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Einleitung
Sehr geehrte Damen und Herren, liebe Patientinnen und Patienten,

alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Klinikum Salzgitter haben eine gemeinsame Perspektive in der
Patientenversorgung. Sie ist die Basis fir unser tagliches Handeln. Mit unserem Qualitatsbericht zeigen
wir Ihnen wie alle beteiligten Fachdisziplinen in enger Kooperation eine umfassende Versorgung
unserer Patienten leisten - denn unser oberstes gemeinsames Ziel ist Ihre Gesundheit.

Mit dem vorliegenden Qualitdtsbericht dokumentieren wir unsere medizinischen Ergebnisse und
Prozesse. Der strukturierte Qualitatsbericht ist vom Gesetzgeber im Sozialgesetzbuch V gefordert und
von uns gewollt. Deshalb stellen wir uns mit hochster Transparenz dem Qualitatswettbewerb und
treiben diesen, im Interesse der Patienten, weiter voran. Auch dies ist eine gemeinsame Perspektive.

Wir geben Ihnen hiermit ein Instrument an die Hand, um die von uns erbrachten Leistungen
einzuschatzen. Der Bericht steht somit fiir mehr Offenheit und Sicherheit. Beides spielt gerade im
Zusammenhang mit der Behandlung und Pflege kranker Menschen eine grofe Rolle. SchlieBlich ist
Gesundheitsdienstleistung ein Prozess, fir den nicht ein Einzelner oder eine einzelne Abteilung
verantwortlich ist, sondern eine Vielzahl von qualifizierten Arzten, Pflegekraften und Mitarbeitern - mit
einer gemeinsamen Perspektive, die wir auch in unserem Leitbild dokumentieren.

Salzgitter im August 2009
Die Geschaftsfiihrung

Die Krankenhausleitung, vertreten durch Herrn Gudath und Herrn Menger, ist verantwortlich fur die
Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.
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A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Name: Klinikum Salzgitter GmbH
StraBe: Kattowitzer Str. 191

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter

Telefon: 05341 /835-0

Telefax: 05341 /835 - 1515

E-Mail: info@innikum—saIzgitter.dg
Internet: &ww.klinikum-salzgitter.dg

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses

Institutionskennzeichen: 260310686
Weiteres IK: 260310686
Weiteres IK: 260310686

A-3 Standort(nummer)

Standort

Standortnummer: 00

00: Dies ist der einzige Standort zu diesem Institutionskennzeichen.

Standorte im Berichtsverbund

Name: Salzgitter Lebenstedt
StraBe: Kattowitzer Str.

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter
Telefon: 05341/835-0

E-Mail: info@innikum—saIzgitter.dg
Internet: &ww.klinikum—salzgitter.dg

Name: Salzgitter Bad
StraBe: Paracelsusstrasse
PLZ / Ort: 38259 Salzgitter
Telefon: 05341/835-0

E-Mail: info@innikum—saIzgitter.dg
Internet: &ww.klinikum-salzgitter.dg



mailto:info@klinikum-salzgitter.de
http://www.klinikum-salzgitter.de
mailto:info@klinikum-salzgitter.de
http://www.klinikum-salzgitter.de
mailto:info@klinikum-salzgitter.de
http://www.klinikum-salzgitter.de
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A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Trager: Klinikum Salzgitter GmbH
Art: privat

Internetadresse: ﬁww.klinikum—salzgitter.dg

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: ja
Universitat: Medizinische Hochschule Hannover

A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Die Klinikum Salzgitter GmbH bietet die medizinische Grund- und Regelversorgung an zwei
Standorten in der kreisfreien Stadt Salzgitter an. Folgende Fachabteilungen sind in den zwei
Standorten ansassig:

Medizinische Klinik
Chirurgische Klinik

Kinder- und Jugendmedizin
Gynakologie und Geburtshilfe

Zentrale Klinik fir Anaesthesie

Fachabteilungen Salzgitter-Bad
Medizinische Klinik
Chirurgische Klinik
Urologische Klinik

Zentrale Klinik fir Anaesthesie

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Verpflichtung besteht: nein


http://www.klinikum-salzgitter.de
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A-8 Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses

Nr. Fachabteilungsiibergreifender Versorgungs- Fachabteilungen, die an dem Versorgungs-
schwerpunkt schwerpunkt beteiligt sind
VS02 Perinatalzentrum Kinder- und Jugendmedizin; Frauenheilkunde

und Geburtshilfe

Gemeinsam mit der Frauenklinik bildet die Kinderklinik ein Perinatalzentrum Level II. Behandelt
werden Friihgeborene ab der 29. Schwangerschaftswoche oder einem Geburtsgewicht ab 1250
Gramm und kranke Neugeborene. Zusatzlich werden samtliche geburtshilflichen Risiken und
Risiko-Schwangerschaften wie die SIH (schwangerschaftsinduzierte Hypertonie), der
insulinpflichtige und diatetisch einzustellende Diabetes, Mehrlingsschwangerschaften, SGA etc.
intensiv betreut.

A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des

Krankenhauses

Nr.  Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP02 Akupunktur

MP04 Atemgymnastik / -therapie

MPO06 Basale Stimulation

MPO7 Beratung / Betreuung durch Sozialarbeiter und Sozialarbeiterinnen
MP0O9 Besondere Formen / Konzepte der Betreuung von Sterbenden
MP12 Bobath-Therapie (fir Erwachsene und / oder Kinder)

MP14 Diat- und Ernahrungsberatung

MP15 Entlassungsmanagement / Briickenpflege / Uberleitungspflege
MP17 Fallmanagement / Case Management / Primary Nursing / Bezugspflege
MP19 Geburtsvorbereitungskurse / Schwangerschaftsgymnastik

MP21 Kinasthetik

MP22 Kontinenztraining / Inkontinenzberatung

MP24
MP25
MP28
MP32
MP37
MP63
MP64
MP13
MP43
MP45
MP47

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Naturheilverfahren / Homoopathie / Phytotherapie

Physiotherapie / Krankengymnastik als Einzel- und / oder Gruppentherapie
Schmerztherapie / -management

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetiker und Diabetikerinnen
Stillberatung

Stomatherapie / -beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln / Orthopadietechnik
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Nr.
MP48 Warme- und Kalteanwendungen

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP51 Wundmanagement
MP68 Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen / Angebot ambulanter Pflege / Kurzzeitpflege
MP52 Zusammenarbeit mit / Kontakt zu Selbsthilfegruppen

A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Nr.

Serviceangebot

SAO1
SAQ2
SAO03
SA04
SAQ5
SAO6
SAQ7
SA08
SA09
SA10
SAll
SA43

Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:
Raumlichkeiten:

Raumlichkeiten:

Aufenthaltsraume

Ein-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
Fernsehraum

Mutter-Kind-Zimmer / Familienzimmer
Rollstuhlgerechte Nasszellen
Rooming-in

Teekiche fir Patienten und Patientinnen
Unterbringung Begleitperson
Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

Abschiedsraum

SA12
SA13
SAl4
SA17
SA18
SA19
SA21
SA44
SA46
SA47
SA22
SA23
SA28
SA29
SA30

Ausstattung der Patientenzimmer: Balkon / Terrasse

Ausstattung der Patientenzimmer: Elektrisch verstellbare Betten

Ausstattung der Patientenzimmer: Fernsehgerat am Bett / im Zimmer

Ausstattung der Patientenzimmer: Rundfunkempfang am Bett

Ausstattung der Patientenzimmer: Telefon

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

Verpflegung: Kostenlose Getrankebereitstellung

Verpflegung: Didt-/Erndhrungsangebot

Verpflegung: Getrankeautomat

Verpflegung: Nachmittagstee / -kaffee

Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Bibliothek

Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Cafeteria

Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Kiosk / Einkaufsmdglichkeiten
Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Kirchlich-religidse Einrichtungen

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

SA31 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Kulturelle Angebote
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Nr. Serviceangebot

SA33 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Parkanlage
SA34 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Rauchfreies Krankenhaus
SA37 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Spielplatz / Spielecke

SA49 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Fortbildungsangebote /
Informationsveranstaltungen

SA51 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Orientierungshilfen
SA54 Ausstattung / Besondere Serviceangebote des Krankenhauses: Tageszeitungsangebot
SA39 Personliche Betreuung: Besuchsdienst / ,Griine Damen”

SA41 Personliche Betreuung: Dolmetscherdienste

SA42 Personliche Betreuung: Seelsorge

SA55 Personliche Betreuung: Beschwerdemanagement

SA57 Personliche Betreuung: Sozialdienst

SA00 Sonstiges

Beschwerdemanagement
Patienteninformationsmaterial: Faltblatter, Broschiren zu Krankheitsbildern und
operativen/interventionellen Verfahren

A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

entfallt

A-11.2 Akademische Lehre

Nr. Akademische Lehre und weitere ausgewéihlte wissenschaftliche Téitigkeiten

FLO1 Dozenturen / Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur / Praktisches Jahr)

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten

Als Lehrkrankenhaus der Medizinischen Hochschule Hannover werden Studenten der Humanmedizin
in ihrem letzten Ausbildungsjahr (Praktisches Jahr) ausgebildet.

Ein Teil unserer Chefarzte hat einen Lehrauftrag an verschiedenen Universitdten und bildet dort
zusatzlich Medizinstudenten aus.
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A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerin
HB02 Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin
HBOO Fachweiterbildung fiir Anaesthesie und Intensivpflege

Die Fachweiterbildungstatte bietet den in der Intensivpflege und Anésthesie tatigen
Krankenschwestern und Krankenpflegern eine Weiterbildungsmdglichkeit, die sie fiir die
vielfdltigen Anforderungen und Téatigkeiten in den beschrieben Fachbereichen qualifiziert.

Die WeiterbildungsmaBnahme wird im Verbundsystem mit anderen Kliniken Niedersachsen
durch die staatlich anerkannte Weiterbildungsstétte fir Intensivpflege und Anésthesie
durchgefihrt.

Unser Ziel ist es die Handlungskompetenzen in der Pflege zu erweitern. Dazu vermitteln wir
sowohl pflegetheoretische Grundlagen als auch pflegerische und medizinische Fachkenntnisse,
die dann individuell und praxisnah auf die Patientensituation abgestimmt werden. Dies férdern
wir durch unsere fachpraktischen Ausbildungssequenzen.

In der Ausbildung wird dazu ein breites Facherspektrum aus folgenden Bereichen angeboten:
Pflege, Medizin, sozialwissenschaftlichen Grundlagen, ethische Fragen sowie Geratetechnik
und rechtliche Aspekte.

Am Standort Salzgitter-Lebenstedt befindet sich die Krankenpflegeschule/Kinderkrankenpflegeschule
der Klinikum Salzgitter GmbH.

In der Krankenpflegeschule werden in drei Ausbildungsjahren 77 Schiiler bzw. Schilerinnen zu
Gesundheits- und Krankenpflegern bzw. Krankenpflegerinnen ausgebildet.

In der Kinderkrankenpflegeschule werden in drei Ausbildungsjahren 33 Schiler bzw. Schiilerinnen
ausgebildet.

Seit dem Jahr 2006 befindet sich am Klinikum Salzgitter die Zentrale Weiterbildungsstatte fir
Anasthesie- und Intensivpflege. Hier werden 15 Teilnehmer aus den niedersachsischen Konzernkliniken
zu Fachkrankenpflegern fiir Andsthesie- und Intensivpflege ausgebildet.

A-12 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus

Bettenzahl: 400

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle:

Stationare Falle: 16.332
Ambulante Falle:

- Fallzéhlweise: 26.060
- Patientenzahlweise: 0

- Quartalszahlweise: 1

- Sonstige Zahlweise: 0
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A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte)

- davon Facharztinnen/ -arzte 46
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0
Arztinnen/ Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind 1

Die differenzierte Darstellung erfolgt in den einzelnen Fachabteilungen.

A-14.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ -innen 169 3 Jahre
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/ -innen 34 3 Jahre
Altenpfleger/ -innen 2 3 Jahre
Hebammen/ Entbindungspfleger 8 3 Jahre

A-15 Apparative Ausstattung

Die differenzierte Darstellung erfolgt in den einzelnen Fachabteilungen.

A-16 Spezielles therapeutisches Personal

SP29 Altentherapeut und Altentherapeutin

SP51 Apotheker und Apothekerin

SP02 Arzthelfer und Arzthelferin

SP04 Diatassistent und Didtassistentin

SP43  Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische Assistentin / Funktionspersonal
SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

SP27 Stomatherapeut und Stomatherapeutin

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

SPO0 Hygienefachkraft
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen

1 hllgemeinchirurgié
2 Unfallchirurgie

3 Innere Medizin/Schwerpunkt Kardiologid

4 Innere Medizin/Schwerpunkt Gastroenterologid

5 Kinder- und Jugendmedizid

6 Frauenheilkunde und Geburtshilfe
7 rologie

8 IZentraIe Klinik fiir Anaesthesid
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B-1 Allgemeinchirurgie

B-1.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Allgemeinchirurgie

Schlissel: Allgemeine Chirurgie (1500)

Art: Hauptabteilung

Chefarzt Prof. Dr. med. Ulrich Hildebrandt
StraBe: Kattowitzer Str. 191

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter

Telefon: 05341 /835-1210

Telefax: 05341 /835 -1831

E-Mail: Q.hildebrandt@klinikum—salzgitter.dg

Internet: uww.innikum—saIzgitter.dQ



mailto:u.hildebrandt@klinikum-salzgitter.de
http://www.klinikum-salzgitter.de
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B-1.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

VCO00 Endoskopische Hernienchirurgie

Einbau des ultraleichten, Titan beschichteten Kunststoffnetzes tiber kleinst mogliche
Offnungen. Ultraleichte Titan beschichtete Netze haben entscheidende Vorteile. Durch die
diinne Gewebestruktur wird tberschieBende Bindegewebsbildung verhindert. Noch verstarkt
wird dieser Effekt durch die extrem diinne Titanbeschichtung. Titan |0st keine
Fremdkorperreaktionen aus. Folglich wird das Netz nur durch Bindegewebsstrange verankert.
Eine dicke Narbenplatte kann sich nicht entwickeln. Es entsteht kein Fremdk&rpergefihl.

VCO0 Laparoskopische Dickdarmchirurgie

Der Chefarzt ist Fakultatsmitglied des europaischen Instituts fir minimal invasive Chirurgie an
der Universitat Strasbourg (F): IRCAD/ EITS und Mitglied der European Association for
Endoscopic Surgery (E.A.E.S). Wir streben an, wo immer mdglich Darmresektionen minimal-
invasiv durchzuflihren. Bei malignen Tumoren wird das offene Verfahren angewendet, wenn
tumorchirurgische Gesichtspunkte dies erfordern.

VCO0 Morbus Crohn / Colitis ulcerosa

Muss bei Morbus Crohn chirurgisch eingegriffen werden, so herrscht hier allgemeiner Konsens,
dass der Eingriff auf das gerade notwenigste MaB beschrénkt wird. Die Kombination aus
minimaler Resektion und laparoskopischem Zugangsweg bietet hier viele Vorteile.

In der Klinik fir Allgemeinchirurgie werden schwerpunktméaBig Operationen der Bauchorgane
durchgefiihrt. Dabei werden mdglichst schonende Operationsmethoden wie die minimal-invasive
Chirurgie angewendet, bei der Uber kleine Schnitte mit Spezialinstrumenten operiert wird. Dieses
Verfahren wenden wir hauptsachlich bei der Entfernung von Gallenblase, Blinddarm oder entziindeten
Dickdarmabschnitten (Divertikulitis) an.

Aber auch bei komplizierten Erkrankungen, wie bei chronischen Darmerkrankungen (Morbus Crohn)
kommen diese schonenden, minimalinvasiven Operationsverfahren zum Einsatz. Eine gro3e Erfahrung
besitzt die Klinik bei den Behandlungen von Erkrankungen des Enddarms und des Analkanals. Deshalb
ist die Klinik ein anerkanntes Kompetenzzentrum fir chirurgische Koloproktologie (DGVC, DGK).

Es besteht eine enge Kooperation mit dem Klinikum Hildesheim auf gefaBchirurgischem Gebiet.
Dadurch kdnnen wir fur unsere Patienten eine umfassende 24hige, gefaBchirurgische Versorgung
gewadbhrleisten. Diese gemeinsame Arbeit funktioniert so reibungslos, dass eine Zertifizierung als
interdisziplindres GefaBzentrum beantragt wurde.

Die Chirurgische Klinik beteiligt sich an einer wochentlich stattfindenden, interdisziplindren
Tumorkonferenz. Hier wird das weitere therapeutische Vorgehen der Tumorpatienten besprochen.
Neben den Fachabteilungen des Klinikums nehmen daran auch die strahlentherapeutische Praxis
Hildesheim, das pathologische Institut Prof. Dr. med. G. Fischer (Wilhelmshaven) und onkologische
Praxen teil.

