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Einleitung
Vorwort des Vorstandes der AGAPLESION gAG

Die AGAPLESION gemeinnitzige Aktiengesellschaft wurde am 26. Juni 2002 gegrundet. Sie bildet
gemeinsam mit beteiligten Unternehmen einen christlichen Gesundheitskonzern mit mehr als 80
Unternehmen, darunter 22 Krankenhauser und 32 Wohn- und Pflegeeinrichtungen.Das Ziel der
AGAPLESION gAG ist der Erhalt und die Starkung von diakonischen und sozialen Einrichtungen in
einer zunehmend angespannten Wirtschafts- und Wettbewerbssituation. Mit der Integration in die
AGAPLESION gAG Ubernehmen die értlichen Gesellschafter eine Mitverantwortung fiir den
Gesundheitskonzern, bei gleichzeitigem Erhalt der Identitat und Selbststandigkeit der einzelnen
Einrichtungen.

AGAPLESION stellt ihren Einrichtungen Managementleistungen und zentrale Dienstleistungen,
wie z. B. Personalverwaltung, Unternehmenskommunikation, Qualitdtsmanagement (QM),
Budgetmanagement, Zentraleinkauf und Informationstechnologie etc. zur Verfiigung. Dadurch
werden Synergieeffekte erzielt und die Wirtschaftlichkeit der Einrichtungen des
Gesundheitskonzerns gesichert.

Die AGAPLESION Akademie in Heidelberg halt fur die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie
externe Interessierte ein breites Angebot an Aus-, Fort- und Weiterbildungen fiir medizinische,
pflegerische und therapeutische Berufe sowie in Managementthemen vor. Zur wirksamen
Ausibung der Aufgaben und zur Weiterentwicklung der persdnlichen und fachlichen Kompetenz
unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter wurde ein auf die einzelnen Aufgabengebiete
abgestimmtes Personalentwicklungskonzept entwickelt. Die standortiibergreifenden Fort- und
Weiterbildungen stérken die interdisziplinare Zusammenarbeit und férdern die Vernetzung der
Einrichtungen.

Das nach DIN EN ISO 9001 aufgebaute, AGAPLESION weit eingefihrte QM-System ermdglicht
die kontinuierliche Verbesserung der Prozesse und die Erreichung einer guten Ergebnisqualitat.
Ausgehend vom Leitbild der AGAPLESION wurden fir alle Einrichtungen verbindliche Flihrungs-
und Verhaltensgrundsatze verabschiedet sowie Qualitatsziele formuliert. Die Instrumente und
Methoden des QM férdern die Kommunikation, helfen bei der Lésung komplexer Aufgaben und
Probleme, tragen zur Kundenzufriedenheit (z. B. Patienten, Bewohner, Angehérige, Einweiser,
Lieferanten) bei und starken die gemeinsame Wertegrundlage. QM ist Fiihrungsaufgabe und
gleichzeitig gelebtes Instrument in der taglichen Arbeit.

Die Wirksamkeit des QM-Systems und die Umsetzung der Qualitdtsanforderungen werden
kontinuierlich intern und extern durch Audits tberprift und VerbesserungsmalRnahmen eingeleitet.
Im Rahmen der verpflichtenden, sektorentbergreifenden Qualitatssicherung wird unter Leitung des
Referates Medizincontrolling konzernweit die Behandlungsqualitat verglichen und in
fachbezogenen Qualitatszirkeln diskutiert. AGAPLESION bietet den verantwortlichen
Qualitdtsmanagementbeauftragten der Einrichtungen durch die Organisationsstrukturen konkrete
Unterstutzung bei der Einfuhrung und Weiterentwicklung der QM-Systeme und beim
Zertifizierungsprozess.

Weitere Informationen unter www.agaplesion.de.

Frankfurt am Main, den 30.06.2011

l /o
Wiituer o

Bernd Weber Gerhard Hallenberger
Vorstandsvorsitzender Vorstand
AGAPLESION gAG AGAPLESION gAG
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Vorwort AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN gemeinnitzige GmbH

Die Urspriinge der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN reichen zurtick in das
Jahr 1995, als sich evangelische Krankenhduser in Frankfurt am Main zu einem losen Verbund
zusammenschlossen. Im Jahr 1998 erfolgte schlieRlich die Grundung der FRANKFURTER
DIAKONIE KLINIKEN (FDK) gemeinntitzige GmbH mit den heutigen Klinikstandorten
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS, AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS und
AGAPLESION DIAKONISSEN KRANKENHAUS.

Um dauerhaft als starker Partner eine optimale medizinische Versorgung in Frankfurt zu
gewahrleisten, haben sich die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN im Jahr 2002
an der Grundung der AGAPLESION gemeinnutzige Aktiengesellschaft beteiligt. Dieser
Uberregional agierenden Gesellschaft haben sich weitere Krankenhauser und
Altenpflegeeinrichtungen angeschlossen. Damit wurde die Méglichkeit geschaffen, Uber die
Grenzen Frankfurts hinaus im Gesundheitssektor aktiv zu werden und von den positiven Synergien
der Zusammenschllsse zu profitieren.

Unser diakonischer Auftrag ist die Basis flr unser an christlichen Werten orientiertes Handeln im
Dienste des Nachsten. Den Belangen des kranken Menschen fiihlen wir uns besonders
verpflichtet. Wir sehen es als unser Ziel und unsere Aufgabe an, eine an den Bedirfnissen des
Patienten ausgerichtete qualitativ hochwertige medizinische Versorgung zu gewahrleisten.

Zur Verwirklichung dieses Ziels verfugen die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN dber 1.400 hoch motivierte Mitarbeiter und insgesamt 837 Betten.

Das AGAPLESION DIAKONISSEN KRANKENHAUS und AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS sind Akademische Lehrkrankenhduser der Johann Wolfgang Goethe-Universitat
Frankfurt am Main.

Alle drei Standorte sind Akademische Lehrkrankenhduser der Fakultat fir
Gesundheitswissenschaften der Universitat Pécs in Ungarn. Damit nehmen die AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN auch international ihre Ausbildungsfunktionen wahr.

Unsere Krankenhausstandorte im Uberblick

Das AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS verflgt tber
245 Betten, einschliellich intensivmedizinischer Betten. Die
arztlichen Leistungen erbringen grofRtenteils Belegarzte, die
Uberwiegend in hoch spezialisierten Gemeinschaftspraxen tatig
sind. Ein Grofteil dieser Praxen ist auf dem
Krankenhausgelande angesiedelt. So wird die ambulante und
stationare Versorgung nahtlos miteinander verbunden.

Das AGAPLESION DIAKONISSEN KRANKENHAUS hat als
Schwerpunkte die Medizinisch-Geriatrische Klinik sowie die
Klinik fur Plastische Chirurgie. Die Medizinisch-Geriatrische
Klinik ist mit Gber 102 vollstationaren Betten und 25
tagesklinischen Platzen eine der grofdten Geriatrien im Rhein-
Main-Gebiet. Im Zentrum der Bemiihungen steht der Patient im
fortgeschrittenen Lebensalter.
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Das AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS verflgt als
Schwerpunktversorger Giber 515 Betten, 13 teilstationare
Dialyseplatze sowie 20 teilstationare Platze in der Psychiatrie.
Die 11 Fachabteilungen und ein Medizinisches
Versorgungszentrum bieten ein breites Spektrum an
medizinischen Leistungen an. Hochqualifizierte Chef- und
Oberarzte der einzelnen Fachabteilungen sowie
hochqualifiziertes Pflegepersonal stehen den Patientinnen und
Patienten zur Verfligung. Die einzelnen Kliniken sowie
Abteilungen arbeiten Hand in Hand und bilden ein

interdisziplinares Netzwerk.

Unser Leistungsangebot im Uberblick

Kliniken und Tageskliniken:

e |nnere Medizin,
e Medizinisch-Geriatrische Klinik,

o Kardiologie, Angiologie und Diabetologie,
e Hamatologie und internistische Onkologie,
e Allgemeine Chirurgie,

¢ Orthopadie und Unfallchirurgie,

o Gefalichirurgie,

e Wirbelsaulenchirurgie,

e Lungen- und Bronchialheilkunde,

e Urologie.

Plastische Chirurgie,
Frauenheilkunde,

Geburtshilfe,

Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde,
Psychiatrie, Psychotherapie

und Psychosomatik

Anasthesiologie,

Nephrologie, Hochdruck- und
GefalRkrankheiten,

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie.

Medizinische Fachabteilungen und Funktionseinheiten:

Interdisziplinare Intensivmedizin,
Magen-Darm-Zentrum,
Interdisziplinares Brustzentrum,

Chest Pain Unit,

Gefallzentrum

Zentrum fur Palliativmedizin,
Interdisziplinare Intensivstation,
Zentrale Aufnahme und Notaufnahme,
Endoskopie
Notfalldekontaminationseinheit.

Physikalische Therapie,
Psychiatrische Institutsambulanz,
Radiologie/Rontgendiagnostik,
Strahlenheilkunde,
Ernahrungsberatung,
Anasthesiologie, Akute und
Multimodale Schmerztherapie.

Der Pflegedienst tragt wesentlich dazu bei, die Aufgaben und Ziele des Hauses zu verwirklichen.
Gepragt durch die diakonische Ausrichtung des Unternehmens (,Wir machen Nachstenliebe
erlebbar®) verpflichten wir uns, die uns anvertrauten Patienten mit hoher fachlicher und sozialer

Kompetenz zu pflegen und zu begleiten. Wir verstehen uns als Ansprechpartner fiir Patienten und

Angehdrige.

Neben den Arzten und Pflegekraften steht ein multiprofessionelles Therapeutenteam zur
Verfligung, gebildet aus Physio- und Ergotherapeuten, Masseuren, Logopaden, Psychologen

sowie Psychoonkologen.
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Der Sozialdienst und die Uberleitungspflege helfen bei der Organisation von Dienstleistungen;
hierzu gehoren u. a. der Bereich Pflege, die Haushaltsfihrung nach Entlassung sowie die
Versorgung mit Hilfsmitteln. Ferner kdnnen die Patienten Uber den Sozialdienst an stationare und
teilstationare sowie ambulante Einrichtungen der Pflege vermittelt werden. Darlber hinaus
unterstitzen die Mitarbeiter des Sozialdienstes die Patienten bei der Beantragung von Leistungen.

