der Friihschwangerschaft(z.B. drohende Fehlge-
burt)
16. 047 48 Wehen, die nicht zur Geburt fithren
17 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch Nabel-
2 069 46 o
schnurkomplikationen
18 Gestationshypertonie [schwangerschaftsinduziert] mit be-
g 014 44 o
deutsamer Proteinurie
19, N83 37 Nichtentzlindliche Krankheiten der Eierstocke, der Eileiter
oder der Gebarmutterbander (v.a. Eierstockzysten)
20 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harnwegsinfek-
2 N39 36 ! e
tion, unfreiwilliger Harnverlust)
21. 026 33 Betreuung der Mutter bei sonstigen Zustdnden, die vorwie-
gend mit der Schwangerschaft verbunden sind
22. P70 31 Transitorische Stérungen des Kohlenhydratstoffwechsels, die
fir den Feten und das Neugeborene spezifisch sind
23. D05 30 Krebserkrankung der Brustdriise [Mamma] im Friihstadium
24. N92 30 Zu starke, zu haufige oder unregelmaBige Menstruation
25. N8O 27 Gutartige Wucherung von Gebarmutterschleimhautzellen
auBerhalb der Gebdrmutterschleimhaut
26. 021 27 UberméBiges Erbrechen wiahrend der Schwangerschaft
27. P39 24 Sonstige Infektionen, die fiir die Perinatalperiode spezifisch
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big)

e Absolute

Rang | Nummer” Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
sind

28. D24 23 Gutartige Geschwulst der Brustdriise [Mamma]
29. 023 22 Infektionen des Urogenitaltraktes in der Schwangerschaft
30. 071 21 Sonstige Verletzungen unter der Geburt, auBer Darmriss

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

B-3.7 Prozeduren nach OPS der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

B-3.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 | ,psolute
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(4-stellig)

1. 5-740 545 Klassische Schnittentbindung (=Kaiserschnitt)
Kinstliche Fruchtblasensprengung (= Amniotomie) (MaBnahme

2. 5-730 521 L :
zur Geburtseinleitung, -beschleunigung)

3. 5758 346 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Riss nach der
Geburt

4. 8910 314 Schmerztherapie durch Injektion von Medikamenten in den RU-
(_:_kenmarkkanal

5. 9-261 308 Uberwachung und Leitung einer Risikogeburt

6. 5.870 241 Brusterhaltende Operation ohne Entfernung von Lymphknoten
im Achselbereich

7. 5-683 239 Operative Entfernung der Gebarmutter
Plastisch-operative Scheideneinengung bei Genitalvorfall durch

8. 5-704 232 vordere/hintere Raffnaht oder Stabilisierung des muskuldaren
Beckenbodens durch Beckenbodenplastik

9. 5401 221 Operative Entfernung einzelner Lymphknoten oder LymphgefaBe

10. 5738 169 Erweiterung des Scheideneingangs durch teilweise Dammdurch-
trennung oder Naht

11. 9-260 160 Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt

12. 5-549 103 Operationen am Bauch

13 3705 101 Bildgebendes Verfahren mittels radioaktiver  Strahlung

) (=Szintigraphie) des Muskel-Skelettsystems
14. 5-651 101 Entfernen oder Zerstéren von erkranktem Gewebe der Eierstdcke
R Sonstige Schnittentbindung (=Kaiserschnitt) (z.B. in der Misgav-

Lk 50 g Ladach-Operationstechnik)
Bildgebendes Verfahren mittels radioaktiver  Strahlung

16. 3-709 86 o .
(=Szintigraphie) des Lymphsystems

17. 3-05d 79 Ultraschalldiagnostik der weiblichen Geschlechtsorgane mit Zu-
gang Uber die Scheide

18. 1-694 76 Spiegelung des Bauchraums und seiner Organe

19. 5-653 73 Operative Entfernung des Eileiters und der Eierstocke

20. 9-280 66 Behandlung im Krankenhaus vor der Entbindung

21 1471 62 Entnahme einer Gewebeprobe der Gebarmutterschleimhaut ohne

) Einschneiden (z.B. Strichkiirettage)
22. 5-657 62 Beseitigung von Verwachsungen an den Eierstocken oder dem
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Eileiter ohne mikrochirurgische Versorgung

73, 5.871 52 Brusterhaltgnde Operation mit Entfernung von Lymphknoten im
Achselbereich

24. 5-682 50 Nicht ganzliche Entfernung der Gebarmutter

25. 5-690 48 Therapeutische Ausschabung der Gebamutter

26. 5-756 48 Entfernung von zuriickgebliebenem Gewebe nach der Geburt
Zlgeloperation mit Zugang durch die Scheide zur Stabilisierung

27. 5-593 47 des Beckenbodens bei unfreiwilligem Harnverlust/Vorfall von
Geschlechtsorganen

78 8-800 40 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter BlutkGrperchen oder

) Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
29. 5469 38 Operationen am Darm
30, 5543 37 fZ;Irsstijrung und Entfernung von erkranktem Gewebe des Bauch-

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Frauenklinik / des Perina-

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

talzentrums
Nr. Bezzlchnung el Angebotene Leistung Art der Ambulanz
mbulanz
Diagnostik und Therapie bei Pati-
Ermachtigungsambulanz: | entinnen, die mit einer Uberweli- .
Sl Hr. Dr. med. Seeger sung in die Sprechstunde kom- Bl M
men
Diagnostik und Therapie bei Pati-
Privatambulanz: entinnen mit gynakologischen
AMO7 : Erkrankungen und im Rahmen der | Privatambulanz
Hr. Dr. med. Seeger o
geburtshilflichen VorsorgemaB-
nahmen
Brustzentrumssprechstunde: Diagnostik bei Patientinnen, die
AMO0 " | aufgrund von Veranderungen der |Ermachtigungsambulanz

Hr. Dr. med. Seeger

weiblichen Brust vorstellig werden

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Frauenklinik / des

St. Marienhospital Vechta
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Perinatalzentrums
OPS-301
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung LN
i Fallzahl
(4-stellig)
1 1471 Entnahme einer Gewebeprobe der Gebarmutterschleimhaut oh- o5
) ne Einschneiden (z.B. Strichkiirettage)

2. 5-690 Therapeutische Ausschabung der Geba mutter 68

3. 1-672 Spiegelung der Gebarmutter 38
Entfernen oder Zerstoren von erkranktem Gewebe der Eiersto-

4, 5-651 ke 33

5. 5-671 Entnahme einer Gewebeprobe im Bereich des Muttermundes 29

6. 1-694 Spiegelung des Bauchraums und seiner Organe 22
Brusterhaltende Operation ohne Entfernung von Lymphknoten

7. 5-870 . . 9
im Achselbereich

8. 5-549 Gynakologische Bauchoperationen 6

9. 5-711 Operation an der Bartholin-Driise <5

10. 5-667 Aufweitung der Eileiter <5
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B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossen-

schaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Frauenklinik / Peri-

natalzentrum nicht vorhanden.

B-3.11 Apparative Ausstattung der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

N Vorhandene Gerda- | Umgangssprachliche i Kommentar / Erlaute-
r te Bezeichnung i rung
figbarkeit
. in Zusammenarbeit mit der
Bel -EK Bel
pg || RSN elastungstest mit Medizinischen Klinik, FB
Ergometrie Herzstrommessung . X
Kardiologie
. in Zusammenarbeit mit der
aaps | Bodvplethys- Umfangreiches Lungen- Kiinik far Kinder und Ju-
mographie funktionssystem .
gendmedizin
. N Bestrahlung von ,in- in Zusammenarbeit mit
Al ) By nen" dem MVZ Radiologie Vechta
Computertomograph Sch|chtb|IQVerfahren im in Zusammenarbeit mit
AAO8 Querschnitt mittels X T
(cn . dem MVZ Radiologie Vechta
Rontgenstrahlen
Gerite fiir Nierener- in Zusammenarbeit mit der
AA14 X Medizinischen Klinik, FB
satzverfahren ;
Nephrologie
AALG Gerate zur Strahlen- in Zusammenarbeit mit
therapie dem MVZ Radiologie Vechta
AA0 | Laser X bei bestimmten operativen
Verfahren
Schnittbildverfahren
AA2D Magnetresonanzto- mittels starker Magnet- X in Zusammenarbeit mit
mograph (MRT) felder und elektromag- dem MVZ Radiologie Vechta
netischer Wechselfelder
. . Rontgengerdt fur die in Zusammenarbeit mit
AAZ3 | Mammographiegerat weibliche Brustdriise dem MVZ Radiologie Vechta
Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit
AA9 Dopplersonographie- | Nutzung des Doppleref- X
gerat / Duplexso- fekts / farbkodierter
nographiegerat Ultraschall
AA3L Splromet_rle / Ll_.!n-
genfunktionspriifung
Nuklearmedizinisches .
. . Verfahren zur Entde- zur Sentinel-Lymph-Node-
Szintigraphiescanner - Detektion in Zusammenar-
AA32 ckung bestimmter, o .
/ Gammasonde . beit mit dem MVZ Radiolo-
zuvor markierter Gewe- ie Vechta
be, z.B. Lymphknoten 9
Uroflow / Blasen- kompletter MeBplatz vor-
AA33
druckmessung handen
Gerat zur Argon- Blutstillung und Gewe-
AA36 . beverédung mittels X
Plasma-Koagulation
Argon-Plasma
Beatmungsgerate Maskenbeatmungsgerat
AA38 959 mit dauerhaft positivem
CPAP-Gerate
Beatmungsdruck
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Laboranalyseautoma-
ten flir Hdmatologie,
AA52 | klinische Chemie,
Gerinnung und Mik-
robiologie

Laborgerdte zur Mes-
sung von Blutwerten
bei Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden,
Gerinnungsleiden und
Infektionen

AA53 | Laparoskop

Bauchhohlenspiege-
lungsgerat

MIC-Einheit (Minima-

AASS linvasive Chirurgie)

Minimal in den Korper
eindringende, also ge-
webeschonende Chirur-
gie

24h-Blutdruck-

A Messung

in Zusammenarbeit mit der
Medizinischen Klinik, FB
Kardiologie

AA59 | 24h-EKG-Messung

in Zusammenarbeit mit der
Medizinischen Klinik, FB
Kardiologie

Gerat zur 3-D-

A Bestrahlungsplanung

in Zusammenarbeit mit
dem MVZ Radiologie Vechta

3-D/ 4-D-

AR Ultraschallgerat

B-3.12 Personelle Ausstattung der Frauenklinik / des Perinatalzentrums

B-3.12.1 Arztinnen und Arzte

Anzahl

Kommentar / Erganzung
z.B. Weiterbildungsbefugnisse

Arzte insgesamt
(auBer Belegarzte)

12,4 Vollkrafte!

Weiterbildungsbefugnis:

Davon Facharzte

4 Vollkrafte

Belegarzte (nach §
121 SGB V)

0 Personen

Frauenheilkunde und Geburtshilfe:
Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin: Umfang noch

5 Jahre

nicht endgiiltig
festgelegt

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung

Kommentar /
Erlauterung

AQ14 | Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynakolo-

AQ1E gische Onkologie
AQ17 Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle
Geburtshilfe und Perinatalmedizin
Nr. Zusatzweiterbildung Kommentar /

Erlauterung

ZF00 |Spezielle Operative Gynakologie

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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B-3.12.2 Pflegepersonal

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Qualifikation bzl Ausl:lgcl:ll::lgs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 31,23 VK % G
und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpfle- | trifft nicht zu /
gerinnen entfallt SIENITE
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu / 2 Jahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und . . die Mitarbeiterinnen werden im Be-
Hebammen trifft nlc_l_1t 2 3 Jahre reich ,,Spezielles therapeutisches Per-
entfallt o
sonal" genannt
Operationstechnische Assis- | , . :
tenten und Operations- trifft nicht zu / 3 Jahre

technische Assistentinnen

entfallt

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung / Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQO0 Internationale Still- und Lactationsbe-
raterin
PQ04 Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 | Leitung von Stationen oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP00 Technischer Sterilisationsassistent
ZP01 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP05 Entlassungsmanagement Uberleitungspflege
ZP08 Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 Praxisanleitung
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement

' Mit dem Begriff , Vollkraft“ wird eine Vollzeitstelle, also 38,5 h/ Woche, bezeichnet.
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B-3.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

ST. MARIENHOSPITAL
inVechta

Kommentar /

Nr. Spezielles therapeutisches Personal Erléuterung
SP02 Arzthelfer und Arzthelferin
insgesamt sind 11 Beleghebam-
SPO3 Beleghebammen men im St. Marienhospital Vech-
ta tatig
SP04 Diatassistent und Didtassistentin
SP15 Masseure / Medizinische Bademeister und Masseurin /
Medizinische Bademeisterin
SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin
in Zusammenarbeit mit der Po-
SP22 Podologe und Podologin / FuBpfleger und FuBpflegerin dologischen Praxis Anette Dier-
ken im Alexanderhaus
mit Spezifikation ,Psycho-Onkologie®
SP23 Psychologe und Psychologin flr die Betreuung der Patientinnen
des Brustzentrums
SP24 Psychotherapeut und Psychotherapeutin
SP26 Sozialpadagoge und Sozialpadagogin fur die Betreuunq der Patientinnen

des Brustzentrums
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B-4.1 Hauptabteilung: Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

Die Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin hat einen iiberregionalen Versorgungsauftrag, der sich auf
die Landkreise Vechta und Cloppenburg, den Siidkreis Diepholz und den nérdlichen Teil des Landkrei-
ses Osnabriick erstreckt.

Die gesamte Abteilung verfligt tiber insgesamt 51 Betten, darunter 12 Platze auf der neonatalen In-
tensivstation. Im Berichtsjahr wurden tiber 3200 Patienten in der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin
stationar behandelt. Die neonatale Intensivstation erfillt die Kriterien nach LEVEL 1 des ,Gemeinsa-
men Bundesausschusses (G-BA)". Es wurden im Jahr 2008 annahernd 500 Friihgeborene bzw. kranke
Neugeborene, darunter 45 Friithgeborene unter 1500 g behandelt.

In der Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin werden Krankheiten aller Altersstufen mit Ausnahme der
Kinderonkologie sowie operativer Behandlung komplexer kinderchirurgischer, neurochirurgischer oder
kinderherzchirurgischer Krankheitsbilder behandelt. Fir die Behandlung der letztgenannten Kinder
bestehen Kooperationen mit entsprechenden Versorgungszentren.

Ein weiterer Schwerpunkt ist die ambulante Betreuung im Rahmen einer umfangreichen Ermachti-
gungsambulanz. Die nachfolgende Auflistung beschreibt das Spektrum mit den verantwortlichen Arz-
ten.

Geschaftsfiihrender Chefarzt: Dr. med. Jiirgen Holtvogt

Fachbereich Neuropadiatrie
Leitender Arzt: Albert Storcks

Arzt fir Kinderheilkunde, Neuropddiatrie und Rettungsmedizin

Fachbereich Kind erkardiologie und -nephrologie
Leitender Arzt: Dr. med. Jiirgen Holtvogt

Arzt fir Kinderheilkunde, Kinderkardiologie und Neonatologie

Fachbereich Kindergastroenterologie und -diabetologie
Leitender Arzt: Dr. med. Oliver Schirrmacher

Arzt fir Kinderheilkunde und Neonatologie, Gastroenterologe
fur Kinder und Jugendliche

Fachbereich Kinderpulmonologie und —hamatologie
Leitender Arzt: Dr. med. Joseph Erkel

Arzt fir Kinderheilkunde und Neonatologie

Kontaktdaten: Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin am St. Marien-
hospital Vechta
Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta
Tel.: 04441 / 99 — 1260
Fax: 04441 / 99 — 1270
Mail: kinderklinik@marienhospital-vechta.de
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B-4.2 Versorgungsschwerpunkte der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Nr Versorgungsschwerpunkte der Klinik fiir Kinder und Ju- Kommentar /
) gendmedizin Erlduterung
VK01 | Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzerkrankungen
VKO3 | Diagnostik und Therapie von (angeborenen) GefaBerkrankungen
VK04 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) padiatrischen Nie-
renerkrankungen
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
VKO5 |endokrinen Driisen (Schilddriise, Nebenschilddriise, Nebenniere,
Diabetes)
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen des
VK06
Magen-Darmtraktes
VK07 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
Leber, der Galle und des Pankreas
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
VKO8
Atemwege und der Lunge
VK11 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) hamatologischen
Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen
VK12 | Neonatologische / padiatrische Intensivmedizin
VK13 | Diagnostik und Therapie von Allergien
VK15 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwechseler-
krankungen
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologischen
VK16
Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskuldren
VK17
Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurometabolischen
VK18 ;
/ neurodegenerativen Erkrankungen
Diagnostik und Therapie von sonstigen angeborenen Fehlbildun-
VK20 |gen, angeborenen Stérungen oder perinatal erworbenen Erkran-
kungen
VK23 | Neonatologische Intensivmedizin
VK24 | Versorgung von Mehrlingen
VK25 Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im Perinatalzentrum
gemeinsam mit Frauenarzten
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstorungen im Saug-
VK27 - o
lings-, Kleinkindes und Schulalter

B-4.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Klinik fiir Kinder-

und Jugendmedizin

Medizinischpflegerisches

Nr. Leistungsangebot Kommentar / Erlauterung

MP0O Padiatrische Atemgymnastik

MPOO Bewegungsbad / Wassergymnastik fiir Kinder

MP0O0 Bobath-Therapie fiir Kinder

MP0OO Padiatrische Diat- und Ernahrungsberatung

MPO0 Diabetiker-Schulung fiir Kinder

MP0OO Padiatrische Physiotherapie / Krankengymnastik

MPO00 Asthmaschulung fiir Kinder

MP41 Spezielles Leistungsangebot von Hebammen i‘B' Uit EEsE e e, Spea el
ursangebote

MP0OO Zusammenarbeit mit / Kontakt zu Selbsthilfegrup-
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pen fiir Erkrankungen bei Kindern

MPOO

Spezialisierte Uberleitungspflege und Entlassungs-
management insbesondere fiir Kinder mit korperli-
chen oder geistigen Behinderungen

In Zusammenarbeit mit der Sozial-
station Nordkreis Vechta, die mit
Einsatz von Kinderkrankenschwes-
tern iberregional die Betreuung von
pflegebediirftigen Kindern tber-
nimmt

Die Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen
Abteilungen viele fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St.
Marienhospital (s.a. Punkt A —9) in Anspruch.