Die Weiterbildungsberechtigung umfaBt die gemeinsame Basisweiterbildung (Common trunk), sowie
die Weiterbildung zum Facharzt fir Allgemeinchirurgie. Daneben finden regelméBige, interne
Fortbildungen statt, die von der Arztekammer Niedersachsen zertifiziert werden.
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B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-1.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1.481
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 42

B-1.6 Diagnosen nach ICD

B-1.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 K40 Leistenbruch (Hernie) 178
2 K80 Gallensteinleiden 153
3 K35 Akute Blinddarmentziindung 103
4 K57 Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstilpungen der 75
Schleimhaut - Divertikulose
5 K56 Darmverschluss (Ileus) ohne Eingeweidebruch 50
6 C18 Dickdarmkrebs im Bereich des Grimmdarms (Kolon) 45
7 184 Krampfaderartige Erweiterung der Venen im Bereich des 39
Enddarms - Hdmorrhoiden
8 C20 Dickdarmkrebs im Bereich des Mastdarms - Rektumkrebs 38
G =1 R10 Bauch- bzw. Beckenschmerzen 37
9-2 170 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose 37

B-1.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

N18 Anhaltende (chronische) Verschlechterung bzw. Verlust der Nierenfunktion 29
L89 Druckgeschwiir - Dekubitus 15
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B-1.7 Prozeduren nach OPS

B-1.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 5-530 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie) 177
2 5-511  Operative Entfernung der Gallenblase 164
3 5-470  Operative Entfernung des Blinddarms 130
4 5-469  Sonstige Operation am Darm 106
5 5-455  Operative Entfernung von Teilen des Dickdarms 90
6 5-541  Operative Er6ffnung der Bauchhohle bzw. des dahinter 64
liegenden Gewebes
7 5-399  Sonstige Operation an BlutgefaBen 42
8 5-493  Operative Behandlung von Hamorrhoiden 39
9 5-490 Operative(r) Einschnitt oder Entfernung von Gewebe im Bereich 38
des Afters
10 5-484  Operative Mastdarmentfernung (Rektumresektion) mit 35

Beibehaltung des SchlieBmuskels

B-1.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

5-916 Voribergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut bzw. 234
Hautersatz

5-392 Anlegen einer Verbindung (Shunt) zwischen einer Schlagader und einer 26
Vene

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Institutsambulanz Chirurgie

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Erméachtigungsambulanz Prof. Dr. med. Ulrich Hildebrandt
Art der Ambulanz: Erméachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Behandlung komplizierter Folgezustande nach stationdrer Behandlung
Konsiliaruntersuchung in besonderen Zweifelsféllen zur Abklarung der stationaren Behandlung

Nachbehandlung nach stationar durchgefiihrten Magenbandimplantationen
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sonstige Sprechstunden Prof. Dr. med. Ulrich Hildebrandt

Art der Ambulanz: sonstige Sprechstunden
Erlduterung: GefaBsprechstunde und Herniensprechstunde

GefaBsprechstunde

Herniensprechstunde

Privatambulanz Prof. Dr. med. Ulrich Hildebrandt

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

Ermachtigungsambulanz Dr.(Univ. Istanbul) Salih-Zeki Bulutcu

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung in besonderen Zweifelsféllen zur Abklarung der stationaren Behandlung von
Kindern

Ambulante Operationen kinderchirurgisch zu versorgender Krankheiten

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 5-392 Anlegen einer Verbindung (Shunt) zwischen einer Schlagader 62
und einer Vene

2 5-640  Operation an der Vorhaut des Penis 35

3 5-493  Operative Behandlung von Hamorrhoiden 14

4 5-491  Operative Behandlung von réhrenartigen Gangen im Bereich 13

des Darmausganges (Analfisteln)

Insgesamt wurden 251 ambulante Operationen durchgefiihrt, wobei ein Schwerpunkt auf der Shunt-
Chirurgie und der Enddarmchirurgie lag.
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B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden

O stationare BG-Zulassung
M nicht vorhanden

B-1.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*

AA01 Angiographiegerat / DSA Gerat zur GefaBdarstellung M

AA36 Geréat zur Argon-Plasma-Koagulation Blutstillung und Gewebeverédung ]

mittels Argon-Plasma

AAO07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat _—

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt
mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Geréat zur Behandlung von —

lebensbedrohlichen

Herzrhythmusstérungen

AA12 Gastroenterologisches Endoskop Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung ™

AA53 Laparoskop Bauchhohlenspiegelungsgerat _

AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker

Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder
AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den Korper eindringende, ——
also gewebeschonende Chirurgie
AA27 Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat ]
AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des M

Dopplersonographiegerat /
Duplexsonographiegerat

Dopplereffekts / farbkodierter
Ultraschall

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gerat nicht anzugeben)
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B-1.12 Personelle Ausstattung

B-1.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 8,99
Davon Facharztinnen/ -arzte 55
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkréfte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Allgemeine Chirurgie
GefaBchirurgie
Kinderchirurgie

Viszeralchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Notfallmedizin
Phlebologie
Proktologie

Rettungsmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Weiterbildungsermichtigungen
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B-1.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 22,5 3 Jahre
innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO8 Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitatsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-2 Unfallchirurgie

B-2.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Unfallchirurgie

Schlissel: Unfallchirurgie (1600)

Art: Hauptabteilung

Chefarztin Priv. Doz. Dr. med. Angela Olinger
Chefarzt Dr.med. Thomas Wachtel

StraBe: Kattowitzer Str. 191

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter

Telefon: 05341 /835 -1212

Telefax: 05341 /835 -1831

E-Mail: Lhomas.wachtelg@klinikum—salzgitter.dé

Internet: ﬁww.klinikum-salzgitter.dg
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B-2.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

VC38

VC42

VC00

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie: Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

Durch die besondere Expertise und handchirurgische Ausbildung konnen neben den
traumatischen Verletzungen an der Hand auch haufige degenerative Verdanderungen, wie z.B.
Karpaltunnelsyndrom, Morbus Dupuytren, rheumatische Veranderungen, Arthrosen und
Tumoren entsprechend dem Stand der Wissenschaft handchirurgisch versorgt werden.
Dartber hinaus besteht eine traumatologische Behandlung des Handgelenkes durch
Unfallchirurgen mit winkelstabilen Implantaten, welche gipsfreie Nachbehandlung zulassen.

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie: Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

Wir behandeln alle Arten von Unféllen, einschlieBlich Arbeitsunfallen jeglicher Art und bis hin
zum Polytraumaversorgung. Dabei werden die Knochenbriiche durch geeignete
Osteosyntheseverfahren stabilisiert. Eventuell Knochenbruchfehlstellungen werden korrigiert
oder Entziindungen der Weichteile und des Knochens revidiert. Bei Ausbleiben bei knéchernen
Heilungen kann durch Knochentransplantationen auch groBere Defekte in der Kontinuitat
geschlossen werden. Dabei hat sich die Zusammenarbeit mit der Klinik fur plastische Chirurgie
aus dem Krankenhaus Hildesheim bewahrt, welche auch schwierige Weichteilrekonstruktionen
bis hin zum freien Gewebstransfer durchfiihren kénnen.

Frakturen des alteren Menschen

Aufgrund der demographischen Bevélkerungsentwickelung in Salzgitter kommen
hiiftgelenksnahe Frakturen und Oberarmkopffrakturen als typische Fraktur des alteren
Menschen gehauft vor. In der Versorgung dieser oftmals problematischen Frakturen beziiglich
der Knochenbruchheilung wird das komplette Spektrum der modernsten osteosynthetischen
und prothetischen Moglichkeiten angewandt. Das Nachbehandlungskonzept wird durch
geriatrisch geschulte Konsiliararzte begleitet. Die krankengymnastische und rehabilitative
Weiterbehandlung ist standardisiert.

Nr.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

VC65
VO1l4

Wirbelsaulenchirurgie
Endoprothetik

Alle Gelenkersatzverfahren fiihren wir routinemaBig und auf hohem Niveau durch. Diese
Operationen betreffen v.a. den kiinstlichen Ersatz von groBen Gelenken (Hift- Knie- und
Schultergelenk) bei VerschleiB, aber auch nach Verletzungen (Schenkelhalsbruch). AuBerdem
fihren wir auch den Ersatz kleinerer Gelenke (z.B. des Ellbogengelenks) durch. Ein
zunehmender Schwerpunkt liegt in der Revisionsprothetik, also Folgeoperationen bei
Lockerungen oder anderen Problemen nach bereits implantierten Primarprothesen.
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Die Klinik fur Unfallchirurgie und orthopadische Chirurgie ist eine Hauptabteilung mit den
gleichberechtigten Chefarztinnen /-en der Privatdozentin Frau Dr. med. Angela Olinger und des Herrn
Dr. med. Thomas Wachtel.

Die Fachabteilung Klinik fiir Unfallchirurgie und orthopadische Chirurgie hat besondere Schwerpunkte
in den Bereichen Akuttrauma-Versorgung und Behebung deren Folgezustanden bei Unfallverletzten
sowie in den Bereichen Gelenkersatzverfahren und Endoprothetik.

Zudem besteht eine besondere Kompetenz im Bereich der Wirbelsdulenchirurgie. Dieses wird ergdnzt
durch konsiliarisch hinzugezogenen Schmerztherapeuten und Neurochirurgen, um eine ganzheitliche
Behandlung der Patienten gewahrleisten zu kdnnen.

Dabei ist es das Ziel, durch Behandlungsteams eine hochwertige medizinische Versorgung anbieten zu
kdnnen, welche den modernsten Anspriichen gerecht wird und gleichzeitig auf bewehrten
Erkenntnissen basiert:

Eine freundliche Ansprache, gute Organisation und groBtmagliche Berlicksichtigung der individuellen
Bedurfnisse des Patienten bildet hierbei die Basis fiir eine méglichst angenehme Behandlung im
Krankenhaus.

Besonders hervorzuheben ist, dass verletzte Kinder interdisziplinar durch die im Krankenhaus anséssige
Kinderklinik betreut werden.

Des Weiteren werden durch Betreuung geriatrisch orientierter Internisten insbesondere die verletzten
Patienten im fortgeschrittenen Alter einer addquaten Therapie zugefihrt.

Als besonderes Qualitatskriterium liegt die Zulassung der Berufsgenossenschaft zur Behandlung auch
von schwersten Arbeitsunfallen (Verletztenartenverfahren) vor.

Die Klinik ist Mitglied im Trauma- Netzwerk Nord/Ost Niedersachsen und unterhalt damit enge
Kooperationen mit allen erforderlichen Spezialkliniken in der Region.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich der Unfallchirurgie

Die Klinik fur Unfallchirurgie versorgt schwerpunktmaBig alle Verletzten und Verletzungsfolgen am
Bewegungsapparat der Bevodlkerung von Salzgitter.

Notarztwagen und Rettungshubschrauber-Terminals sind an den Standorten Salzgitter- Lebenstedt

und Salzgitter- Bad positioniert. Durch ihre Organisationsstruktur und facharztliche Prasenz rund um
die Uhr ist die Klinik in der Lage alle Verletzungsarten schnell und sachgerecht auf hohem Niveau zu
versorgen.

Neben den akuten Einzelverletzungen werden die zum Teil gravierenden Mehrfach-Verletzungen und
deren Folge beherrscht. Die Klinik fir Unfallchirurgie sorgt fir interne und externe Qualitatskontrollen
(BQS) und so fir die Einhaltung eines hohen Behandlungsstandards.

Darlber hinaus fiihren wir im Auftrag der Berufgenossenschaft, Beratungen von Patienten nach
Arbeitsunfallen durch und erstellen berufsgenossenschaftliche Gutachten.
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich der orthopadischen Chirurgie

Durch die 2008 initiierte Schaffung einer Abteilung fiir orthopadische Chirurgie unter Leitung von
Chefarzt Dr. med. Thomas Wachtel, gelang es ein Zentrum fiir die Endoprothetik aller groBen Gelenke
zu etablieren.

Die Nachfrage nach unseren Leistungen, die den Einbau von kiinstlichen Gelenken an Schulter-
Ellenbogen- Hifte- Knie und Sprunggelenk umfasst, ist seit Griindung dieser Abteilung standig
steigend.

Wir bieten eine endoprothetische differenzierte (je nach vorliegender Destruktion des Gelenkes und
der individuellen Anforderungen des Patienten an den kiinstlichen Gelenk-ersatz) Versorgung auf
hochstem Niveau nach neuesten technischen Erkenntnissen einschlieBlich minimalinvasiver
weichteilschonender Zugange an.

Dieses wird erganzt durch eine hohe Anzahl Revisions-/ Wechseloperationen. Dabei besitzt das Team
um Chefarzt Dr. Thomas Wachtel am Klinikum Salzgitter eine groBe Erfahrung und Fertigkeit. Das
fuhrte dazu, dass Patienten aus den Nachbarkreisen und der weiteren Umgebung das neue erweiterte
Angebot der Abteilung fiir Orthopédische Chirurgie in Anspruch nehmen.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Wirbelsaulenchirurgie

Durch Kooperation mit Neurochirurgen und Schmerztherapeuten konnte mit dem Orthopadischen
Chirurgen ein Interdisziplindres Behandlungsteam fiir die akuten und chronischen degenerativen
Veranderungen der Wirbelsdule geschaffen und konsequent ausgebaut werden.

Neben der Diagnostik, liegen die Schwerpunkte auf einer systemischen Schmerzbehandlung,
Chirotherapie, lokale Infiltrationen, Facettengelenksbehandlung durch Kéltesonde (Kryrodenervation)
oder Operationen, wie bei einem Bandscheibenvorfall, Spinalkanalverengung oder einem
Wirbelgleiten.

Auch hier spricht die Entwicklung der Zahlen fiir eine deutliche Akzeptanz des differenzierten
Angebots.
B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-2.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2.213
Teilstationare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 49
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B-2.6 Diagnosen nach ICD

B-2.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 S06 Verletzung des Schadelinneren 216
2 M17 GelenkverschleiB (Arthrose) des Kniegelenkes 178
3 M16 GelenkverschleiB (Arthrose) des Hiiftgelenkes 158
4 S72 Knochenbruch des Oberschenkels 131
5 M23 Schadigung von Bandern bzw. Knorpeln des Kniegelenkes 129
6 S52 Knochenbruch des Unterarmes 125
7 S82 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen 119
Sprunggelenkes
8 S42 Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms 108
9 S32 Knochenbruch der Lendenwirbelsdule bzw. des Beckens 76
10 T84 Komplikationen durch kiinstliche Gelenke, Metallteile oder 73

durch Verpflanzung von Gewebe in Knochen, Sehnen, Muskeln
bzw. Gelenken

B-2.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

S83 Verrenkung, Verstauchung oder Zerrung des Kniegelenkes bzw. seiner 64
Bander

M75 Schulterverletzung 58

M51 Sonstiger Bandscheibenschaden 36

M48 Sonstige Krankheit der Wirbelsadule 31
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B-2.7 Prozeduren nach OPS

B-2.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 5-812  Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen 382
Zwischenscheiben (Menisken) durch eine Spiegelung
2 5-820  Operatives Einsetzen eines kiinstlichen Hiftgelenks 210
3 5-794  Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs im 197

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

4 5-822  Operatives Einsetzen eines kiinstlichen Kniegelenks 146

5 5-790 Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs oder einer 118
Ablésung der Wachstumsfuge und Befestigung der
Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten von
auBen

6 5-793 Operatives Einrichten (Reposition) eines einfachen Bruchs im 101
Gelenkbereich eines langen Réhrenknochens

7 5-800  Erneute operative Begutachtung und Behandlung nach einer 96
Gelenkoperation

8 5-839  Sonstige Operation an der Wirbelsaule 77

9 5-814  Wiederherstellende Operation an Sehnen bzw. Bandern des 57
Schultergelenks durch eine Spiegelung

10 5-821  Erneute Operation, Wechsel bzw. Entfernung eines kiinstlichen 41
Huftgelenks

B-2.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

OPS Bezeichnung Anzahl
8-190 Spezielle Verbandstechnik 63
5-805 Wiederherstellende Operation an Sehnen bzw. Bandern des Schultergelenks 34

5-803 Wiederherstellende Operation an einem Band am Kniegelenk 26
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B-2.8 Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Institutsambulanz Chirurgie

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Erméachtigungsambulanz Priv. Doz. Dr. med. Angela Olinger

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung in besonderen Zweifelsfallen zur Abklarung der stationaren Behandlung

Behandlung komplizierter Folgezustédnde nach stationarer Behandlung

sonstige Sprechstunden Priv. Doz. Dr. med. Angela Olinger

Art der Ambulanz: sonstige Sprechstunden
Erlauterung: Handsprechstunde

Handsprechstunde

Privatambulanz Priv. Doz. Dr. med. Angela Olinger

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

Ermachtigungsambulanz Dr. med. Thomas Wachtel

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung in besonderen Zweifelsféllen zur Abklarung der Frage, ob eine Behandlung
notwendig ist

Behandlung komplizierter Folgezustande nach stationdrer Behandlung

Privatambulanz Dr. med. Thomas Wachtel

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

Ermachtigungsambulanz Dr.(Univ. Istanbul) Salih-Zeki Bulutcu

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V
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Angebotene Leistung

Konsiliaruntersuchung in besonderen Zweifelsfallen zur Abklarung der stationdren Behandlung von
Kindern

Ambulante Operationen kinderchirurgisch zu versorgender Krankheiten

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Rang OPS Bezeichnung Anzahl

1 5-787  Entfernung von Hilfsmitteln, die zur Befestigung von 100
Knochenteilen z.B. bei Briichen verwendet wurden

2 5-056  Operation zur Lésung von Verwachsungen um einen Nerv bzw. 57
zur Druckentlastung des Nervs oder zur Aufhebung der
Nervenfunktion

3 5-812  Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen 49
Zwischenscheiben (Menisken) durch eine Spiegelung

4 5-842  Operation an den Bindegewebshllen der Muskeln und Sehnen 33
an Hand bzw. Fingern

5 5-841  Operation an den Bandern der Hand 30

6 5-840  Operation an den Sehnen der Hand 22

Insgesamt wurden 522 ambulante Operationen durchgefiihrt, wobei unsere Schwerpunkte auf der
Handchirurgie, dem Entfernen von Ostheosynthesematerial, Neurolysen und arthroskopischen
Kniegelenksoperationen lag.