Das Angebot der Krankenhausseelsorge richtet sich an alle Patienten sowie deren Angehdrige,
unabhangig von der Religionszugehdrigkeit. In der Krankenhauskapelle finden regelmaRig
Gottesdienste statt.

Die sogenannten ,Grinen Damen und Herren® der Evangelischen Krankenhaushilfe sind
ehrenamtlich tatig, um Patienten in schwierigen personlichen Situationen zu helfen, und sie auch
bei kleineren oder groReren Belangen zu unterstiitzen.

Qualitdtsmanagement

Das Qualitatsmanagement ist ein fester Bestandteil unseres Unternehmens und bedeutet fir uns
die Chance zur kontinuierlichen Verbesserung der Leistungen. Im Vordergrund stehen die
Bedurfnisse und Wiinsche der Patienten sowie deren Angehdrigen unter der Beachtung der
Wirtschaftlichkeit und der verfigbaren Ressourcen.

Alle Tatigkeiten des Qualitdtsmanagements richten sich an unserem Leitbild aus. Danach werden
Ziele und Verantwortlichkeiten festgelegt, die mit Instrumenten der Qualitdtsplanung, -lenkung, -
sicherung und -verbesserung verwirklicht und umgesetzt werden.

Qualitatshericht

Der vorliegende Qualitatsbericht ist strukturiert in einen Basis- und Systemteil. Im Basisteil sind
allgemeine Strukturangaben zu den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN, den
Fachabteilungen, der Art und Anzahl der durchgefiihrten Behandlungen sowie Operationen, zur
apparativen Ausstattung und zu den therapeutischen Moéglichkeiten enthalten.

Im Systemteil geben wir einen Uberblick iber das Qualitaitsmanagement der AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN.

Beteiligte an der Erstellung des Qualitatsberichtes der AGAPLESION FRANKFURTER
DIAKONIE KLINIKEN:

Geschaftsfihrung: Herr Dr. Dennis Gdobel
Sekretariat: Frau Marion Bauer
Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 95 33 - 26 66
Fax: (069) 53 30 - 34
E-Mail: markus@fdk.info
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Geschaftsfuhrung: Herr Jurgen Schafer
Sekretariat: Frau Heidemarie Steul

Im Prifling 21 — 25

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 46 08 - 301
Fax: (069) 46 08 - 323
E-Mail: bethanien@fdk.info

Arztlicher Direktor: Herr Prof. Dr. Markus Sold
Sekretariat: Frau Hedwig Schmidt
Wilhelm-Epstein-Stralle 4

60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 95 33 - 22 56
Fax: (069) 95 33 - 26 81
E-Mail: markus.sold@fdk.info

Arztlicher Direktor

AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS:
Herr Prof. Dr. Karl-Hermann Fuchs
Sekretariat: Frau Heike Vorbeck
Wilhelm-Epstein-Stralle 4

60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 9533 -2212 _
Fax: (069) 9533 -26 79 ’
E-Mail: karl-hermann.fuchs@fdk.info o |

Arztlicher Direktor

AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS:
Herr PD Dr. Thomas Voigtlander

Sekretariat: Frau Patricia Giesen

Im Prufling 21 — 25

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 94 50 - 28 222
Fax: (069) 94 50 - 28 729
E-Mail: t.voigtlaender@ccb.de
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Pflegedirektorin: Frau Ingrid Mauritz
Sekretariat: Frau Dagmar Sindt-Weidemann
Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 95 33 - 22 52
Fax: (069) 53 43 - 79
E-Mail: ingrid.mauritz@fdk.info
Pflegedirektorin

AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS:
Frau Sigrid Kuptschitsch

Im Prifling 21 — 25

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 46 08 - 200
Fax: (069) 46 08 - 323
E-Mail: sigrid.kuptschitsch@fdk.info

Ansprechpartner fir den Qualitatsbericht

Qualitdtsmanagementbeauftragte
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS:
Frau Gloria Gref

Im Prifling 21 — 25

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 46 08 - 320
Fax: (069) 46 08 - 322
E-Mail: gloria.gress@fdk.info

Qualitatsmanagementbeauftragter
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS:
Herr Frank Geib

Wilhelm-Epstein-Strale 4

60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 95 33 - 21 36
Fax: (069) 53 30 - 34
E-Mail: frank.geib@fdk.info
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Frankfurt am Main, den 30.06.2011

Die Geschaftsflihrung, vertreten durch Herrn Dr. med. Dennis Gdébel, ist verantwortlich fir die
Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.

Dr. med. Dennis Gobel

Geschéftsfihrer
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A Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname: ~ AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN gGmbH

Hausanschrift: Ginnheimer LandstralRe 94
60487 Frankfurt am Main

Telefon: (069)9533-0

Fax: (069) 53 30 - 34

URL: www.fdk.info

E-Mail: info@fdk.info

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses

Institutionskennzeichen: 260641243

A-3 Standort(nummer)

Standort: 00

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN gGmbH
Art: freigemeinnitzig

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Ja

Universitat: Goethe-Universitat Frankfurt am Main

Weiterhin sind die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN akademisches
Lehrkrankenhaus der ungarischen Universitat Pécs und der evangelischen Fachhochschule
Darmstadt.
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A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Geschéftsfihrung AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE

KLINIKEN
Vorsitzender der Geschaftsfiihrung
Geschaftsfuhrer
|
‘l Krankenhausdirektorium AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
[ |
Betriebsleitung Betriebsleitung Betriebsleitung
AGAPLESION MARKUS KH AGAPLESION DIAKONISSEN KH AGAPLESION BETHANIEN KH
Allgemein-/ Medizinisch-Geriatrische Anasthesie und
Viszealchirurgie Klinik Intensivmedizin
Anasthesiologie und Tagesklinik Geriatrie Angiologie
Intensivmedizin
. Plastische Chirurgie* Allgemeinchirurgie
Gastroenterologie
Gynakologie und Memory-Klinik Diabetologie
Geburtshilfe
Hochdruck- und Gastroenterologie
Gefalkrankheiten
Innere Medizin Gefalichirurgie
Hals-, Nasen-, Ohren-
Kardiologie Heilkunde
Medizinisches S
Versorgungszentrum (MVZ) Handchirurgie
Nephrologie und Dialyse Innere Medizin
Neurologie Kardiologie
Onkologie/Hamatologie Onkologie/Hamatologie
Orthopadie und . . ,
Unfallchirurgie Plastische Chirurgie
Plastische Chirurgie* Traumatologie
Psychiatrie, Psychothgrapie Wirbelsaulenchirurgie
und Psychosomatik
Tagesklinik Psychiatrie Pneumologie
Radiologie
Urologie
Strahlentherapie/
Nuklearmedizin
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Die Kilinik fiir Plastische Chirurgie ist organisatorisch in das AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS eingebunden, befindet sich aber am Standort AGAPLESION DIAKONISSEN
KRANKENHAUS.

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie
Besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung? Ja
L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. - 31.12.2010 | Seite 13 von 234

L

7Y >
Q'Zerl"\\"



“v‘ AGAPLESION

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

A-8 Fachabteilungsibergreifende Versorgungsschwerpunkte des

Krankenhauses

Abdominalzentrum (Magen-Darm-Zentrum) (VS10)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Apherese-Zentrum (Dialyse) (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Brustzentrum (VS01)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Allgemeine Chirurgie; Innere Medizin

Das Magen-Darm-Zentrum wurde im Jahr 2003 als
Initiative der Medizinischen und Chirurgischen Klinik
gegrundet. Durch den Zusammenschluss entstehen fiir
Patienten mit Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
groRe Vorteile. Hier arbeiten Chirurgen,
Gastroenterologen, Pathologen etc. eng zusammen, um
Patienten mit ihrem Wissen und ihren Fahigkeiten zu
betreuen. Um dies zu erreichen, halten wir
Untersuchungsgerate auf dem neuesten Stand der
Technik vor, damit unsere Spezialisten auf den Gebieten
der Speiserdhre, des Magen-Darm-Traktes, des
Enddarms und des Immunsystems die modernsten
Untersuchungsmethoden beim Patienten anwenden
kénnen.

Innere Medizin; Innere Medizin/Schwerpunkt Nephrologie

Modernste Blutreinigungsverfahren zur Behandlung von
Stoffwechsel- und Autoimmunerkrankungen stehen im
Apherese-Zentrum zur Verfigung. Der Klinik sind
ebenfalls zwei ambulante Dialysezentren mit Hdmo- und
Peritonealdialyse angeschlossen.

Frauenheilkunde; Plastische Chirurgie;
Radiologie/Rontgendiagnostik; Strahlenheilkunde; Innere
Medizin; Onkologie

Um eine bestmdgliche Behandlung der Patientinnen mit
Brustkrebs in unserem interdisziplinaren Brustzentrum zu
gewahrleisten, arbeiten Spezialisten verschiedener
Fachrichtungen (Gynakologie, Plastische Chirurgie,
Radiologie, Strahlentherapie, Onkologie, Psychoonkologie
und Pathologie unter Miteinbeziehung von
niedergelassenen Radiologen und Onkologen) eng
zusammen. Nach eingehender Diagnose wird die
Therapie festgelegt und durchgefiihrt. Fir die Behandlung
kommen neben der Operation die Chemo- und
Strahlentherapie zum Einsatz. Sind operative Eingriffe
notwendig, steht der Erhalt der Brust im Vordergrund.
Hierfur stehen samtliche moderne Methoden des
Brustaufbaus mittels Eigengewebe, Perforatorlappen oder
Implantate zur Verfligung. Besonders die Nachbetreuung
der Patientinnen und Patienten rundet das ganzheitliche
Konzept ab. Das Brustzentrum ist durch OnkoZert
zertifiziert.
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Chest-Pain-Unit - Herznotfalleinheiten (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Darmzentrum (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Diabetes-Zentrum (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

GBU (Gastro-Bleeding-Unit) (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung
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Kardiologie; Intensivmedizin

Die im November 2003 im AGAPLESION BETHANIEN
KRANKENHAUS gegriindete Chest Pain Unit (englisch fiir
,Brustschmerz-Einheit“) und die im Januar 2006 erdffnete
Chest Pain Unit im AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS sind Diagnostik- und Therapieeinheiten
mit direkt benachbartem Herzkatheterlabor zur sofortigen
Versorgung von Herznotfallpatienten. Die Chest Pain
Units arbeiten in speziell eingerichteten Raumlichkeiten
nach einem genau definierten 24-Stunden-
Notfallrufsystem in enger Zusammenarbeit mit der
Rettungsleitstelle.