B-4.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Klinik fiir Kinder- und Ju-

gendmedizin
Nr. Serviceangebot Kommentar / Erlduterung
Fiir Eltern, deren Kinder stationar behandelt werden, be-
SA00 |Elternwohnungen steht die Mdglichkeit, wahrend dieser Zeit in speziell dafir
vorgesehenen Elternwohnungen zu wohnen.

Das sonstige nicht-medizinische Serviceangebot der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin entspricht
dem Gesamtangebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-4.5 Fallzahlen der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

| Stationare Fallzahl:

| 3202 Patienten |

B-4.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedi-

Zin
ICD-10 | ppsolute
Rang | Nummer™ Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
L. J18 243 Lungenentziindung durch unbekannten Erreger
2. A08 240 Virusbedingte oder sonstige naher bezeichnete Darminfektionen
3. AO9 218 Durchfall oder Magendarmentziindung, vermutlich infektiosen
Ursprungs
4. J20 218 Akute Entztindung der Bronchien
>. S06 196 Verletzungen innerhalb des Schadels (v.a. Gehirnerschiitterung)
6. J12 80 Viruspneumonie, anderenorts nicht klassifiziert
/. K59 72 Sonstige Darmfunktionsstdrungen
8. G40 68 Anfallsleiden (=Epilepsie)
Akute Infektionen an mehreren oder nicht ndher bezeichneten
9. Jo6 68 Stellen der oberen Atemwege (z.B. Kehlkopf- Rachenentziin-
dunq)
10. S00 58 Oberflachliche Verletzung des Kopfes
11. Jo3 56 Akute Mandelentziindung
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ICD-10

Rang | Nummer” Glusslni Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
12. J10 42 Grippe durch sonstige nachgewiesene Influenzaviren
13 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harnwegsinfektion,
c N39 40 e
unfreiwilliger Harnverlust)
14 Zuckerkrankheit (=Typ1 Diabetes Mellitus, von Anfang an mit
: E10 36 - -t
Insulinabhdngigkeit)
15. R10 34 Bauch- oder Beckenschmerzen
16. J02 33 Akute Pharyngitis
17. K90 31 Intestinale Malabsorption
18. 195 29 Niedriger Blutdruck (=Hypotonie)
19 Krankheiten der Stimmlippen oder des Kehlkopfes (z.B. Polypen,
c ]38 27
Schwellungen, Pseudokrupp)
20. Z03 27 Arztliche Beobachtung und Beurteilung von Verdachtsféllen
21 Sonstige Virusinfektionen, die durch Haut- und Schleimhautlasi-
: B08 26 . - i o
onen gekennzeichnet sind, anderenorts nicht klassifiziert
22. K21 % MagenschlieBmuskelstérung mit Riickfluss von Magenfliissigkeit
in die Speiserdhre (= Refluxkrankheit)
23. B0OO 24 Infektionen durch Herpesviren [Herpes simplex]
24. B34 23 Viruskrankheit nicht néher bezeichneter Lokalisation
25. F10 23 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol
26. Q40 23 Psychische oder Verhaltensstérungen durch Alkohol
27. J45 22 Bronchialasthma
28. H66 21 Eitrige und nicht naher bezeichnete Mittelohrentziindung
29. A02 18 Sonstige Infektion mit Salmonellen
30. R56 18 Krampfe (v.a. Fieberkrampfe)

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.
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B-4.5.2 Hauptdiagnosen nach ICD der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedi-
zin, Fachbereich Neonatologie

ICD-10

Rang | Nummer” bzl Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
1. P07 215 Stérungen des Neugeborenen im Zusammenhang mit kurzer
Schwangerschaftsdauer und niedrigem Geburtsgewicht
2. P39 86 Sonstige Infektionen, die fiir die Perinatalperiode spezifisch sind
3 Transitorische Stérungen des Kohlenhydratstoffwechsels, die fir
0 P70 58 o :
den Feten und das Neugeborene spezifisch sind
4. P55 25 Hamolytische Krankheit beim Feten und Neugeborenen
>. P22 22 Atemnot beim Neugeborenen
6. PO7 71 Stérungen des Neugeborenen im Zusammenhang mit kurzer
Schwangerschaftsdauer und niedrigem Geburtsgewicht
/. Q21 12 Angeborene Fehlbildungen der Herzscheidewande (=Herzsepten)
8. P21 10 Asphyxie unter der Geburt
. P05 9 Intrauterine Mangelentwicklung und fetale Mangelernahrung
10. P02 v Schadigung des Feten und Neugeborenen durch Komplikationen
von Plazenta, Nabelschnur und Eihduten
11. P36 <5 Bakterielle Sepsis beim Neugeborenen
12. P81 <5 Sonstige Storungen der Temperaturregulation beim Neugebore-
- nen
13. P96 <5 ﬁggztr:ge Zustande, die ihren Ursprung in der Perinatalperiode
Schadigung des Feten und Neugeborenen durch Zustande der
14. P00 <5 Mutter, die zur vorliegenden Schwangerschaft keine Beziehung
haben miissen
15 Schadigung des Feten und Neugeborenen durch miitterliche
: PO1 <5 S
Schwangerschaftskomplikationen
16. P24 <5 Aspirationssyndrome beim Neugeborenen
17. P28 <5 S_onstige Stoérungen der Atmung mit Ursprung in der Perinatalpe-
riode
18. Z03 <5 Arztliche Beobachtung und Beurteilung von Verdachtsféllen
19. P04 <5 Schadigung des Feten und Neugeborenen durch Noxen, die
— transplazentar oder mit der Muttermilch libertragen werden
20. P61 <5 Sonstige hamatologische Krankheiten in der Perinatalperiode
21. P90 < Krampfe beim Neugeborenen
22. Q90 < Down-Syndrom
23. AO9 <5 Durchfall oder Magendarmentziindung, vermutlich infektiosen
B Ursprungs
24. P23 <5 Angeborene Pneumonie
25. P39 <5 Sonstige Infektionen, die fiir die Perinatalperiode spezifisch sind
26 Neugeborenengelbsucht durch sonstige oder nicht naher be-
c P59 <5 i
zeichnete Ursachen
27. P92 <5 Ernahrungsprobleme beim Neugeborenen
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ICD-10

Rang | Nummer” Glusslni Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
28. P94 <5 Stérungen des Muskeltonus beim Neugeborenen
29. Q35 <5 Gaumenspalte
30. Q37 <5 Gaumenspalte mit Lippenspalte

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

B-4.7 Prozeduren nach OPS der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

B-4.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Ll Absolute
Rang Ziffer F Umgangssprachliche Bezeichnung
; allzahl
(4-stellig)

1. 8-930 1414 Kontinuierliche elektronische Uberwachung (tber Bildschirm)
von Atmung, Herz und Kreislauf

2. 1-207 294 Aufzeichnung der Gehirnstréme (EEG)

3. 8-121 96 Darmspiilung (z.B. bei starker Verstopfung)
Aufzeichnung des Kurvenbilds der elektrischen Aktivitdt, die

4, 1-266 72 bei der Erregungsausbreitung und -riickbildung im Herzen
entsteht, ohne Katheter

5 1-710 64 Messung des Atemwegswiderstands und des funktionellen

) Residualvolumens in einer luftdichten Kabine

6. 1-760 57 Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer Stoffwech-
selstérung

7. 1-204 47 Untersuchung der Hirnwasserraume (=Liquorsystems)

8. 8-903 38 Schmerzbehandlung

9. 3-200 22 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel

10. 8-191 20 Verband bei groBflachigen und schwerwiegenden Hauterkran-
kungen

11, 1-632 17 Spiegelung der Speiserdhre, des Magens und des Zwolffinger-
darms

12. 1-700 15 Test zur Identifikation einer Allergie

13. 5-470 10 Blinddarmentfernung
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen

14. 8-800 10 , -
oder Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
Umfassende Untersuchung Funktionsuntersuchung der hor-

15. 1-797 9 :
monbildenden Systeme

16. 5-432 9 Operationen am Magenausgang
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfernung

17. 5-921 8 von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut bei Verbren-
nungen und Veratzungen

18. 1-650 8 Dickdarmspiegelung

19. 3-820 8 Kernspintomographie des Schadels mit Kontrastmittel

20. 8-701 8 Einbringen eines Tubus in die Luftréhre

21. 9-500 8 Patientenschulung

22. 3-800 7 Kernspintomographie des Schadels ohne Kontrastmittel

23. 1-316 6 Sauremessung in der Speiserdhre

24. 1-631 6 Endoskopische Untersuchung der Speiserdhre und des Magens

25. 8-390 6 Lagerungsbehandlung
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26. 8-561 Funktionsorientierte physikalische Therapie
Transfusion von Blutplasma, Blutplasmabestandteilen oder
27. 8-810 ) o
gentechnisch hergestellten Plasmaeiweifen
28. 3-806 <5 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelettsystems
29. 1-208 <5 Testung der Nervenfunktion durch verschiedene Reize
Entnahme einer Gewebsprobe des oberen Verdauungstrakts,
30. 1-440 <5 der Gallengange oder der Bauchspeicheldriise bei einer Spie-
gelung

B-4.7.2 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Klinik fiir Kinder- und Ju-
gendmedizin, Fachbereich Neonatologie

OPS-301
Rang Ziffer I::bsolute Umgangssprachliche Bezeichnung
. allzahl
(4-stellig)
1 8930 98 Kontinuierliche elektronische Uberwachung (iiber
) Bildschirm) von Atmung, Herz und Kreislauf
5 8010 79 Gabe von Medikamenten, Fllssigkeit oder Mineral-
) salzen Uber das BlutgefaBsystem bei Neugeborenen

3 1208 69 'Igzis;cgng der Nervenfunktion durch verschiedene

4. 8-711 23 maschinelle Beatmung bei Friih- und Neugeborenen

5. 8-121 20 Darmspiilung

6. 1-207 19 Aufzeichnung der Gehirnstrome (EEG)

"3 8-903 15 Gabe von Medikamenten zur Schmerzbehandlung
und Beruhigung

8. 8-560 13 Lichttherapie

9. 8811 13 :]r;frl;lsion von Volumenersatzmitteln bei Neugebore-

10. 8-700 12 gite)nhalten der oberen Atemwege (v.a. durch Tu-

11 8-831 1 Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in

) Venen, die direkt zum Herzen fiihren

Einfache Einflihrung eines kurzen Schlauches

12. 8-701 10 (=Tubus) in die Luftrohre zur Offenhaltung der A-
temwege

13. 6-003 7 Verabreichung von besonderen Medikamenten
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blut-

14. 8-800 7 kérperchen oder Konzentraten von Blutgerinnungs-
plattchen

15. 8-561 <5 Funktionsorientierte physikalische Therapie

16. 8-720 <5 Sauerstoffzufuhr bei Neugeborenen

17. 8-120 <5 Magenspiilung
Transfusion von Blutplasma, Blutplasmabestandtei-

18. 8-810 <5 | - .
en oder gentechnisch hergestellten Plasmaeiweien

19 9262 <5 Versorgung von Neugeborenen nach der Geburt

) B (speziell Risikogeborene, erkrankte Neugeborene)

20. 1204 <5 Untersuchung der Hirnwasserraume

(=Liquorsystems)
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B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Klinik fiir Kinder- und Ju-

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

gendmedizin
NF. et L) G Angebotene Leistung Art der Ambulanz
Ambulanz
AM04 Kinderk;:fj:q(:lé)iichgﬁvﬁgbuIanz: Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz
AM04 Neuropé:::fégsg?oerggbulanz: Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz
AMO04 Nepfg:l(;?ézc.hﬁoﬁrtvg;tlanz: Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz
AMO04 PuImorlljorlloglse%rTeEfg :3 Rknz Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz
AM04 Hématglr?grjfggéé E"élzlwlanz: Diagnostik und Therapie |Ermachtigungsambulanz
AMO04 Kinderq%ﬁgfgfgﬁﬁﬁgi@?buIanz: Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz
AM04 Dig?éﬁg)cﬁisscchh?:nqqabcﬂzpz: Diagnostik und Therapie | Ermdachtigungsambulanz
AM04 Al f%bvgicgts(;c;,lcrlrg:stérungen: Diagnostik und Therapie | Ermachtigungsambulanz

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Klinik fiir Kinder-
und Jugendmedizin

OPS-301
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung Absolute Fallzahl
(4-stellig)

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V wurden von der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin
nicht erbracht.

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossen-
schaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Klinik fiir Kinder-
und Jugendmedizin nicht vorhanden.

B-4.11 Apparative Ausstattung der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

Umgangssprachliche 24h- Kommentar / Erlau-
Nr. Vorhandene Gerate . Notfallver-
Bezeichnung » . terung
fligbarkeit
AAQ2 | Audiometrie-Labor Hortestlabor in Zusammenarbeit

mit der HNO-Klinik

Belastungstest mit

AAO3 | Belastungs-EKG / Ergometrie Herzstrommessung

AAOQ5 | Bodyplethysmographie Umfangreiches Lungen-

St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 66

66



funktionssystem

Schichtbildverfahren im

in Zusammenarbeit

AA08 | Computertomograph (CT) Querschnitt mittels mit dem MVZ Ra-
Rontgenstrahlen diologie Vechta
Elektromyographie (EMG) /
AA11 | Gerat zur Bestimmung der
Nervenleitgeschwindigkeit
AA10 I(EIIE?Eth;oenzephaIographlegerat Hirnstrommessung
AAL2 Gastroenterologisches Endo- | Gerat zur Magen-Darm-
skop Spiegelung
Schnittbildverfahren in Zusammenarbeit
AADD Magnetresonanztomograph mittels starker Magnet- A
mit dem MVZ Ra-
(MRT) felder und elektromag- diologie Vechta
netischer Wechselfelder
mobiles Rontgenge-
AAD7 Rontgengerat / Durchleuch- rat auf der Inten-
tungsgerat sivstation fir Friih-
und Neugeborene
. N Ultraschallgerat / mit
An29 | sonoqraphieqerat | Duples. | Ntzung des Doppleref-
sonographiegerét fekts / farbkodierter
Ultraschall
AA3L Spironjetrie/ Lungenfunkti-
onspriifung
sowohl auf der
. Maskenbeatmungsgerat Kinderstation als
AA38 EB;ea.t_mungsgerate R mit dauerhaft positivem auch auf der Inten-
erate . . - ..
Beatmungsdruck sivstation fiir Friih-
und Neugeborene
Gerat zur Luftrohren-
AA39 | Bronchoskop und Bronchienspiege-
lung
Gerat zur Behandlung
AA40 | Defibrillator von lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen
Elektrophysiologischer Mess-
AA44 | platz zur Diagnostik von
Herzrhythmusstérungen
Gerate flr Frih- und
AA47 | Inkubatoren Neonatologie Neugeborene (Brutkas-
ten)
Laborgerdte zur Mes-
Laboranalyseautomaten fiir sung von Blutwerten
AAG2 Hamatologie, klinische Che- bei Blutkrankheiten,
mie, Gerinnung und Mikrobio- | Stoffwechselleiden,
logie Gerinnungsleiden und
Infektionen
AA58 | 24h-Blutdruck-Messung
AA59 | 24h-EKG-Messung
in Zusammenarbeit
, mit der Medizini-
AA60 | 24h-pH-Metrie schen Klinik, FB
Gastroenterologie
AA62 | 3-D/ 4-D-Ultraschallgerat
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B-4.12 Personelle Ausstattung der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin

B-4.12.1 Arztinnen und Arzte

Kommentar / Erganzung
_ Anzahl z.B. Weiterbildungsbefugnisse
Arzte insge-
samt (auBer | 15.5 Vollkrafte! o _
Belegarzte) Weiterbildungsbefugnisse:
Davon tFach- 6 Vollkrafte | Kinder- und Jugendmedizin: 5 Jahre
arzte
Belegarzte Neonatologie: 3 Jahre
(nach § 121 0 Personen
SGB V)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Kommentar /

Nr. Facharztbezeichnung Erlduterung

AQ32 |Kinder- und Jugendmedizin

AQ33 |Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Hamatologie

AQ34 |Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Kardiologie

AQ35 |Kinder- und Jugendmedizin, SP Neonatologie

AQ36 |Kinder- und Jugendmedizin, SP Neuropadiatrie

Kommentar /

Nr. Zusatzweiterbildung Erliduterung

ZF17 | Kindergastroenterologie

ZF18 | Kinder-Nephrologie

ZF20 |Kinder-Pneumologie

B-4.12.2 Pflegepersonal

g as Anzahl Ausbildungs- Kommentar
Qualifikation -
dauer /Erlauterung
Gesundheits- und Krankenpfleger ) _
und Gesundheits- und Kranken- trifft nicht zu /
: , 3 Jahre
pflegerinnen entfallt
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und 31,23 VK2 3 Jahre

Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerin- trifft nicht zu /

.. 3 Jahre
nen entfallt
Pflegeassistenten und Pflegeas- trifft nicht zu / 7 Jahre
sistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und Kran- trifft nicht zu / 1 Jahr

1 Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine Vollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
% Mit dem Begriff ,Vollkraft* wird eine Vollzeitstelle, also 38,5 h/ Woche, bezeichnet.
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kenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehelferin- trifft nicht zu / | ab 200 Std. Basis-
nen entfallt kurs
Endbindungshelfer und Hebam- trifft nicht zu /
.. 3 Jahre
men entfallt
Operationstechnische Assistenten . ,
und Operationstechnische Assis- Enfitinichtizul/ 3 Jahre

entfallt

tentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Anerkannte Fachweiterbildung / "
Nr. zusatzlicher akademischer Ab- Kommentar'/ Erlauterung
schluss
PQO9 Padiatrische Intensivpflege
PQO5 Leitung von Sta'_ciongn oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP01 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP08 Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 Praxisanleitung
ZP14 Schmerzmanagement
ZP03 Diabetes
ZP05 Entlassungsmanagement Uberleitungspflege
ZP16 Asthmatrainer

B-4.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

b Spezielles therapeutisches Personal

Kommentar /
Erlduterung

SP02 | Arzthelfer und Arzthelferin

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

SP09 | Heilpadagoge und Heilpadagogin

Masseure / Medizinische Bademeister und Masseu-
SP15 . A S
rin / Medizinische Bade meisterin

SP21 | Physiotherapeut und Physiotherapeutin

mit Schwerpunkt Kinder-
Krankengymnastik

SP23 | Psychologe und Psychologin

in Verbindung mit einer Niedergelas-
senen Psychologin

SP24 | Psychotherapeut und Psychotherapeutin

SP26 | Sozialpadagoge und Sozialpadagogin

SP27 | Stomatherapeut und Stomatherapeutin

in Verbindung mit der Chirurgischen
Klinik und der SST CareCenter GmbH

Wundmanager und Wundmanagerin / Wundbera-
SP28 | ter und Wundberaterin / Wundexperte und Wund-
expertin / Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

in Verbindung mit der Chirurgischen
Klinik

SP35 Diabetesberater und Diabetesberaterin

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

flir Funktionsdiagnostik und Labor

Asthmaberater und Asthmaberaterin / Asthmathe-
SP53 | rapeut und Asthmatherapeutin Asthmatrainer und
Asthmatrainerin
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B-5.1 Hauptabteilung: Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde, Kopf- und
Halschirurgie, Plastische Operationen

Mit Eintritt von Hr. Dr. med. Knut Frese konnte die Hauptabteilung fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
am 01.04.2007 ihren Betrieb aufnehmen. Entsprechend den Méglichkeiten des Kassenarztrechts wur-
den die bisherigen Belegarzte in die Klinikstruktur und damit in die Betreuung der Patienten eingebun-
den. Es ergibt sich somit die Chance, das Leistungsspektrum der HNO-Heilkunde in der Region, und
damit wohnortnah, weiter auszubauen.