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

M Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
M stationare BG-Zulassung

B-2.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*
AA37 Arthroskop Gelenksspiegelung _
AAO07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat —
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt ™
mittels Rontgenstrahlen
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker M
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den Kérper eindringende, ——?
also gewebeschonende Chirurgie
AA24 OP-Navigationsgerat —

AA27 Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat ]
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AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des ™
Dopplersonographiegerat / Dopplereffekts / farbkodierter
Duplexsonographiegerat Ultraschall

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (* bei diesem Gerét nicht anzugeben)

B-2.12 Personelle Ausstattung

B-2.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 11,06
Davon Facharztinnen/ -arzte 6,5
Belegédrztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Orthopadie und Unfallchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Handchirurgie
Spezielle Orthopadische Chirurgie
Spezielle Unfallchirurgie

Sportmedizin
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B-2.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 199 3 Jahre
innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO8 Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-2.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-3 Innere Medizin/Schwerpunkt Kardiologie

B-3.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name:

Schlissel:

Art:
Chefarzt
Stral3e:

PLZ / Ort:

Telefon:
Telefax:
E-Mail:
Internet:

Innere Medizin/Schwerpunkt Kardiologie

Innere Medizin (0100)
Innere Medizin/Schwerpunkt Kardiologie (0103)

Hauptabteilung

Dr. med. Andreas Strauss
Paracelsusstrasse 1-9
38226 Salzgitter

05341 /835 - 2214
05341 / 835 - 2495

E.strauss@klinikum—salzgitter.dg
uww.klinikum—salzgitter.dg
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B-3.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

VIOl Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Behandlung von Synkopen (pl6tzlicher Bewusstlosigkeit) und
Herzrhythmusstérungen. Implantation von Herzschrittmachern und Langzeitrhythmusiber-
wachungssystemen. Diagnostik und Behandlung der Angina pectoris, koronarer Herzkrankheit
und des Herzinfarktes in Kooperation mit dem Herzkatheterlabor im Klinikum Hildesheim.
Diagnose und Behandlung aller Formen der Herzinsuffizienz. Diagnostik und Behandlung der
entziindlichen Herz- und Herzklappenerkrankungen. Diagnose, Ursachenabklarung und
Behandlung des systemischen und pulmonalen Bluthochdrucks. Praoperative kardiologische
Risikobeurteilung. Akutdiagnose und -behandlung des Schlaganfalls. Fragenkomplex
Schwangerschaft und Herzerkrankungen.

VI0O4 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und komplettes therapeutisches Katheterbehandlungsprogramm aller Formen der
arteriellen VerschluBkrankheit der Becken-, Bein- und Armarterein (mit Implantation von
Stents). Katheterbehandlung (mit Stenting) von Nierenarterienstenosen, Dialyseshuntstenosen
und —Verschlissen. Behandlung des diabetischen FuBsyndroms. Behandlung entziindlicher
GefaBerkrankungen und GefaBmiBbildungen. Abklarung und Behandlung der vendsen
Thromboembolien und Lungenembolien. Perioperative Venenthrombosetiberwachung.
Abklarung von Arm- und Beinschwellungen. Behandlung entziindlicher und nicht-
entziindlicher LymphgefaBerkrankungen.

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

In der Pneumologie werden Erkrankungen der Atmungsorgane diagnostiziert und behandelt.
Zur Diagnostik von obstruktiven und restriktiven Atemwegserkrankungen steht eine moderne
Lungenfunktionsdiagnostik inklusive CO-Diffusion, Bodypletysmographie und Spiroergometrie
(6-Min.-Gehtest) zur Verfiigung. Es erfolgt die Therapie nach den glltigen Leitlinien
einschlieBlich nicht invasiver Beatmung. Fiir die Diagnostik von Tumorerkrankungen der
Atemwege steht eine moderne Videoendoskopie, inkl. starrem Bronchoskop und der
Maglichkeit zur transbronchialen (liber die Luftwege) Probenentnahme unter
Roéntgendurchleuchtung zur Verfligung. Die Therapie bei Tumorerkrankungen der Atemwege
erfolgt ambulant und stationar in der Regel im Rahmen einer kombinierten Behandlung aus
Chemotherapie, Bestrahlung und Operation. Hier besteht eine enge Zusammenarbeit mit den
niedergelassenen Lungendrzten, mit Thoraxchirurgen und Strahlentherapeuten.

Die Abteilung Innere Medizin II gliedert sich in die Bereiche Allgemeine Innere Medizin mit Endoskopie
(Ambulanz und Station), Normal- und Intensivstationen, Kardiologie (Ambulanz, Normalstation und
Uberwachungsstation), Pneumologie und Schlafmedizin sowie Angiologie (Ambulanz und Station).
Aufgrund der Komplexitat moderner Schrittmachersysteme haben wir eine Schrittmacherambulanz
etabliert. Der Bereich Kardiologie bedient sich modernster ultraschalldiagnostischer Methoden
inklusive der Schluckechokardiographie (transésophageale Echokardiographie; ambulant und
stationar). Der Chefarzt der Abteilung ist Seminarleiter der DEGUM (Dtsch Gesellschaft fir Ultraschall in
der Medizin) hochste Versorgungsstufe.

Die Klinik verflgt Gber ein modernes Katheterlabor fir diagnostische und therapeutische
GefaBeingriffe aller Art. Sie bedient sich modernster Behandlungsmethoden, z.B. der minimalinvasiven
Operation. In ca. 90% dieser Eingriffe wird die Indikation zur GefaBerweiterung, Stentimplantation oder
Eroffnung von GeféBverschliissen gestellt und unmittelbar durchgefihrt (Einmaleingriff in rtlicher
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Betdubung). Der GefaBbereich dieser Inneren Abteilung ist Teil des zur Zertifizierung beantragten
fachilbergreifend GefaBzentrums Salzgitter-Hildesheim.

Die Abteilung Innere Medizin II beteiligt sich an einer wochentlich stattfindenden, interdisziplindren
Tumorkonferenz. Hier wird das weitere therapeutische Vorgehen der Tumorpatienten besprochen.
Neben anderen Fachabteilungen des Klinikums nehmen daran auch die strahlentherapeutische Praxis
Hildesheim, das pathologische Institut Prof. Dr. med. G. Fischer (Wilhelmshaven) und onkologische
Praxen teil.

Die Abteilung hat die volle Weiterbildungsermachtigung fir das Fach Innere Medizin von fiinf Jahren.
Von den in der Abteilung tatigen Arztinnen und Arzten sind 50% Facharzte.

B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-3.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-3.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2.175
Teilstationare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 69

B-3.6 Diagnosen nach ICD

B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD Bezeichnung Fallzahl
L=t 150 Herzschwache 152
1-2 170 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose 152
3 110 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache 139
4 120 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust - Angina 92
pectoris

5 Ja4 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit 78
Verengung der Atemwege - COPD

6 K52 Sonstige Schleimhautentziindung des Magens bzw. des Darms, 72
nicht durch Bakterien oder andere Krankheitserreger
verursacht

7 J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher 69
bezeichnet

8 C34 Bronchialkrebs bzw. Lungenkrebs 67

9 K29 Schleimhautentziindung des Magens bzw. des 51

Zwolffingerdarms

10 148 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhofen des 50
Herzens
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B-3.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

G47 Schlafstérung 34
174 Verschluss einer Schlagader durch ein Blutgerinnsel 28
149 Sonstige Herzrhythmusstorung 26

B-3.7 Prozeduren nach OPS

B-3.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 1-710  Messung der Lungenfunktion in einer luftdichten Kabine - 520
Ganzkdrperplethysmographie

2 1-632  Untersuchung der Speiserohre, des Magens und des 829
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung

3 8-836 Behandlung an einem GefaB iber einen Schlauch (Katheter) 273

4 1-440 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem 249

Verdauungstrakt, den Gallengangen bzw. der
Bauchspeicheldrise bei einer Spiegelung

5 1-620  Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine 218
Spiegelung

6 3-607  Rontgendarstellung der Schlagadern der Beine mit 177
Kontrastmittel

7 1-650  Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - 132
Koloskopie

8 8-840 Behandlung an einem GefaB Giber einen Schlauch (Katheter) 127

9 1-653  Untersuchung des Enddarms durch eine Spiegelung 114

10 1-790  Untersuchung von Hirn-, Herz-, Muskel- bzw. 113

Atmungsvorgangen wahrend des Schlafes

B-3.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

3-605 Roéntgendarstellung der Schlagadern im Becken mit Kontrastmittel 99
3-052 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiserdhre aus - TEE 52

5-377 Einsetzen eines Herzschrittmachers bzw. eines Impulsgebers (Defibrillator) 25
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B-3.8 Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Institutsambulanz Innere Medizin

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Erméachtigungsambulanz Dr. med. Andreas Strauss

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung im Rahmen angiologischer Fragestellungen
Serienangiographien einschlieBlich interventioneller MaBnahmen
Transoesophageale Echokardiographien

Herzschrittmacherkontrollen

Privatambulanz Dr. med. Andreas Strauss

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

Erméachtigungsambulanz Dr. med. Christoph Gronau

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen / Schlafmedizin

Ambulante Chemotherapie bei Patienten mit malignen Erkrankungen des Respirationstraktes

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Entfallt.

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationire BG-Zulassung
M nicht vorhanden
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B-3.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*

AA01 Angiographiegerat / DSA Gerat zur GefaBdarstellung M

AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerdte Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft .
positivem Beatmungsdruck

AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie Belastungstest mit Herzstrommessung ——?

AAO5 Bodyplethysmograph Umfangreiches —

Lungenfunktionstestsystem

AA39 Bronchoskop Gerat zur Luftrohren- und ]
Bronchienspiegelung

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt M
mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Geréat zur Behandlung von _
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstorungen

AA44 Elektrophysiologischer Messplatz zur Diagnostik von Herzrhythmusstérungen —_—

AA12 Gastroenterologisches Endoskop Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung ™
AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren .
AA13 Gerate der invasiven Kardiologie Behandlungen mittels Herzkatheter M
AA14 Gerite fir Nierenersatzverfahren ]
AA15 Gerate zur Lungenersatztherapie / —unterstiitzung ]
AA19 Kipptisch Gerat zur Messung des Verhaltens der .
KenngroBen des Blutkreislaufs bei
Lagednderung
AA52 Laboranalyseautomaten fur Laborgerdte zur Messung von M
Hamatologie, klinische Chemie, Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Gerinnung und Mikrobiologie Stoffwechselleiden, Gerinnungsleiden
und Infektionen
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker ~ &
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder
AA27 Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat ]
AA28 Schlaflabor —
AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des M
Dopplersonographiegerét / Dopplereffekts / farbkodierter
Duplexsonographiegerat Ultraschall

AA31 Spirometrie / Lungenfunktionsprifung _
AA58 24h-Blutdruck-Messung —_F
AA59 24h-EKG-Messung S
AAO00 Farbdoppler Echokardiographie ]
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AAO00 Farbduplexsonographie ]

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gert nicht anzugeben)

B-3.12 Personelle Ausstattung

B-3.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 10,53
Davon Facharztinnen/ -arzte 4,53
Belegéarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrifte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Innere Medizin und SP Kardiologie

Innere Medizin und SP Pneumologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Schlafmedizin

Sportmedizin

B-3.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 27,8 3 Jahre
innen
Altenpfleger/ -innen 2 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-3.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-4 Innere Medizin/Schwerpunkt Gastroenterologie

B-4.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name:

Schlissel:

Art:
Chefarzt
Stral3e:

PLZ / Ort:

Telefon:
Telefax:
E-Mail:
Internet:

Innere Medizin/Schwerpunkt Gastroenterologie

Innere Medizin (0100)
Innere Medizin/Schwerpunkt Gastroenterologie (0107)

Hauptabteilung

Priv. Doz. Dr. med. Helmut Jablonowski

Kattowitzer Str. 191

38226 Salzgitter

05341 /835-1213

05341 /835 - 1832
.ablonowski@klinikum-salzgitter.d

uww.klinikum—salzgitter.dg
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B-4.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vi1l

Vil4

VI19

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes

Die Diagnostik des Magen-Darmtraktes stellt einen besonderen Schwerpunkt unserer Klinik
dar. Die Endoskopie hat zunehmend fiir die Therapie an Bedeutung gewonnen. So fihren wir
heute hochkomplexe endoskopisch-operative Eingriffe im Verdauungstrakt durch, die friher
nur mit einem chirurgischen Eingriff in Narkose behandelt werden konnten.
Gewebeentnahmen und Blutstillung in Speiserdhre und Magen, aber auch die Entfernung
groBer Schleimhautpolypen im Dickdarm sind moglich. Durch den Einsatz modernster
Endoskope sind wir in der Lage, die Diagnostik und Therapie von Erkrankungen im nahezu
gesamten Dinndarm durchzufiihren. So kdnnen Patienten mit familidren Polyperkrankungen
effektiv kontrolliert und ggf. Polypen in derselben Sitzung abgetragen werden. Bei der
Diagnostik von bosartigen Erkrankungen arbeiten wir eng mit weitern Fachdisziplinen
(Onkologie, Chirurgie) zusammen.

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas

Fur die Diagnostik der Leber, Galle und Pankreas stehen uns die Sonographie,
Endosonographie und Endoskopie zur Verfligung. Ein besonderer Schwerpunkt unserer Klinik
besteht in therapeutischen Eingriffen im Bereich dieser Organsysteme. Gallensteine kénnen
vom Zwolffingerdarm aus endoskopisch nach Eréffnung der Gallengangsmiindung mit
Zusatzverfahren (Papillotomie, verschiedenen lithotriptische Verfahren) zu einem hohen
Prozentsatz entfernt werden. Gutartige oder tumorbedingte Verengungen des Pankreas- und
Gallengangsystems kénnen erweitert und durch Einlage eines Drainagerdhrchens (Stents)
Uberbrickt werden.

Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren Krankheiten

Infektionserkrankungen sind weltweit auf dem Vormarsch. Neben HIV sowie Hepatitis B und C
steigt auch die Anzahl von Tuberkuloseerkrankten stetig an. Die Bedrohung durch
Infektionskrankheiten kennt keine Grenzen. Viele Infektionskrankheiten wie zum Beispiel HIV
sind nicht heilbar. Durch eine adéquate Therapie, wie sie in unserer Infektionsambulanz zuteil
wird, kann der Krankheitsverlauf jedoch positiv beeinflusst werden. Zahlreiche Krankenhauser
der Umgebung nutzen bereits unsere fachliche Kompetenz und empfehlen uns ihren Patienten
zur Mit- oder Weiterbehandlung. Sollte die ambulante Behandlung nicht ausreichend sein, so
kann die Therapie nahtlos stationar fortgefiihrt werden.