Allgemeine Chirurgie; Innere Medizin; Onkologie;
Radiologie; Strahlentherapie, Gastroenterologie

Das Ziel unseres Darmzentrums ist es, flir Patienten, die
an Krebs erkrankt sind, eine optimale und umfassende
Versorgung sicherzustellen. Das beginnt bei der
Friherkennung und erstreckt sich tber die Diagnostik und
Behandlung bis hin zur Nachsorge. Das Darmzentrum ist
ein medizinisches Kompetenzzentrum, zu dem
Gastroenterologen, Chirurgen, Onkologen, Radiologen,
Strahlentherapeuten, Pathologen sowie Psycho-
Onkologen gehdren. Abgerundet wird das Spektrum durch
Schmerztherapie, Ernahrungsberatung sowie — falls
erforderlich — Stomaberatung und -pflege.

Kardiologie; Innere Medizin

Das am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS
angesiedelte Diabetes-Zentrum bietet individuell auf den
Patienten zugeschnittene ambulante und stationare
Behandlungs- und Schulungsprogramme fir Typ | und
Typ Il Diabetiker und fiur diabetesbedingte Folge- und
Begleiterkrankungen an.

Innere Medizin; Gastroenterologie, Allgemeine Chirurgie

Eine 24-Stunden-Notfallbehandlung akuter Blutungen des
Magen-Darm-Traktes wird ermdglicht.
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GefalRzentrum (VS19)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Palliativzentrum (VS34)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung

Sturzzentrum (VS00)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung
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Angiologie, Innere Medizin, Gefafichirurgie

Im CCB am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS
besteht eine Abteilung fiir GefaRerkrankungen, die durch
Angiologen und GefaRchirurgen gefiihrt wird.
Interdisziplinar erfolgt eine umfassende Diagnostik und
Therapie von Gefalerkrankungen sowohl im ambulanten
Bereich wie auch stationar. Seit 2011 ist dieses Zentrum
offiziell durch die Fachgesellschaften DGA und DGG
zertifiziert. Die Sprechzeiten werden morgens von 08.00
Uhr bis abends 19.00 Uhr an allen Werktagen abgehalten.
In der Uibrigen Zeit, insbesondere in den Nachtstunden, an
den Wochenenden und Feiertagen besteht die
Maoglichkeit, Notfallpatienten in der hiesigen CPU zu
betreuen. Es liegen klinische Behandlungspfade vor.
Jeder Patient wird von einem Facharzt gesehen.
RegelmaRig findet die interdisziplindre Gefaltkonferenz
statt. Alle Patienten, die fir eine interventionell-
gefalchirurgische Behandlung vorgesehen sind, werden
einem gemeinsamen Kolloquium unterzogen.

Innere Medizin; Palliativmedizin; Schmerztherapie;
Onkologie; Organzentren; Psychoonkologie

Im Jahr 2009 wurde das Interdisziplinare Zentrum fir
Palliativmedizin am AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS gegriindet. Aufgabe des Zentrums ist
die Krankheitsbewaltigung, Symptomkontrolle und das
Schmerzmanagement Schwerstkranker in schwierigen
und instabilen Lebenssituationen. Dabei gilt es, die
bestmégliche Lebensqualitat zu sichern, wobei die
psychosozialen Bedirfnisse des Erkrankten und seiner
Angehdrigen besonders bericksichtigt werden.

Medizinisch-Geriatrische Klinik; Orthopadie und
Unfallchirurgie

Das Sturzzentrum richtet sich in erster Linie an Senioren,
die mit einem Sturz in die Notfallambulanz kommen. Die
Aufgabe des Sturzzentrums besteht darin, weitere Stlrze
zu verhindern. Dazu arbeiten mehrere Berufsgruppen
Hand in Hand: Pflegekréfte erfragen die
Sturzrisikofaktoren, Physiotherapeuten fiihren Balance-
und Gehtests durch. Der geriatrische Arzt erfragt die
genauen Umstande des Sturzes und die Einnahme von
Medikamenten. Anhand der Ergebnisse beurteilt er die
individuelle Sturzgefahr und gibt Empfehlungen. Das
kénnen Geh- und Balancetraining, Beratung iber
Stolperfallen in der Wohnung und das Benutzen des
richtigen Hilfsmittels wie Gehstock oder Rollator sein.
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Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt Orthopadie; Unfallchirurgie
beteiligt sind
Kommentar / Erlauterung 2010 wurde die Klinik fiir Orthopadie und Unfallchirurgie

gemal den Richtlinien der Deutschen Gesellschaft flr
Unfallchirurgie als regionales Traumazentrum zertifiziert
und in das Traumanetzwerk Hessen integriert. Damit wird
die Versorgung schwerstverletzter Patienten auf hohem
Niveau gewahrleistet.
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A-9 Fachabteilungsubergreifende medizinisch-pflegerische
Leistungsangebote des Krankenhauses

e Akupunktur (MP0O2)

Bei der Akupunktmassage nach Penzel wird nicht nur ein Krankheitssymptom behandelt,
sondern der gesamte Organismus beeinflusst. Die Behandlung erfolgt mit einem
Metallstabchen, wodurch bestimmte Meridiane stimuliert werden, um so den Energiefluss
anzuregen und Blockaden zu I6sen.

e Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare (MP03)

Uber die Gesprache mit dem behandelnden Arzt, mit Pflegemitarbeitern und Therapeuten
hinaus bietet unsere Patientenakademie flr Angehdrige und Interessierte umfassende
Informationen zu verschiedenen Krankheitsbildern, Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden. So kdnnen Angehorige aktiv am Genesungsprozess des Patienten
mitarbeiten. Einen weiteren Schwerpunkt der Patientenakademie stellt das Thema Vorsorge
und Vorbeugung gegen Krankheiten dar.

e Asthmaschulung (MP54)

In speziellen Schulungen erhalten Patienten mit Asthma Informationen zum Umgang mit ihrer
Erkrankung, damit sie ihren Alltag freier und unkomplizierter gestalten kbnnen. Neben
therapeutischen Malinahmen, wie die optimale Medikation, werden auch praventive
MafRnahmen thematisiert. Dazu zahlen u. a. die richtige Korperhaltung oder Atemiibungen.

e Atemgymnastik/-therapie (MP04)
Durch gezielte Ubungen soll das richtige Atmen erlernt werden. Unterstutzt wird die Therapie
durch Verhaltenstipps und Entspannungstbungen. Die Behandlungsziele sind u. a.:

» Stabilisierung des Atemapparates,

* Verbesserung der Atem- und Brustkorbbeweglichkeit,
* Dehnung der Atemhilfsmuskulatur,

» Foérderung des Sekretabtransports und

* Anregung der Durchblutung.

e Basale Stimulation (MP06)

Das Konzept der Basalen Stimulation findet in den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN ebenfalls Anwendung. Ziel ist es, die Bewegung, Kommunikation und
Wahrnehmung von beeintrachtigten Patienten zu férdern und zu aktivieren.

e Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung (MP56)

Zu unseren Angeboten im Bereich Belastungstherapie gehoéren u. a. das Belastungs-EKG und
die Kipptisch- sowie Lungenfunktionsanalyse. Diese Untersuchungen werden in verschiedenen
Fachbereichen durchgefuhrt.

e Berufsberatung/Rehabilitationsberatung (MP08)

Bei spezifischen Krankheitsbildern, wie Allergien, erhalt der Patient auf Wunsch eine Berufs-
bzw. Rehabilitationsberatung, um schnellstmdglich wieder zurtick in den Arbeitsprozess und
Alltag eingegliedert zu werden.
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e Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden (MP09)

Menschen kommen in unsere Kliniken mit dem Wunsch nach Heilung. Manchmal stol3en sie
dabei schmerzlich an die Grenzen medizinischen Handelns und an die Grenzen menschlichen
Lebens. Das Erleben dieser Grenzen und die Begegnung mit Sterben und Tod I6st vor allem
bei den unmittelbar Betroffenen vielfaltige Sorgen und Gefiihle aus. Besonders in der
schwierigen Phase des ,Abschiednehmens” ist die Begleitung Sterbender und ihrer
Angehdriger ein wichtiger Teil der Arbeit unserer Mitarbeiter aus dem pflegerischen und
seelsorgerischen Bereich. In dieser Situation fiihlen sich die Menschen oft unsicher, hilflos
oder Uberfordert, und wir versuchen hier unterstitzend beizustehen.

e Bewegungsbad/Wassergymnastik (MP10)

Die Unterwassermassage wird in einer speziellen Wanne mit einem Massageschlauch
durchgefihrt. Diese Art der Massage nutzt die Kraft des Wasserstrahls zur
Muskelentspannung.

e Bewegungstherapie (MP11)

Unser Angebot der Bewegungstherapie reicht von
Gymnastik uber Geratetraining bis hin zum
Bewegungsbad. Diese Therapieformen sind sowohl
ambulant als auch stationar in den Praxisrdumen der
physikalischen Therapie verfugbar.