Ein Leistungsschwerpunkt ist schon heute die operative Behandlung von bdsartigen Tumoren im HNO-
Bereich. Als weiteres regionales Betdtigungsfeld ist das Horscreening bei Neugeborenen — eine ge-
meinsame Aktivitdt der geburtshilflichen Abteilungen einiger Krankenhduser innerhalb des Corantis
Verbundes und dem Corantis Horzentrum fiir Neugeborene zu nennen.

Chefarzt: Dr. med. Knut Frese
Facharzt fiir HNO-Heilkunde
Plastische Operationen
Stimm- und Sprachstérungen
Spezielle HNO-Chirurgie
Facharzt fiir Phoniatrie und Padaudiologie

Kontaktdaten: HNO-Klinik am St. Marienhospital-Vechta
Marienstrasse 6 — 8
49377 Vechta

Tel.: 04441 / 99 — 1341

Fax: 04441 / 99 — 1342

Mail: hno-klinik@marienhospital-vechta.de
www.hnoklinik-vechta.de

Kooperierende Facharzte: Dr. med. Margarete Niemann-Valckenberg
Dr. med. Franz-Josef Schmidt
Dr. med. Stephan Koehlen
Dr. med. Oliver Goldschmidt

Kontaktdaten: Praxis fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Dr. med. Niemann-Valckenberg
Marienstrasse 15
49377 Vechta
Tel.: 04441 / 3084
Fax: 04441 / 84677

Praxis fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Dres. med. Schmidt / Koehlen / Goldschmidt
Marienstrasse 13

49377 Vechta

Tel.: 04441 / 3085

Fax: 04441 /

Mail: info@hno-vechta.de
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B-5.2 Versorgungsschwerpunkte der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheil-
kunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

Nr. Versorgungsschwerpunkte der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Kommentar /

Ohrenheilkunde Erlauterung

VHO1 | Diagnostik und Therapie von Krankheiten des auBeren Ohres
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Mittelohres und

VHO02

des Warzenfortsatzes

VHO3 | Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres

VHO7 | Schwindeldiagnostik und —therapie

VHO8 | Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege

VH10 :Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Nasennebenhoh-

en

VH14 |Diagnostik und Therapie der Krankheiten der Mundhéhle

VH16 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Kopfspeicheldrii-
sen

VH17 | Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes

VH19 | Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich

VH22 | Rekonstruktive Chirurgie im Kopf-Hals-Bereich

VHO6 | Operative Fehlbildungskorrektur de Ohres

B-5.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Klinik fiir Hals-, Na-
sen-, Ohrenheilkunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operatio-
nen

Nr. Medizinischpflegerisches Kommentar / Erlduterung
Leistungsangebot
Die Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen
Abteilungen viele fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St.
Marienhospital (s.a. Punkt A — 9) in Anspruch.

B-5.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Oh-
renheilkunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

Nr. | Serviceangebot | Kommentar / Erliuterung
Das nicht-medizinische Serviceangebot der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde entspricht dem
Gesamtangebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-5.5 Fallzahlen der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde, Kopf- und
Halschirurgie, Plastische Operationen

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

| Stationare Fallzahl: | 1327 Patienten
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B-5.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheil-
kunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

ICD-10 | \pcolute
Rang | Nummer” Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
L. 135 410 Chronische Krankheiten der Gaumenmandeln und der Rachenmandel
2. 134 204 Sonstige Krankheiten der Nase oder der Nasennebenhéhlen
3. J32 90 Chronische Entziindung der Stirn- oder Nasennebenhdhlen
4. J36 68 Abgekapselte Eiteransammlung im Bereich der Mandeln
5 Funktionsstérungen der Gleichgewichtsnerven (meist in Form von
0 H81 30 . . 9
Gleichgewichtsstorungen)
6. C32 29 Kehlkopfkrebs
/. H91 29 Sonstiger Horverlust (z.B. Altersschwerhdrigkeit, akuter Horverlust)
8. R04 28 Blutung aus den Atemwegen (v.a. Nasenbluten)
9, T81 2% Komplikationen wahrend/infolge eines medizinischen Eingriffes (z.B.
Blutungen, Schock, Infektionen)
10. H80 21 Otosklerose
11 Krankheiten der Stimmlippen oder des Kehlkopfes (z.B. Polypen,
. 138 20
Schwellungen, Pseudokrupp)
12. Q17 20 Sonstige angeborene Fehlbildungen des Ohres
13. D11 17 Gutartige Neubildung der groBen Speicheldriisen
14. H66 15 Eitrige und nicht naher bezeichnete Mittelohrentziindung
15. H71 13 Perlgeschwulst des Mittelohres (= Cholesteatom)
16. H72 12 Trommelfellperforation
17. c77 1 Krebs- Absiedelungen (=Metastasen) in den Lymphknoten oder nicht
naher bezeichneter Krebs der Lymphknoten
18. H93 11 Sonstige Krankheiten des Ohres, anderenorts nicht klassifiziert
19. M95 11 Sonstige erworbene Abweichung des Muskel-Skelett-Systems oder
des Bindegewebes vom (iblichen Erscheinungsbild
20. C44 10 Sonstiger Hautkrebs (auBer Melanom)
21. K11 10 Krankheiten der Speicheldriisen
22. Jo3 9 Akute Mandelentziindung
23 Abgekapselte Eiteransammlung der Haut (= Hautabszess) oder eitri-
c L02 9 "
ge Entziindung der Haarwurzeln
24, S02 9 Knochenbruch des Schadels oder der Gesichtsschadelknochen
25. Ci3 8 Bosartige Neubildung des Hypopharynx
26. H83 8 Sonstige Krankheiten des Innenohres
27. J39 8 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege
28 Krankheiten der Atemwege nach medizinischen MaBnahmen, ande-
c J95 8 - P,
renorts nicht klassifiziert
29. LO4 8 Akute Entziindung von Lymphbahnen
30. B27 7 Infektidse Mononukleose

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.
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B-5.7 Prozeduren nach OPS der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde,
Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

B-5.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Sl Absolute
Rang Ziffer F Umgangssprachliche Bezeichnung
; allzahl
(4-stellig)

1. 5215 1458 ﬁ)s[;erationen an der unteren Nasenmuschel (=Concha nasa-

2. 5-984 806 Mikrochirurgische Operationen

3. 5-214 694 Reduzierung und Wiederaufbau der Nasenscheidewand

4 581 573 Operative Mandelentfernung ohne Entfernung von Wuche-

) rungen der Rachenmandel (=Polypen)

5. 5-986 554 Operationen mit minimaler Gewebsverletzung

6. 5-983 323 Nachoperation

7. 5-222 319 Operationen am Siebbein oder an der Keilbeinhdhle

8. 5-221 318 Operationen an der Kieferhohle

9. 1-620 257 Spiegelung der Luftréhre und der Bronchien

10. 1-611 234 Spiegelung des Rachens

11. 5-985 232 Operationen mit Laser-Technik

12. 1-630 228 Speiserdhrenspiegelung

13. 1-610 220 Spiegelung des Kehrkopfes

14. 8-500 200 Stillung einer Nasenblutung

15. 5-852 185 Entfernung einer Sehnenscheide

16. 1-612 176 Spiegelung der Nase

17 5200 173 Einschneiden des Trommelfells zur Er6ffnung der Paukenhdh-

' le (z.B. bei eitriger Mittelohrentziindung, Paukenerguss)
18. 5-285 166 Entfernung von Wucherungen der Rachenmandel (=Polypen)
19 5982 155 Operative Mandelentfernung mit Entfernung von Wucherun-
) gen der Rachenmandel (=Polypen)

20. 5195 106 Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion
der Gehorkndchelchen

21. 5-184 88 Plastische Korrektur abstehender Ohren

22. 5-204 88 Wiederaufbau des Mittelohrs

73 5403 84 Ra_dikale Entfernung von Lymphknoten und —bahnen im Be-
reich des Halses

24 5300 24 Zerstdrung und Entfernung von erkranktem Gewebe des
Kehlkopfes

25. 5-302 72 Entfernung von Teilen des Kehlkopfes

26. 5-223 71 Operationen an der Stirnhéhle

27. 5.194 61 Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion
der Gehorknéchelchen

28. 5-218 61 Neuaufbau der inneren und duBeren Nase

29, 5.185 59 ngerherstellung und Neuaufbau der inneren und duBeren

30. 5-224 55 Operationen an mehreren Nasennebenhohlen
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B-5.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Klinik fiir Hals-, Nasen-,
Ohrenheilkunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Nr. Bezeichnung der Angebotene Leistung Art der Ambulanz
Ambulanz
) . Diagnostik und Therapie von
AM04 AN O Tl Erkrankungen von Hals, Ermachtigungsambulanz
Dr. med. Frese
Nase und Ohr
Phoniatrisch - Padaudiologische Diagnostik von Stimm-,
Am04 Ambulanz: Sprach- und kindlichen Hor- Ermachtigungsambulanz
Dr. med. Frese stérungen

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Klinik fiir Hals-, Na-
sen-, Ohrenheilkunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operatio-

nen
OPS-301 . .
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung Absolute Fallzahl
(4-stellig)
1. 5-285 Entfernung von Rachenpolypen <5
Einschneiden des Trommelfells zur Eroéffnung der
2. 5-200 Paukenhohle (z.B. bei eitriger Mittelohrentziindung, <5
Paukenerguss)
3. 5-216 Richten einer gebrochenen Nase <5
4. 1-510 Gewebeentnahme aus dem Kopf <5
515 Operationen an_der unteren Nasenmuschel <5
(=Concha nasalis)
6. 5300 Zerstorung und Entfernung von erkranktem Gewebe <5
des Rachens
7 5401 Operatlve_!Entfernunq einzelner Lymphknoten oder <5
LymphgefaBe
8. 5.900 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinu- <5

itdt an Haut und Unterhaut (z.B. durch Naht)

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Klinik fiir Hals-,
Nasen-, Ohrenheilkunde, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen nicht vorhanden.
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B-5.11 Apparative Ausstattung der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkun-
de, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

NE. Vorhandene Gerite UmgBang§sprachliche Noé:n;er- Kommentar / Erldute-
ezeichnung . N rung
fiigbarkeit
AA02 | Audiometrie-Labor Hortestlabor
AA38 | Beatmungsgerate / Maskenbeatmungsgerat
CPAP-Gerate mit dauerhaft positivem
Beatmungsdruck
AA39 | Bronchoskop Gerat zur Luftréhren-
und Bronchienspiege- X
lung
AA08 | Computertomograph Schichtbildverfahren im in Zusammenarbeit mit
(CT) Querschnitt mittels X dem MVZ Radiologie
Rontgenstrahlen Vechta
AA36 | Gerat zur Argon-Plasma- | Blutstillung und Gewe-
Koagulation beverédung mittels X
Argon-Plasma
AA16 | Gerate zur Strahlenthe- in Zusammenarbeit mit
rapie dem MVZ Radiologie
Vechta
AA20 | Laser
AA22 | Magnetresonanzto- Schnittbildverfahren in Zusammenarbeit mit
mograph (MRT) mittels starker Magnet- X dem MVZ Radiologie
felder und elektromag- Vechta
netischer Wechselfelder
AA55 | MIC-Einheit (Minimalin- Minimal in den Kdrper
vasive Chirurgie) eindringende, also ge-
webeschonende Chirur-
gie
AA28 | Schlaflabor MESAM Screening Ge-
rat
AA32 | Szintigraphiescanner / Nuklearmedizinisches zur Sentinel-Lymph-

Gammasonde

Verfahren zur Entde-
ckung bestimmter,
zuvor markierter Gewe-
be, z.B. Lymphknoten

Node-Detektion in Zu-
sammenarbeit mit dem
MVZ Radiologie Vechta
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B-5.12 Personelle Ausstattung der Klinik fiir Hals-, Nasen-, Ohrenheilkun-
de, Kopf- und Halschirurgie, Plastische Operationen

B-5.12.1 Arztinnen und Arzte

Anzahl Kommentar / Erganzung
z.B. Weiterbildungsbefugnisse

Arzte insgesamt .
(auBer Belegarzte) 3,85 Vollkrafte

Davon Facharzte | 3,85 Vollkrafte

Belegarzte (nach §
121 SGB V)

0 Personen

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Kommentar /

Nr. Facharztbezeichnung Erléuterung

AQ18 |HNO-Heilkunde

AQ19 | Phoniatrie und Padaudiologie

Kommentar /

Nr. Zusatzweiterbildung Erliuterung

ZF03 |Allergologie

ZF33 |Plastische Operationen

ZF00 | Spezielle HNO-Chirurgie

ZF00 |Stimm- und Sprachstérungen

ZF00 Medizin-Informatik

B-5.12.2 Pflegepersonal

Qualifikation Srzal Ausl;:ﬂ::gs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 5,77 VK 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpfle- | trifft nicht zu / 3 Jahre
gerinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu / 2 Jahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu / 3 Jahre

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis- | , . .
trifft nicht
tenten und Operations- fl e:;:é”tzu / 3 Jahre
technische Assistentinnen
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Anerkannte Fachweiterbildung / ..
Nr. zusatzlicher akademischer Ab- LIRS A LA
schluss
PQ09 Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 Leitung von Sta'Flongn oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung

ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentorin und Mentor

ZP12 Praxisanleitung

ZP14 Schmerzmanagement

ZP05 Entlassungsmanagement

B-5.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

b Spezielles therapeutisches Personal Kon_1_mentar /
Erlduterung
SP02 Arzthelfer und Arzthelferin
Logopade und Logopadin / Sprachheilpadagoge und in Verbindung mit der Medizinischen
Sprachheilpadagogin / Klinischer Linguist und Klinische Klinik, Fachbereich Geriatrie
SP14 AR . .
Linguistin / Sprechwissenschaftler und Sprechwissen-
schaftlerin / Phonetiker und Phonetikerin
Spi5 Masseure / Medizinische Bademeister und Masseurin /
Medizinische Bademeisterin
SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

St. Marienhospital Vechta

Qualititsbericht Seite 77

77



B-6.1 Belegabteilung: Abteilung fiir Strahlentherapie

Die Abteilung fiir Strahlentherapie hat sich als integraler Bestandteil der stationaren Versorgung von
Patienten mit bdsartigen Erkrankungen im St. Marienhospital Vechta fest etabliert.

Als regelmaBige Teilnehmer der wochentlich stattfindenden Tumor-Konferenz des Brustzentrums brin-
gen sich Hr. Dr. Stallmann und Hr. Kacpura aktiv in die Behandlung dieser Patientengruppe ein.

Eine enge Zusammenarbeit wird in wdchentlichen Konferenzen mit dem Interdisziplindren Bauchzent-
rum und dem Fachbereich Onkologie / Hamatologie gepflegt. Diese Zusammenarbeit erlaubt eine
schnelle Erarbeitung und Umsetzung von fachiibergreifenden Behandlungskonzepten.

Als Folge des regelmaBigen Austausches von relevanten Informationen sind alle Beteiligten jederzeit
in der Lage, die Situation des Patienten einzuschdtzen und unterstiitzend im Gesamtkonzept mitzuwir-
ken.