Das Spektrum der Medizinischen Klinik I umfasst den Bereich der "Allgemeinen Inneren Medizin" und
das Spezialgebiet der "Gastroenterologie". Die "Allgemeine Innere Medizin" beinhaltet nicht-operativ
zu behandelnde Erkrankungen innere Organe. Bei dlteren Patienten liegen oft Erkrankungen mehrerer
Organsysteme vor, so dass eine auf sie individuell abgestimmte Betreuung unter Berlicksichtigung aller
Organsysteme im Vordergrund steht.
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B-4.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-4.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-4.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 4101
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 101

B-4.6 Diagnosen nach ICD

B-4.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 121 Akuter Herzinfarkt 262

2-1 110 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache 189

2-2 150 Herzschwache 189

4 J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht naher 157
bezeichnet

5 K29 Schleimhautentziindung des Magens bzw. des 152
Zwolffingerdarms

6 120 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust - Angina 126
pectoris

7 163 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefaBes im Gehirn - 123
Hirninfarkt

8 Ja4 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit 119
Verengung der Atemwege - COPD

9 148 Herzrhythmusstorung, ausgehend von den Vorhéfen des 105
Herzens

10 R55 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps 92

B-4.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

G45 Kurzzeitige Durchblutungsstérung des Gehirns (TIA) bzw. verwandte 79
Storungen
K57 Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstilpungen der Schleimhaut 72

- Divertikulose

C18 Dickdarmkrebs im Bereich des Grimmdarms (Kolon) 63
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B-4.7 Prozeduren nach OPS

B-4.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl

1 1-632  Untersuchung der Speiserchre, des Magens und des 1.019
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung

2 1-440 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem 690
Verdauungstrakt, den Gallengangen bzw. der
Bauchspeicheldrise bei einer Spiegelung

3 1-650  Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - 646
Koloskopie

4 8-980 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur) 313

5 1-444 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren 240
Verdauungstrakt bei einer Spiegelung

6 5-513  Operation an den Galleng@ngen bei einer Magenspiegelung 216

7 8-542  Ein- oder mehrtagige Krebsbehandlung mit Chemotherapie in 154
die Vene bzw. unter die Haut

8 1-620  Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine 129
Spiegelung

9 5-452  Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem 124

Gewebe des Dickdarms

10 1-642  Untersuchung der Gallen- und Bauchspeicheldriisengange 79
durch eine Rontgendarstellung mit Kontrastmittel bei einer
Spiegelung des Zwolffingerdarms

B-4.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

OPS Bezeichnung Anzahl
1-653 Untersuchung des Enddarms durch eine Spiegelung 74
1-640 Untersuchung der Gallengange durch eine Rontgendarstellung mit 71

Kontrastmittel bei einer Spiegelung des Zwolffingerdarms

3-052 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiserdhre aus - TEE 54
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B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Institutsambulanz Innere Medizin

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Erméachtigungsambulanz Priv. Doz. Dr. med. Helmut Jablonowski

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Endosonographie des Gastrointestinaltraktes

Koloskopien

Endoskopische Behandlung von Osophagusvarizen

ERCP

H2-Atemtest und pH-Metrie

Bougierung der Speiseréhre und/oder Dehnung des unteren Osophagussphinkters

Einsetzen einer Osophagusprothese, einschl. Osophagoskopie

Laparoskopie ggf. einschl. Probeexzision und/oder Probepunktion und/oder Adhasiolyse
Ambulante Behandlung spezieller Infektionserkrankungen (chronische Hepatitis und HIV-Infektion)

Perkutane Gastrostomien einschl. Lagekontrolle (PEG)

Privatambulanz Priv. Doz. Dr. med. Helmut Jablonowski

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Entfallt.

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

L Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationare BG-Zulassung
M nicht vorhanden
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Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*
AA01 Angiographiegerat / DSA Gerat zur GefaBdarstellung M
AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerdte Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft .
positivem Beatmungsdruck
AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie Belastungstest mit Herzstrommessung ——?
AA39 Bronchoskop Gerat zur Luftréhren- und ]
Bronchienspiegelung
AAQ7 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgeréat —
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt
mittels Rontgenstrahlen
AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von _
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstorungen
AA44 Elektrophysiologischer Messplatz zur Diagnostik von Herzrhythmusstérungen —
AA12 Gastroenterologisches Endoskop Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung M
AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren .
AA46 Endoskopisch-retrograder-Cholangio-  Spiegelgerat zur Darstellung der Gallen- g
Pankreaticograph (ERCP) und Bauchspeicheldriisengange mittels
Roéntgenkontrastmittel
AA13 Geréte der invasiven Kardiologie Behandlungen mittels Herzkatheter M
AAl14 Geréte fur Nierenersatzverfahren M
AA50 Kapselendoskop Verschluckbares Spiegelgerat zur —
Darmspiegelung
AA19 Kipptisch Gerat zur Messung des Verhaltens der .
KenngroBen des Blutkreislaufs bei
Lagednderung
AA52 Laboranalyseautomaten fur Laborgerdte zur Messung von M
Hamatologie, klinische Chemie, Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Gerinnung und Mikrobiologie Stoffwechselleiden, Gerinnungsleiden
und Infektionen
AA53 Laparoskop Bauchhohlenspiegelungsgerat _
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker M
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder
AA27 Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat M
AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des ™
Dopplersonographiegerat / Dopplereffekts / farbkodierter
Duplexsonographiegerat Ultraschall
AA58 24h-Blutdruck-Messung _
AA59 24h-EKG-Messung —
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AA60 24h-pH-Metrie pH-Wertmessung des Magens —

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gert nicht anzugeben)

B-4.12 Personelle Ausstattung

B-4.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 16,92
Davon Facharztinnen/ -arzte 4,75
Belegéarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrifte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Innere Medizin und SP Gastroenterologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Betriebsmedizin
Erndhrungsmedizin

Geriatrie

B-4.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 56,0 3 Jahre
innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
PQO7 Onkologische Pflege
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-4.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-5 Kinder- und Jugendmedizin

B-5.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Kinder- und Jugendmedizin

Schlissel: Padiatrie (1000)

Art: Hauptabteilung

Chefarztin Frau Heike Wirtenberger

Chefarzt Dr. med. Matthias Leben

StraBe: Kattowitzer Str. 191

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter

Telefon: 05341 /835-1218

Telefax: 05341 /835 -1833

E-Mail: b.wuertenberger@klinikum-salzgitter.dg

Internet: ﬁww.klinikum-salzgitter.dg
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B-5.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Padiatrie

VK12 Neonatologische / Padiatrische Intensivmedizin

2008 wurden auf der Kinderintensivstation 341 Friith- und Neugeborene sowie padiatrische
Intensivpatienten behandelt. Insgesamt wurden 56 Kinder beatmet (8035 Beatmungsstunden).
Neben den Friih- und Neugeborenen werden padiatrische Intensivpatienten versorgt, vor
allem mit schweren Infektionen und Erkrankungen der Atemwege, bei Kreislaufinstabilitat oder
Notwendigkeit maschineller Beatmung. AuBerdem werden Kinder nach schweren Unféllen,
Operationen oder Vergiftungen iberwacht.

VKOO Diagnostik und Therapie gastroenterologischer Erkrankungen

In enger Zusammenarbeit mit der internistischen Endoskopie behandeln wir Kinder und
Jugendliche mit gastroenterologischen Erkrankungen. Kinder und Jugendliche mit
chirurgischen Krankheitsbildern werden auf der Kinderstation chirurgisch behandelt,
padiatrisch mitbetreut und von Kinderkrankenschwestern gepflegt.

VKOO Diagnostik und Therapie neuropadiatrischer Erkrankungen

Ein weiterer Schwerpunkt ist die Neuropéadiatrie einschlieBlich der Epileptologie. Kinder mit
neuropadiatrischen Erkrankungen werden sowohl stationar als auch ambulant behandelt. Wir
unterhalten eine Sprechstunde fiir anfallskranke Kinder und Jugendliche sowie eine sog.
Risikosprechstunde, in der entwicklungsgefahrdete Frith- und Neugeborene bis zum Alter von
etwa drei Jahren entwicklungsneurologisch nachuntersucht werden. Im Jahr 2008 wurden 624
EEGs abgeleitet und ausgewertet.

Die Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin und Neonatologie bietet die integrierte Versorgung kranker
Kinder vom Neugeborenen bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres unter einem Dach. Gemeinsam
mit der Frauenklinik bilden wir ein Perinatalzentrum Level II. Behandelt werden Friihgeborene ab der
29. Schwangerschaftswoche oder einem Geburtsgewicht ab 1250 Gramm und kranke Neugeborene.
Bei allen operativen Entbindungen, bei Friihgeburt oder bei Bestehen anderer kindlicher Risiken unter
der Geburt ist ein Kinderarzt im KreiBsaal oder OP anwesend. Die medizinische Betreuung der
gesunden Neugeborenen auf der Entbindungsstation und die Beratung der Eltern gehéren ebenfalls
zu unseren Aufgaben.

Die Behandlung erfolgt unter Einsatz modernster Gerate und entsprechend aktueller Standards. Dazu
gehdrt auch Ausgewogenheit zwischen invasiven MaBnahmen und einfiihlsamer individueller Pflege,
sowie friithestmdglicher Integration der Eltern und Einbeziehung der Geschwister.

Kooperationen:
- Kinderkardiologische Sprechstunde durch niedergelassene Kinderkardiologen

- Kooperationsvertrag mit Kinderkardiologiepraxis fiir kinderkardiologische Mitbetreuung stationarer
Patienten

- Kooperationsvertrag fiir padiatrische Intensivmedizin einschlieBlich arztlicher Weiterbildung mit der
Kinderintensivstation der Medizinischen Hochschule Hannover

QualitdtssicherungsmaBBnahmen in der Kinder- und Jugendmedizin
B Niedersachsische Neonatalerhebung
B Neo-KISS (Erhebung neonataler Infektionen)

B Abteilungsinterne Neonatologie-Leitlinien und Notfallplane
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B Geburtshilflich-neonatologische Konferenz, 14-tagig
B Neonatologischer Arbeitskreis (Qualitatszirkel) mit umliegenden Kinderkliniken

B Kooperationsvertrag mit der Kinderintensivstation der Med. Hochschule Hannover einschlieBlich
arztlicher Weiterbildung

B Interne Fallbesprechungen

B Qualitatszirkel mit niedergelassenen Kinderarzten

B-5.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-5.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-5.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1.719
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 38

B-5.6 Diagnosen nach ICD

B-5.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 A08 Durchfallkrankheit, ausgeldst durch Viren oder sonstige 124
Krankheitserreger
2 A09 Durchfallkrankheit bzw. Magen-Darm-Grippe, wahrscheinlich 120

ausgelost durch Bakterien, Viren oder andere
Krankheitserreger

3-1 J20 Akute Bronchitis 77

3-2 J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht naher 77
bezeichnet

5 S06 Verletzung des Schadelinneren 75

6 P07 Stérung aufgrund kurzer Schwangerschaftsdauer oder 72
niedrigem Geburtsgewicht

7 J21 Akute Entziindung der unteren, kleinen Atemwege - 45
Bronchiolitis

8 RO6 Atemstorung 36

9-1 J38 Krankheit der Stimmlippen bzw. des Kehlkopfes 31

9-2 S00 Oberflachliche Verletzung des Kopfes 31
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B-5.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

ICD Bezeichnung Anzahl
G40 Anfallsleiden - Epilepsie 26
P02 Schadigung des ungeborenen Kindes bzw. des Neugeborenen durch 24
Komplikationen von Mutterkuchen (Plazenta), Nabelschnur oder Eihduten
P22 Atemnot beim Neugeborenen 22
B-5.7 Prozeduren nach OPS
B-5.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 8-930  Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und 1.087
Kreislauf ohne Messung des Drucks in der Lungenschlagader
und im rechten Vorhof des Herzens
2 8-010  Gabe von Medikamenten bzw. Salzlésungen Uber die GefaBe 189
bei Neugeborenen
3 1-207  Messung der Gehirnstréome - EEG 127
4 9-262  Versorgung eines Neugeborenen nach der Geburt 96
5 1-791  Untersuchung von Herz- und Lungenvorgangen wahrend des 74
Schlafes
6 8-711  Kunstliche Beatmung bei Neugeborenen und Sauglingen 47
7-1 8-706  Anlegen einer Gesichts-, Nasen- oder Kehlkopfmaske zur 41
kiinstlichen Beatmung
7-2 8-560  Anwendung von natiirlichem oder kiinstlichem Licht zu 41
Heilzwecken - Lichttherapie
9 5-921  Operative Wundversorgung und Entfernung von erkranktem 35
Gewebe an Haut bzw. Unterhaut bei Verbrennungen oder
Veratzungen
10 1-204  Untersuchung der Hirnwasserraume 29
B-5.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
OPS Bezeichnung Anzahl
1-632 Untersuchung der Speiserchre, des Magens und des Zwoélffingerdarms 27
durch eine Spiegelung
8-191 Verband bei groBflachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten 22
1-208 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgeldst werden 15

(evozierte Potentiale)
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B-5.8 Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Institutsambulanz Kinder- und Jugendmedizin

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Erméachtigungsambulanz Frau Heike Wiirtenberger

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzerkrankungen
Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwechselerkrankungen

Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder Friihgeborener und reifer Neugeborener

Privatambulanz Frau Heike Wiirtenberger

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung aller im Kinder- und Jugendalter vorkommenden
Erkrankungen

sonstige Sprechstunden

Art der Ambulanz: sonstige Sprechstunden

Erlauterung: Diabetes-/Asthma-/Wachstums-/Sonographiesprechstunde,Diagnostik von
GroB3- und Kleinwuchs

Diabetessprechstunde
Asthmasprechstunde
Wachstumssprechstunde

Diagnostik von GroB- und Kleinwuchs

Sonographiesprechstunde

Erméachtigungsambulanz Dr. med. Matthias Leben

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Untersuchung und Behandlung von Kindern mit cerebralbedingten Anfallsleiden einschlieBlich
Ableitung von Elektroencephalogrammen

Untersuchung und Behandlung von Kindern, die an cerebralbedingten Bewegungsstérungen und
sensorischen Ausfallerscheinungen leiden
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Angebotene Leistung

Behandlung von dauerbeatmeten Kindern

Diagnostik und Therapie der Schwerstmehrfachbehinderten mit akuten Erkrankungen

Privatambulanz Dr. med. Matthias Leben

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Angebotene Leistung

Beratung, Untersuchung und Behandlung aller im Kinder- und Jugendalter vorkommenden
Erkrankungen

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Entfallt.

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationire BG-Zulassung
M nicht vorhanden

B-5.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*
AAQ02 Audiometrie-Labor Hortestlabor —
AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerate Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft .

positivem Beatmungsdruck

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt |
mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von _
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen

AA10 Elektroenzephalographiegerat (EEG) Hirnstrommessung ]
AA47 Inkubatoren Neonatologie Geréte fiir Friih- und Neugeborene M
(Brutkasten)

AA52 Laboranalyseautomaten fur Laborgerate zur Messung von ]
Hamatologie, klinische Chemie, Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Gerinnung und Mikrobiologie Stoffwechselleiden, Gerinnungsleiden

und Infektionen
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker M
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des ™

Dopplersonographiegerét / Dopplereffekts / farbkodierter

Duplexsonographiegerat Ultraschall
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AA31 Spirometrie / Lungenfunktionsprifung —
AA58 24h-Blutdruck-Messung — 2
AA59 24h-EKG-Messung — 2

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gerat nicht anzugeben)

B-5.12 Personelle Ausstattung

B-5.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 12,58
Davon Facharztinnen/ -arzte 3
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -&rzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkrafte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Kinder- und Jugendmedizin

Kinder- und Jugendmedizin, SP Neuropadiatrie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Neonatologie

B-5.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 0 3 Jahre
innen
Gesundheits- und 34 3 Jahre

Kinderkrankenpfleger/ -innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO9 Padiatrische Intensivpflege
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitatsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-5.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-6 Frauenheilkunde und Geburtshilfe

B-6.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Schlissel: Frauenheilkunde und Geburtshilfe (2400)
Art: Hauptabteilung

Chefarzt Dr. med. Matthias Wiemer

StraBe: Kattowitzer Str. 191

PLZ / Ort: 38226 Salzgitter

Telefon: 05341 /835 - 1215

Telefax: 05341 /835 - 1879

E-Mail: m.wiemer@klinikum—salzgitter.dg

Internet: uww.klinikum—salzgitter.dg



mailto:m.wiemer@klinikum-salzgitter.de
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B-6.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Gynikologie und Geburtshilfe

VGO7

VGOS8

VG10

VGO0

Inkontinenzchirurgie

Die Frauenklinik ist Beratungsstelle der Deutschen Kontinenzgesellschaft. Es wird groBer Wert
auf eine fundierte, valide Vordiagnostik mittels Urodynamik, klinischer Untersuchung,
Ultraschall etc. gelegt. Erst nach Ausschopfung aller konservativen Therapiemdglichkeiten
werden insbesondere im Rahmen der Belastungsinkontinenz dann schonende
Operationsverfahren durchgefiihrt. Hierzu zahlen bei Belastungsinkontinenzen die
Implantationen von TVT und TOT (Tension free vaginal tape und Transobturatorisches Tape)
sowie bei Senkungszustanden die Bevorzugung des vaginalen Operationsweges durch eine
Vaginofixatio sacrospinalis nach Amreich-Richter. Bei Senkungen der vorderen Scheidenwand
wird insbesondere bei Trakti-onszystozele der abdominale laterale Repair, ggf. in Kombination
mit einer Kolpo-suspension nach Burch durchgefiihrt. Gleichzeitig werden ebenfalls
Netzimplantationen in der Rezidiv-Situation operiert.

Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren

In der Gynakologie liegt der Schwerpunkt in der operativen Behandlung von Patientinnen mit
gynakologischen Tumoren. In enger Zusammenarbeit mit den Spezialisten anderer
Fachdisziplinen (Radiologie, Onkologie, Strahlenmedizin, Himatoonkologie) werden Leitlinien
gerechte adjuvante und neoadjuvante Therapien durchgefiihrt. Die Klinik hat eine
interdisziplindre Tumorkonferenz per Video und Internet, wo die Therapiekonzepte fiir alle
Patientinnen erdrtert werden. Darliber hinaus werden viele Pa-tientinnen in aktuelle Studien
eingebracht.