Die Bewegungstherapie steht hier als Sammelbegriff
fur eine Vielzahl verschiedener MaRnahmen und
Techniken, wie Dehnungen, Massage, :
Gelenkbehandlung oder Muskelkraftigung. L AL

Frau mit Physiotherapeut.

e Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/oder Kinder) (MP12)

Unsere Mitarbeiter pflegen nach der Bobath-Therapie mit dem Ziel, Patienten zu einer
normalen Korperhaltung zu verhelfen. Dariber hinaus soll eine Wiederherstellung alltaglicher
Bewegungsablaufe erfolgen, damit der Patient seinen Alltag ohne Schmerzen und mdglichst
ohne fremde Hilfe bewaltigen kann.

e Diat- und Erndhrungsberatung (MP14)

Die Diat- und Ernahrungsberatung unserer Hauser konzentriert sich auf eine typgerechte und
alltagsorientierte Ernahrung fiir unterschiedliche Personengruppen, wie Sportler, Senioren,
Schwangere oder Jugendliche. Neben einer typgerechten und alltagsorientierten Ernahrung
sollen u. a. Nahrungsmittelunvertraglichkeiten, Magen-Darm-Erkrankungen, Ubergewicht,
Hypertonie, Diabetes oder auch Stoffwechselerkrankungen therapiert oder Beschwerden
gelindert werden. Ferner wird bei den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
der Ernahrungsstandard Osnabrick mit seinen Empfehlungen zur Mangelernahrung
umgesetzt. Dies tragt ebenfalls zur Verbesserung der Versorgungsqualitat der Patienten bei.

e Eigenblutspende (MP69)

Bei ausgedehnten Operationen wird neben einer Eigenblutspende die intraoperative
Autotransfusion angewendet. Dabei wird intraoperativ anfallendes Blut steril gesammelt,
wieder aufbereitet (Filterung, Waschung, Abtrennung von Gewebepartikeln) und dem Kreislauf
erneut zugefuhrt. Diese Methode hat den entscheidenden Vorteil, dass auf eine
Fremdbluttransfusion weitgehend verzichtet werden kann.

e Entlassungsmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege (MP15)

Die Uberleitungspflege erganzt die Tatigkeiten des Sozialdienstes und berét bei Fragen, die
die Pflege betreffen, und sorgt fiir eine frihzeitige Hilfsmittelversorgung. Ferner wird ebenfalls
die individuelle Pflegesituation fiir den hauslichen Bereich geklart.
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e Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege (MP17)
Ingesamt leiten unsere Casemanager den Patienten durch unsere Einrichtung bzw. das
Gesundheitssystem, um eine optimale Patientenversorgung zu schaffen. Das Case
Management verfolgt das Ziel eines strukturierten und ressourcenorientierten
Behandlungsprozesses im Krankenhaus. Dies erfolgt in enger Abstimmung mit den Patienten,
den Arzten, dem Pflegepersonal, den Therapeuten und dem Sozialdienst.

Im Vordergrund stehen die Verbesserung der Versorgungsqualitat, die Steigerung des
Services, eine Optimierung des Belegungsmanagements sowie der effiziente
Ressourceneinsatz. Eine sachgerechte, zeitnahe Kodierung verbunden mit einer schlissigen,
lickenlosen Dokumentation ermdglicht eine aktuelle Kontrolle der Verweildauer. Dartber
hinaus unterstitzt das Case Management in Kooperation mit dem
Behandlungspfadmanagement die Erstellung, Einfihrung und Evaluation der klinischen
Behandlungspfade.

e FulRreflexzonenmassage (MP18)
FuRreflexzonenmassagen werden u. a. zur Anregung des Stoffwechsels und der Durchblutung
durchgefihrt.

e Kinasthetik (MP21)

Unsere Pflegekrafte sind im Bereich der Bewegungs- und Handlungsunterstiutzung geschult,
um bewegungs- und wahrnehmungsbeeintrachtigte Patienten richtig anzuleiten. Dabei steht
besonders der gezielte Einsatz der patienteneigenen Ressourcen im Mittelpunkt.

e Kontinenztraining/Inkontinenzberatung (MP22)

Die Erfahrung hat gezeigt, dass Kontinenzprobleme in vielen Fallen gelost oder zumindest
verbessert werden kénnen. Die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
verfligen z. B. Uber ein Beckenbodenzentrum zur optimalen Versorgung der Patienten mit
Inkontinenzproblemen. Beispiele fiir solche MaRnahmen in unseren Hausern sind:

» Verhaltensinterventionen (z. B. Toilettentraining),

+ Selbststandigkeitstraining (um Abhangigkeiten beim Toilettengang zu vermeiden oder zu
beheben),

» Hilfsmittelauswahl und Training.

e Manuelle Lymphdrainage (MP24)

Diese Massagetechnik dient hauptsachlich der Entstauung geschwollener Kérperregionen.
Durch sanfte, kreisende Massagegriffe kdnnen die Schwellungen (Lymphoédeme) reduziert und
abgebaut werden. Die Lymphdrainage findet vor allem in postoperativen Nachbehandlungen,
aber auch bei chronischen Gefalerkrankungen ihre Anwendungen.

e Massage (MP25)

Die Massage wird auf jeden Patienten speziell abgestimmt. Der besondere
Behandlungsschwerpunkt liegt bei den jeweiligen Beschwerden des Patienten. Zu den
weiteren Angeboten im Bereich der physikalischen Therapie zahlen neben der klassischen
Massage z. B.:

Bindegewebemassage (BGM),
FuRreflexzonenmassage,
Akupunkturmassage nach Penzel (APM),
Unterwassermassage (UWM) oder
heille Rolle.
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Weitere Informationen gibt es unter: http://www.physionovum.de/ und www.physiotherapie-
ffm.de.

e Medizinische Ful3pflege (MP26)

Bei bestimmten Krankheitsbildern, wie Diabetes mellitus, benétigen Patienten Unterstlitzung
bei ihrer Fulpflege. Aus diesem Grund besteht eine enge Zusammenarbeit mit Anbietern von
externen Fulpflegeinstituten, die bei Bedarf jederzeit in unsere Einrichtungen kommen und die
Patienten vor Ort behandeln.

e Physikalische Therapie/Badertherapie (MP31)
Siehe Bewegungsbad/Wassergymnastik (MP10).

e Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Gruppentherapie (MP32)
Sobald eine Verordnung vom Arzt vorliegt, erhalt der Patient zunachst eine grindliche
Untersuchung und im Anschluss eine Behandlung, die speziell auf seine Bedrfnisse
abgestimmt ist. Dabei sind wir bestrebt, den Patienten aktiv in den Behandlungsablauf mit
einzubinden. Die Physiotherapie umfasst Behandlungsmethoden, wie die Schlingentisch-
Behandlung, manuelle Therapie, Kinesio-Taping oder Geratetherapie, und orientiert sich stets
an den Funktionseinschrankungen sowie Beschwerden des Patienten.

e Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse (MP33)
Siehe Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare (MP03).

e Psychologisches/psychotherapeutisches Leistungsangebot/Psychosozialdienst
(MP34)
Psychologische Betreuung von Krebspatienten: Neben der umfassenden medizinischen
Behandlung durch arztliche Kollegen wird ebenfalls eine psychoonkologische Begleitung
angeboten. Hierfur gibt es ein vielfaltiges Hilfsangebot, welches von Informationen tber eine
individuelle Beratung bis hin zu einer Psychotherapie reicht. Die betroffenen Patienten erhalten
Informationen und Unterstlitzung zu allen Themen und Fragen, die sie in diesem Moment
beschaftigen.

e Riuckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik (MP35)

Im Bereich der Physiotherapie werden fiir Patienten mit Haltungsfehler oder nach Operation
Gangschulungen angeboten. Des Weiteren erhalten Mutter die Méglichkeit, an
Ruckenfitnesskursen teilzunehmen.

e Schmerztherapie/-management (MP37)

Im Bereich der Schmerztherapie arbeiten Pain Nurses, Anasthesiologen und
Schmerztherapeuten an der Linderung oder Beseitigung des Schmerzes. Neben der
multimordalen Schmerztherapie findet auch die Akutschmerztherapie in unseren Einrichtungen
Anwendung, die nach dem TUV Rheinland im Jahr 2010 erstmals erfolgreich zertifiziert wurde.

e Sozialdienst (MP63)

Die Mitarbeiter des Sozialdienstes stehen Patienten bei persénlichen, familiaren und
wirtschaftlichen Sorgen, die sich durch Krankheit ergeben, zur Seite. Aulerdem vermitteln sie
an stationare und teilstationare Einrichtungen der Pflege und unterstiitzen Patienten beim
Beantragen von Leistungen, wie RehabilitationsmaRnahmen oder Anschlussheilbehandlungen.

e Spezielle Angebote fur die Offentlichkeit (MP64)

Patienten, Angehorige und Interessierte erhalten die Mdglichkeit, sich am ,Tag der offenen
Tar* zu informieren. Au3erdem erhalten sie einen Einblick in die Fortschritte und Veranderung
des Konzerns. Des Weiteren bieten wir Beratungen, Schulungen und Seminare an. Siehe
Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare (MP03).
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e Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und Patientinnen
sowie Angehdrigen (MP39)
Siehe Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare (MP03).

e Spezielle Entspannungstherapie (MP40)
Im Bereich der Entspannungstherapie bieten wir Heil3luft, Fango, heil3e Rolle, Fulreflex- und
verschiedene Massagen sowie die Behandlung von Migrane und Kopfschmerzen an.

e Spezielles Leistungsangebot fur Diabetiker und Diabetikerinnen (MP13)
Diabetes-Patienten sollen u. a. in Kooperation mit dem Diabetes Centrum Bethanien ein
Gespdr fur die optimale Insulinzufuhr entwickeln, was nur durch individuelle Schulungen
gelingt. Die Patienten lernen das Messen des Blutzuckerwertes, die Festlegung der bendtigten
Insulinmenge, die Anwendung von Spritzen und Insulinpens sowie eine diabetesgerechte
Ernadhrung und Besonderheiten Uber das Leben mit der Erkrankung. Darlber hinaus werden
Diagnostik und Therapie bei nicht heilenden Wunden an den Fif3en sowie Notfallversorgung
und Malinahmen zur anhaltenden Vermeidung neuer Ful3schadigungen in Zusammenarbeit
mit Chirurgen, speziell ausgebildeten FuBpflegern und spezialisierten
Orthopadieschuhmachern angeboten.