Belegirzte: Dr. med. Christian Stallmann
Wojciech Kacpura

Facharzte fiir Strahlentherapie

Kontaktdaten: MVZ Radiologie Vechta / Strahlentherapie
Marienstrasse 13
49377 Vechta
Tel.: 04441 / 99 — 1729
Fax: 04441 / 9179940
Mail: strahlentherapie@radiologie-vechta.de

B-6.2 Versorgungsschwerpunkte Abteilung fiir Strahlentherapie

Nr. Versorgungsschwerpunkte in der Abteilung fiir Kommentar /
Strahlentherapie Erlauterung

VR32 |Hochvoltstrahlentherapie

VR33 |andere Hochvoltstrahlentherapie

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behand-

R lungshilfen bei Strahlentherapie

Bestrahlungssimulation fiir externe Bestrahlung und
VR37 .

Brachytherapie

Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und
VR38 :

Brachytherapie

B-6.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Abteilung fiir Strah-
lentherapie

Nr. Medizinischpflegerisches Kommentar / Erlauterung
Leistungsangebot

Die Abteilung fiir Strahlentherapie nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen Abteilun-
gen viele fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St. Marienhos-
pital (s.a. Punkt A — 9) in Anspruch.
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B-6.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Abteilung fiir Strahlenthe-

rapie

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Nr.

| Serviceangebot

| Kommentar / Erlauterung

Das nicht-medizinische Serviceangebot der Abteilung fiir Strahlentherapie entspricht dem Gesamtan-
gebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-6.5 Fallzahlen der Abteilung fiir Strahlentherapie

| Stationare Fallzahl:

| 102 Patienten

B-6.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Abteilung fiir Strahlentherapie

LADHEL Absolute
Rang Nummer™ Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
1 Krebs- Absiedelungen (=Metastasen) an sonstigen Korperre-
c C79 26 . .
gionen (nicht Atmungs- oder Verdauungsorgane)
2. C20 14 Mastdarmkrebs
3. C34 12 Lungenkrebs
4. C15 9 Bosartige Neubildung des Osophagus
5. C32 Kehlkopfkrebs
6. C19 Bosartige Neubildung am Dickdarm
/. c71 <5 Krebs des Gehirns
8. K20 < Entziindung der Speiseréhre
9. Cie <5 Magenkrebs
10. C50 <5 Brustkrebs
11 Krebs- Absiedelungen (=Metastasen) an sonstigen Korperre-
c C79 <5 . .
gionen (nicht Atmungs- oder Verdauungsorgane)
12. 85 <5 Sonstige oder nicht ndher bezeichneter Lymphknotenkrebs
B mit Fehlen der typischen Hodgkin-Zellen
13 Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndher bezeichneter
c C02 <5 )
Teile der Zunge
14. c61 < Krebs der Vorsteherdriise
15. Cce67 <5 Harnblasenkrebs
16. C85 <5 Sonstige oder nicht naher bezeichneter Lymphknotenkrebs
- mit Fehlen der typischen Hodgkin-Zellen
17. C90 <5 Krebs der blutbildenden Knochenmarkzellen
18. E86 < Flissigkeitsmangel
19. K52 <5 Sonstige Magen- Darm Entziindung ohne Infektiése Ursache
20. K91 <5 Krankheiten des Verdauungssystems nach medizinischen
- MaBnahmen, anderenorts nicht klassifiziert

") Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.
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B-6.7 Prozeduren nach OPS der Abteilung fiir Strahlentherapie

B-6.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

0PS-301 Absolute
Rang Ziffer Umgangssprachliche Bezeichnung
; Fallzahl
(4-stellig)
Hochenergetische Strahlentherapie mittels Telekobaltgera-
1. 8-522 855 . :
ten, Linearbeschleunigern
5. 8529 113 B_estrahlungsplanung fur externe Bestrahlung oder fiir Kurz-
distanzbestrahlung
Erstellen oder Anpassen von Fixations- und Behandlungshil-
3. 8-527 21 fen bei Strahlentherapie (z.B. Vakuumkissen, Abschirmungs-
vorkehrungen wie Bleiblocke
4. 8542 71 Behandlung mit Chemotherapeutika im Rahmen der Krebs-
behandlung
5 8528 19 Strahlentechnische Voruntersuchung (=Simulation) vor ex-
) terner Bestrahlung oder vor Kurzdistanzbestrahlung
Umfangreiche Behandlung mit Chemotherapeutika im Rah-
6. 8-543 14
men der Krebsbehandlung
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen
7. 8-800 14 . .
oder Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in Venen,
8. 8-831 11 N "
die direkt zum herzen fiihren
Spiegelung der Speiserohre, des Magens und des Zwolffin-
9, 1-632
gerdarms
10. 3-800 Kernspintomographie des Schadels ohne Kontrastmittel
Blutwdsche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren, bei
1 3-854 8 dem die mangelnde oder fehlende Entgiftungsfunktion der
’ Niere durch eine direkt an den Blutkreislauf angeschlossene
" kiinstliche Niere" ersetzt wird)
12. 3-820 7 Kernspintomographie des Schadels mit Kontrastmittel
13, 3200 <5 E:ec;mputertomographle (CT) des Schadels ohne Kontrastmit-
14. 3-207 <5 Computertomographie des Bauchraums ohne Kontrastmittel
Therapeutisches Einfiihren einer Punktionskanile durch die
15. 8-152 < ;
Haut in den Brustkorb
16. 3-222 <5 Computertomographie des Brustkorbs mit Kontrastmittel
Entnahme einer Gewebsprobe des oberen Verdauungstrakts,
17. 1-440 <5 der Gallengange oder der Bauchspeicheldriise bei einer
Spiegelung
18. 3-202 <5 Computertomographie des Brustkorbs ohne Kontrastmittel
19. 3-220 <5 Computertomographie (CT) des Schadels mit Kontrastmittel
20. 3.802 <5 Kernspintomographie von Wirbelsaule und Riickenmark ohne
Kontrastmittel

B-6.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten der Abteilung fiir Strahlen-

therapie

Nr. Bezeichnung der

Ambulanz

Angebotene Leis- Art der Ambulanz
tung

AM15

Ambulanz im Rahmen der Niederge-
lassenen Facharztpraxis

Beratung und Durch-
filhrung einer Strah-
lentherapie

Facharztliche Niederlas-
sungspraxis
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B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Abteilung fiir Strah-
lentherapie

Rang OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung Absolute Fallzahl
Ziffer
(4-stelliq)

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V wurden von der Abteilung fiir Strahlentherapie nicht er-
bracht.

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossen-
schaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Abteilung fir
Strahlentherapie nicht vorhanden.

B-6.11 Apparative Ausstattung der Abteilung fiir Strahlentherapie

. 24h- .
Nr. Vorhandene Gerite Umg:g:;zz;a::gllche N_Ptfallve!-- Kommen:::;é EREUESS
fiigbarkeit
in Zusammenarbeit mit
AAQ06 | Brachytherapiegerat Bestrahlung von ,innen® dem MVZ Radiologie
Vechta
Computertomograph Schichtbilfjverfahren |m in Zusammena_nbeit_ mit
AA08 Querschnitt mittels Rént- X dem MVZ Radiologie
(€1 genstrahlen Vechta
. in Zusammenarbeit mit
AAG1 Sg;frtaﬁl‘l:nzglanung dem MVZ Radiologie
Vechta
in Zusammenarbeit mit
AA16 | Linearbeschleuniger Gerat zur Strahlentherapie dem MVZ Radiologie
Vechta
Laboranalyseautoma- Laborgerate zur Messung
ten fir Hamatologie, von Blutwerten bei Blut-
AA52 | klinische Chemie, Ge- krankheiten, Stoffwechsel- X
rinnung und Mikrobio- | leiden, Gerinnungsleiden
logie und Infektionen
Schnittbildverfahren mit- in Zusammenarbeit mit
AADD Magnetresonanzto- tels starker Magnetfelder X dem MVZ Radiologie
mograph (MRT) und elektromagneticher Vechta
Wechselfelder

St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 81

81



B-6.12 Personelle Ausstattung der Abteilung fiir Strahlentherapie

B-6.12.1 Arzte

[
F{MARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Kommentar / Erganzung
_ Anzahl z.B. Weiterbildungsbefugnisse
Arzte insgesamt .
(auBer Belegarzte) DRl
Davon Facharzte 0 Vollkrafte
Belegéarzte (nach §
121 SGB V) 2 Personen

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung

Kommentar /
Erlduterung

AQ58 | Strahlentherapie

B-6.12.2 Pflegepersonal

Qualifikation gazabl Auszgtlll::gs- Kommentar /Erlauterung

Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 1,8 VK! 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpfle- | trifft nicht zu / 3 Jahre
gerinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu / 2 Jahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu / 33

N ahre
Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis- | , . .
tenten und Operations- tnffzrr:;:gﬁtzu / 3 Jahre

technische Assistentinnen

' Mit dem Begriff , Vollkraft“ wird eine Vollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
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Anerkannte Fachweiterbildung /

Kommentar / Erlauterung

Nr. zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQO5 Leitung von Sta’_ciongn oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlduterung
ZP01 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP08 Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 Praxisanleitung
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement

B-6.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Die Abteilung fiir Strahlentherapie verfiigt nicht tiber spezielles therapeutisches Personal. Fiir die Be-
handlung der Patienten wird auf das therapeutische Personal u.a. der Medizinischen Klinik zuriickge-

griffen.
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B-7.1 Belegabteilung: Abteilung fiir Dermatologie

Im Sinne einer sektoreniibergreifenden Diagnostik und Therapie von Hauterkrankungen kann die Ab-
teilung fir Dermatologie sowohl auf eine umfangreiche Ausstattung in der Praxis als auch auf eine
erganzende Ausstattung im stationdren Bereich innerhalb des St. Marienhospital Vechta zurlickgreifen.
Schon seit vielen Jahren werden hier Patienten aus einem (Uberregionalen Einzugsgebiet mit unter-
schiedlichsten Hauterkrankungen und allergischen Reaktionen behandelt. Neben der medikament&sen
Therapie kommen bei entsprechenden Indikationen operative Verfahren zum Einsatz. Ferner besteht
die Mdglichkeit der Balneo-Foto-Therapie. Schwerpunkt der Behandlung ist die Prévention der Tumor-

Entstehung.

Belegadrzte:

Kontaktdaten:

Dr. med. Bernd-Werner Kock
Arzt fir Dermatologie, Allergologie und Venerologie

Dr. med. Volker Jasnoch
Arzt fiir Dermatologie, Allergologie und Venerologie, Phlebologie

Dr. med. Frank Borrosch
Arzt fiir Dermatologie, Allergologie und Venerologie

Dermatologische Praxis

Dres. med. Kock / Jasnoch / Borrosch
Oyther Strasse 24

49377 Vechta

Tel.: 04441 / 7030
Fax: 04441 / 7038
Mail: info@hautarztcentrum.de

B-7.2 Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fiir Dermatologie

Nr. Versorgungsschwerpunkte in der Abteilung fiir Kommentar /
Dermatologie Erlauterung
VD01 Diagnostik und Therapie von Allergien
VD02 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
und HIV-Assoziierter Erkrankungen
VD03 Diagnostik und Therapie von Hauttumoren
VD05 Diagnostik und Therapie von bullésen Dermatosen

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und
der Unterhaut

VD06 Diagnostik und Therapie von papulosquamdsen Haut-
krankheiten

VD08 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und
der Unterhaut durch Strahleneinwirkung

VD07 Diagnostik und Therapie von Urtikaria und Erythem

VD09 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Hautan-
hangsgebilde

VD10 Diagnostik und Therapie sonstiger Krankheiten der Haut
und Unterhaut

VC57 Plastisch rekonstruktive Eingriffe
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B-7.3 Maedizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Abteilung fiir Der-

matologie
Nr. Medizinischpflegerisches Kommentar / Erlauterung
Leistungsangebot
MP00 Fototherapie

Die Abteilung fiir Dermatologie nimmt bei der Betreuung der Patienten wie alle anderen Abteilungen
alle notwendigen fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des St.
Marienhospital (s.a. Punkt A — 9) in Anspruch.

B-7.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Abteilung fiir Dermatologie

Nr. | Serviceangebot | Kommentar / Erldauterung
Das nicht-medizinische Serviceangebot der Abteilung fiir Strahlentherapie entspricht dem Gesamtan-
gebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits genannt wurde.

B-7.5 Fallzahlen der Abteilung fiir Dermatologie

| Stationare Fallzahl: | 334 Patienten |

B-7.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Abteilung fiir Dermatologie

e 2P Absolute
Rang Nummer™ Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
1. C44 40 Sonstiger Hautkrebs (auBer Melanom)
2. L40 40 Schuppenflechte (=Psoriasis)
3. L50 39 Nesselsucht(= Urtikaria)
4. L20 23 Atopisches [endogenes] Ekzem
>. A46 21 Wundrose
6. B86 21 Skabies
7. L97 13 Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert
8 Sonstige spezielle Untersuchungen und Abklarungen bei
c Z01 11 .
Personen ohne Beschwerden oder angegebene Diagnose
B02 10 Glrtelrose (=Herpes zoster)
10. C43 9 Krebs der Melanin bildenden Hautzellen (=Melanom)
11. L30 9 Sonstige Dermatitis
12. L72 9 Follikuldre Zysten der Haut und der Unterhaut
13. B0O7 8 Viruswarzen
14. 123 8 Allergische Kontaktdermatitis
15 Dermatitis durch oral, enteral oder parenteral aufgenomme-
c L27 8
ne Substanzen
16. Z51 8 Sonstige medizinische Behandlung
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Lol Absolute
Rang Nummer” Umgangssprachliche Bezeichnung
. Fallzahl
(3-stellig)
17. D17 7 Gutartige Neubildung des Fettgewebes
18. L28 7 Lichen simplex chronicus und Prurigo
19. K62 <5 Sonstige Krankheiten des Afters oder des Mastdarms (v.a.
- Mastdarmpolypen, Mastdarmblutungen)
20. D69 <5 Purpura und sonstige hdmorrhagische Diathesen

) Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

B-7.6 Prozeduren nach OPS der Abteilung fiir Dermatologie

B-7.6.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301

Rang Ziffer I;I;T:;I:;f Umgangssprachliche Bezeichnung
(4-stellig)
1 5.895 101 Radikale und ausgedehnte Exzision von er-
) kranktem Gewebe an Haut und Unterhaut
2. 8-971 77 Hautérztliche Komplexbehandlung
3 1-700 66 Spezifische allergologische Provokationstes-
tung
4. 8-560 51 Lichttherapie
Verband bei groBflachigen und schwerwiegen-
= 6191 20 den Hauterkrankungen
6 5.902 19 Frelile Hauttransplantation an die Empfanger-
) stelle
7. 5-913 13 Entfernung oberflachlicher Hautschichten
8. 5-901 11 Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle
9. 8-030 8 Spezifische allergologische Immuntherapie
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an
0 o 59 Haut und Unterhaut
11 3.207 <5 Computertomographie des Bauchraums ohne
) B Kontrastmittel
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter
12. 8-800 <5 Blutkdrperchen oder Konzentraten von Blutge-
rinnungsplattchen
Blutwasche (=extrakorporales Nierenersatzver-
fahren, bei dem die mangelnde oder fehlende
13. 8-854 <5 Entgiftungsfunktion der Niere durch eine direkt
an den Blutkreislauf angeschlossene " kiinstli-
che Niere" ersetzt wird)
Aufzeichnung des Kurvenbilds der elektrischen
14 1-266 <5 Aktivitat, die bei der Errequngsausbreitung und
’ - -riickbildung im Herzen entsteht, ohne Kathe-
ter
5. 1-632 <5 Spiegelung der Speiserdhre, des Magens und

des Zwédlffingerdarms
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B-7.7 Ambulante Behandlungsmaglichkeiten der Abteilung fiir Dermatolo-
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gie
Nr Bezeichnung der Angebotene Leistung Art der Ambulanz
: Ambulanz
Ambulanz im Rahmen der Nie- Beratun_g, DI IEEI Wil Facharztliche Niederlas-
AMO00 ) Therapie von dermatolo- -
dergelassenen Facharztpraxis ) sungspraxis
gischen Erkrankungen

B-7.8 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Abteilung fiir Derma-

tologie

Rang

OPS-301
Ziffer
(4-stellig)

Umgangssprachliche Bezeichnung

Absolute Fallzahl

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V wurden von der Abteilung flir Dermatologie nicht er-

bracht.

B-7.9 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Abteilung fiir Der-
matologie nicht vorhanden.