Das operative Spektrum der gynakologischen Malignome reicht von der Wertheim-OP beim
Zervixkarzinom bis zur Peritonealablation des Zwerchfells bei fortgeschrit-tenen
Ovarialkarzinomen incl. der pelvinen und paraaortalen Lymphonodektomie.

Auch andere radikale Operationen im Bereich der Vulva kdnnen mit einer anschlie-Benden
plastischen Deckung (gestielte Verschiebelappen) durchgefiihrt werden.

Betreuung von Risikoschwangerschaften

Die Frauenklinik bildet zusammen mit der Kinderklinik ein Perinatalzentrum des Levels II. Hier
werden Frihgeburten ab der 29. SSW. und einem Geburtsgewicht von 1.250 g betreut.
Darliber hinaus werden samtliche geburtshilflichen Risiken und Risiko-Schwangerschaften wie
der SIH (schwangerschaftsinduzierte Hypertonie), der insu-linpflichtige und diatetisch
einzustellende Diabetes, Mehrlingsschwangerschaften, SGA etc. intensiv betreut. Die Klinik
verfligt Uber drei Ultraschallgerate, die alle Doppler fahig sind, dartiber hinaus ber ein
Ultraschallgeréat, das 3D und 4D-fahig ist.

Geburtshilfliche Notfalle

Bei Akutsituationen kann in unserem Kreisaal ein sofortiger oder Not-Kaiserschnitt
durchgefiihrt werden. Hier liegen die DD-Zeiten (Decision-Delivery time) in der Regel bei etwa
10 min. Im Krankenhaus ist standig ein OP-Team und ein Anasthesie-Team einsatzbereit sowie
das arztliche Team der Kinder-und Frauenklinik. So ist ein Hochstmal an geburtshilflicher
Sicherheit fur 24 Stunden gewabhrleistet.

In unserer Geburtsklinik legen wir groBen Wert auf eine individuelle Risiko adaptierte
Versorgung von Mutter und Kind. Es wird eine enge Zusammenarbeit zwischen KreiBsaal,
Familienstation und den anderen stationaren Bereich der Frauenklinik angestrebt. Die
Frauenklinik ist ein stillfreundliches Krankenhaus und hat in ihrem Pflegeteam Schwestern mit
einer Zusatzausbildung als Laktationsberaterin. Darliber hinaus wird auch der Aufenthalt in
einem Familienzimmer mit einem hohen Hotelstandard angeboten.
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Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Gyndkologie und Geburtshilfe

VGO0 Geburtshilfliche Operationen

Bei Notwendigkeit einer geburtshilflichen Operation kann sowohl der eilige als auch der Not-
Kaiserschnitt in einem entsprechenden Operationsraum durchgefiihrt wer-den. Hier wird eine
sehr schonende Operationstechnik bevorzugt, die in der Regel nur einen sehr kurzen
stationaren Aufenthalt der Wochnerin nach sich zieht. Bei allen geburtshilflichen Operation,
sowohl Kaiserschnitten als auch Vakuumextraktionen und Forcepsextraktionen sind die
Kinderarzte bei der Geburt des Kindes anwesend

VGO0 Minimal invasive Chirurgie

Ein weiterer Schwerpunkt der operativen Tatigkeit der Frauenklinik liegt im Rahmen der
minimal invasiven Chirurgie. Der Chefarzt der Klinik ist Mitglied der AGE (Ar-beitsgemeinschaft
fur gynakologische Endoskopie) und hat die Zertifikation MIC II.

SchwerpunktmaBig werden in diesem Bereich laparoskopisch assistierte suprazervikale
Hysterektomien (LASH) sowie die totale laparoskopische Hysterektomie (TLH), die
laparoskopisch assistierte vaginale Hysterektomie (LAVH) bei gutartigen Veranderungen des
Uterus, insbesondere bei Uterus myomatosus mit Blutungsstorungen und sekundaren
Anamien durchgefiihrt. Die Frauenklinik bevorzugt den vaginalen Operationsweg. Hier werden
auch insbesondere Reverse TLHs mit Beginn des vaginalen Approaches und dann Umsetzen
auf eine laparoskopische Hysterektomie durchgefiihrt. Die abdominalen Operationen beim
gutartigen Uterus myomatosus sind Ausnahmen und kommen nur bei Nichtdurchfiihrbarkeit
der bereits beschriebenen Verfahren zur Anwendung.

Hauptanliegen im Bereich der Geburtshilfe und Schwangerschaftsbetreuung ist eine individuell
abgestimmte risikoadaptierte Versorgung von Mutter und Kind. Dieses erreichen wir, indem alle
beteiligten ambulanten und stationaren Bereiche, die Geburtshilfe im KreiBsaal, die
Wochenbettbetreuung und die Zusammenarbeit mit der Kinderklinik, der Friihgeborenenstation sowie
der Kinderintensivstation intensiv zusammenarbeiten. Im Berichtsjahr 2008 kamen 744 Kinder in der
Klinik fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe zur Welt.

In der Zusammenarbeit mit der Kinderklinik haben wir ein Perinatalzentrum Level II gebildet. Hier ist
die Versorgung von Risikoschwangerschaften, unreifen Frithgeburten und Risikogeburten moglich. Wir
legen Wert auf eine familienorientierte und risikoangepasste individualisierte Geburtshilfe. Bei
auffalligen Ultraschallbefunden wahrend der Schwangerschaft wird, je nach Fragestellung, ein
entsprechender Kollege (Kinderarzt) hinzugezogen. Das weitere Vorgehen wird gemeinsam mit den
werdenden Eltern besprochen und festgelegt.

Ein Schwerpunkt unserer Frauenklinik liegt in der operativen Behandlung des weiblichen Genitale. Wir
fuhren regelméaBig Operationen auch fortgeschrittener Krebsstadien durch, mit dem Ziel hier eine
Heilung zu erreichen. Das AusmaB der Radikalitat solcher Operationen richtet sich nach den
individuellen Tumorstadien. AuBer bei Krebserkrankungen streben wir schonende, minimalinvasive
Operationstechniken an. Hiermit sind wir in der Lage auch aufwandigere Operationen wie
beispielsweise die Entfernung von Gebarmutter und Eierstdcken oder die Entfernung von Myomen
Uber eine Bauchspiegelung ohne Bauchschnitt vorzunehmen.

Der Chefarzt der Frauenklinik ist Mitglied der AGO (Arbeitsgemeinschaft fiir gynakologische
Onkologie) und der NOGGO (Norddeutsche Gesellschaft fiir gyndkologische Onkologie) und hat eine
operative Zusatzausbildung zur speziellen Behandlung von gynakologischen Tumoren.

Wir behandeln alle Senkungs- und Inkontinenzbeschwerden der Frau. Wir fiihren dabei die komplette
Diagnostik durch und bieten eine Vielzahl von verschiedenen konservativen und operativen
Behandlungsmethoden an.
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B-6.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-6.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-6.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2.257
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 37

B-6.6 Diagnosen nach ICD

B-6.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 Z38 Neugeborene 540
2 D25 Gutartiger Tumor der Gebarmuttermuskulatur 120
3 070 Dammriss wahrend der Geburt 102
4 026 Betreuung der Mutter bei sonstigen Zustanden, die 95
vorwiegend mit der Schwangerschaft verbunden sind
5 066 Sonstiges Geburtshindernis 86
6 068 Komplikationen bei Wehen bzw. Entbindung durch 77
Gefahrenzustand des Kindes
7 071 Sonstige Verletzung wahrend der Geburt 72
8 060 Vorzeitige Wehen und Entbindung 69
9 020 Blutung in der Friihschwangerschaft 61
10 0438 Schwangerschaft, die Giber den erwarteten Geburtstermin 51

hinausgeht

B-6.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

N81 Vorfall der Scheide bzw. der Gebarmutter 41
D27 Gutartiger Eierstocktumor 31
064 Geburtshindernis durch falsche Lage bzw. Haltung des ungeborenen Kindes 29

kurz vor der Geburt
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B-6.7 Prozeduren nach OPS

B-6.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

1 9-262  Versorgung eines Neugeborenen nach der Geburt 580

2 5-749  Sonstiger Kaiserschnitt 322

3 5-758  Wiederherstellende Operation an den weiblichen 292
Geschlechtsorganen nach Dammriss wahrend der Geburt

4 5-683  Vollstandige operative Entfernung der Gebarmutter 131

5 5-738  Erweiterung des Scheideneingangs durch Dammschnitt 106
wahrend der Geburt mit anschlieBender Naht

6 9-260  Uberwachung und Betreuung einer normalen Geburt 76

7 5-704  Operative Raffung der Scheidenwand bzw. Straffung des 70
Beckenbodens mit Zugang durch die Scheide

8 5-653  Operative Entfernung des Eierstocks und der Eileiter 62

9 5-469  Sonstige Operation am Darm 57

10 5-730  Kunstliche Fruchtblasensprengung 53

B-6.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

5-651 Operative Entfernung oder Zerstérung von Gewebe des Eierstocks 44
5-682 Fast vollstandige operative Entfernung der Gebarmutter 36
5-595 Operation bei Blasenschwache Gber einen Bauchschnitt 36

B-6.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Institutsambulanz Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Ermachtigungsambulanz Dr. med. Matthias Wiemer

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung

Einmalige Untersuchung und Beratung zur Planung der Geburtsleitung im Rahmen der
Mutterschaftsvorsorge

Nachbehandlung nach stationarer Behandlung
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Privatambulanz Dr. med. Matthias Wiemer

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Angebotene Leistung

Beratung, Untersuchung und Behandlung

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Rang OPS Bezeichnung Anzahl
1 5-690  Operative Zerstérung des oberen Anteils der 75
Gebarmutterschleimhaut - Ausschabung
2 1-672  Untersuchung der Gebarmutter durch eine Spiegelung 34
3 5-711 Operation an der Scheidenvorhofdriise (Bartholin-Driise) 14

Insgesamt wurden 161 ambulante Operationen durchgefihrt.

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationire BG-Zulassung
M nicht vorhanden

B-6.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*

AA36 Gerat zur Argon-Plasma-Koagulation Blutstillung und Gewebeverédung ]
mittels Argon-Plasma

AAO07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat —

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt ™

mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Geréat zur Behandlung von —
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen

AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren ———
AA51 Gerat zur Kardiotokographie Gerét zur gleichzeitigen Messung der M
Herztone und der Wehentatigkeit
(Wehenschreiber)
AA53 Laparoskop Bauchhohlenspiegelungsgerat —
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker &
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder
AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des ™
Dopplersonographiegerat / Dopplereffekts / farbkodierter

Duplexsonographiegerat Ultraschall
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AA33 Uroflow / Blasendruckmessung —
AAG2 3-D-/4-D-Ultraschallgerat _

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gerat nicht anzugeben)

B-6.12 Personelle Ausstattung

B-6.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 8,64
Davon Facharztinnen/ -arzte 4,8
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkréfte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Spezielle Geburtshilfe & Perinatalmedizin

Spezielle operative Gynadkologie

B-6.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 13 3 Jahre
innen
Hebammen/ Entbindungspfleger 8 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQ08 Operationsdienst
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitatsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-6.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-7 Urologie

B-7.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Urologie

Schlissel: Urologie (2200)

Art: Hauptabteilung

Chefarzt Dr. med. Joachim Dembowski
StraBe: Paracelsusstrasse 1-9

PLZ / Ort: 38259 Salzgitter

Telefon: 05341 /835 - 2312

Telefax: 05341 /835 - 2124

E-Mail: I.dembowsk@innikum—saIzgitter.dQ

Internet: uww.klinikum—salzgitter.dg



mailto:j.dembowski@klinikum-salzgitter.de
http://www.klinikum-salzgitter.de
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B-7.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie, Nephrologie

VUO3 Diagnostik und Therapie von Urolithiasis
Bei der Urolithiasis (Harnsteinleiden) bilden sich Harnsteine in den ableitenden Harnwegen. Sie
entstehen meist aus kalziumhaltigen Mineralsalzen, die normalerweise im Urin geldst bleiben.
Typische Symptome fiihren schnell zur Verdachtsdiagnose die mit allen derzeit bestehenden
Untersuchungsmethoden (Ultraschall, Rontgen-Kontrastmitteldarstellung, spezielle Réntgen-
Schichtaufnahmen, CT und MRT) zu bestétigen oder auszuschlieBen sind.
Gelegentlich treten Harnsteine durch ursachlich zugrundeliegende Stoffwechselerkrankungen
auf, die wir mit routinemaBigen Tests aufdecken kénnen. Harnsteine kdnnen entweder durch
StoBwellen zertrimmert und danach dem natirlichen Gang des Harns folgend zur
Ausscheidung gebracht werden oder durch Harnleiter- oder Nierenspiegelung endoskopisch
zerstort oder entfernt werden.
Die friihere, unter Umstanden wochenlange Schlingenbehandlung oder die offene Operation
kommen beim Steinleiden so gut wie nicht mehr vor.

VU10 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und Harnblase
Formende Wiederherstellungseingriffe spielen bei uns eine besondere Rolle in der
nachhaltigen Behandlung von Harnréhrenvernarbungen und Penisverkrimmungen, vom
defekten HarnblasenschlieBmuskeln, von Schwangerschafts- und Halteschaden am
Beckenboden, in der Wiederherstellung der Blasenspeicherfunktion und in der
Wiederherstellung des abflussgestérten Harnleiters und Nierenbeckens.

VU12 Minimalinvasive endoskopische Operationen
Minimal-invasive endoskopische Operationen kénnen sowohl im Bauchraum als auch in den
dahintergelegenen Gewebsformationen (Retroperitonealraum) durchgefiihrt werden
(sogenannte laparoskopische Operationen oder ,Schlissellochchirurgie®).
Den groBten Raum nehmen aber minimal-endoskopische Operationen im Hohlsystem des
Harntraktes in Anspruch. Von hier aus kdnnen ProstatavergroBerungen und oberflachlich
wachsende Harnblasentumoren abgetragen oder Blasensteine zerkleinert und entfernt wer-
den.
Wir besitzen zwei eigens hierfiir ausgerichtete Operationsraume bei denen entweder die
zuletzt genannten Eingriffe durchgefiihrt werden oder — zum Teil réntgengestitzt — Steine im
Harnleiter und Nierenbecken zerkleinert und entfernt oder Tumoren abgetragen oder durch
Laser zerstort werden kénnen. Uber 1000 Eingriffe allein dieser Art pro Jahr bilden eine solide
Basis flir groBe handwerkliche Kunstfertigkeit und Erfahrung.

VU13 Tumorchirurgie

Die Tumorchirurgie in der Urologie befasst sich mit samtlichen bdsartigen Tumoren im Bereich
der Harnwege angefangen bei den seltenen Tumoren der Nebenniere Giber Nierentumoren,
Verdnderungen an den Harnleitern, den haufigen Blasentumoren und Tumoren der
Vorsteherdrise, bis zu den Tumoren der Hoden und des Gliedes. Hierbei handelt es sich um
auBerst aufwandige Operationsverfahren teilweise mit Bildung kiinstlicher Blasen aus
korpereigenem Gewebe nach Harnblasenentfernung.

Die bosartigen Tumoren der Prostata haben gute Heilungschancen bei radikaler Entfernung
der Prostata. In den meisten Fallen kann diese Operation nerverhaltend durchgefiihrt werden,
damit Kontinenz und Gliedversteifungsfahigkeit erhalten bleiben.

Bei der Behandlung der Tumoren missen die operativen Verfahren unter Umstanden durch
weiterfiihrende Chemotherapie ergénzt werden.
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Nr.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie, Nephrologie

VU1l4

VU00

VU00

Spezialsprechstunde

Im Rahmen der Erméchtigungs-, Instituts- und Privatambulanz erfolgen zum Teil in
Abstimmung mit Fachleuten anderer Spezialgebiete Beratungen in Fragen der Inkontinenz, der
Blasenentleerungsstérung, in tumorspezifischen Fragestellungen und in Fragen der
mannlichen Sterilisierungsbehandlung.

Harninkontinenz

Harninkontinenz hat ein Sammelsurium von zugrunde liegenden Stérungen zur Ursache, die
durch geschulte Diagnostik differenziert erkannt und ebenso differenziert behandelt werden
muss. Der Facher der Behandlungsmaoglichkeiten liegt von der Empfehlung zur Gymnastik, in
der Verschreibung von Medikamenten, in der Anwendung von kréftigendem oder beruhi-
gendem Reizstrom, in der einfachen Einpflanzung von harnréhrenunterstiitzenden Bandern bis
zur komplizierten kunststoffnetzgestiitzten Wiederherstellung des zerstorten Beckenbodens
oder der Einpflanzung von Bandern, Pumpen und SchlieBmuskelprothesen bis zur Ein-
pflanzung von Blasenschrittmachern.