e Spezielles Leistungsangebot fur neurologisch erkrankte Personen (MP66)

Wir bieten im Rahmen der Versorgung neurologisch erkrankter Personen folgende Leistungen
an:

EEG-Ableitung des Enzephalogramms; Langzeit-EEG; Neurographie — Messung aller
sensiblen und motorischen Nervenleitungen; FAN — Funktionsdiagnostik des autonomen
Nervensystems; Evozierte Potenziale — Ableitung von elektrischen Impulsen, die im Gehirn
durch Sinnesreize entstehen, z. B. VEP — fur die Sehbahn, AEP — Verschaltung der H6r- und
Gleichgewichtsnerven im Hirnstamm, SEP — Verlauf der sensiblen Leitungsbahn von den
Gliedmalden uber das Rickenmark zum Gehirn; EMG — Elektromyogramm, Lumbalpunktion.

e Spezielles pflegerisches Leistungsangebot (MP42)
Dazu z&hlen z. B. speziell ausgebildete Mitarbeiter fur:

» Stomaberatung,

» Kontinenzberatung,

Wunden,

* Hygiene,

* Schmerz (Pain Nurse),

» Krebstherapie (Onko Nurse),

* Brusterkrankungen (Breast Nurse) oder

» spezielle Angebote flr die Geriatrie (Zercur).

e Stimm- und Sprachtherapie/Logopéadie (MP44)

Aufgabe der Logopadie ist die Diagnostik und Therapie von Sprach-, Sprech- und
Schluckstérungen, die oft durch einen Schlaganfall oder andere neurologische Erkrankungen
entstehen.

e Stomatherapie/-beratung (MP45)

Im Bereich der Stomatherapie arbeiten unsere Einrichtungen mit externem Fachpersonal
zusammen. Unsere internen Experten unterstitzen bei der Rehabilitation des Stomatragers
durch angemessene Aufklarung, Stomapflege und durch Beraten bei der Wiedereingliederung
des Patienten in seinen Alltag — in Zusammenarbeit mit unseren medizinischen und
pflegerischen Mitarbeitern sowie dem Hausarzt. Uber die Ansprechpartner kénnen bei Bedarf
auch alle Produkte der fuhrenden Hersteller schnell und unkompliziert bezogen werden.
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e Warme- und Kéalteanwendungen (MP48)

Zur Férderung der Durchblutung und der Schmerzlinderung werden — z. B. mittels Heil3luft
(Rotlicht), Fango oder heilRer Rolle — Muskelverspannungen und Sehnenansatzreizungen
durch Uberbelastung entgegengewirkt.

Kaltepackungen oder lokale Eiseinreibungen dienen der Linderung von:
* Entzindungssymptomen an den Gelenken und Sehnen,

* Schmerzen,

* Entzindungen sowie Schwellungen.

e Wundmanagement (MP51)

Spezielle Wundexperten auf den Stationen sind fachliche Ansprechpartner fiir den Patienten
bei der Versorgung von chronischen Wunden sowie von komplizierten operativen Wunden. Sie
tragen dazu bei, dass die Qualitatssicherung sowie die Qualitatsweiterentwicklung in der
Wundversorgung gewahrleistet sind. Alle Mitarbeiter der Pflege arbeiten nach den Grundlagen
der modernen Wundbehandlung, von Wundanamnese bis zur phasengerechten Behandlung,
mit den verschiedenen Produkten.

e Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege
(MP68)

Um eine optimale stationare und nachstationare Versorgung der Patienten zu gewahrleisten,

arbeiten wir sowohl intern als auch extern eng im multiprofessionellen Team zusammen, mit

dem Ziel, die Lebensqualitat durch eine individuelle Pflege nach ganzheitlichen

Gesichtspunkten zu erhalten und/oder zu verbessern.

e Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen (MP52)
Enge Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen bestehen z. B. zu:

» Stomaselbsthilfegruppe ILCO im Bereich des Darmzentrums,

» Frauenselbsthilfe nach Krebs, Landesverband Hessen e. V. (Deutsche Krebshilfe e. V.),
» Selbsthilfekontaktstelle fiir Alkohol, Medikamenten und Drogenabhangige e. V. oder

* Guttempler Gemeinschaft (fur Suchterkrankungen),

+ DCCV (Deutsche Morbus Crohn/Colitis ulcerosa Vereinigung),

+ DZG (Deutsche Zoliakie-Gesellschaft),

» Deutsche Herzstiftung,

» Deutscher Diabetiker Bund.
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A-10 Allgemeine nicht medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

e Abschiedsraum (SA43)

Angehorigen wird die Moéglichkeit gegeben, Abschied im Patientenzimmer zu nehmen.
Alternativ kann der Aussegnungsraum oder auch die Pietat genutzt werden, worauf die
Angehdrige hingewiesen werden. In der Kapelle besteht fiir die Angehdérigen die Moglichkeit,
sich zurtickzuziehen.

e Aufenthaltsraume (SA01)

Eine Wartezone mit mehreren Sitzgruppen im Eingangsbereich und ein Patientenaufrufsystem
sind vorhanden. Zur Information liegen eine Tageszeitung, Broschuiren (ber einzelne
Fachabteilungen und die Kapelle sowie die Apothekenzeitschrift etc. aus. Ein Fernseher spielt
Nachrichten ab. Die Lichtverhaltnisse im Wartebereich werden je nach Tageszeit angepasst.
Weitere Aufenthaltsrdume/-bereiche sind auf einigen Stationen und in der Cafeteria.

e Balkon/Terrasse (SA12)
Balkone, Terrassen und Parkanlagen bieten weitere Mdglichkeiten zum erholten Aufenthalt.
Auf den Terrassen kdnnen Speisen eingenommen werden.

e Beratung durch Selbsthilfeorganisationen (SA60)

Selbsthilfegruppen sowie Kooperationspartner werden in Veranstaltungen des Hauses
regelmafig einbezogen und erhalten Informationen zu aktuellen Entwicklungen.

Es bestehen Kooperationen mit Selbsthilfegruppen, speziell im Bereich der Organzentren.
Beispielhaft sind folgende zu nennen:

» Darmzentrum: Stomaselbsthilfegruppe ILCO,

» Frauenselbsthilfe nach Krebs Landesverband Hessen e. V. (Deutsche Krebshilfe e. V.),
» Selbsthilfe Kontaktstelle flir Alkohol, Medikamenten und Drogenabhangige e. V. oder

* Guttempler Gemeinschaft (fur Suchterkrankungen).

Patienten, die eine Selbsthilfegruppe aufsuchen mdchten, werden durch die Pflegelberleitung,
die Mitarbeiter auf den Stationen oder Praxen beraten und erhalten alle relevanten
Informationen. Auflerdem liegen an zentralen Treffpunkten (auf den Stationen, im
Empfangsbereich) Flyer zu unterschiedlichen Selbsthilfegruppen aus.

e Beschwerdemanagement (SA55)

Uber das Meinungsmanagement erhalten sowohl die Patienten und Besucher als auch
Mitarbeiter die Moglichkeit, zu jedem dieser Themen Lob, Anregungen, Fehler oder Kritik zu
aullern. Meinungsbogen ,lhre Meinung ist uns wichtig liegen an zentralen Orten im
Krankenhaus aus und kdnnen in einem hierfur vorgesehenen Briefkasten am Eingang
eingeworfen bzw. den Mitarbeitern ibergeben werden.

Meinungen koénnen jederzeit auch schriftlich, telefonisch, elektronisch oder persénlich beim
Mitarbeiter des Meinungsmanagements mitgeteilt werden. Die Rickmeldung/Stellungsnahme
des Meinungsmanagers erfolgt spatestens nach finf Tagen per E-Mail, Telefon oder Post.

e Besuchsdienst/,Griine Damen” (SA39)

Ehrenamtliche Helferinnen und Helfer der Evangelischen und Okumenischen Krankenhaushilfe
e. V., die sogenannten ,Griine Damen und Herren®, unterstitzen die Patienten in sdmtlichen
Belangen (siehe: www.ekh-deutschland.de). Der Name Iasst sich auf die Farbe ihrer Kittel
zurlckfuhren.
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Zu den Téatigkeitsschwerpunkten zahlen u. a.:

» Besuchen von Patienten im Krankenzimmer,

» Fuhren von Gesprachen und Erledigen von Besorgungen,

» Organisation einer Patientenbuicherei,

» Lotsendienst, der die Patienten bei der Aufnahme empfangt, unterstiitzt und beim Abbau
von Angsten hilft,

» Betreuung von Patienten wahrend der Wartezeiten vor einer Operation,

* Angebot von Kinderbetreuung wahrend der Besuchszeiten.

Darlber hinaus betreuen in unserem Zentrum fir Palliativmedizin speziell ausgebildete
ehrenamtliche Mitarbeiter schwerstkranke Patienten.

e Betten und Matratzen in UbergréRe (SA61) )
Die Krankenhauser bieten bei Bedarf Betten und Matratzen in Ubergréfien und auch fir
adipdse Patienten an.

e Bibliothek (SA22)
Die Patienten kénnen unentgeltlich Biicher wahrend ihres Krankenhausaufenthaltes entleihen.

e Cafeteria (SA23)

In der Cafeteria erhalten Patienten die Mdglichkeit,
warme oder kalte Getranke und Speisen gemeinsam
mit ihrem Besuch einzunehmen. Gleichzeitig werden
dort Artikel des persdnlichen Bedarfs sowie diverse
Magazine und Tageszeitungen sowie kleine
Drogerieartikel angeboten.