B-7.10 Apparative Ausstattung der Abteilung fiir Dermatologie

. 24h- .
Nr. Vorhandene Gerate Umgang§sprachllche Notfallver- | Kommentar / Erldute-
Bezeichnung fiigharkeit rung
Computertomograph Schichtbildverfahren in Zusammenarbeit mit
AA08 (T im Querschnitt mittels X dem MVZ Radiologie
Rontgenstrahlen Vechta
Laborgerate zur Mes-
Laboranalyseautoma-
DN . sung von Blutwerten
ten flir Hdmatologie, . )
- . bei Blutkrankheiten,
AA52 | Kklinische Chemie, Ge- . X
) ; . Stoffwechselleiden,
rinnung und Mikrobio- Geri leid d
logie erinnungsleiden un
Infektionen
AA20 Laser
Schnittbildverfahren in Zusammenarbeit mit
Magnetresonanzto- mittels starker Mag- dem MVZ Radiologie
AA22 9 netfelder und elekt- X Vechta
mograph (MRT) )
romagnetischer
Wechselfelder
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B-7.11 Personelle Ausstattung der Abteilung fiir Dermatologie

B-7.12.1 Arztinnen und Arzte

riMARIENHOSPIT/\L
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Anzahl Kommentar / Ergianzung
z.B. Weiterbildungsbefugnisse
Arzte insgesamt .
(auBer Belegarzte) 0 Vollkrafte
Davon Facharzte 0 Vollkrifte
Belegarzte (nach §
121 SGB V) 3 Personen

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung

Kommentar /
Erlduterung

AQ20 |[Haut- und Geschlechtskrankheiten

Nr. Zusatzweiterbildung

Kommentar /
Erlauterung

ZF03 | Allergologie

ZF31 |Phlebologie

B-7.12.2 Pflegepersonal

Qualifikation Gzl Ausz:::':gs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 1,92 VKt 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
Altgnpfleqer und Altenpfle- | trifft nlc_ht zu / 3 Jahre
gerinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu /

. . . 2 Jahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu /

" 3 Jahre
Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis- | , . ,
tenten und Operations- trlffteQ;?Qﬁtzu / 3 Jahre

technische Assistentinnen

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
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Anerkannte Fachweiterbildung /

Kommentar / Erlauterung

Nr. zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQO9 Intensivpflege und Anasthesie
PQO5 Leitung von Sta’_cione:\n oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP01 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP08 Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 Praxisanleitung
ZP14 Schmerzmanagement

B-7.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

Spezielles therapeutisches Personal

Kommentar /
Erlduterung

Da die Abteilung fiir Dermatologie bei der Behandlung der stationdren Patienten auf verschiedenste
Leistungen des Gesamthauses zurlickgreift, ist fir die Abteilung kein spezielles therapeutisches Perso-

nal ausgewiesen.
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B-8.1 Nicht bettenfiihrende Abteilung: Abteilung fiir Anasthesiologie und
operative Intensivmedizin

Die Abteilung

Die heutige Abteilung fiir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin ging im Jahr 1974 aus der
HNO-Abteilung hervor. Dr. J6rg Mager war der erste Chefarzt der Andsthesie. Er wandelte dies in ein
Kollegialsystem um und berief seinen Kollegen Dr. Seeber. Ihre Nachfolger wurden im Jahr 2003 Dr.
Olaf Hagemann und Priv. - Doz. Dr. Christian Honemann, die zuvor an der Uni Miinster gearbeitet
haben. Unter ihrer Leitung wurde das Spektrum der Abteilung in den Bereichen Patientenversorgung,
Forschung und Lehre deutlich erweitert.

Die Abteilung fiir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin gliedert sich im Wesentlichen in die
Bereiche ,Klinische Anasthesie", ,Intensivmedizin®, ,Rettungsmedizin®, ,Schmerztherapie® und Ha-
motherapie. Im Bereich der klinischen Andsthesie wurden im Berichtsjahr 2008 6934 Andsthesien
erbracht. Dabei wurde in 5937 Fallen eine Allgemeinandsthesie (Narkose) durchgefiihrt. Regionalands-
thesien, wie z.B. riickenmarksnahe Betdaubungen oder Nervenblockaden, kamen 1206-mal zum Ein-
satz, entweder als alleiniges Verfahren oder als Ergdnzung zur Allgemeinandsthesie. Weiterhin geho-
ren der innerklinische Transport der Patienten der interdisziplindren Intensivstation und die Anlage
zentralvendser Katheter (ZVK) als Serviceleistung flir andere Fachabteilungen zu den Aufgaben der
Klinik. 2008 wurden 156-mal beatmete und narkotisierte Intensivpatienten zu aufwandigen Untersu-
chungen, z.B. zur CT- oder MRT-Untersuchung, begleitet. Die Platzierung zentraler Venenkatheter als
Service-Leistung in schwierigen Féllen erfolgte 2008 235-mal. Zur Sicherstellung der anasthesiologi-
schen Patientenversorgung und der Rettung sind nachts sowie an Wochenenden und Feiertagen 2
Bereitschaftsdienste tatig. In der ambulanten Patientenversorgung wurden 2008 2514 Andsthesien
durchgefiihrt.

In der interdisziplindren Intensivstation wurden im Jahr 2008 1072 Patienten nach groBen Operati-
onen, Unfdllen oder andersbedingter Beeintrachtigungen durch internistische Erkrankungen lebens-
wichtiger Organfunktionen behandelt. Dafiir standen der Abteilung fiir Andsthesiologie und operative
Intensivmedizin sechs Intensivbetten auf der interdisziplindren Intensivstation zur Verfligung. Die
Station ist rund um die Uhr besetzt. In der Intensivmedizin werden Patienten aus allen Disziplinen
behandelt. Hier ergeben sich die Schwerpunkte durch das operative Spektrum der chirurgischen Fa-
cher, so z.B. die Behandlung von schwer unfallverletzten Patienten (Polytraumata, groBe Bauchopera-
tionen, HNO-Patienten). 56 Prozent der Patienten sind nicht-operative Patienten mit akuten lebensbe-
drohlichen Stérungen, z.B. der Herz-Kreislauffunktion oder der Lungenfunktion auf der interdis-
ziplingren Intensivstation behandelt, u. a. Zustand nach Herzinfarkt, Notfalldialysen etc. Von dem a-
nasthesiologischen Bereitschaftsdienst wird auch der ,,Herzalarm-Dienst" fiir das St. Marienhospital
Vechta betrieben. Bei lebensbedrohlichen Notfdllen ist so innerhalb kiirzester Zeit ein erfahrenes In-
tensiv-Team zur Stelle, um erweiterte lebensrettende SofortmaBnahmen zu ergreifen. Dies war im
Jahr 2008 insgesamt 54-mal erforderlich.

Im Bereich der Rettungsmedizin betreibt die Abteilung mit der Notaufnahme den Notarztdienst der
Stadt Vechta. Die Arztliche Leitung des Rettungsdienstes sowie die Fiihrung der Gruppe ,Leitender
Notarzte"™ des Kreises Vechta wird ebenfalls durch Chefarzt Dr. Olaf Hagemann der Abteilung fiir Ands-
thesiologie und operative Intensivmedizin wahrgenommen. Der Rettungsdienst des Landkreises Vech-
ta nahm den Notarzt der Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Intensivmedizin im Jahr 2008
756mal in Anspruch. Insgesamt wurden fiir die Mitarbeiter des Malteser Hilfsdienstes 26 Unterrichts-
stunden abgehalten. Die Abteilung wirkt maBgeblich an der Zertifizierung der Rettungsassistenten im
Landkreis Vechta mit.

Der vierte Schwerpunkt in der Patientenversorgung ist die Schmerztherapie. Fiir die chronische
Schmerztherapie steht eine Schmerzambulanz zur Verfligung. In der Schmerzambulanz wurden
2008 23 Patienten ambulant behandelt. Um eine gute Schmerztherapie nach groBen Operationen
sicherzustellen, besteht ein Akut-Schmerzdienst fiir die stationaren Patienten des St. Marienhospi-
tals Vechta, der im Berichtsjahr 351 Patienten nach operativen Eingriffen flr jeweils 3-5 Tage betreut
hat. Die Umsetzung der Akut-Schmerztherapie wird anhand interner Qualitdtskontrollen kontrolliert
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und weiter optimiert. GroBen Wert wird hierbei auf die Prozessqualitat im Sinne einer besseren Ver-
sorgung der Patienten gelegt.

Die Regionalanasthesieverfahren haben in unserer Abteilung einen hohen Stellenwert. Durch den
konsequenten Einsatz von thorakalen PDAs (= riickenmarksnahe Betaubung im Bereich der Brustwir-
belsdule) in Kombination mit Allgemeinanasthesien werden gerade fiir den Risikopatienten deutliche
Vorteile gegentiber der herkémmlichen Technik erreicht.

Weiterbildung

Die Chefarzte Dr. Olaf Hagemann und Priv. - Doz. Dr. Christian Honemann sind im Besitz einer Wei-
terbildungsermachtigung von 48 Monaten fiir das Gebiet der Anasthesiologie und Intensivmedizin und
einer Weiterbildungsermachtigung fiir die Rettungsmedizin. Chefarzt Dr. med. Christian Honemann
erhielt am 14.10.2008 den Titel Privatdozent fiir das Fach Anadsthesiologie und operative Intensivme-
dizin an der Westfdlischen Wilhelms Universitat in Miinster.

In Zusammenarbeit mit allen Corantis Krankenhdusern wird im 2 Jahres Rhythmus ein Andsthesie-
symposium Uber aktuelle Themen der Anasthesiologie oder Intensivmedizin abgehalten.

Selbstversténdlich besteht auch die Méglichkeit mehrtdgiger Hospitationen von Arzten anderer Kran-
kenhduser, um sich (iber spezielle Bereiche innerhalb der Abteilung fiir Andsthesiologie und operative
Intensivmedizin zu informieren.

Die Chefarzte Dr. Olaf Hagemann und Priv. — Doz. Dr. Christian Hénemann sind maBgeblich an der
Ausbildung der Schwestern an der Weiterbildungsstdtte fiir Anasthesie und Intensivmedizin am St.-
Josefs-Stift in Cloppenburg beteiligt. Hier wurde im Jahr 2008 bei elf Mitarbeitern die Priifung abge-
nommen. Alle Mitarbeiter wurden von den Kliniken der Corantis Krankenhduser (ibernommen.

Service

Fiir die Patienten und ihre Angehérigen wurden Aufklarungsbégen zur Verfiigung gestellt, um die Auf-
gaben der Abteilung fiir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin transparenter zu machen. An-
hand dieser Bégen werden den Patienten die geplanten andsthesiologischen MaBnahmen im Rahmen
des Pramedikationsgespraches von einem &rztlichen Mitarbeiter erldutert. Um den Ablauf der Aufkla-
rungsgesprache vor geplanten Andsthesien zu optimieren, wurde die Pramedikationssprechstunde
weiter ausgebaut. Die Patienten brauchen also nicht auf den Stationen zu warten, bis am Nachmittag
ein Anasthesist fir die Aufklarungsgesprache zur Verfligung steht. Zudem bleibt in den speziellen
Raumen der Sprechstunde die Privatsphdre des Patienten gewahrt. Im Jahr 2008 kamen 5844 Patien-
ten zu einem Vorbereitungsgesprach in die Pramedikationssprechstunde. Die nicht-gehféhigen Patien-
ten werden selbstverstandlich weiterhin auf ihren Zimmern besucht.

Nach groBen Operationen werden die Patienten Giber mehrere Tage von unserem Akut-Schmerzdienst
betreut, um die Schmerztherapie optimal durchfiihren zu kénnen. Dabei kamen 2008 sowohl kontinu-
ierliche Riickenmark-Betdubungen (Peridural- Analgesieverfahren, 572 Patienten), Schmerztherapie an
Arm/Hand (axillare Plexusblockaden, 83 Patienten), als auch Schmerztherapie am Bein (z. B. Nervus-
Femoralis-Katheter, 58 Patienten) zum Einsatz. Die Schmerztherapie wird als ,patientenkontrolliertes
Verfahren™ durchgefiihrt. Das bedeutet, dass sich der Patient bei Schmerzspitzen selbst eine ,Extra-
portion" des Schmerzmittels verabreichen kann. Durch den Einsatz moderner Pumpensysteme ist da-
bei aber eine versehentliche Uberdosierung ausgeschlossen. Durch einen konsequenten Einsatz
fremdblutsparender MaBnahmen, konnte in vielen Fallen auf die Gabe von Fremdblutprodukten ver-
zichtet werden. So wurde das Risiko fiir die Patienten durch Fremdblutprodukte minimiert und die
knappe Ressource Fremdblutprodukte effizient eingesetzt.

Um den Patienten nach einer Andsthesie Gelegenheit zu bieten, Wiinsche und Beschwerden in Bezug
auf die Andsthesie mitteilen zu kénnen, wird jedem Patienten postoperativ ein Fragebogen ausgehan-
digt und stichpunktartig zu seiner Zufriedenheit befragt.

St. Marienhospital Vechta Qualititsbericht Seite 91

91



ﬂ ST. MARIENHOSPITAL
in Vechta

Im Bereich der Intensivstationen erstreckt sich das Serviceangebot naturgemal vermehrt auch auf die
Angehorigen unserer Patienten. Der Verzicht auf feste Besuchszeiten, die Bereitstellung von Informa-
tionsbroschiiren fiir Besucher und die jederzeitige Gesprachsbereitschaft der Arzte mit den Angehéri-
gen runden hier das Serviceangebot ab.

Apparative Ausstattung

Die apparative Ausstattung der Abteilung flir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin entspricht
dem aktuellsten Stand der Technik. Im Bereich der klinischen Anasthesie stehen moderne Narkosege-
rate sowie ein vernetzbares Patientenmonitoring zur Verfiigung. Dariiber hinaus verfiigt die Abteilung
Uber mehrere Spezialmonitore zur Bestimmung des Herzzeitvolumens.

In der Intensivmedizin werden moderne Gerdte, wie z. B. Monitore zur Uberwachung der Herz-
Kreislauffunktion, Beatmungs- und Blutfiltrationsgerate eingesetzt. Darliber hinaus stehen auch hier
Echokardiographiegerate und Spezialmonitore fiir die Bestimmung der Pumpleistung des Herzens zur
Verfligung.

Die gesamte Dokumentation der intensivmedizinischen Behandlung erfolgt in einem elektronischen
Dokumentationssystem (PDMS). Dabei werden automatisch Daten von den benutzten Medizingeraten
und von anderen Computersystemen im Krankenhaus, wie z.B. Labor und Radiologie, ibernommen
und sind sofort an allen Arbeitsplatzen verfligbar.

Fir den Akutschmerzdienst stehen (iber 11 Schmerzpumpen zur Verfiigung, so dass gewahrleistet ist,
dass jeder Patient nach einer groen Operation mit einer Pumpe ausgestattet werden kann.

Cheférzte: Dr. med. Olaf Hagemann
Dr. med. Christian Honemann
Fachdrzte fiir Anasthesie
Spezielle anasthesiologische Intensivmedizin
Laboruntersuchungen in der Andsthesiologie
Transfusionen und Hamotherapie
Palliativmedizin
Rettungsmedizin
Leitende Notérzte

Kontaktdaten: Abteilung fiir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin

Marienstrasse 13

49377 Vechta

Tel.: 04441 / 99 — 1300

Fax: 04441 / 99 -

Mail: anasthesie@marienhospital-vechta.de
hagemann@marienhospital-vechta.de
hoenemann@marienhospital-vechta.de
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B-8.2 Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fiir Andsthesiologie und
operative Intensivmedizin
Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Andsthesiologie Kommentar /
Erlduterung
Stationare und ambulante Anasthesien (Narkosen) bei Operati-
VX00 onen und verschiedenen diagnostischen Eingriffen (Colosko-
pien, Gastroskopien, Bronchoskopien, Kardioversionen, MRT-
und CT-Untersuchungen mit Patiententransporten)
VX00 Ambulante und vorstationare Anasthesie (Narkose)- Vorbe-
sprechung
VX00 Durchfilihrung aller Verfahren der Allgemeinanasthesie und der
Regionalandsthesie sowie die Kombination beider Verfahren
VX00 |Uberwachung im Aufwachraum nach Anésthesieverfahren
Nr. Versorgungsschwerpunkte im Bereich Intensivmedizin Kommentar /
und Rettungs- / Notfallmedizin Erlduterung
Umfassende medizinische Betreuung von Patienten aus opera-
VX00 |tiven Fachgebieten, die einer intensivmedizinischen Behand-
lung bediirfen
Beatmungstherapie mittels maschineller Beatmung bei allen
VX00 . : .
Patienten auf der Intensivstation
VX00 Intensive Schmerztherapie in der Phase der Operation und in
der Zeit danach fiir alle Patienten des Hauses
Einbringen von Kathetern in BlutgefaBe des Kérpers und Einle-
VX00 N
gen von Magensonden zur Ernahrung
Versorgung von Schwerstverletzten in Zusammenarbeit mit der
VX00 2 e
Chirurgischen Klinik des Hauses
Leitung und Management des Reanimationsteams im St. Ma-
VX00 - ;
rienhospital Vechta
VX00 Durchfiihrung des Notarztdienstes im Rettungsdienst des Nord-

kreises Vechta

B-8.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Abteilung fiir A-

nasthesiologie und operative Intensivmedizin

Nr. Medizinischpflegerisches Kommentar / Erlauterung

Leistungsangebot

Die Abteilung fur Anasthesiologie und operative Intensivmedizin nimmt bei der Betreuung der Patien-
ten wie alle anderen Abteilungen viele fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leis-
tungsangebote des St. Marienhospital (s.a. Punkt A —9) in einer Art in Anspruch, wie es den besonde-
ren Bediirfnissen der Patienten vor, wahrend und nach der Narkose / der Operation und in der Zeit

der Behandlung auf der Intensivstation entspricht.
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B-8.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Abteilung fiir Anasthesiolo-
gie und operative Intensivmedizin

Nr. | Serviceangebot | Kommentar / Erliuterung

Das nicht-medizinische Serviceangebot der Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Intensivmedi-
zin entspricht dem Gesamtangebot des St. Marienhospital Vechta wie es in Punkt A — 10 bereits ge-
nannt wurde.

B-8.5 Fallzahlen der Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Inten-
sivmedizin
Da die Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Intensivmedizin eine nicht bettenfiihrende Abtei-

lung ist, werden die behandelten Patienten in den entsprechenden Fachabteilungen beriicksichtigt.

B-8.5.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Abteilung fiir Anasthesiologie und
operative Intensivmedizin

ey iy Absolute
Rang Nummer Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
(3-stellig)

Da die Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Intensivmedizin eine nicht bettenfiihrende Abtei-
lung ist, werden die behandelten Patienten in den entsprechenden Fachabteilungen beriicksichtigt.

B-8.6 Prozeduren nach OPS der Abteilung fiir Anasthesiologie und operati-
ve Intensivmedizin

B-8.6.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS-301 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Ziffer Fallzahl
(4-stellig)

Da die Abteilung fiir Anasthesiologie und operative Intensivmedizin eine nicht bettenfiihrende Abtei-
lung ist, werden die behandelten Patienten in den entsprechenden Fachabteilungen beriicksichtigt.