Nur die umfassende Erfahrung des auf den Harntrakt spezialisierten Fachmannes erlaubt das
Abwagen und Beeinflussen von anatomischen und funktionellen Komponenten innerhalb eines
kompliziert ausbalancierten Funktionssystems.

Urologische Onkologie: Chemotherapie urologischer Tumoren

Chemotherapien bei fortgeschrittenen und metastasierten Hoden-, Blasen-, Nieren- und
Prostatakarzinomen werden sowohl ambulant als auch stationar durchgefiihrt. Dadurch wird
eine Kontinuitat in der Behandlung des einzelnen Patienten gewahrleistet. Mit den
Niedergelassenen, zuweisenden und weiterbehandelnden Urologen erfolgt eine enge
Zusammenarbeit und dartiber hinaus eine Abstimmung in der interdisziplindren
Tumorkonferenz.

Rund um die Uhr stehen wir fiir Notfalle aus dem urologischen Bereich mit Facharztkompetenz zur
Verfiigung. Unser Leistungsangebot umfasst die Diagnostik sowie die operative Behandlung folgender
Erkrankungen nach modernsten medizinischen Erkenntnissen. Es handelt sich dabei um

bdsartige Tumorerkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane (Nieren und Nierenbecken,
Nebennieren, Harnleiter, Blase, Prostata, Hoden, Penis).

Hervorzuheben sind neue Untersuchung und Behandlungsverfahren in Form der sogenannten
fotodynamischen Therapie des Blasentumors (leuchtende Tumorzelle) durch Anwendung von
fluoreszierenden Substanzen, die in Tumoren angereichert werden und diese unter Licht
bestimmter Wellenldange zum Leuchten bringen.

Zur Sicherung tumorbedingter Harnabflussstorungen kénnen neue Metallstents eingelegt
werden, die Uiber viele Monate eine "stérungs- und wartungs- freie Flusssicherung” garantieren.

Prostataerkrankungen, wie die gutartige VergroBerung im Alter, die nach entsprechender
Abkldrung minimal-invasiver Behandlungsformen zugefiihrt wird. Abweichend vom Ublichen
verwenden wir die besonders Gewebs- und blutungsarme saline bipolare Elektroresektion, die
operationsbedingte Wasser- und Elektrolytestérungen unmaoglich macht.

urologische Erkrankungen der Frau: Harninkontinenz, Blasenentleerungsstorungen,
Beckenbodenschwéche, Blasensenkung

Steinerkrankungen des Harntraktes
Blasenentleerungsstérung unterschiedlicher Ursachen

Korrektur von angeborenen Fehlbildungen der Harn- und Geschlechtsorgane
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®  Diverse Akuterkrankungen des Urogenitaltraktes wie Urosepsis, Hodentorsion, Verletzungen.

Das personliche Wohlergehen unserer Patienten durch optimale arztliche Behandlung, durch Firsorge
und auch Trost bei schwerer Krankheit stehen im Mittelpunkt. Wir méchten Sie umfassend und
personlich betreuen, beginnend mit einer sorgfaltigen Anamnese und Aufklarung durch einen Arzt
unseres Teams. Die gewissenhafte Entscheidung zu einer Operation und deren Durchfihrung, sowie
die intensive postoperative Betreuung erfolgt durch ein Team aus Chefarzt, Oberarzten und dem
Operateur, sowie den Fachleuten der mithelfenden Disziplinen, insbesondere Anasthesie.

Die Tumorchirurgie betrifft in der Urologie etwa die Halfte aller Eingriffe und befasst sich mit
samtlichen bosartigen Tumoren des Urogenitalsystems.

Eine groBe Gruppe der Tumorerkrankungen nehmen Tumoren der ableitenden Harnwege ein. Vor
allen Dingen Tumoren der Harnblase (90% urothelialer Tumoren) und Tumoren von Harnleitern und
Nierenbecken (insgesamt 10% urothelialer Tumoren).

Bei allen Blasentumoren wird zunachst eine durch die Harnréhre hindurch gefiihrte Entfernung der
Tumoren angestrebt, dies zum Teil unter Zuhilfenahme unterschiedlicher Lichtfarben und vorheriger
Eingebung fluoreszenzanregender Stoffe. Die mikroskopische Priifung entscheidet dann dariber, ob es
sich um oberflachliche Tumoren handelt (80 %) oder um tiefer in die Blasenwand einwachsende
Tumoren bei denen die Hobelung nicht ausreicht, sondern die Entfernung der gesamten Harnblase
durchgefiihrt werden muss.

Die Entscheidung zur Blasenentfernung fallt heute leichter als friiher, da man Ersatzblasen aus
kdrpereigenem Darm formen und so einpflanzen kann, dass das duBere Erscheinungsbild der Patienten
Uberhaupt nicht und die Funktion nur wenig beeintrachtigt wird. Die stigmatisierende
Stomaversorgung mit aufgeklebten Urinbeuteln ist damit tberflissig. Der Entschluss zur
Blasenentfernung kann friher gefallt und die Heilungsaussichten verbessert werden.

Tumoren des Harnleiters und des Nierenbeckens erfordern bei groBerer Ausdehnung die
Gesamtentfernung von Harnleiter mit anhdngender Blasenmanschette und Niere. Unter besonderen
Voraussetzungen kann aber auch die alleinige Entfernung des unteren Harnleiterabschnittes oder die
alleinige offen-operative oder endoskopische lasergestiitzte Tumorentfernung ausreichen.

Die sehr haufigen bosartigen Tumoren der Prostata haben gute Heilungschancen bei radikaler
Entfernung der Prostata. In den meisten Féllen kann diese Operation nerverhaltend durchgefihrt
werden, damit Kontinenz und Gliedversteifungsfahigkeit erhalten bleiben.

Fur die groBe Zahl krebskranker Patienten ist es gelungen verschiedenen Fachdisziplinen zu
regelméaBigen Konferenzen und Beratungen zusammenzufiihren, um ein besonderes
Versorgungsniveau zu gewahrleisten. Adjuvante Behandlungsformen (Kombination von
Chemotherapie und Operation und Bestrahlung) wird mit neuesten medikamentdsen Substanzen
eingesetzt. Besondere Wichtigkeit liegt in der intensiven Zusammenarbeit mit unseren
niedergelassenen Kollegen, die zugleich unsere zuweisenden und unsere weiterbehandelnden
Kollegen sind. Ein groBer Teil von Ihnen in der Region hat ihre Ausbildung in unserer Klinik
bekommen. Man kennt sich, spricht eine gemeinsame Sprache und versteht sich: Wichtige
Voraussetzungen fir Schnelligkeit, Zielgerichtetheit und Kontinuitat.

73




74 Klinikum Salzgitter GmbH

B-7.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-7.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10

B-7.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2.386
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 64

B-7.6 Diagnosen nach ICD

B-7.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

1 N13 Harnstau aufgrund einer Abflussbehinderung bzw. 421
Harnrilckfluss in Richtung Niere
2 C67 Harnblasenkrebs 348
3 N20 Stein im Nierenbecken bzw. Harnleiter 262
4 N40 Gutartige VergroBerung der Prostata 233
5 C61 Prostatakrebs 176
6 N39 Sonstige Krankheit der Niere, der Harnwege bzw. der 95
Harnblase
7 N35 Verengung der Harnréhre 73
8 N32 Sonstige Krankheit der Harnblase 63
9 C64 Nierenkrebs, ausgenommen Nierenbeckenkrebs 42
10 N81 Vorfall der Scheide bzw. der Gebarmutter 38

B-7.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

N45 Hodenentziindung bzw. Nebenhodenentziindung 34
C62 Hodenkrebs 19
N21 Stein in der Blase bzw. der Harnréhre 19
C65 Nierenbeckenkrebs 18
N44 Drehung der Hoden mit Unterbrechung der Blutversorgung 13

Neben den unter den TOP 10 der Hauptdiagnosen aufgefiihrten Diagnosen zahlen die Behandlung
weiterer bdsartiger Tumoren des Urogenitalsystems wie z.B. Hodentumoren und Tumoren des
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Nierenbeckens zu unseren besonderen Kompetenzen. Aber auch die Versorgung anderer
Erkrankungen des Hodens und Nebenhodens, Harnblasensteine, Harnréhrenengen, Impotenz und
Penisverkrimmungen zdhlen zu unseren besonderen Schwerpunkten in der Patientenversorgung.

B-7.7 Prozeduren nach OPS

B-7.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS Bezeichnung Anzahl

1 5-573  Operative(r) Einschnitt, Entfernung oder Zerstérung von 437
erkranktem Gewebe der Harnblase mit Zugang durch die
Harnrohre

2 5-601  Operative Entfernung oder Zerstérung von Gewebe der 296
Prostata durch die Harnréhre

3 5-560  Erweiterung des Harnleiters bei einer Operation oder 277
Spiegelung

4 5-562  Operativer Einschnitt in die Harnleiter bzw. Steinentfernung bei 213

einer offenen Operation oder bei einer Spiegelung

5 5-585  Operativer Einschnitt in erkranktes Gewebe der Harnréhre mit 150
Zugang durch die Harnroéhre

6 5-550  Operativer Einschnitt in die Niere, Einbringen eines Schlauches 141
zur Harnableitung aus der Niere, Steinentfernung durch
operativen Einschnitt, Erweiterung des Nierenbeckens bzw.
Steinentfernung durch eine Spiegelung

7 5-570  Entfernen von Steinen, Fremdkorpern oder Blutansammlungen 95
in der Harnblase bei einer Spiegelung

8 5-704  Operative Raffung der Scheidenwand bzw. Straffung des 69
Beckenbodens mit Zugang durch die Scheide

9-1 5-604  Operative Entfernung der Prostata, der Samenblase und der 48
dazugehdorigen Lymphknoten

9-2 5-561  Operative Erweiterung der Harnleiter6ffnung durch Einschnitt, 48
Entfernung von Gewebe bzw. sonstige Techniken

B-7.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

OPS Bezeichnung Anzahl

5-989 Farbstoffgestiitztes Therapieverfahren 153

5-579 Sonstige Operation an der Harnblase 46

5-593 Operation zur Anhebung des Blasenhalses bei Blasenschwache mit Zugang 40
durch die Scheide

5-582 Operative Entfernung oder Zerstérung von (erkranktem) Gewebe der 26
Harnrohre

5-576 Operative Entfernung der Harnblase - Zystektomie 24

Besonders hervorzuheben sind die farbstoffgestiitzte Diagnostik und Therapie von
Harnblasentumoren, die flexible diagnostische und therapeutische Uretero-pyelo-kalikoskopie und die
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offene Harnrohrenrekonstruktion mit Mundschleimhaut. Ein weiterer Schwerpunkt unserer
Patientenversorgung stellt die umfassende Kontinenz- und Beckenbodenrekonstruktion mit
urodynamische Diagnostik (zumeist ambulant), die bandgestitzte Harnréhrenstitzung und
netzgestltzte Scheidenstiitzung sowie bei Dranginkontinenz die Botoxinfiltration sowie die EMDA
(elektromotive drug administration, elektromotorische Medikamentenverabreichung) dar. Radikale
Harnblasenentfernungen zdhlen zu unseren weiteren besonderen Kompetenzen.

B-7.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Institutsambulanz Urologie

Art der Ambulanz: Notfallambulanz (24h)

Notfallbehandlung

Ermachtigungsambulanz Dr. med. Joachim Dembowski

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Konsiliaruntersuchung
Kontrolle und ggf. Behandlung bei uroonkologischen Fallen
Durchfiihrung ambulanter urologischer Eingriffe

Urodynamische und neuro-urologische Untersuchungen, ggf. einschl. simultanem Cysturethogramm
und Cystostomie

Privatambulanz

Art der Ambulanz: Privatambulanz

Beratung, Untersuchung und Behandlung

B-7.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1 5-640  Operation an der Vorhaut des Penis 128

Insgesamt wurden 128 ambulante Operationen durchgefiihrt. Davon waren 115 Zirkumzisionen und 13
Frenulum- und Praputiumplastik.

B-7.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationare BG-Zulassung
M nicht vorhanden
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B-7.11 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Bezeichnung  24h*

AA36 Gerat zur Argon-Plasma-Koagulation Blutstillung und Gewebeverédung M
mittels Argon-Plasma

AAO06 Brachytherapiegerat Bestrahlung von ,innen” —

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt

mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von _
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen

AA45 Endosonographiegerat Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren .
AA20 Laser —
AA21 Lithotripter (ESWL) StoBwellen-Steinzerstorung -
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker ~ ®
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

AA55 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den Kérper eindringende, ——

also gewebeschonende Chirurgie

AA27 Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat M

AA29 Sonographiegerat / Ultraschallgerat / mit Nutzung des M
Dopplersonographiegerat / Dopplereffekts / farbkodierter
Duplexsonographiegerat Ultraschall

AA33 Uroflow / Blasendruckmessung  —

AA61 Gerat zur 3-D-Bestrahlungsplanung Bestrahlungsplanung in drei _
Dimensionen

AA62 3-D-/4-D-Ultraschallgerat —

AAQ0 Cystoskope g

AA00 EMDA O

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gerat nicht anzugeben)
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B-7.12 Personelle Ausstattung

B-7.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 9,56
Davon Facharztinnen/ -arzte 6,5
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkréfte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Urologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Arztliches Qualitdtsmanagement

B-7.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 16 3 Jahre
innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQ08 Operationsdienst
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP04 Endoskopie / Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP09 Kontinenzberatung

ZP10 Mentor und Mentorin
ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-7.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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B-8 Zentrale Klinik fiir Anaesthesie

B-8.1 Name Organisationseinheit / Fachabteilung

Name: Zentrale Klinik fir Anaesthesie
Schlissel: Intensivmedizin (3600)

Chefarzt Prof. Dr. med. Ernst-Rudiger Kuse
StraBe: Paracelsusstr. 1-9

PLZ / Ort: 38259 Salzgitter

Telefon: 05341 /835 -1335

Telefax: 05341 /835 - 2304

E-Mail: Er.kuse@innikum—saIzgitter.dQ
Internet: &ww.klinikum—salzgitter.dg
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B-8.2 Versorgungsschwerpunkte Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.  Versorgungsschwerpunkte im Bereich Sonstige medizinische Bereiche
VX00 Individualisierte, EEG-gesteuerte Narkose

Der Einsatz des Narcotrends (Narkosetiefenbestimmung mittels EEG) erlaubt die individuelle
Abstimmung der Dosierung der Narkosemittel auf den einzelnen Patienten. Dies ist besonders
beim alten Patienten (> 75 Jahre) von Vorteil, da sich so 40 bis 60 % der Narkosemedikamente
einsparen und deren Nebenwirkungen reduzieren lassen.

VX00 Intensivtherapie

Auf den 2 Intensivstationen der Abteilung wurden im Jahr 2008 1173 Patienten mit 3697
Behandlungstagen behandelt. Die Ausstattung der Station entspricht in technischer Hin-sicht
den modernsten Anforderungen. Auf der Intermediate Care Station (10 Betten) wurden 960
Patienten an 1190 Behandlungstagen versorgt.

Neben der Standardausstattung (Monitoringanlage mit Zentralmonitoring, Beatmungsge-rate,
etc.) stehen verschiedene spezielle Gerate zum hamodynamischen Monitoring, der Behandlung
des Lungenversagens und anderer lebensbedrohlicher Erkrankungen zur Verfiigung (PiCCO,
Nova-Lung, Bronchoskopie, transvendse Schrittmacher, Sonographie, Neuromonitoring und
Cool-Gard zur intravasalen Hypothermie).

VX00 Notfallmedizin

Zusammen mit der Berufsfeuerwehr Salzgitter stellen die Arzte der Abteilung die Besetzung
der beiden Notarzteinsatzfahrzeuge fiir das Stadtgebiet Salzgitter. Es wird je ein Fahrzeug am
Krankenhaus Salzgitter Bad und Krankenhaus Salzgitter Lebenstedt, 24 Stunden pro Tag,
vorgehalten. 2008 kam es zu 4076 Einsatzen, die Uber die Rettungsleitstelle koordiniert
wurden. Die Abteilung verfligt Gber die Weiterbildungsermachtigung ,Notfallmedizin”.

VX00 Schmerztherapie

Am Standort Salzgitter Bad betreibt die Abteilung eine Schmerzambulanz im Rahmen einer
KV-Ermachtigung.

Leistungsschwerpunkte der Abteilung sind die Anéasthesie, Intensivmedizin, Notfallversorgung und
Schmerztherapie.

Die Klinik schafft mit jahrlich rd. 7000 regionalen und allgemeinen Betdubungsverfahren (628.100
Andsthesieminuten) die Voraussetzung fir die diagnostische und operative Versorgung, tbernimmt
bei allen Patienten die Uberwachung nach einer Operation, bei kritisch kranken Patienten die
Intensivbehandlung und sorgt bei Patienten mit chronischen Schmerzen mit speziellen Verfahren fiir
Schmerzlinderung. Dabei ist es eine Besonderheit der Abteilung, dass die Vollnarkosen individuell nach
Neuromonitoring gesteuert werden.