Patienten in der Cafeteria.

e Diat-/Ernahrungsangebot (SA44)

Bei der Speiseplangestaltung wird leichte, vegetarische und normale Vollkost angeboten.
Medizinische Indikation und religiose Aspekte werden bericksichtigt. Patienten kbnnen zudem
durch qualifiziertes Personal (Erndhrungs-)Beratung erhalten. Die Vitalkost wurde von der
Deutschen Gesellschaft fir Ernahrung im August 2009 erfolgreich zertifiziert.

e Dolmetscherdienste (SA41)

Zur Gewabhrleistung einer reibungslosen Kommunikation mit fremdsprachigen Patienten
kénnen unterstiitzend Mitarbeiter mit Fremdsprachenkenntnissen oder externe Ubersetzer
hinzugezogen werden. Die Fremdsprachenliste wird regelmaRig berufsgruppenbezogen
aktualisiert und im Intranet veréffentlicht.

e Ein-Bett-Zimmer (SA02)
Die Patientenzimmer sind wie folgt ausgestattet:

* Mobiliar: i. d. R. elektrisch verstellbare Betten, ein Nachttisch pro Bett, Tische und Stuhle,
ein verschlieRbarer Kleiderschrank, ein Nachtlicht und z. T. Kiihlschranke und Safes;

+ Kommunikationsmittel: Patientenrufanlage, Fernseher, Radio, Telefon und Internet via
WLAN,

» Sanitareinrichtung: Toilette, Waschbecken, Nasszelle/Dusche;

* medizinisches Interieur: Sauerstoff- und Druckluftanschluss;
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» zusatzliche Serviceleistungen: taglich die Zeitung ,die Welt kompakt®; bei Bedarf (auf
manchen Stationen regelhaft), Bademantel, Lotion, Rutschsocken, Zahnbiirste,
Waschlappen, Handtlcher.

Wahlleistungszimmer sind entsprechend zusatzlich ausgestattet.

e Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA03)
Siehe Ein-Bett-Zimmer (SA02).

e Elektrisch verstellbare Betten (SA13)
Siehe Ein-Bett-Zimmer (SA02).

e Empfangs- und Begleitdienst fur Patienten und Patientinnen sowie Besucher und
Besucherinnen (SA40)

Die Patientenbegleiter unterstitzen die Patienten bei Bedarf, z. B. beim Ziehen der

Aufrufnummer. Daneben begleiten Pflegeserviceassistenten und der Transportdienst oder die

Pflegekraft den Patienten falls nétig, z. B. auf Station.

e Faxempfang fur Patienten und Patientinnen (SA24)
Am Empfang und auf Stationen kdnnen die Patienten jederzeit Faxnachrichten versenden und
empfangen.

e Fernsehgerat am Bett/im Zimmer (SA14)

Die Nutzung von Fernsehern ist kostenfrei. Der Ton am Fernsehgerat kann mit oder ohne
Kopfhorer empfangen werden. Die Kopfhérer kbnnen gegen ein Entgelt am Eingangsbereich
erworben werden. Den Patienten stehen mehrere Fernsehsender zur Verfiigung.

e Fernsehraum (SA04)
Am Empfang und in anderen Aufenthaltsraumlichkeiten sind Fernsehgerate vorhanden.

e Fortbildungsangebote/iInformationsveranstaltungen (SA49)

Die Patientenakademie am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS bietet Patienten,
Angehorigen und Besuchern die Moéglichkeit, neben den Gesprachen mit dem behandelnden
Arzt, der Pflege und den Therapeuten, Informationen Uber Krankheitsbilder und
Untersuchungs- wie auch Behandlungsmethoden zu erhalten. Zur Patientenakademie gehdren
das Patienteninformationszentrum, Patientenseminare und Patientenforen. Es werden
Informationsmaterialien zu den Veranstaltungen, Hilfe und Anleitung bei der Recherche zu
medizinischen Fachthemen und Kontaktvermittiung mit Experten angeboten.

Zusatzlich finden fachbezogene Fortbildungs- und Informationsveranstaltungen in den
einzelnen Einrichtungen statt. Darlber hinaus werden regelmafig in den Raumlichkeiten der
Krankenhauser kulturelle Veranstaltungen unter dem Namen ,Kultur im Krankenhaus"
organisiert.

e Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl) (SA20)

In den Hausern wird ein elektronisches Erfassungssystem eingesetzt, in dem verschiedene
Kostformen hinterlegt sind. Verpflegungsassistenten fragen die Patienten taglich nach ihren
MenUwunschen. Zusatzliche Angebote, wie Vitalkost (zertifiziert), sind vorhanden.

e Frisiersalon (SA26)
Im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS befindet sich ein Frisiersalon.
Die zwei anderen Krankenhauser bestellen bei Bedarf einen externen Frisor.
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e Friuhstucks-/Abendbifett (SA45)
Die meisten Stationen verfigen Uber ein Fruhstiuck- und Abendessen in Bufettform. Dadurch
konnen die Patienten ihre Portionen und Auswahl selbst bestimmen.

e Geldautomat (SA48)

Sowohl im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS als auch im AGAPLESION BETHANIEN
KRANKENHAUS stehen den Patienten und Besuchern Bankautomaten der Frankfurter
Volksbank im Eingangsbereich zur Verfiigung.

e Getrankeautomat (SA46)
Im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS kénnen die Getradnke neben der Cafeteria aus
einem Getrankeautomat gekauft werden.

e Internetanschluss am Bett/im Zimmer (SA15)

Auf mehreren Stationen stehen Computer mit Internetzugang bereit, die auch andere Stationen
nutzen kdnnen. Wer einen eigenen Laptop mitbringt, hat tUber ein Ticketsystem (Empfang) die
Madglichkeit, kostenlos das Internet Gber WLAN zu nutzen.

e Internetzugang (SA27)
Siehe Internetanschluss am Bett/im Zimmer (SA15).

e Kiosk/Einkaufsmaoglichkeiten (SA28)
Siehe Cafeteria (SA23).

e Kirchlich-religiose Einrichtungen (SA29)
Gottesdienste werden regelmafig in der Krankenhauskapelle gefeiert. Abendmahl,
Kommunion und Krankensalbung kdnnen auch am Bett empfangen werden.

e Klinikeigene Parkpléatze fur Besucher und Besucherinnen sowie Patienten und
Patientinnen (SA30)

Unmittelbar vor den Krankenhdusern befinden sich eine vom Krankenhaus betriebene

Quartiersgarage (Parkhaus) bzw. ein Parkdeck. Vor dem Haupteingang des Krankenhauses

befinden sich Kurzzeitparkplatze und in ummittelbarer Nahe mehrere Behindertenparkplatze.

Das Haus verfligt zudem Uber eine Vielzahl von Fahrradstandern.

e Kostenlose Getrankebereitstellung (SA21)
Auf den Stationen stehen den Patienten jederzeit warme (Kaffee, Tee) und kalte Getranke
(stilles und kohlesaurehaltiges Wasser) zur Verfligung. Ebenso gibt es Milch, Zucker und

SifRstoff. -
._ v

e Kiuhlschrank (SA16) i R
In den meisten Patientenzimmern befinden sich Kuhlschranke zur freien e
Nutzung.

Kultur im
e Kulturelle Angebote (SA31) 5f'al1kenhau5
In regelmaRigen Abstanden finden kostenlos in den Raumlichkeiten der s o G
Krankenhauser kulturelle Veranstaltungen verschiedener Art (Musik,
Lesungen usw.) mit Verpflegung unter dem Namen ,Kultur im
Krankenhaus" statt.
e Manikure/Pediklre (SA32) »
Manikure und Pedikire kann bei Bedarf von extern bestellt werden.

'ﬁ?" ’ 20?1?:312
L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 27 von 234

L

7Y >
Q'Zer\"\\"



“v' AGAPLESION

7Y >
Q.zent™

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

e Nachmittagstee/-kaffee (SA47)
Siehe Cafeteria (SA23).
Siehe Getrankebereitstellung (SA21).

e Orientierungshilfen (SA51)

Die Einrichtungen erschlief3en sich an ein krankenhausweites Wegeleitsystem mit
Beschilderung, Orientierungsplanen und Farbcodierungen. Die verschiedenen Hauser und die
Turschilder aller Patientenzimmer auf den Stationen sind unterschiedlich farblich
gekennzeichnet. Funktionsrdume sind als solche benannt. Die Flucht- und Rettungswegeplane
hangen fur den Notfall aus. Erganzt wird das Wegeleitsystem in einigen Bereichen durch
Symbole/Piktogramme (z. B. Toiletten, Cafeteria, Aufzug, Treppenhaus). Uber das
Wegeleitsystem und eine Informationstafel im Eingangsbereich des Krankenhauses sind die
Stationen und Praxen zu finden.

e Parkanlage (SA33)

In den Krankenhausern befinden sich Grinflachen, wie Rosengarten, Parkanlagen des
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES und ein Kastanienhof, zur Nutzung fir die
Patienten und Besucher.

e Patientenflirsprache (SA56)

Fir alle Anliegen, Anregungen, Verbesserungsvorschlage oder Beschwerden stehen den
Patienten und Angehdrigen Patientenflrsprecher als unabhangige Ansprechpartner zur Seite.
Sie sind auch in Notsituationen gern behilflich.

e Postdienst (SA52)
Auf Nachfrage kénnen Briefe und Pakete von Patienten versendet und jederzeit angenommen
werden.

e Rauchfreies Krankenhaus (SA34)
In unseren Krankenhausern besteht ein allgemeines Rauchverbot. Ausgewiesene
Raucherplatze werden angeboten.

e Rollstuhlgerechte Nasszellen (SA06)
Zur Standardausstattung des Krankenhauses gehoéren barrierenfreie Nasszellen und
Badezimmer.

e Rundfunkempfang am Bett (SA17)

Die Nutzung von Radio ist kostenfrei. Der Ton am Fernsehgerat kann mit oder ohne Kopfhorer
empfangen werden. Die Kopfhérer sind gegen ein Entgelt am Eingangsbereich zu erwerben.
Den Patienten stehen mehrere Rundfunkprogramme zur Verfiigung.

e Seelsorge (SA42)