B-8.7 Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten der Abteilung fiir Andasthesio-
logie und operative Intensivmedizin

I'?MARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Nr. Bezeichnung der Angebotene Leistung Art der Ambulanz
Ambulanz
. . . Vorbereitung, Durchfiihrung . _
AMO4 Anasthe5|eambulan_z_. und Nachsorge von ambulan- Ermachtigungsambu
Dres. med. Hagemann / Hénemann lanz
ten Narkosen
Privatambulanz: Vorbereitung, Durchfiihrung
AMO7 L und Nachsorge von ambulan- Privatambulanz
Dres. med. Hagemann / Hénemann
ten Narkosen
AMO07 Schmerzambulanz_:_ Schmerzbehandlung Privatambulanz
Dres. med. Hagemann / Honemann
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B-8.8 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Abteilung fiir Anas-

thesiologie und operative Intensivmedizin

Rang

OPS-301
Ziffer
(4-stellig)

Umgangssprachliche Bezeichnung

Absolute Fallzahl

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V wurden von der Abteilung fiir Anasthesiologie und opera-

tive Intensivmedizin nicht erbracht.

B-8.9 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft ist in der Anasthesiologie
und operative Intensivmedizin nicht vorhanden.

B-8.10 Apparative Ausstattung der Abteilung fiir Anasthesiologie und ope-
rative Intensivmedizin

Umgangssprachliche 24h- Kommentar / Erlaute-
Nr. Vorhandene Gerate Bezeichnung Notfallver- | rung
fiigbarkeit
AAQO Gerat fir die NO- Gerat fir eine spezielle
Beatmung Beatmung mit Stickstoff
Gerat zur GefaBdarstel- in Zusammenarbeit mit
AAO1 | Angiographiegerdt / DSA | lung X dem MVZ Radiologie
Vechta
Umfangreiches Lungen- in Zusammenarbeit mit
AAQ5 Bodyplethysmographie | funktionssystem der Klinik fiir Kinder-
und Jugendmedizin
Schichtbildverfahren im in Zusammenarbeit mit
AA08 | Computertomograph (CT) | Querschnitt mittels Ront- X dem MVZ Radiologie
genstrahlen Vechta
Behandlung mittels Herz- Herzkatheterlabor mit
Gerate der invasiven Kar- | katheter Maoglichkeit zur PTCA,
AA13 . . X X . R
diologie Kardioversionsgerat,
Herzschrittmacherlabor
Hamofiltration und Dia-
Gerate flr Nierenersatz- lyse in Zusammenarbeit
AA14 X - o
verfahren mit der Medizinischen
Klinik, FB Nephrologie
AA1LS Gerate zur Lungenersatz- X Beatmungsgerate auf
therapie / -unterstiitzung der Intensivstation
Schnittbildverfahren mit- in Zusammenarbeit mit
AA2D Magnetresonanzto- tels starker Magnetfelder X dem MVZ Radiologie
mograph (MRT) und elektromagnetischer Vechta
Wechselfelder
AAD7 Rontgengerat / Durch- X mobiles Rontgengerat
leuchtungsgerat auf der Intensivstation
AA31 Spiromgtrie/ !Tungenfunk-
tionspriifung
. Maskenbeatmungsgerat auf der Intensivstation
AA38 Beatmungnge__rate/ CPAP- | mit dauerhaft positivem und im OP
erdte
Beatmungsdruck
AA39 Bronchoskop Gerat zur Luftréhren- X
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und Bronchienspiegelung

Gerat zur Behandlung

AA40 Defibrillator von lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen
Gerat zur intraaortalen Mechanisches Gerat zur in Zusammenarbeit mit
AA48 Ballongegenpulsation Unterstiitzung der Pump- der Medizinischen Kilinik,
(IABP) leistung des Herzens FB Kardiologie
Laborgerate zur Messung
Laboranalyseautomaten )
fiir Hamatologie, klinische | Yo" Blutwenten beiiBlut
AA52 . - krankheiten, Stoffwech-
Chemie, Gerinnung und . - .
Mikrobiologie selleiden, Ger|n_nungsle|-
den und Infektionen
im Rahmen des Monito-
AA58 24h-Blutdruck-Messung ring auf der Intensivsta-
tion maglich
im Rahmen des Monito-
AA59 24h-EKG-Messung ring auf der Intensivsta-

tion mdglich

B-8.11 Personelle Ausstattung der Abteilung fiir Anasthesiologie und ope-
rative Intensivmedizin

B-8.11.1 Arztinnen und Arzte

Anzahl

Kommentar / Erganzung
z.B. Weiterbildungsbefugnisse

Arzte insgesamt
(auBer Belegarzte)

7,5 Vollkrafte

Davon Facharzte

7,5 Vollkrafte

Belegarzte (nach §
121 SGB V)

0 Personen

Weiterbildungsbefuagnis:
Facharzt fiir Anasthesie:

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Kommentar /

Nr. Facharztbezeichnung Erliuterung
AQO1 |Anasthesie

Nr. Zusatzweiterbildung ES?UT;T:; /
ZF00 | Rettungsmedizin
ZF15 |Spezielle anasthesiologische Intensivmedizin
ZF22 | Labordiagnostik in der Anasthesie
ZF30 | Palliativmedizin
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Qualifikation Anzahl Ausl:lgcl:ll::lgs- Kommentar /Erlauterung
Gesundheits- und Kranken-
pfleger und Gesundheits- 10.28 VK 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen !
Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger und trifft nicht zu / 3 Jahre
Gesundheits- und entfallt
Kinderkrankenpflegerinnen
AIte_npreqer und Altenpfle- | trifft nlc_r_\t zu/ 3 Jahre
gerinnen entfallt
Pflegeassistenten und Pfle- | trifft nicht zu /

. } .. 2 Jahre
geassistentinnen entfallt
Krankenpflegehelfer und trifft nicht zu / 1 Jahr
Krankenpflegehelferinnen entfallt
Pflegehelfer und Pflegehel- | trifft nicht zu / ab 200 Std.
ferinnen entfallt Basiskurs
Endbindungshelfer und trifft nicht zu /

. 3 Jahre
Hebammen entfallt
Operationstechnische Assis- | , . :
tenten und Operations- trifft mc_ht zu/ 3 Jahre

. ) ; entfallt
technische Assistentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Anerkannte Fachweiterbildung / Kommentar / Erluterung
Nr. zusatzlicher akademischer Ab-
schluss
PQ04 Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 Leitung von Sta’_cione_zn oder Funktions-
einheiten
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP01 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP08 Kinasthetik
ZP10 Mentorin und Mentor
ZP12 Praxisanleitung
ZP14 Schmerzmanagement

B-8.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

Spezielles therapeutisches Personal

Kommentar /
Erlauterung

Da die Abteilung fiur Anasthesiologie und operative Intensivmedizin keine bettenflihrende Abteilung
ist, wird bei der Versorgung der Patienten auf das therapeutische Personal zuriickgegriffen, dass den

jeweiligen Fachabteilungen zur Verfiigung steht.

! Mit dem Begriff , Vollkraft* wird eine VVollzeitstelle, also 38,5 h / Woche, bezeichnet.
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach §
137 SGB V (BQS-Verfahren)

Die Daten dieses Bereiches werden entsprechend der Vorgaben des Gemeinsamen Bundesausschuss

zum 31.12.2009 veroffentlicht.

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaf3 § 112 SGB V

Qualitdtssicherung vereinbart.

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keinen verpflichtende

men (Leistungsbereiche) teil:

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart. GemaB seinem Leistungsspektrum
nimmt das Krankenhaus an folgenden Qualitatssicherungsmafnah-

Leistungsbereich

Kommentar / Edauterung

Neonatalerhebung

Die Ergebnisse der Neonatalerhebung bzw. der Daten zur
Behandlungsqualitdt von Friih- und Neugeborenen finden
sich entsprechend der Vorgaben des G-BA auf der Homepa-
ge des St. Marienhospital Vechta auf der Seite der Klinik fiir
Kinder- und Jugendmedizin.

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

Das St. Marienhospital nimmt gemaB seinem Leistungsspektrum an folgenden Disease-Management-

Programmen teil:

DMP

Kommentar / Erlauterung

Brustkrebs

Koronare Herzkrankheit (KHK)
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C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Quali-
tatssicherung

Der ,Fachbereich Kardiologie und internistische Intensivmedizin™ nimmt an folgendem exter-
nen Qualitatssicherungsprogramm teil:

[ ,Qualitétssicherungsprogramm Linksherzkatheter® der ALKK (Arbeitsgemeinschaft Leitende
Kardiologische Krankenhausarzte: www.alkk.de)

Ergebnisse aus dem Berichtsjahr kdnnen noch nicht vorgestellt werden, da die Auswertungen noch
nicht vorliegen.

Der ,Fachbereich Geriatrie und Physikalische Medizin" nimmt an folgendem externen Quali-
tatssicherungsprogramm teil:

O ,GEMIDAS" (Geriatrisches Minimum Data Set)

Dieses Qualitatssicherungsprogramm ist ein Projekt der ,Bundesarbeitsgemeinschaft der Klinisch-
Geriatrischen Einrichtungen e.V." (www.bag-geriatrie.de). Ziel ist, den Einrichtungen eine Auswertung
relevanter Daten iiber Behandlungsverldufe und Ergebnisse sowie einen Vergleich mit anderen Ein-
richtungen zu ermdglichen.

Aus dem Qualitétssicherungsprogramm finden sich in der folgenden Tabelle exemplarisch ausgewahlte
Ergebnisse:

Qualitatssicherung ,,GEMIDAS"
Anzahl der Datensatze
St. Marienhospital Vechta: 581
alle teilnehmenden Akutgeriatrien in Krankenhdusern: leider nicht zu ermitteln
Ifd. |Qualitatskriterium St. Marienhospital | andere Teil-
Nr. Vechta nehmer
1.  durchschnittliches Alter der Patienten 82,97 Jahre 81,09 Jahre
2.  Anteil Direktaufnahmen von Zuhause oder Heim 66,05 % 23,00 %
3. Barthel-Index
e bei Aufnahme 36,34 41,00
e bei Entlassung 47,10 59,00
4.  durchschnittliche Verweildauer im Krankenhaus 12,65 Tage 19,92 Tage
Bewertung

Der Fachbereich ,Geriatrie und Physikalische Medizin" stellt sich als Akutgeriatrie mit friihrehabilitati-
vem Ansatz innerhalb eines Akutkrankenhauses dar.
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Das , Therapeutische Team", ein Zusammenschluss verschiedener beruflicher Professionen, kiimmert
sich medizinisch, pflegerisch und therapeutisch um die Versorgung von &lteren, mehrfach erkrankten
Menschen mit Einschrankung in der Selbsthilfefahigkeit bzw. mit bleibenden kérperlichen Behinderun-
gen.

Auf Basis der durchgefiihrten Untersuchungen, einschlieBlich dem geriatrischen Assessment (Beurtei-
lungsverfahrung unter anderem zur Bestimmung der Selbststandigkeit, Mobilitat, geistiger Leistungs-
breite), wird gemeinsam mit dem Patienten das Behandlungsziel formuliert und die Disziplinen gemafi
ihrer Spezifikation in die Behandlung des Patienten eingebunden.

Das hohe durchschnittliche Alter der Patienten im Fachbereich entspricht dem Durchschnittsalter aller
Patienten in den teilnehmenden Geriatrien.

Aufféllig fur das St. Marienhospital Vechta ist der hohe Anteil an Patienten, die direkt von Zuhause
oder aus einem Heim kommen. Dieses Ergebnis weist auf die Stellung des Fachbereiches innerhalb
der Medizinischen Klinik hin, indem bereits in der Aufnahmephase stark auf die Zuweisung der Patien-
ten in den richtigen Fachbereich geachtet wird.

Die Veranderung des Barthel-Index, eines Beurteilungsverfahrens zur Bestimmung des Selbstédndig-
keitsgrades von Patienten, reprasentiert ,global® das Ergebnis eines Behandlungsverlaufes. Die durch-
schnittlich erreichten Punktwerte vom Zeitpunkt der Aufnahme bis zur Entlassung miissen in Verbin-
dung mit der deutlich geringeren Verweildauer im St. Marienhospital betrachtet werden. Es zeigt sich,
dass bei dhnlichem Aufnahmeindex ein nur unwesentlich geringerer Entlassungsindex gegeniber an-
deren Geriatrien mit deutlich langerer Verweildauer erreicht wird.

Deutlich werden an dieser Stelle die Strukturen der Weiterbehandlung, die sich an der individuellen
Situation des Patienten orientieren und eine Entlassung in die ambulante Betreuung bzw. eine friihzei-
tige Verlegung in die geriatrische Rehabilitationseinrichtung vorsehen, wenn eine derartige Behand-
lung medizinisch sinnvoll zu betrachten ist.

Im Vergleich zu den Ergebnissen, die im Qualitatsbericht 2006 dargestellt wurden, ist der Grad der
Pflegeabhangigkeit bei Aufnahme weiter angestiegen. Deutlich wird dieser Aspekt im niedrigeren Bar-
thel-Index bei Aufnahme.

Durch eine vermehrte Inanspruchnahme von geriatrisch-rehabilitativen Leistungen im Rahmen der
Weiterbehandlung ist der etwas niedrige Barthel-Index bei der Entlassung zu deuten.

Die ,Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin™ nimmt an folgendem externen Qualitatssicherungs-
programm teil:

0 ,Qualitatssicherungsprogramm fiir die Diabetische Versorgung von Kindern"

Ergebnisse aus dem Berichtsjahr kdnnen noch nicht vorgestellt werden, da die Auswertungen noch
nicht vorliegen.
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folgendem Qualitatssicherungsprogramm teil:

[ ,Benchmarking Brustzentren WBC" (Westdeutsches Brustzentrum)

Dieses Qualitatssicherungsprogramm ist ein Projekt der Deutschen Onkologie Centrum Holding GmbH.
Zahlreiche zertifizierte und nicht zertifizierte Einrichtungen, die sich der Behandlung von Patientinnen

mit Brustkrebs widmen, Gibermittelten allein im Jahre 2008 die Daten von iber 30000 Patientinnen.

Die Benchmarkauswertung erlaubt es dem St. Marienhospital Vechta, die eigenen Ergebnisse im Ver-

gleich mit anderen Einrichtungen zu betrachten.

Folgende Ergebnisse werden beispielhaft dargestellt:

riMARIENHOSPIT/\L
in Vechta

Die ,Frauenklinik / Perinatalzentrum" nimmt im Rahmen des zertifizierten Brustzentrums an

Leistungsbereich

Benchmarking Brustkrebsbehandlung

Bezeichnung des Qualitatsindikators

Immer ausreichende Entfernung der Lymphkno-
ten in der Achsel bei Brustkrebs

Ergebnis 94 %
Messzeitraum 01.01.2008 —31.12.2008
Datenerhebung eigene Dokumentation

Rechenregeln

Zahlweise: mehr als 10 entfernte Lymphknoten
pro Fall

Referenzbereiche

- alle Kliniken: 90 %
- DKG/ DGS!: > 60 %

Quellenangaben zu einer Dokumentation des
Qualitatsindikators bzw. des Qualitatsindikatoren-
Sets mit Evidenzgrundlage

WBC Westdeutsches Brust-Centrum GmbH
www.brustzentrum.de

Leistungsbereich

Benchmarking Brustkrebsbehandlung

Bezeichnung des Qualitatsindikators

Anzahl Patientinnen mit Markierung des ,Wach-
ter-Lymphknotens" (Sentinel-Node)

Ergebnis 67 %
Messzeitraum 01.01.2008 —31.12.2008
Datenerhebung eigene Dokumentation

Rechenregeln

Grundgesamtheit abzgl. einiger Ausschlusskrite-
rien fiir diese Methode

Referenzbereiche

- alle Kliniken: 69 %

Quellenangaben zu einer Dokumentation des
Qualitatsindikators bzw. des Qualitatsindikatoren-
Sets mit Evidenzgrundlage

WBC Westdeutsches Brust-Centrum GmbH
www.brustzentrum.de

Leistungsbereich

Benchmarking Brustkrebsbehandlung

Bezeichnung des Qualitdtsindikators

Bestimmung der Hormonrezeptoren

Ergebnis 100 %

Messzeitraum 01.01.2008 —31.12.2008
Datenerhebung eigene Dokumentation

Rechenregeln Grundgesamtheit aller operierter Falle
Referenzbereiche - alle Kliniken: 99 %

- DKG / DGS: 100 %

Quellenangaben zu einer Dokumentation des
Qualitatsindikators bzw. des Qualitatsindikatoren-
Sets mit Evidenzgrundlage

WBC Westdeutsches Brust-Centrum GmbH
www.brustzentrum.de

! Deutsche K rebsgesell schaft / Deutsche Gesellschaft fiir Senologie
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C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 Abs. 1 S. 3
Nr. 3SGBV

Leistungsbereich Mindestmenge | Erbrachte | Ausnahmere- | Kommentar /
Menge gelung Erlduterung |
Lebertransplantation 20
Nierentransplantation 25
Komplexe Eingriffe am .
Organsystem Osophagus
Komplexe Eingriffe am 10
Organsystem Pankreas
Stammgzelltransplantation 25
Knie-TEP 50 103

C-6 Umsetzung von Beschliissen des Gemeinsamen Bundesausschusses
zur Qualitatssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V [neue
Fassung] (,,Strukturqualitiatsvereinbarung) 102

Leistungsbereich (aus Spalte 1 der Tabelle unter C-5), bei dem die vom Gemeinamen Bundesaus-
schuss beschlossene Mindestmenge in diesem Krankenhaus im Berichtsjahr unterschritten wurde, mit
Angabe des jeweiligen Berechtigungsgrundes und Darstellung, mit welchen ergéanzenden MaBnahmen
die Versorgungsqualitét sichergestellt wird:

Nr. Vereinbarung Kommentar / Erlauterung

CQO05 Die Darstellung der Ergebnisse der Versorgungs-
Vereinbarung Uber MaBnahmen zur Qua- | qualitdt wurden entsprechend der Vorgaben des
litatssicherung der Versorgung von Frith- | Gemeinsamen Bundesausschusses auf der Ho-
und Neugeborenen — Perinatalzentrum mepage des St. Marienhospital Vechta auf der
LEVEL 1 Seite der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin
veroffentlicht.
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D Qualitatsmanagement

D-1 Qualitatspolitik

Wie bereits in der Einleitung kurz dargestellt orientiert sich die Qualitdtspolitik innerhalb des St. Ma-
rienhospital Vechta an den Inhalten des Leitbildes.