Bedingt durch die lokale Bevdlkerungsstruktur und die sich andernde Altersverteilung der Patienten
hat der Anteil &lterer Patienten deutlich zugenommen. Von unseren Patienten sind im Mittel 43% éalter
als 65 Jahre. Durch die physiologischen Veranderungen des Alters und die Vorerkrankungen dieser
Altersgruppe wird die Allgemeinandsthesie bei diesen Patienten individuell angepasst (EEG-gesteuert),
um die wesentlichen Narkosekomplikationen "Awareness" (intraoperative Wachheit)und "Hypotension"
(Blutdruckabfall) zu vermeiden.

Den ASA-Klassen IV (lebensbedrohliche Allgemeinkrankheit, dauernd behandlungspflichtiger Patient
mit wesentlichen Aktivititseinschrankungen) und V (moribunder Patient, geschatzte Uberlebensdauer
weniger als 24 Stunden mit oder ohne Operation) waren 781 beziehungsweise 9 Patienten
zuzuordnen.
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Die Abteilung verfugt Uber die 4-jahrige Weiterbildungserméachtigung. Von den in der Abteilung
tatigen Arztinnen und Arzten sind 62% Fachérzte.

Die Abteilung Anasthesiologie, Schmerztherapie, Intensiv- und Notfallmedizin des Klinikums Salzgitter
verflgt Uber zwei modern ausgestattete Intensivstation mit zusammen 14 Betten von denen eine
interdisziplinar zusammen mit der Abt. Innere Medizin in SZ-Bad betrieben wird. In vier Einzelzimmern
kdnnen schwersterkrankte Patienten individuell versorgt und bei Bedarf auch isoliert werden. Daneben
stehen in flinf Zweibettzimmern weitere zehn Behandlungspldtze zur Verfiigung.

Neben der oben aufgefiihrten Ausstattung und den hierdurch durchfihrbaren
Behandlungsmaoglichkeiten werden Nierenersatzverfahren in Zusammenarbeit mit niedergelassenen
Nephrologen durchgefiihrt. Aus den operativen Kliniken werden regelméaBig Patienten nach grof3en
abdominalchirurgischen Operationen (Magen, Leber, Diinn- und Dickdarm etc.), unfallchirurgischen
Eingriffen (Extremitaten-, Thorax- und Beckenverletzungen), orthopadischen Eingriffen, wie auch
groBen urologischen Eingriffen (z. B. radikale Cystektomie mit Anlage einer Neoblase) betreut. Zum
Spektrum gehodren auch Risikopatienten aus der Geburtshilfe (z. B. Eklampsie, HELLP-Syndrom).

Die Behandlungsschwerpunkte im Bereich der Inneren Medizin (interdisziplinare Intensivstation) liegen
bei Patienten mit kardiologischen Erkrankungen (akutem Herzinfarkt, akuten Herzrhythmusstérungen
und schwerer Herzinsuffizienz), Magen-Darm-Blutungen, und Vergiftungen, sowie Patienten mit
akuten neurologischen Erkrankungen.

Die Patienten werden nach ihren Krankheitsbildern schwerpunktmaBig von den Arzten der
medizinischen Klinik oder den Arzten der Klinik fiir Anasthesie betreut. Bei entsprechender
Fragestellung (z.B. kardiologische Diagnostik) ist die konsiliarische kurzfristige Mitbehandlung durch
die Kollegen der beteiligten Fachabteilungen jederzeit gewahrleistet.

B-8.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-9

B-8.4 Nicht-medizinische Serviceangebote Organisationseinheit / Fachabteilung

siehe Kapitel A-10
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B-8.5 Fallzahlen Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationéare Fallzahl: 0
Anzahl Betten: 0

Die Darstellung der Fallzahlen der Fachabteilung entféllt, da die Klinik fiir Anaesthesie,
Schmerztherapie und operative Intensiv- und Notfallmedizin nicht bettenfiihrend ist.

B-8.6 Diagnosen nach ICD

B-8.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Die Darstellung der Hauptdiagnosen nach ICD der Fachabteilung entféllt, da die Klinik fiir Anaesthesie,
Schmerztherapie und operative Intensiv- und Notfallmedizin nicht bettenfiihrend ist.

B-8.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen

Die Darstellung der Kompetenzdiagnosen nach ICD der Fachabteilung entféllt, da die Klinik far

Anaesthesie, Schmerztherapie und operative Intensiv- und Notfallmedizin nicht bettenfihrend ist.

B-8.7 Prozeduren nach OPS

B-8.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Die Darstellung der Prozeduren nach OPS der Fachabteilung entféllt, da die Klinik fir Anaesthesie,
Schmerztherapie und operative Intensiv- und Notfallmedizin nicht bettenfiihrend ist.

B-8.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

Die Darstellung der Kompetenzprozeduren nach OPS der Fachabteilung entfallt, da die Klinik fir
Anaesthesie, Schmerztherapie und operative Intensiv- und Notfallmedizin nicht bettenfihrend ist.
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B-8.8 Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Erméachtigungsambulanz Dr. med. Igor Miheev

Art der Ambulanz: Ermachtigungsambulanz nach § 116 SGB V

Ambulante Schmerztherapie

B-8.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Entfallt.

B-8.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

O Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O stationire BG-Zulassung
M nicht vorhanden

B-8.11 Apparative Ausstattung

AA38 Beatmungsgerate / CPAP-Gerate Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft g
positivem Beatmungsdruck

AA03 Belastungs-EKG / Ergometrie Belastungstest mit Herzstrommessung ———
AA07 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerat —
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt

mittels Rontgenstrahlen

AA40 Defibrillator Gerat zur Behandlung von _
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen

AA13 Geréate der invasiven Kardiologie Behandlungen mittels Herzkatheter ~ ™
AA14 Gerate fur Nierenersatzverfahren M
AA52 Laboranalyseautomaten fir Laborgerate zur Messung von ]
Hamatologie, klinische Chemie, Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Gerinnung und Mikrobiologie Stoffwechselleiden, Gerinnungsleiden
und Infektionen
AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels starker M
Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

! 24h: Notfallverfiigbarkeit 24 Stunden am Tag sichergestellt (> bei diesem Gerat nicht anzugeben)
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B-8.12 Personelle Ausstattung

B-8.12.1 Arzte und Arztinnen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegarzte) 15,02
Davon Facharztinnen/ -arzte 10,7
Belegarztinnen/ -arzte (nach § 121 SGB V) 0

! Bei den Belegérztinnen/ -arzten ist die Anzahl der Personen, sonst die Anzahl der Vollkréfte angegeben

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Facharztbezeichnungen

Anasthesiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung - Zusatzweiterbildungen

Intensivmedizin
Notfallmedizin
Spezielle Schmerztherapie

Rettungsmedizin

B-8.12.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger/ - 131 3 Jahre
innen

Pflegerische Fachexpertisen - anerkannte Fachweiterbildungen

PQO04 Intensivpflege und Andsthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
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Pflegerische Fachexpertisen - Zusatzqualifikationen

ZP02 Bobath

ZP03 Diabetes

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP10 Mentor und Mentorin
ZP12 Praxisanleitung

ZP13 Qualitdtsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomapflege

ZP16 Wundmanagement

B-8.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

siehe Kapitel A-16
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C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitédtssicherung nach § 137 SGB V (BQS-
Verfahren)

C-1.1 Im Krankenhaus erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Die Informationen fiir den Berichtsabschnitt "C-1.1" fiir dieses Berichtsjahr liegen noch nicht vor.

C-1.2 Ergebnisse fiir ausgewahlte Qualitatsindikatoren aus dem BQS-Verfahren

Die Informationen flr den Berichtsabschnitt "C-1.2" fir dieses Berichtsjahr liegen noch nicht vor.

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

Neonatalerhebung

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

Das Krankenhaus nimmt nicht an Disease-Management-Programmen teil.
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C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

Wie in den vergangenen Jahren hat sich die Klinikum Salzgitter GmbH an der konzerninternen,
systematischen Ausleitung fachibergreifender und fachspezifischer Qualitatsindikatoren beteiligt. Seit
Anfang des Jahres 2006 werden Indikatoren quartalsweise ausgewertet. Im Jahr 2008 wurde eine neue
Software eingefiihrt. Aktuell werden somit bis zu 1345 Indikatoren quartalsweise berechnet. Die
Ergebnisse der Indikatoren werden innerhalb der Klinikum Salzgitter GmbH in regelméaBigen
Abstédnden mit den Chefarzten und den Behandlungsteams analysiert. Dabei werden Hinweise auf
Dokumentationsfehler, Probleme bei internen Abldufen und natirlich in erster Linie medizinische
Verbesserungsmaoglichkeiten gesucht. Die Indikatoren decken das gesamte Spektrum der externen
Qualitatssicherung nach §137 SGB V (BQS-Verfahren) ab. Weiter werden Indikatoren aus
Abrechnungsdaten der Krankenhausverwaltung berechnet. Es handelt sich hierbei um Kennzahlen
verschiedenster Herkunft (z.B. RHON-KLINIKUM AG, Verband der Universitatsklinika Deutschlands,
Patientensicherheits-Indikatoren). Ein neuer Satz von Indikatoren Gberprift die Datenqualitét. So
kénnen auch Kodier— und Dokumentationsfehler zeitnah erkannt und abgestellt werden, was in Folge
wieder zu einer verbesserten Aussagekraft unserer Kennzahlen fihrt.

Die fiur die Veroffentlichung geeigneten Indikatoren nach dem System der BQS (www.bgsonline.de)
werden im Kapitel C-1.2AI und C-1.2BI und im Internet der RHON-KLINIKUM AG dargestellt.

Nachfolgend verdffentlichen wir

- Weitere Indikatoren aus dem BQS-Verfahren

- Indikatoren aus Abrechnungsdaten

- Ergebnisse von Qualitatssicherungsmodulen, die freiwillig oder nach Landesrecht erhoben werden.

Sofern Indikatoren in der RKA entwickelt wurden, so ist Ihre Logik fir Nenner (Grundgesamtheit) und

Zahler (auffallige Falle) Zielwert im Internet (bttgzggwww.rhoenklinikumJ

bBa.com/rka/cms/rka_2/deu/33344.html) dargestellt.

Mortalitat aller vollstationar behandelter 9,38 32/341 12,38
Patienten mit ambulant erworbener Pneumonie

Mortalitat aller vollstationar behandelter 2,22 3/134 4,04
Patienten mit ambulant erworbener Pneumonie

mit PCCL <3

Reoperationen 0,15 34/16126 1,05
Infektionsrate bei neutropenischen Patienten 48,57 17/35 37,11
Nosokomiale Myokardinfarkte 0,69 111/16126 042
Aufnahme: Notfélle am Wochenende 100 3076/3076 100
Entlassung gegen arztlichen Rat 1,75 282/16126 1,85
Sepsis 1,20 193/16126 1,04

Todesfalle insgesamt 2,65 427/16126 244
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Postoperative Lungenembolie oder tiefe 0,38 19/4994 048
Venenthrombose

Antibiotikaresistente Keime 0,70 113/16126 1,17
Notwendigkeit eines Zweiteingriffs (Revision) 4,17 1/24 1,88
nach Bandscheiben-OP

Notwendigkeit eines Zweiteingriffs (Revision) 1,29 2/155 4,94
nach Kolonoperationen (einschlieBlich Rektum)

Neurologische Stérungen nach Bandscheiben-OP 0 0/24 0,39
Bluttransfusionsrate bei transurethraler 2,79 6/215 242

Prostataresektion

Perforation nach Koloskopie 0,25 2/79%4 0,44

C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V

Knie-TEP 50 146 Kein
Ausnahmetatbestand

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

CQO06 Vereinbarung tGber MaBnahmen zur Qualitatssicherung der Versorgung von Friih- und
Neugeborenen — Perinatalzentrum LEVEL 2
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D-1 Qualitatspolitik

Die zentrale Aufgabe des Klinikums Salzgitter liegt in einer wohnortnahen, optimalen und
umfassenden Behandlung der Patienten.

Dabei steht der Patient mit seinen Bedrfnissen und Erwartungen im Mittelpunkt allen Handelns.

Grundphilosophie unseres Qualitdtsmanagementsystems ist es, einen kontinuierlichen
Verbesserungsprozess mit dem Ziel einer hohen medizinischen Ergebnisqualitdt zu verfolgen.

Den Anspruch auf optimale medizinische Versorgung erheben wir dabei fiir uns, unabhangig von
Wochentag, Tageszeit und Tagesform.

Sichtbare Qualitat heiBt fur uns, dass sich die Mitarbeiter nicht mit der ,gefiihlten Qualitat” ihrer Arbeit
zufrieden geben.

D-2 Qualitatsziele

Die Geschaftsleitung hat unter Zugrundelegung der Unternehmensphilosophie und der
Qualitatsgrundsatze der RHON-KLINIKUM AG zusammen mit der Qualitatskommission verbindliche
Qualitatsziele fir das Klinikum festgelegt.

Aus dem ganzheitlichen Ansatz heraus, flr den Patienten die optimale Qualitdt auf medizinischem und
nicht medizinischem Gebiet sicherzustellen, resultieren die folgenden Ziele unseres
Qualitdtsmanagements:

Standardisierung von Behandlungsablaufen samtlicher Abteilungen
Etablierung von Handlungsempfehlungen und Leitlinien zur Optimierung der Behandlung

Schaffung von transparenten und effizienten Strukturen in den Handlungsablaufen
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Schulung der Mitarbeiter und Mitarbeitergesprache, um aktuelle Entwicklungspotenziale
auszuschopfen

Abteilungsiibergreifendes Wissensmanagement und Erfahrungstransfers
Fortfiihrung langjahriger Patientenbefragungen

Die Patientenbehandlung ist bei uns in verschiedenen Pflegestufen (Intensivstation / Intermediate-
Care-Station / Normalstation) prozessorientiert. Daraus ergibt sich die Notwendigkeit, firr jeden
Bereich konkrete Behandlungsziele zu definieren und im Behandlungsteam adaquat zu
kommunizieren.

D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Die Struktur des Qualitdtsmanagementsystems im Klinikum Salzgitter stellt sich folgendermafBen dar:

Das Qualitdtsmanagement im Klinikum Salzgitter orientiert sich an den Grundelementen
Ablaufplanung, Zielplanung, Qualitatssicherung durch Qualitatsindikatoren und der Berichterstattung.

Die oberste Verantwortung fiir das Qualitdtsmanagement obliegt den Chefarzten und der
Geschéftsfihrung. Sie sind fur die Initiierung von qualitatsrelevanten Projekten verantwortlich, deren
Umsetzung durch den Qualitatsbeauftragten des Hauses in Zusammenarbeit mit den jeweiligen
Abteilungen erfolgt.

Das Qualitatsmanagement liegt in den Handen eines hauptamtlichen
Qualitdtsmanagementbeauftragten (QMB) mit entsprechender Weiterbildung und ist als Stabsstelle bei
der Geschaftsfiihrung angesiedelt. Hauptaufgaben sind neben der Leitung, Organisation und
Auswertung von Projekten das Audit betriebsinternen Prozesse incl. Schwachstellenanalyse. Ziel des
Qualitdtsmanagements ist die Optimierung der diagnostischen und therapeutischen Prozesse, um eine
moglichst gute Patientenversorgung dauerhaft zu gewahrleisten. Das Qualitatsmanagement (bt so
Planungs-, Entwicklungs- und Steuerungsfunktionen im Auftrag der Geschaftsflihrung aus und sichert
die Transparenz der erreichten Standards.