Die Seelsorge in unseren Krankenhausern bietet unabhangig von Konfessions- und
Religionszugehorigkeit Hilfe und Begleitung an. Dazu gehéren neben dem Gesprach: Gebet
und Segen, Feier des Abendmahls, Krankenkommunion und Krankensalbung am Bett des
sterbenden Menschen.

e Tageszeitungsangebot (SA54)
In den Cafeterias werden entgeltlich und im Empfangsbereich, Warteraum sowie auf den
Stationen unentgeltlich Zeitungen angeboten.

e Teekilche fur Patienten und Patientinnen (SA08)
Siehe Getrankebereitstellung (SA21).
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e Telefon (SA18)
Jeder Patient erhalt wahrend seines stationdren Aufenthaltes ein persdnliches Telefon mit
eigener Rufnummer.

e Unterbringung Begleitperson (SAQ09)
Generell besteht die Moéglichkeit, eine Begleitperson des Patienten im gleichen Zimmer
unterzubringen. Hierfir fallen zusatzliche Kosten an.

e Wascheservice (SA38)
Auf Wunsch kann die personliche Wasche der Patienten gereinigt werden.

e Wertfach/Tresor am Bett/im Zimmer (SA19)
Der Giberwiegende Teil der Stationen verfligt in den Patienten- und Stationszimmern Gber
kostenlose Wertfacher bzw. Tresore.

e Wohnberatung (SA58)
Fir die neu zugezogenen Mitarbeiter sind bei der Wohnungssuche Beauftragte behilflich. Nach
Verflgbarkeit werden auch hauseigene Wohnungen an die Mitarbeiter vermietet.

e Zwei-Bett-Zimmer (SA10)
Siehe Ein-Bett-Zimmer (SA02).

e Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA11)
Siehe Ein-Bett-Zimmer (SA02).
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A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-11.1 Forschungsschwerpunkte
Forschung des Krankenhauses
Plastische Chirurgie — PD Dr. med. Klaus Exner

Prineo-Klebestudie:

Internationale Multicenterstudie zum klinischen Einsatz eines neuartigen Zweikomponentenklebers
zum Wundverschluss. Es wurden ca. 80 Patienten eingeschlossen, die eine
Mammareduktionsplastik oder Abdominoplastik erhalten hatten. Studienziele sind die klinische
Anwendbarkeit, die Handhabung, die Zeitersparnis intraoperativ, die frihe Wundheilungsphase bis
zur 3. Woche sowie eine Langzeitbeobachtung Gber 1 Jahr mit Fotodokumentation.

Fibrinkleber zur Verbesserung der Wundheilung und Verminderung der Wundsekretion bei
Brustverkleinerungsplastik:

In diese Studie wurden 40 Patientinnen mit Brustverkleinerungsplastik eingeschlossen. Die Menge
des Wundsekretes konnte durch die Verwendung von Fibrinkleber deutlich vermindert werden.
Hierdurch sind eine Verkurzung des Krankenhausaufenthaltes und evtl. auch die Einsparung von
schmerzhaften Drainagesystemen maglich.

Behandlung des Implantatlagerinfektes bei Mammaprothesen:

Zusatzlich zur systemischen Antibiose kann durch eine topische Antibiotikaspllung Uber 5 Tage
das Silikonimplantat auch bei Implantatlagerinfekten nach Mammarekonstruktion oder
Augmentation in situ erhalten werden. Die Studie hat gezeigt, dass auch ein Infekt im Bereich
eines Silikonimplantates durch topische Antibiose liber 5 Tage zum Ausheilen gebracht werden
kann. Die Studie ist von erheblicher Bedeutung fir Patientinnen mit Silikonimplantaten, die
Ergebnisse kdnnen aber auch auf andere Implantatinfekte z. B. im Bereich einer Knieprothese
Ubertragen werden.

Myosonographie:

Eine nicht invasive Methode zur praoperativen und postoperativen Analyse der
Bauchwandmuskulatur. Bei Bauchwandhernien, nach freien Lappentransplantaten zur
Brustrekonstruktion und nach Operationen zur Verbesserung der Bauchwandmuskulatur kann mit
der in unserer Klinik entwickelten Technik der Myosonographie eine Funktionsanalyse der
Muskulatur vorgenommen werden. Die Myosonographie ist zur Beurteilung der Ergebnisqualitat
von Hernienoperationen und nach Entnahme von Hautfettlappen aus der Bauchwand sinnvoll, um
das Operationsergebnis zu Uberprufen.

Demodexmilbenbefall und Hauttumore im Gesicht:

In dieser Studie wird die Koinzidenz von Demodexmilben mit bosartigen Hauttumoren im Gesicht
untersucht. Es werden Rickschlisse auf die Pathogenese der bdsartigen
Gesichtshautveranderungen erwartet.
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Allgemeine Chirurgie — Prof. Dr. med. Karl-Hermann Fuchs
Leitung der Studiengruppe Barrett-Register in Deutschland.

Teilnahme an der Europaischen Studie zur gastrodsophagealen Refluxkrankheit, in
Zusammenarbeit mit den Universitaten Pécs, Bukarest und Padua.

Weiterhin Mitarbeit an der Entwicklung der neuen minimalinvasiven chirurgischen Techniken
(NOTES) in Kooperation mit den Universitdten Barcelona und Trondheim.
Orthopdadie und Unfallchirurgie — Prof. Dr. med. Stefan Rehart

Forschungsschwerpunkte:

e Entwicklung einer Handgelenksprothese (erwartete Markteinfuhrung 2012/13),

¢ Entwicklung einer Sprunggelenksprothese (Markteinfliihrung seit 2006),

e Beteiligung der Klinik Orthopadie und Unfallchirurgie an multizentrischen Studien der
rheumaorthopadischen Fachgesellschaft,

e Endoprothetik bei Patienten mit Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises,

e perioperatives Management bei Erkrankungen des rheumatologischen Formenkreises.

Frauenheilkunde und Geburtshilfe — Prof. Dr. med. Johannes Gauwerky
Teilnahme an mehreren Studien zur Therapie des Mamma- und Ovarialkarzinoms.
Studien zur Verlaufskontrolle bei Implantation von Netzen zur Therapie der
Beckenbodeninsuffizienz.

Hamatologie und internistische Onkologie — Prof. Dr. med. Hans Tesch

Klinische Studien bei:

¢ Mammakarzinom (Geparquinto, SuccessB, SuccessC, Neratinib, Sole, Cerebel)
e Kolorektalem Karzinom (Erbimox-Studie)

Nicht interventionelle Studien bei:

e Mammakarzinom, primar (Herceptin adjuvant)

¢ Mammakarzinom, endokrine Therapie (ACT-Faster)

Mammakarzinom, metastasiert (Xeloda-LQ, Re-Therapie Herceptin, ZOFORT, AVANTI,
Bevacizumab im Versorgungsalltag)

e Kolorektalem Karzinom (Avastin)

e Magen-Adone-Karzinom, metastasiert (HerMES)

e Supportiver Therapie (ZOFORT)

e Bronchialkarzinom (REASON, Saturn, Bevacizumab im Versorgungsalltag)

e Urologischem Tumor (Nierenregister, STAR-TOR-RCC Sutent, STAR-TOR-RCC Torisel,
CHANGE)
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Hamatologie und internistische Onkologie — Prof. Dr. med. Wolfgang Knauf

Klinische Studien bei:

e Non-Hodgkin-Lymphom (NHL-7-2008)
e Chronischer lymphatischer Leukamie (CLL 10, CLL 11)

Nicht interventionelle Studien bei:

e Supportiver Therapie (Hexafil)

¢ Multiplem Myelom (Revlimid, Neutropenie bei multiplem Myelom mit Lenalidomid,
Tumorregister, Zusatzprojekte Lylifen und Lytox)

e Lymphatischen Neoplasien (Tumorregister, Zusatzprojekte Lylifen und Lynut bei 1-line NHL,
MDS-Register)

¢ Myelodysplastischem Syndrom (CONIFER, PIAZA)

e |diopathischer thrombozytopemischer Purpura (PLATEAU)

Innere Medizin - Prof. Dr. med. Axel Dignal

Gastroenterologische und allgemein-internistische Studien

Kurzform Beschreibung der Studie Prifarzte
BUG- Phase IlI-Studie zur Wirksamkeit und Vertraglichkeit von 9mg [ OA B&hmig
2/CDA Budesonid einmal taglich versus 3mg Budesonid dreimal taglich bei | H.Schulze

aktivem Morbus Crohn.

Aticca Studie zur Wirksamkeit und Sicherheit von Prednisolon und | OA Bohmig
Adacolumn® GMA Apherese versus Prednisolon allein in der
Induktions- und Erhaltungstherapie der milden bis moderaten
aktiven steroidabhangigen Colitis Ulcerosa.

TSU-2/CDA | Phase |l-Studie zur Untersuchung der Wirksamkeit und Sicherheit | H. Schulze
von 3 unterschiedlichen Dosierungen oral einzunehmender | (ab 12/10)
Trichuris suis ova (TSO) Suspension bei aktivem Morbus Crohn.

AMAG- Phase IlI-Studie zur Wirksamkeit von Ferumoxytol versus Eisen- I. Gévert

FER-IDA Saccharose in der Therapie der Eisenmangel-Anamie (Hb<10 g/dl, | (ab 12/10)
TSAT <20%).

ART Wirksamkeit und Sicherheit von Adacolumn® Ab August
GMA bei Patienten mit steroidabhangiger aktiver 2011
ulzerativer Kolitis und unzureichendem
Ansprechen auf oder Unvertraglichkeit von
Immunosuppressiva und/oder biologische(n) Therapien.
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Onkologische Studien

Kurzform

Beschreibung der Studie

Prifarzte

S125

Phase II-Studie zur Wirksamkeit und Vertraglichkeit von
Pemetrexed, Cisplatin und Bevacizumab in der Induktionstherapie
gefolgt von Pemetrexed und Bevacizumab in  der
Erhaltungstherapie bei der first-line Therapie des NSCLC Stadium
IlIB oder IV.