Bei der Betrachtung wird deutlich, dass sich alle Aktivitdten innerhalb des Krankenhauses an den Be-
dirfnissen der Menschen orientieren, die sich in der Einrichtung bewegen. Gemeint sind damit sowohl
die Patienten als auch ihre Angehdrigen, die Besucher und alle Mitarbeiter. Zusatzlich wird sehr viel
Wert auf die Zusammenarbeit mit anderen Gruppen und Institutionen wie niedergelassene Arzte, Lie-
feranten und Kostentragern gelegt. Insbesondere der letztgenannte Aspekt zeigt sich in vielerlei Ko-
operationen in verschiedenen Bereichen der Patientenbehandlung, der Pravention und der Nachsorge.

Unter dem Eindruck der gelebten Kooperationen wurde vom St. Marienhospital in Zusammenarbeit mit
anderen Institutionen das Projekt MEDICUM initiiert und umgesetzt. In einer entsprechend zusam-
mengesetzten Arbeitsgruppe wurde Uber einen lédngeren Zeitraum die Frage diskutiert, wie die Ge-
sundheitsleistungen, die in der Region erbracht werden, zusammengefasst dargestellt werden kénn-
ten.

Als Ergebnis dieser Arbeitsgruppe zeigt sich MEDICUM (s.a. www.medicum-vechta.de) als Ausdruck
einer regional umfassenden und vernetzten Versorgung der Bevélkerung mit Gesundheitsleistungen.

Folgende Institutionen waren an den Aktivitdten zum aktuellen Umsetzungsgrad beteiligt:

St. Marienhospital Vechta Stationare Krankenversorgung
Sozialstation Nordkreis Vechta Ambulante Pflege

Stiftung St. Hedwig-Stift Stationare Altenpflege
Niedergelassene Arzte Vechta e.V. (NAV) Ambulante Medizinische Versorgung
CareCenter GmbH Medizinischer Fachhandel
Pater-Titus-Stiftung Einrichtung fir Betreutes Wohnen
Niels-Stensen-Werk Vechta Einrichtung fir die

Das Ergebnis der Aktivitaten ist in der folgenden Grafik und den u.g. Erlduterungen dargestellt:
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Mit dem Grundansatz, dass der Patient im Mittelpunkt aller Bemihungen steht, finden sich Angebote
zu den Bereichen Vorsorge, Diagnose / Behandlung, Betreuung / Pflege und Nachsorge. Diese Ange-
bote werden gebiindelt und institutionalisiert dargestellt, so dass der Patient und ggf. seine Angehéri-
gen bei Bedarf ohne weiteres auf diese Angebote zurlickgreifen kann.

Da das St. Marienhospital Vechta die genannten Angebote nicht alle allein vorhalten kann, bestehen
enge Kooperationen mit verschiedenen Partnern in den genannten Bereichen.

Neben dem Angebot des Niels-Stensen-Werkes in der Vorsorge bestehen enge Verbindungen zur So-
zialstation Nordkreis Vechta e.V., zur Pater-Titus-Stiftung (Betreutes Wohnen), zur CareCenter GmbH
(Lieferung von Pflegehilfsmitteln, Praparate zur enteralen und parenteralen Erndhrung, Inkontinenz-
hilfsmitteln, etc.) und zu verschiedenen Einrichtungen der Altenpflege.

Die Ubermittlung relevanter Informationen und die Zusammenarbeit zwischen dem St. Marienhospital
und den umgebenden Einrichtungen und Institutionen werden von den Arzten des Hauses, dem Pfle-
gepersonal, der Briickenpflege und dem Sozialdienst wahrgenommen.

Im Zusammenhang mit MEDICUM wurde das sog. Einweiserportal aktiviert. Niedergelassene Arzte, die
sich an diesem Projekt beteiligen, erhalten immer dann, wenn einer ,ihrer" Patienten bestimmte Leis-
tungen im Krankenhaus erhdlt, eine Benachrichtigung. Innerhalb des Portals kann der Arzt dann die
relevanten Informationen abrufen. Leistungen, die eine Benachrichtigung ausldsen, sind u.a. die Auf-
nahme und Entlassung eines Patienten im Krankenhaus, die Erbringung von radiologischen Leistungen
(es stehen sowohl Rdntgenbilder als auch Befunde zur Verfiigung) und der Entlassungsbrief. Der Um-
fang der Dokumente, die hier an den niedergelassenen Arzt ibermittelt werden, wird kontinuierlich
weiter entwickelt. Dem Aspekt des Datenschutzes wurde bei der Umsetzung in hohem MaBe Rech-
nung getragen.

Eine besondere Bedeutung innerhalb des Qualitdtsmanagement kommt den leitenden Mitarbeitern in
der Krankenhausleitung zu, die sich im Bewusstsein ihrer Verantwortung fiir die Qualitat der Leistun-
gen fir die Beachtung und Forderung der internen und externen Qualitatssicherung und fiir die konti-
nuierliche Weiterentwicklung des Qualitdtsmanagements einsetzen. In regelmaBig stattfindenden Ge-
sprachen werden aktuelle Entwicklungen im Bereich des Krankenhauses und in umliegenden, das
Arbeitsfeld beriihrenden, Bereichen thematisiert und diskutiert. Ebenso werden Hinweise zum Res-
sourcenverbrauch von Seiten des Controllings regelmaBig mit allen Mitarbeitern, die in einer Leitungs-
funktion tatig sind, besprochen. Ziel ist hier die Transparenz hinsichtlich der wirtschaftlichen Situation
eines Bereiches / einer Abteilung.

Im Sinne einer multiprofessionellen Zusammenarbeit werden Qualitdtsanforderungen der medizini-
schen Fachgesellschaften und geltende Standards aus Medizin, Pflege, Hygiene sowie den vor- und
nachgelagerten Bereichen von Diagnostik und Therapie als Basis fiir alle Tatigkeiten akzeptiert und
geférdert. Hier nehmen die Cheférzte / Leitende Arzte der Abteilungen ihre besondere Verantwortung
hinsichtlich der Kooperation und Kommunikation zwischen den Berufsgruppen wahr und bernehmen
somit eine Vorbildfunktion im Qualitatsmanagement.

Die Chefarzte und Leitenden Arzte werden in Ihren Bemiihungen von den Leitungen der Stationen und
Funktionsbereiche nachhaltig unterstiitzt. In dem Bemiihen um ,ihre" Patienten zeigen sich menschli-
ches ,miteinander umgehen im Stationsalltag" und ,Prozessorientierung in Diagnostik und Therapie®
in hohem MaBe kongruent.

Im Zuge der Zertifizierung u.a. des Brustzentrums wurden viele Teilaspekte im Sinne des Qualitats-
managements bearbeitet und institutionalisiert. Damit sind Teilaspekte, die bis zur Zertifizierung noch
keiner standardisierten Betrachtung unterworfen wurden, in einem qualitativ hochwertigen Zustand
abrufbar.

Grundsatzlich ist festzuhalten, dass Leistungen, die bestimmten Qualitdtsanforderungen nicht geni-
gen, nicht nitzlich und damit Uberflissig sind. Die Erbringung derartiger Leistungen ist damit fiir die
erbringende Fachabteilung und fiir die Gesamtsituation des Hauses kontraproduktiv und wiirde das
Krankenhaus in dem Bestreben, eine umfassende und hochwertige Versorgung zu erbringen, hindern.
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D-2 Qualitatsziele

Die vielfaltigen Aktivitdten innerhalb des St. Marienhospital Vechta in den vergangenen Jahren hat
eine Definition von ausgewahlten operationalisierten Qualitdtszielen bisher noch nicht zugelassen.
Dementsprechend sind auch die Verfahren der Messung und Evaluation dieser Ziele noch nicht dar-
stellbar.

Es lasst sich jedoch auf Basis verschiedenster MaBnahmen ein libergeordnetes Qualitatsziel darstellen,
in dem das Wirken und Handeln aller im St. Marienhospital Vechta beschaftigten Mitarbeiter abgebil-
det ist. Das libergeordnete Qualitatsziel lasst sich wie folgt darstellen:

Das St. Marienhospital Vechta sieht sich in der Verpflichtung, fiir die Menschen der Region umfassen-
de Gesundheitsleistungen auf qualitativ hohem Standard zu erbringen. Es kann zu diesem Zweck auf
hervorragend ausgebildete und hoch motivierte Mitarbeiter zurlickgreifen, die mit Unterstiitzung tech-
nische Materialien, die dem aktuellen Stand entsprechen, in einem sicheren Umfeld tatig werden kén-
nen.

Aus diesem Ziele lassen sich weitere Ziele ableiten:

= Zur Realisierung eines maoglichst hohen Selbstversorgungsgrades in der Region bietet
das St. Marienhospital Vechta ein groBes Leistungsspektrum an.

= Das Krankenhaus ist bestrebt, dass die Menschen in der Region nicht nur zur Dia-
gnostik und Therapie von gesundheitlichen Problemen in das St. Marienhospital kom-
men. Mit dem groBen Angebot des Niels-Stensen-Werkes zu gesundheitsrelevanten
Themen und zur Prdvention und Nachsorge bestimmter Erkrankungen haben die
Menschen schon im Vorfeld die Mdglichkeit, sich zu vielen Aspekten von Gesundheit
und Krankheit zu informieren.

= Die Sicherheit des Patienten wahrend seines stationdren Aufenthaltes und in der Ent-
lassungsphase genieBt hdchste Prioritdt. Zusammengefasst sind hier die Bereiche
Diagnostik und Therapie, Hygiene und rdumliches Umfeld.

= Unsere Patienten sollen sich wahrend des stationdren Aufenthaltes wohl fiihlen. Das
~menschliche miteinander" steht dabei nicht im Gegensatz zu den Ansatzen der Pro-
zessorientierung sondern bildet die Basis fiir eine effektive Wahrnehmung der medizi-
nischen und pflegerischen Mdglichkeiten innerhalb des Krankenhauses.

= Eine kritische Betrachtung der Gegebenheiten durch die Patienten und deren Angeh6-
rige und die Rickmeldung an die Hausleitung sind erwiinscht. Eingegangene Be-
schwerden werden vom Geschaftsfilhrer gemeinsam mit dem zustdndigen Chefarzt
bearbeitet. Es erfolgt regelhaft eine Rlickmeldung an die Patienten bzw. Angehdérige.

= Die Mitarbeiter agieren auf Basis aktueller Standards in Medizin, Pflege und Hygiene.
RegelméBige Schulungen zu unterschiedlichsten Themen und Verfahren der Personal-
entwicklung lassen einen Raum fiir gegenseitigen Austausch und Entwicklung von fle-
xiblen Vorgehensweisen bei der Betreuung von Patienten entstehen.

= Das St. Marienhospital Vechta mdchte aufgrund qualitativ hochwertiger Leistungen ei-
ne zentrale Rolle bei der Versorgung von werdenden Mittern, insbesondere bei Prob-
lemschwangerschaften, im Rahmen der Entbindung und in der Phase danach einneh-
men.
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D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitatsmanagements

Der Begriff ,Qualitat" bei der Erbringung von Gesundheitsleistungen begleitet bereits seit vielen Jah-
ren samtliche Aktivitdten innerhalb des St. Marienhospitals. Es gilt der Grundsatz, dass nur solche
Aktivitaten und Leistungen, die auf qualitativ hohem Niveau erbracht wurden, direkt oder indirekt dem
Patienten und, in der Folge, dem Bestand des Krankenhauses dienen. Aus dieser Art der Betrachtung
resultiert, dass sich der Aspekt ,Qualitdt" nicht nur auf einzelne Handlungen beschrankt, sondern alle
organisatorischen und personellen Strukturen innerhalb des Krankenhauses durchdringen muss.
Innerhalb des St. Marienhospital Vechta werden die Bereiche Qualitdtssicherung und Qualitdatsmana-
gement unterschiedlich betrachtet.

Qualitatssicherung

Es ist flr alle Fachabteilungen selbstverstandlich, sich an den Verfahren zur gesetzlich geforderten
externen Qualitatssicherung zu beteiligen. Ein Hinweis fiir diese Akzeptanz findet sich in der hohen
Quote der gelieferten Datensatzen.

Erganzend nehmen mehrere Fachabteilungen an externen QualitatssicherungsmaBnahmen teil, die
nicht gesetzlich gefordert sind, sondern von den entsprechenden Fachgesellschaften im Rahmen einer
freiwilligen Teilnahme angeboten werden. Beispielhaft kénnen hier das Verfahren der ALKK (Arbeits-
gemeinschaft leitende kardiologische Krankenhausarzte) oder das Qualitdtssicherungsverfahren fiir die
Geriatrie (GEMIDAS-QM: Benchmarking in der geriatrischen Patientenversorgung) genannt werden.

Qualitatsmanagement

»Qualitdtsmanagement ist Fihrungsaufgabe®™: Unter dem Eindruck dieses Leitsatz wurde der Quali-
tatsmanagementbeauftragte (QMB) benannt, der im direkten Umfeld der Krankenhausleitung ange-
siedelt ist und hier Auftrage entgegennimmt, im Auftrage der Krankenhausleitung bearbeitet und Er-
gebnisse zurliickmeldet.

Da mit der Stelle ,Qualitdatsmanagement™ auch Aufgaben im Bereich der Organisation verbunden sind,
wurde hier eine Stelle aufgebaut, die sowohl dicht an der Krankenhausleitung agiert als auch tief in
den Strukturen des Krankenhauses tatig ist.

Der QMB betreut das zertifizierte Brustzentrum (DIN EN ISO 9001:2000 / Kriterien der Deutschen
Krebsgesellschaft und Gesellschaft fiir Senologie) und das in der Zertifizierungsphase befindliche in-
terdisziplinare Darmzentrum als Zentrumskoordinator und arbeitet damit nicht nur mit den eingebun-
denen Fachabteilungen sondern betrachtet auch libergeordnete qualitatsrelevante Aspekte, die fir alle
Abteilungen im Hause von Bedeutung sind.

Im Rahmen von internen Audits, Managementreviews und anderen Aktivitaten zur Erfassung von qua-
litatsrelevanten Daten und Ergebnissen werden regelmaBig Daten innerhalb der Abteilungen und mit
der Hausleitung thematisiert.

Grundlage fiir alle Aktivitaten ist der sog. PDCA-Zyklus, der bei konsequenter Beachtung eine zielfiih-
rende Bearbeitung sicherstellt:
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Mit dem PDCA-Zyklus wird ein Verfahren bezeichnet, das vom Amerikaner W. E. Deming erfunden und
publiziert wurde. Nach seiner Idee gliedert sich die Erstellung betrieblicher Leistung unter dem Aspekt
der Qualitat in folgende Teilaspekte:

P = plan (Planung bestimmter Ablaufe)

D = do (Ausfiihrung / Umsetzung der geplanten Ablaufe im Betrieb)

C = check (Priifung / Kontrolle der Ablaufe dahingehend, ob mit den geplanten Veranderungen das
gewlnschte Ergebnis erreicht wurde)

A = act (Handeln dahingehend, dass die zuvor geplanten Ablaufen verandert / korrigiert werden mdis-
sen, um das angestrebte Ziel zu erreichen)

plan —_—> do
(Plantna) (Ausfihruna)

act — check
(Handeln) (Prifuna)

PDCA Zyklus nach Deming

Im Kreis angeordnet ergibt sich mit dieser Systematik der sog. kontinuierliche Verbesserungsprozess
(KVP) und damit ein Verfahren fiir Qualitatsverbesserung, das in allen Bereichen zum Einsatz kommen
kann.

Ein Schwerpunkt innerhalb aller Aktivitaten ist die regelmaBige Fortbildung aller Mitarbeiter. Neben
den geforderten Fortbildungen zu den Themen Hygiene, MaBnahmen zum Brandschutz und Reanima-
tion nimmt das Team jeder Station mindestens 4 weitere Fortbildungen wahr, die auf die speziellen
Belange dieser Station abgestimmt sind.

Zudem werden Mitarbeiter im Sinne der Personalentwicklung zu speziellen Themen wie Leitungsauf-
gaben im Mittleren Management, Fachpflege in den Anasthesie und Intensivpflege sowohl flir Kinder
als auch fiir Erwachsene und in der Onkologie weitergebildet.

Aktuell auftretende qualitdtsrelevante Fragestellungen werden in entsprechenden Arbeitsgruppen
kurzfristig bearbeitet.

Fir den Bereich der Hygiene tagt in zweimonatigen Abstanden die Hygienekommission. Zu den Mit-
gliedern dieser Kommission gehéren u.a. der Arztliche Direktor, die Pflegedienstleitung, der Verwal-
tungsleiter, der Betriebsarzt, die hygienebeauftragte Arztin, der QMB und weitere Mitarbeiter des Hau-
ses. Die Ergebnisse der Arbeit der Kommission werden in monatlich stattfindenden Arbeitsgruppen mit
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Stationen und Abteilungen des Hauses kommuniziert und im
Rahmen der Erarbeitung von Standards fiir das gesamte Haus weiterverarbeitet.