Die folgenden Rahmenbedingungen und Einrichtungen bestimmen das Qualitatsmanagement des
Hauses mit:

B Klinikleitungskonferenz ( Geschéftsfiihrung, Chefarzte, Pflegedienstleitung )
Abteilungsleitungssitzung ( Chefarzte )

Stationsleitungssitzung

Arzneimittel- und Transfusionskommission

Hygienekommission

Arbeitsgruppe Pflegestandards und -dokumentation

Arbeitsschutzausschuss

Abteilungsuibergreifende Qualitétszirkel

Das klassische Qualitdtsmanagement ist im Klinikum Salzgitter unter ,einem Dach” mit dem
Medizincontrolling zusammengeflhrt, was zu erheblichen Synergien beziiglich der Prozesse fiihrt. Die
Methoden des Qualitdtsmanagements werden zur Verbesserung der Dokumentation eingesetzt. Eine
korrekte Kodierung basiert auf einer vollstandigen und nachvollziehbaren Dokumentation. Denn nur
wenn eine Leistung dokumentiert ist, kann sie auch kodiert werden, was durch den Medizinischen
Dienst der Krankenkassen regelmaBig tGberprift wird. So gilt es, die Behandlung des Patienten nicht
nur vollstandig und plausibel medizinisch zu dokumentieren, sondern auch diese diagnostischen und
therapeutischen Prozesse als Grundlage fir eine Verbesserung der Behandlungsqualitat und einer
sachgerechten Leistungsvergiitung verfligbar zu machen. Das Medizincontrolling schafft somit die
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Basis einer berufsgruppenibergreifenden Information und Kommunikation. Weiter Aufgaben des
Medizincontrollings sind:

B die Prifung der korrekten Dokumentation und Kodierung medizinischer Leistungen in Sinne des
G-DRG Systems

B Schulung und Weiterbildung von Mitarbeitern in den Bereichen Medizin und Verwaltung

B Fallmanagement und Erldssicherung in Zusammenarbeit mit den Abteilungen Controlling,
Patientenaufnahme und Finanzbuchhaltung

B Fallbearbeitung der Anfragen des Medizinischen Dienstes der Krankenkassen

B Steuerung und Prifung der Verfahrensablaufe im Rahmen des § 301-Verfahrens in
Zusammenarbeit mit der EDV- Abteilung

B Erweiterung, Pflege und Administration von medizinischen Bereichen des KIS in
Zusammenarbeit mit der EDV- Abteilung

B Verantwortung fir die korrekte Umsetzung der Qualitatssicherung nach §137 SGBV in
Zusammenarbeit mit der Patientenaufnahme

B Prifung und ggf. Anpassung interner Abldufe in 0.g. Bereichen

D-4 Instrumente des Qualitaitsmanagements

Das Qualitdtsmanagementsystem des Klinikums wird im Rahmen des PDCA-Zyklus (Plan, Do, Check,
Act) umgesetzt. Die Planung, Ausfiihrung und Kontrolle von Ablaufen wird durch die Anwendung
folgender Instrumente gewahrleistet:

Qualitatszirkel

Zentrales Beschwerdemanagement

Leitlinien

Qualitatsindikatoren

Fehlermanagement, Patientensicherheit

Extern vergleichende Verfahren, Benchmarking

Klinikiibergreifende Kontakte und Kooperationen nutzen wir zum Austausch mit anderen
Einrichtungen, niedergelassenen Arzten und Instituten, um damit zur Sicherung unserer Qualitét
beizutragen.

Zusatzlich wurden folgende spezielle abteilungsiibergreifende MalBnahmen etabliert:
B Wundmanagement und Dekubitusmanagement
B Schmerzmanagement unter Federfihrung der Anasthesie, Schwerpunkt Schmerztherapie

B Patienteninformation und - Aufklarung (abteilungsspezifische Flyer; Vortragsveranstaltungen zu
medizinischen Themen)

B RegelmaBige radiologische Konferenzen

B RegelmaBige Tumorkonferenzen

D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Die Steigerung der Qualitat der von uns erbrachten Leistung stellen wir durch ein umfangreiches
Fortbildungsprogramm sicher. Arzte erhalten in unserem Haus die Méglichkeit zur fachspezifischen
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Weiterbildung. Daneben bietet unser Haus jdhrlich verschiedene Veranstaltungen auch fir externe
Arzte an sowie eine Fortbildungsreihe sowohl fiir niedergelassene Arzte als auch fiir interessierte
Patienten.

Die hohe Motivation und Zufriedenheit unserer Mitarbeiter ist fir uns Basis und Garant flr eine
optimale Versorgung unserer Patienten. Besondere Bedeutung messen wir der Einbeziehung in
Entscheidungen Uber den eigenen Arbeitsbereich, die Mitarbeit in Arbeitsgruppen, der offenen
Kommunikation und der Transparenz im Haus bei.

Folgende ausgewahlte Projekte des Qualitatsmanagements sind im Berichtszeitraum durchgefiihrt
worden:

B Projekt Reorganisation Schreibdienste:

Hierzu wurde eine Projektgruppe gegriindet und Schwachpunkte wurden analysiert. Ziel war die
Optimierung der Arztbriefschreibung und der Befundablage sowie ein Schaffen kurzer Wege fir alle
Beteiligten auf den Stationen.

B Projekt Reorganisation Chirurgische Sekretariate:

Die hierzu gegriindete Projektgruppe hat das Ziel, die internen Ablaufe mit Ablaufplanung und
Aufgabenzuordnung neu zu strukturieren.

B Projekt Pflegerische Kodierkrafte:

In externen Weiterbildungen wurden examinierte Pflegekrafte zu Kodierfachkraften qualifiziert. Die
pflegerischen Kodierfachkréfte unterstiitzen die Arzte bei der Kodierung der Diagnosen und
Prozeduren und fiihren einen Abgleich zwischen der Dokumentation in den Patientenakten und der
Kodierung durch. RegelmaBig finden Fallbesprechungen innerhalb des Medizincontrollings und mit
den einzelnen DRG-Beauftragten Arzten der Fachabteilungen statt.

B Projekt Wundmangement:

Diese berufsgruppenibergreifend arbeitende Projektgruppe erstellt hausinterne Behandlungsleitlinien,
die in einer auf allen Stationen verfligbaren Wundfibel zusammengestellt werden.

B Projekt Neuordnung OP-Steuerung:

Ziel dieser Projektgruppe ist es, die Auslastung, Wechselzeiten und die Personalplanung zu optimieren,
um so lange Wartezeiten bei Patienten und Personal zu vermeiden.

In 2008 wurde mit der Etablierung eines klinikiibergreifenden GefaBzentrums mit Integration des
niedergelassenen Bereiches begonnen und die Zertifizierung zum standortiibergreifenden
GefaBzentrums gemeinsam mit dem Klinikum Hildesheim beantragt.

Weiterhin ist geplant, ein abteilungstibergreifendes Darmzentrum, ein Kontinenzzentrum sowie ein
Prostatazentrum zu etablieren.

D-6 Bewertung des Qualitdtsmanagements

Alle Beteiligten, ob Mitarbeiter oder Patienten, haben ein berechtigtes Interesse daran, dass die
Qualitat medizinischen Handelns sichtbar gemacht wird. Das Klinikum Salzgitter wird auch zukiinftig
neben den gesetzlichen Anforderungen der Qualitdtssicherung und der Ergebnisdarstellung der
Qualitatsindikatoren alle Behandlungsprozesse und Serviceangebote intensiv auf
Verbesserungsmaoglichkeiten Gberprifen und diese konsequent umsetzen. Insbesondere die
Méglichkeiten neuer Untersuchungs- und Behandlungsmethoden, sowie neue Formen der integrierten
Zusammenarbeit stehen dabei im Mittelpunkt unseres Interesses.

95




96

Klinikum Salzgitter GmbH

D-7 Hygiene

Das Klinikum Salzgitter beschaftigt eine Hygienefachkraft und einen ausgebildeten
hygienebeauftragten Arzt. Fiir den Rhén Konzern werden in einer konzernweiten Projektgruppe
Hygiene -Leitlinien erarbeitet, die hausinterne Umsetzung erfolgt durch die Hygienekommission, an
der im Rahmen eines Beratungsvertrages auch die Klinikhygieniker der medizinischen Hochschule
Hannover teilnehmen.

Themenschwerpunkte in 2008 war die Festlegung von MaBnahmen bei Erregern mit besonderen
Antibiotika -Resistenzen (MRSA, VRE, ESBL) sowie bei Clostridium difficile, bei dem sich zunehmend ein
neuer Stamm mit Toxinbildung ausbreitet. Die Patienten werden zur Vermeidung von
Erregerlibertragungen in Einzelzimmern isoliert, bei MRSA erfolgt bei Risikopatienten bei Aufnahme
ein Screening auf evtl. mitgebrachte MRSA. Ziel ist es, MRSA und die anderen Problemkeime bei neu
aufgenommenen Patienten moglichst frih zu erkennen.

In einem Monitoring werden diese Erreger stédndig erfasst und bewertet, monatlich werden die Zahlen
zur Qualitatskontrolle an die Konzernzentrale geschickt. Dabei wird differenziert, ob der Erreger mit in
die Klinik gebracht wurde oder eine Infektion verursacht hat, ferner die Lange der Isolierung und ob
der Patient erfolgreich saniert werden konnte. Parallel werden die MRSA Zahlen im Rahmen der
Teilnahme am MRSA Krankenhaus Infektions Surveillance System (KISS) an das ,Nationale
Referenzzentrum fir Surveillance fiir nosokomiale Infektionen” (NRZ) in Berlin geschickt und mit den
dort errechneten Referenzdaten verglichen. Dies ergab, dass im Klinikum Salzgitter in den letzten
Jahren vergleichsweise wenig MRSA-Patienten behandelt wurden, die Inzidenz (pro 100 Patienten) lag
deutlich unter dem Mittelwert.

Seit Beginn der Teilnahme am MRSA KISS im Jahr 2003 erfolgte eine kontinuierliche Zunahme der
MRSA-Patienten, die meisten Patienten brachten den MRSA mit. Von 2003 bis 2004 verdoppelte sich
die Anzahl, von 2005 bis 2007 stagnierten die Zahlen. Letztes Jahr hingegen kamen wieder mehr MRSA
Patienten in die Klinik, dies deutet auf eine weitere Verbreitung in der Bevdlkerung hin.

Fur schnelle Ergebnisse erfolgt die Diagnostik im klinikeigenen Labor, fiir die toxinbildenden
Clostridien wurde ein neuer Schnelltest eingefiihrt. Alle Ergebnisse sind sofort per EDV elektronisch
abrufbar, hygienerelevante Erreger verdeutlicht ein spezielles elektronisches Markierungssystem.

Seit einigen Jahren nehmen bundesweit die Durchfallerkrankungen durch Noroviren zu, insbesondere
im Winter werden daran erkrankte Patienten stationar eingewiesen. Zusammen mit den
hygienerelevanten Bakterien wurden im Jahr 2008 insgesamt bei tGiber 500 Patienten sicherheitshalber
verstarkte HygienemaBnahmen ergriffen und Isolierungen durchgefihrt.

Aktion saubere Hiande

Da die wichtigste MaBnahme zur Infektionspravention die Handehygiene ist, begann das Klinikum an
der bundesweiten Aktion ,saubere Hande" teilzunehmen. Es wurden Kitteltaschenflaschen eingefiihrt
und neue Spender fiir Hindedesinfektionsmittel sowie desinfizierbare Tastaturen installiert.

Aufbereitung von Medizinprodukten - zentrale Sterilgutabteilung

Neben den gesetzlichen Anforderungen entspricht die zentrale Sterilgutversorgungsabteilung (ZSVA)
der Klinikum Salzgitter GmbH der konzernweiten ZSVA Qualitéts-Leitlinie und wurde vom
Gewerbeaufsichtsamt und von der Berufsgenossenschaft tiberprift.

Die Prozesse sind validiert, alle Gerate einschlieBlich der Siegelgerate fiir die Verpackungen werden
jahrlich einer Leistungsqualifikation unterzogen und gem. ,Leitlinie der DGKH, DGSV und AKI fir die
Validierung und Routineliberwachung maschineller Reinigungs- und thermischer
Desinfektionsprozesse fiir Medizinprodukte” ergdnzend mit Temperaturkontrollen mittels
Thermologger und Reinigungsindikatoren tberwacht. Alle Arbeitsprozesse sind in einem
Qualitatshandbuch genau beschrieben.
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In der Abteilung arbeiten nur Sterilgutassistenten mit Fachausbildung, jede Betriebsstatte hat vor Ort
eine Leitung mit Fachkunde 2. Um dies abzusichern, wurde fiir Salzgitter Bad ein OP-Fachpfleger als
neue stellvertretende ZSVA - Leitung eingestellt.

Die Endoskopaufbereitung erfolgt in der Endoskopieabteilung in vollautomatischen Reinigungs- und
Desinfektionsautomaten fiir Endoskope. Alle Automaten sind von einer zertifizierten Firma validiert
und werden jahrlich einer erneuten Leistungsqualifikation gem. EN ISO 15883-4 und der
Validierungsleitlinie unterzogen.

D-8 Sektoriibergreifende Versorgung, Kooperationen, Partnerschaften

Partner/ Kooperationsform Beschreibung der Kooperation Koop. seit
Gemeinschaftspraxis Drs. Goldmann, Anasthesieleistungen bei ambulanten 10/2008
Jaugsch, Steinbach Operationen
Drs. Bahlmann und Griese Ambulante Versorgung im Bereich 06/2008

Kinderkardiologie
Klinikum Hildesheim GefaBzentrum 04/2008
MHH Kooperation zur Versorgung von Frith-  02/2008
und Neugeborenen mit
Herzerkrankungen
Dr. Meyne GefalBzentrum 03/2009
Uni Giessen Marburg Fort u. Weiterbildung von Urologischen 06/2008
Arzten
Drs. Teusch und Partner Kooperation im Bereich CT 11/1996
Path. Institut Prof. Fischer Pathologisch-anatomische Leistungen  07/2001

Zur Verbesserung der Versorgungsqualitit unsere Patienten pflegen wir mit niedergelassenen Arzten,
Instituten und anderen Kliniken unterschiedliche Partnerschaften und Kooperationen. Insbesondere
von einer sektorenlbergreifenden Diagnostik und Therapie profitieren unsere Patienten, voraus sich
eine groBere Patientenzufriedenheit ergibt.

Seit 2008 besteht eine interdisziplindre Tumorkonferenz, bei der das weitere therapeutische Vorgehen
von Tumorpatienten besprochen wird. Neben den Fachabteilungen des Klinikums nehmen daran auch
die strahlentherapeutische Praxis Hildesheim, das pathologische Institut Prof. Dr. med. G. Fischer
(Wilhelmshaven) und onkologischen Praxen teil.

Dem zunehmend gréBer werdenden sektorentibergreifenden Behandlungsbedarf kommen wir durch
zusatzliche Konsiliarvertrage mit niedergelassenen Arzten verschiedener Fachrichtungen nach.

Zwischen dem Klinikum Hildesheim und dem Klinikum Salzgitter besteht auf dem Gebiet der
Angiologie und GefaBchirurgie eine enge Kooperation. Diese gemeinsame Arbeit funktioniert zwischen
den einzelnen Fachabteilungen so reibungslos, dass eine Zertifizierung als Interdisziplinares
GefaBzentrum beantragt wurde.

Fiir 2009 ist eine Vernetzung auf EDV Basis zwischen den einweisenden niedergelassenen Arzten und
dem Klinikum Salzgitter geplant. Hiermit sollen zum einen unnétige Doppeluntersuchungen und somit
zusatzliche Belastungen flr den Patienten vermieden werden und zum anderen die Abldufe an den
Schnittstellen Aufnahme und Entlassung verbessert werden.
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Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Dr. med. Matthias Wiemer

Klinikum Salzgitter GmbH
Kattowitzer StraRe 191

38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1215

Fax: 05341/835-1879

Mail: m.wiemer@klinikum-salzgitter.de

Padiatrie

Frau Heike Wirtenberger
Dr. med. Matthias Leben
Klinikum Salzgitter GmbH
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Telefon: 05341/835-1218
Fax: 05341/835-1833

Mail: h.wuertenberger@klinikum-salzgitter.de, m.leben@klinikum-salzgitter.de

Innere Medizin / Schwerpunkt Kardiologie
Dr. med. Andres Strauss

Klinikum Salzgitter GmbH

ParacelsusstralRe 1 — 9

38259 Salzgitter

Telefon: 05341/835-2214

Fax: 05341/835-2495

Mail: a.strauss@klinikum-salzgitter.de

Innere Medizin / Schwerpunkt Gastroenterologie
Priv. Doz. Dr. med. Helmut Jablonowski

Klinikum Salzgitter GmbH

Kattowitzer StraRe 191

38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1213
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Urologie

Dr. med. Joachim Dembowski
Klinikum Salzgitter GmbH
ParacelsusstralBe 1 — 9

38259 Salzgitter

Telefon: 05341/835-2312

Fax: 05341/835-2124

Mail: j.dembowski@klinikum-salzgitter.de

Zentrale Klinik fir Anasthesie
Prof. Dr. med. Ernst-Ridiger Kuse
Klinikum Salzgitter GmbH
ParacelsusstralBe 1 — 9

38259 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1335, 1336
Fax: 05341/835-2304

Mail: er.kuse@klinikum-salzgitter.de

Pflegebereich

Ralf Maly

Klinikum Salzgitter GmbH
Kattowitzer StralRe 191
38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1271
Fax: 05341/835-1822

Mail: r.maly@klinikum-salzgitter.de

Krankenpflegeschule
Angelika Kade

Klinikum Salzgitter GmbH
Kattowitzer StralRe 191
38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1391
Fax: 05341/835-1512

Mail: krankenpflegeschule-sz@t-online.de
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Kinderkrankenpflegeschule
Karin Kalender

Klinikum Salzgitter GmbH
Kattowitzer StraRe 191
38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1333
Fax: 05341/835-1512

Mail: kinderkrankenpflegeschule-sz@t-online.de

Qualitatsmanagement-Beauftragte
Dr. med. Anke Lasserre

Klinikum Salzgitter GmbH
Kattowitzer StraRe 191

38226 Salzgitter

Telefon: 05341/835-1455

Fax: 05341/835-1495

Mail: anke.lasserre@klinikum-salzgitter.de
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