Die Rahmenbedingungen fiir die Arzneimittelversorgung im Hause werden ebenfalls von einer Arbeits-
gruppe bearbeitet, die monatlich tagt. Mitglieder hier sind u.a. ein leitender Arzt, ein beratend tatiger
Apotheker und andere, unmittelbar an der Arzneimittelversorgung teilnehmende Mitarbeiter.

Sicherheitsrelevante Aspekte, insbesondere in Bezug auf technische Gerédte, Arbeitssicherheit und
Vorplanungen fiir Katastrophenfélle, werden vom Sicherheitsingenieur, ggf. in Absprache mit anderen
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Mitarbeitern, kontinuierlich bearbeitet. Den Rahmen fiir diese Aktivitdten bildet die Kommission fir
Arbeitssicherheit, die in regelméaBigen Abstanden tagt. Auch in diesem Gremium ist der QMB tatig.

Neben den genannten Aspekten der Sicherheit flir Patienten und Mitarbeiter wird dem Aspekt des
Umweltschutzes dahingehend Rechnung getragen, dass in erster Linie groBer Wert auf die Vermei-
dung von Miill gelegt wird. Da aber z.B. das Medizinproduktgesetz umfangreiche Regelungen hinsicht-
lich der Verpackung verschiedenster Materialien vorsieht, ist die Entstehung von Miill unterschiedlicher
Art nicht vermeidbar. Daher wird die Trennung von Mill in den Dienstzimmern der Stationen konse-
quent umgesetzt. Ebenso ist die Entsorgung von Problemabfallen dahingehend geregelt, dass Spezial-
firmen die Entsorgung tibernehmen.

D-4 Instrumente des Qualitaitsmanagements

In Anlehnung an die Bemerkungen in den Abschnitten D-1 bis D-3 kann festgehalten werden, dass
verschiedene Instrumente des Qualitdtsmanagements in unterschiedlichem Entwicklungsstadium zur
Anwendung kommen.

Das Management der Krankenhaushygiene stellt sich hier als ein Instrument dar, das einen sehr aus-
gereiften Entwicklungsstand reprasentiert. RegelmaBige Kontrollen des Verbrauches von Handedesin-
fektionsmitteln in Verbindung mit Abdruckuntersuchungen bei Mitarbeitern in den verschiedenen Ab-
teilungen zeichnen ein sehr deutliches Bild in Bezug auf die Umsetzung der persénlichen HygienemaB-
nahmen.

Erganzt werden diese MaBnahmen durch regelmaBige Erhebungen in Bezug auf nosokomiale Infektio-
nen und auf die Zahl von entdeckten Kontaminationen bzw. Infektionen mit multiresistenten Keimen.
Eine weitere Entwicklung in diesem Sektor ist die Hygiene-Visite, die von der Hygiene-Kommission
regelmdBig in ausgewahlten Bereichen durchgefiihrt wird.

Eine besondere Betrachtung in Bezug auf die Hygiene-MaBnahmen verdient der Bereich der Zentral-
sterilisation. In diesem Bereich werden wieder verwendbare Medizinprodukte (OP-Instrumentarium,
Scheren, Pinzetten und Klemmen die auf der Station benétigt werden, Beatmungszubehor etc.) aufbe-
reitet und sterilisiert. Die Abldaufe der Aufbereitung und die Funktion der Spilmaschinen und der Steri-
lisationsgerate werden seit 2006 von einem unabhdngigen Institut regelmagig tberpriift (validiert).

Im Zuge der Zertifizierung des Brustzentrums wurden verschiedene Instrumente des Qualitatsmana-
gement nicht nur in der Frauenklinik / Perinatalzentrum etabliert, sondern finden ihren Niederschlag
auch in anderen Bereichen des Hauses, die in enger Kooperation zum Brustzentrum stehen.

So gehdren beispielsweise Instrumente wie die kontinuierliche Patienten- und Einweiserbefragung,
interdisziplindre Tumorkonferenzen, regelmaBige Besprechungen zu Verldufen und Ergebnissen der
Patientenbehandlung (Morbiditéts- und Mortalitdtskonferenzen) und Uberpriifung der Wartezeiten zu
den Standardverfahren einer derartigen Zertifizierung.

Die Leitenden Arzte der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin sind als Initiatoren bzw. als Teilnehmer
an folgenden, regelméBig stattfindenden, Qualitatszirkeln beteiligt:

- Qualitatszirkel Kinderheilkunde

- Qualitatszirkel Neonatologie

- Qualitatszirkel Kinderkardiologie

- Qualitatszirkel Kindergastroenterologie

Zusammengefasst kann festgehalten werden, dass die klassischen Instrumente des Qualitdtsmanage-
ment (Strukturierung und Darstellung von Prozessen, Kontrolle verschiedenster Ergebnisse, Kunden-
und Mitarbeiterorientierung) eingefiihrt und umgesetzt sind. Die gesamte Organisation befindet sich
auf dem Weg in eine qualitdtsmanagementorientierte Zukunft.
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D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Das St. Marienhospital Vechta hat auch im Jahr 2008 zahlreiche Projekte im Rahmen des Qualitatsma-
nagements durchgefiihrt.

Das umfanglichste Projekt war die Zertifizierung des Darmzentrums nach DIN EN ISO 9001:2000 und
nach den Kriterien der Deutschen Krebsgesellschaft und der Gesellschaft fiir Senologie im Rahmen
eine Organkrebszentrums.

Die Auswahl des Qualitatsmanagementsystems nach DIN EN ISO 9001:2000 erfolgte, weil in dieser
Systematik der prozessorientierte Managementansatz als wesentliches Element gefordert wird. Dieser
Ansatz entspricht der Grundhaltung innerhalb der Abteilung. Ebenso findet sich diese Systematik auch
im Erhebungsbogen der Deutschen Krebsgesellschaft und fiihrt damit zu einer einheitlichen Darstel-
lung und Betrachtung der Prozesse zur Umsetzung der Behandlung entsprechend der Leitlinien.

Neben den in Punkt ,D-4 Instrumente des Qualitatsmanagement" genannten Aspekten wurden die
Ablaufe innerhalb der beteiligten Abteilungen systematisiert und in elektronischer Form dargestellt.

Es wurden neben einem brustzentrumsbezogenen Leitbild Ziele erarbeitet, die, in einer Balanced-
Score-Card dargestellt, jahrlich Giberpriift und bewertet werden.

Die Systematik nach DIN EN ISO 9001:2000 und die Vorgaben der Deutschen Krebsgesellschaft und
der Gesellschaft fiir Senologie macht es notwendig, dass neben den regelmaBigen internen Audits
jahrlich externe Uberwachungsaudits stattfinden, in denen gepriift wird, ob die Umsetzung der Quali-
tatsanforderungen gegeben ist.

Beispielhaft werden im Folgenden weitere Projekte erlautert, die im Berichtsjahr durch-
gefiihrt wurden:

Projekt: Optimierung der OP-Organisation

Der Bereich OP stellt sich als Bereich dar, in dem neben einer hohen Mitarbeiterzahl aus verschiede-
nen Berufsgruppen hochwertige Materialien zum Einsatz kommen. Ablaufe miissen hier sowohl aus
Sicht des Patienten als auch aus 6konomischer Sicht sicher gestaltet sein.

Hintergrund des Problems:
Bei traditioneller Pragung war jede Fachabteilung als autark wirkende Gruppe im OP tétig. Eine Uber-

geordnete Planung der Tagesprogramme mit Verteilung der OP-Kapazitaten und bedarfsgerechtem
Ressourceneinsatz war nicht institutionalisiert.

Ziel des Projektes:

Zur Regelung der Rahmenbedingungen soll ein fir alle Fachabteilungen und Berufsgruppen geltendes
OP-Statut erarbeitet werden. In diesem Statut soll geregelt werden, wie ein OP-Koordinator innerhalb
des OP wirken kann und welche Ergebnisse erreicht werden sollen.

MaBnahmen und Umsetzung:

Es wurde eine Arbeitsgruppe gebildet, in der entscheidungsberechtigte Vertreter aller Fachabteilungen
vertreten waren. In mehreren, vom QMB moderierten Arbeitsgruppensitzungen wurde eine Vorlage fiir
ein OP-Statut erarbeitet, in dem auch die Aufgaben des Koordinators festgeschrieben sind. Nach in-
haltlicher Priifung durch die Fachabteilungen und die Hausleitung wurde die gemeinsame Umsetzung
beschlossen.

Evaluation der Zielerreichung:
Fir die Evaluation einer erfolgreichen OP-Koordination kdnnen sowohl Kennzahlen als auch Meinun-

gen aus den Fachabteilungen ausgewertete werden.

Innerhalb dieses Projektes wurde abgesprochen, dass in einem bestimmten Abstand nach der Start-
phase ein Treffen mit Vertretern aller Fachabteilungen stattfindet, in dem die Meinungen und Erfah-
rungen mitgeteilt werden kénnen.
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In Absprache mit den Teilnehmern wird dann festgelegt, welche Kennzahlen fiir bestimmte Zeitrdume
ausgewertet werden (z.B. Wechselzeiten / Auslastungszeiten pro Saal / etc.).

Die Ergebnisse werden den Fachabteilungen mitgeteilt; in diesem Gesprach werden dann auch ggf.
MaBnahmen festgelegt.

Projekt: Delegation von Aufgaben, die bisher von Arzten wahrgenommen wurden

In der Vergangenheit waren die berufsgruppenspezifischen Aufgaben im Rahmen der Patientenver-
sorgung klar aufgeteilt. Aufgrund des allgemeinen Arztemangels muss gepriift werden, ob bzw. wel-
che Aufgaben, die bisher von Arzten wahrgenommen wurden, an Mitarbeiter mit anderen Qualifikatio-
nen delegiert werden kénnen.

Hintergrund des Problems:
Es gab im Jahr 2008 zu bestimmten Zeiten Probleme bei der Besetzung der verfiigbaren Arztstellen.

Diese Situation hat sich wieder normalisiert, hat jedoch auch gezeigt, dass hier Handlungsbedarf be-
steht, um die Versorgung der Patienten sicher zu stellen.

Innerhalb des Projektes sollte erarbeitet werden, welche Aufgaben, die aktuell von Arzten wahrge-
nommen werden, auf andere Berufsgruppen delegiert werden kénnen. Zusatzlich sollte geklart wer-
den, ob die libernehmenden Berufsgruppen ihrerseits wieder Aufgaben delegieren kénnen, oder ob
eine Aufstockung der Personalzahlen notwendig ist.

MaBnahmen und Umsetzung:

Nach Besuch von entsprechenden Veranstaltungen und Literaturrecherche innerhalb der entsprechen-
den Verdffentlichungen wurde eine Arbeitsgruppe gebildet, in der Vertreter aus dem &rztlichen und
pflegerischen Bereich vertreten waren.

Anhand einer ablauforientierten Darstellung wurden einzelne Aktivitaten dahingehend abgepriift, ob
eine Delegation méglich sei. Ebenfalls wurde gepriift, welche Ausbildung bzw. Schulung fiir eine U-
bernahme der delegierten Tatigkeit notwendig ist.

Eine Umsetzung wurde noch nicht geplant, da der arztliche Stellenplan noch keine Aktivitat notwendig
macht.

Eine Evaluation der Zielerreichung wurde noch nicht geplant, da die Umsetzung noch nicht geplant
wurde.

Projekt: Erarbeitung von Rahmenbedingungen fiir Fortbildungen im Pflegebereich

Im St. Marienhospital herrscht die Philosophie, dass nur in Verbindung mit Fortbildungen eine adaqua-
te Patientenversorgung langerfristig gesichert werden kann. In diesem Rahmen kann festgehalten
werden, dass bestimmten Fortbildungsthemen regelmaBig im Sinne von Pflichtfortbildungen, andere
stationsspezifisch durchgefiihrt werden missen.

Hintergrund des Problems:

Im Zusammenhang mit der Notwendigkeit von Fortbildungen ergibt sich die Fragestellung nach Be-
trachtung der Fehlzeiten, die sich im Rahmen der Fortbildungen ergeben. Wahrend bestimmte Mitar-
beiter der Meinung sind, dass alle Fortbildungen ausschlieBlich vom Arbeitgeber ausgehen missen,
sind andere Mitarbeiter der Meinung, dass Fortbildungen als individuelles Bediirfnis auch aus persénli-
chem Antrieb und mit persdnlichem Engagement wahrgenommen werden mdssen.

Ziel des Projektes:
Innerhalb dieses Projektes sollten folgende Zielaspekte betrachtet werden:

1. Es ist festzulegen, welche Pflichtfortbildungen von jedem Mitarbeiter in welchem zeitlichen
Abstand wahrgenommen werden miissen.

2. Es ist festzulegen, welche stations- bzw. fachabteilungspezifischen Fortbildungen fir welchen
Bereich angeboten werden sollen.
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3. Es sind gemeinsam mit der Mitarbeitervertretung Regelungen zu erarbeiten, welche Fortbil-
dungen in welchem Umfang zu Freistellungen fiihren bzw. welche Fortbildungen von den Mit-
arbeitern wahrgenommen werden kdnnen, ohne dass eine Freistellung erfolgt.

MaBnahmen und Umsetzung:

Unter Federfiihrung des Teams Pflegedienstleitung wurden die verschiedenen Aspekte erarbeitet und,
an den entsprechenden Stellen, mit der Hausleitung und der Mitarbeitervertretung diskutiert.

Die Ergebnisse wurden im Kreis der Stationsleitungen diskutiert und weiter entwickelt.

Der erarbeitete Fortbildungsplan wurde dann in Zusammenarbeit mit der Fortbildungseinrichtung des
St. Marienhospitals, dem Niels-Stensen-Werk, umgesetzt.

Evaluation der Zielerreichung:
Fir die Evaluation wurden Kennzahlen festgelegt, die den Erfolg der MaBnahme belegen kénnen. Fol-

gende Kennzahlen wurden festgelegt:

- gesamte Anzahl an Veranstaltungen fiir Pflichtfortbildungen und Zahl der Veranstaltungen die
ausfallen mussten (hier auch Betrachtung des Ausfallgrundes)

- Anzahl der geschulten Mitarbeiter und Auswertung, welche Mitarbeiter nicht teilgenommen
haben (hier in Verbindung mit einer Riickmeldung an die betroffenen Mitarbeiter und die Sta-
tion

- Anzahl der stations- und fachabteilungsspezifischen Fortbildungen und die Zahl der teilneh-
menden Mitarbeiter

D-6 Bewertung des Qualitaitsmanagements

Das Krankenhaus hat sich im Berichtszeitraum an folgenden MaBnahmen zur externen Bewertung der
Qualitat bzw. des Qualitdtsmanagements beteiligt:

Zertifizierung des Brustzentrums:

Im Berichtsjahr fand die Auditierung und Zertifizierung des Brustzentrums nach DIN EN ISO
9001:2000 statt. Es gab keine Abweichungen.

Ebenfalls fand die Auditierung und Zertifizierung des Brustzentrums nach den Vorgaben der Deut-
schen Krebsgesellschaft und der Gesellschaft flr Senologie fiir Brustkrebszentren statt. Auch hier fan-
den sich keine Abweichungen.

Im Rahmen der Vorbereitungen zur Zertifizierung fand eine Befragung von einweisenden Arzten statt,
die der Abteilung gute Ergebnisse bescheinigten.

Das St. Marienhospital Vechta pflegt eine enge Zusammenarbeit mit dem Gesundheitsamt Vechta als
Aufsichtsbehérde zu Fragen der Krankenhaushygiene. In jahrlich stattfindenden Begehungen wird der
aktuelle Stand der Umsetzung von MaBnahmen kritisch gepriift und die Ergebnisse per Gutachten
mitgeteilt. Die Ergebnisse bilden die Basis flir Aktivitaten im Bereich der Hygiene-Kommission.

Die Abteilung fiir Anasthesie und operative Intensivmedizin unterzog sich im Berichtsjahr einer Risiko-
analyse durch ein unabhdngiges Beratungsinstitut. Ziel war, die Ablaufe innerhalb der Abteilung unter
dem Aspekt der Sicherheit fiir Patienten und Mitarbeiter zu analysieren. Die Ergebnisse wurden in
einem Gutachten festgehalten, in dem auch ein MaBnahmenplan dargestellt war.

An internen BewertungsmaBnahmen findet regelmaBig eine Auswertung verschiedener Daten, die eine
Bewertung des Qualitdtsmanagement ermdglichen, statt:

Die Auswertungen der gesetzlich vorgeschriebenen Qualitatssicherung werden fachabteilungsbezogen
analysiert und es werden ggf. MaBnahmen festgelegt, die von der Fachabteilung wahrzunehmen sind.
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Im Rahmen der regelméBig stattfindenden Hygiene-Visiten werden Stationen und Abteilungen besucht
und hygienerelevante Aspekte betrachtet. Die Ergebnisse werden mit den Stationen kommuniziert und
ggf. MaBnahmen abgeleitet, die von der Station umzusetzen sind.

Die Abteilung flir Anasthesie und operative Intensivmedizin beteiligt sich in Verbindung mit anasthe-
siologischen Abteilungen anderer Krankenhduser an einem Peer-Review—Verfahren (,Kontrolle unter
Freunden": mit diesem Begriff ist gemeint, dass Experten anderer Hauser die Abldufe innerhalb der
eigenen Abteilung betrachten und die Ergebnisse in einem Gutachten bewerten).

Ziel ist die Identifizierung von Problemstellen innerhalb der Ablauforganisation. Potentielle Fehlerquel-
len, die im taglichen Ablauf ggf. nicht mehr auffallen, sollen von AuBenstehenden erkannt und mitge-
teilt werden. Im Anschluss kdnnen die angemerkten Aspekte bearbeitet und verbessert bzw. eliminiert
werden.

In dieser Abteilung ist die kontinuierliche Patientenbefragung zu den Leistungen der Abteilung Stan-
dard.
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