C. Ddolger

geschlossen

EXPAND

Phase IlI-Studie zur Wirksamkeit und Vertraglichkeit von
Cetuximab in Kombination mit Capecitabin (Xeloda) und Cisplatin
versus Cisplatin/Capecitabin bei Patienten mit metastasiertem
oder fortgeschrittenem primar inoperablen Magen- oder
Kardiakarzinom (Osophaguskarzinom).

D. Arntzen

geschlossen

Avastin®

Nicht-interventionelle Studie zur Wirksamkeit und Vertraglichkeit
einer first-line Therapie des metastasierten kolorektalen Karzinoms
mit Avastin® in der klinischen Routine.

NIS

QolLiTax

Nicht-interventionelle Studie zur Erfassung der Lebensqualitat bei
Patienten mit metastasiertem Mamma-Ca, NSCLC, Adeno-Ca des
Magens und Plattenepithel-Ca im Kopf-Halsbereich, sowie des
metastasiertem hormonrefraktarem Prostata-Ca, die eine
Docetaxel-haltige Chemotherapie erhalten.

NIS

geschlossen

JONAS-1

Nicht-interventionelle Studie zur Erfassung der Nebenwirkungen
und des Therapieverhaltens bei Einsatz von Vinflunin i.v. in der
Therapie des  fortgeschrittenen oder  metastasierenden
Ubergangszellkarzinoms des Urothels nach Versagen einer
Cisplatin-haltigen Behandlung.

NIS

Erbitag

Nicht-interventionelle Studie zur Effizienz von Erbitux® in der first-
line Therapie bei Patienten mit metastasierendem
Kolorektalkarzinom mit Wildtyp-KRAS-Gen.

NIS

14T-MC-
JVBB

Multizentrische, randomisierte, doppelblinde Phase lli
Studie mit FOLFIRI + Ramucirumab oder Placebo bei Patienten
mit metastasierendem Kolorektalkarzinom .

Ab August
2011

Synchronus

Prospektiv, kontrollierte multizentrische randomisierte Studie.
Resektion versus Nichtresektion vor systemische Chemotherapie
bei Patienten mit metastasierendem Kolonkarzinom.

In
Vorbereitung

HD
16/17/18

Therapieoptimierungsstudie in der Primartherapie des
fortgeschrittenen Hodgkin Lymphoms: Therapiestratifizierung
mittels FDG-PET.

Kardiologie, Angiologie und Diabetologie — Cardiologisches Centrum Bethanien (CCB)

Nichtinvasive Bildgebung:

o Effekt verschiedener operativer Myokardrevaskularisationstechniken auf die myokardiale
Perfusion mithilfe KardioMRT. Kooperation mit der Herzthoraxchirurgie der Universitatsklinik
Frankfurt am Main.

e Myokarditis: Analyse der Myokardperfusion bei akuter Myokarditis.

e Kardio MRT bei Niereninsuffizienz: Mulitcenterstudie; Untersuchung eines MRT-Kontrastmittels

bei Niereninsuffizienz.
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Percutane Koronarinterventionsstudie:

McPulstry multizentrische Beobachtungsstudie zur muskularen Gegenpulsation bei
Herzinsuffizienz,
REZOLVE multizentrische Beobachtungsstudie zu selbstresorbierbaren Stents.

Registerteilnahme:

-German Ablation registry,

-Laser balloon registry,

-Deutsches Aortenklappenregister,

-zentrales Kardio-CT Register des Ludwigshafener Herzinfarktforschungsinstituts,
Mitgestaltung des CPU Registers der Deutschen Gesellschaft fir Kardiologie (Studie zur Frage
Inzidenz des akuten Koronarsyndroms bei Patienten nach Notarzteinweisung und bei
Selbsteinweisung),

Deutsches AF-Kardioversions-Register.

A-11.2 Akademische Lehre

o >
Q.zett®

e Doktorandenbetreuung (FLQ9)

In verschiedenen Fachbereichen in den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
werden Doktoranden mit dem Ziel einer wissenschaftlichen Promotion betreut. Die praktischen
Einsatze werden facher- und standortiibergreifend durchgeflhrt, um zu gewahrleisten, dass
der Doktorand ein umfassendes Spektrum an Informationen (verschiedene Diagnosen,
Krankheitsverlaufe etc.) erhalt. Durch den Gesundheitskonzern AGAPLESION gAG wird die
Vernetzung der verschiedenen Einrichtungen effizient genutzt, um die Doktoranden auch an
anderen Standorten auszubilden.

e Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen (FL02)
Siehe Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten (FLO1).

e Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten (FLO1)

Viele der an den Krankenhdusern tatigen Mitarbeiter sind als Privatdozenten und Professoren
an den deutschen Universitaten und Hochschulen (z. B. Goethe-Universitat Frankfurt am Main,
Johannes Gutenberg-Universitat in Mainz, Charité Universitatsmedizin Berlin) und als
Honorarprofessoren international (z. B. Fakultat der Gesundheitswissenschaften der
Universitat Pécs in Ungarn) tatig.

e Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrblcher (FLO8)

Regelmalfig werden zu verschiedenen Themen Abstracts und Verdffentlichungen publiziert (z.
B. in den Magazinen ,Notfall + Rettungsmedizin®, ,Disasters®, ,Journal fir Kardiologie“ sowie
im Tagungsbuch ,Facility Management®). Die wissenschaftlich-engagierten Mitarbeiter nehmen
an nationalen und internationalen Kongressen und Konferenzen, Podiumsdiskussionen und
Workshops teil, halten Vortrage oder stellen Poster aus (z. B. Wissenschaftliche Tagung der
Osterreichischen Gesellschaft fir Public Health, International Conference on Emergency
Medicine 2010 in Singapur, Hannoversches Notfallsymposium). Zudem sind einige Mitarbeiter
an der Herausgabe von Blchern (z. B. Lehrbuch der Handchirurgie, Biologische Therapie von
chronisch-entzindlichen Darmerkrankungen) und Zeitschriften (z. B. Aktuelle Rheumatologie,
arthritis & rheuma) beteiligt.
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e Initilerung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch-wissenschaftlichen
Studien (FLO7)
Jeder wissenschaftlich-engagierte Mitarbeiter wie auch die Studenten werden bei ihren
wissenschaftlichen Projekten, Studien und Abschlussarbeiten durch fachliche Begleitung
unterstitzt. Beispielsweise wurden zu folgenden Themen erfolgreiche Abschlussarbeiten
geschrieben: Personalbeschaffung im Gesundheitswesen flr arztliche und nicht arztliche
Mitarbeiter am Beispiel eines deutschen Krankenhausverbundes; Die Reaktion der
Krankenhauser auf die veranderten Anforderungen im Gesundheitswesen am Beispiel der
klinischen Behandlungspfade in der invasiven Kardiologie. Die Medizinische Kilinik | initiiert und
leitet eine Vielzahl von uni- und multizentrischen klinisch-wissenschaftlichen Studien in
Deutschland und Europa, z. B. BUC-2, multizentrische doppel-blinde, randomisierte
multizentrische Phase llI-Studie zur Anwendung von Budesonid bei aktivem Morbus Crohn.

e Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten (FL04)
Zahlreiche Projekte in Kooperationen mit Hochschulen und Universitaten (z. B. Evangelische
Hochschule Darmstadt, Fachhochschule Frankfurt am Main, Universitat in Pécs, Ungarn)
liegen vor.

e Studentenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) (FL0O3)

Am Lehrkrankenhaus der Goethe-Universitat absolvieren Medizinstudenten im Anschluss an
das theoretische Studium ihr Praktisches Jahr in allen Fachabteilungen des AGAPLESION
MARKUS KRANKENHAUSES. Teil der Ausbildung sind regelmaRige
Fortbildungsveranstaltungen in allen Abteilungen sowie die Teilnahme am gesamten klinischen
Alltag des Hauses. Wahrend des Studiums besteht die Mdglichkeit der Famulatur far
Medizinstudenten in allen Abteilungen aller Krankenhauser. Auch Studenten der Pflege-,
Rechts- und Betriebswissenschaften kénnen in den Krankenhausern ihr Praktikum absolvieren.

e Teilnahme an multizentrischen Phase-I-/-II-Studien (FLO5)

Die Medizinische Klinik | nimmt an multizentrischen Studien der Phase I/l oder 1lI/1V in den
Bereichen chronisch-entziindliche Darmerkrankungen, onkologische Erkrankungen,
Pankreatitis und Anamie teil.

e Teilnahme an multizentrischen Phase-lll-/-IV-Studien (FLOG6)

A-11.3  Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

Eine Krankenpflegeschule bildet in Zusammenarbeit mit dem Diakonieseminar fur Pflegeberufe
aus. Weitere Informationen finden Sie auf unserer Homepage unter der Rubrik
~Krankenpflegeschule®.

Weiterhin bestehen Lehrauftrage in der studentischen Ausbildung von Studenten mit der Goethe-
Universitat Frankfurt am Main. Neben der studentischen Lehre finden auch vielfaltige
Fortbildungsaktivitaten fiir Arzte und Patientenselbsthilfegruppen statt.

7Y >
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e Anasthesietechnischer Assistent und Anasthesietechnische Assistentin (ATA)
(HBOO)
Die Ausbildung zum anasthesietechnischen Assistenten qualifiziert fiir die Mitarbeit in der
Anasthesieabteilung und deren speziellen Abteilungen. Der dreijahrige Ausbildungsberuf wird
im Rahmen des Pilotprojektes nach den Richtlinien der Deutschen Krankenhausgesellschaft
(DKG) durchgefihrt. Die theoretische Ausbildung erfolgt in 1.600 Stunden, die in
Unterrichtsblécken angeboten werden. Die praktische Ausbildung umfasst 3.000 Stunden in
unterschiedlichen Fachbereichen sowie deren spezielle Disziplinen, die von qualifizierten
Praxisanleitern vor Ort begleitet werden. Hier findet eine Kooperation mit der Wiesbaden
Asklepios Paulinen Klinik und dem Frankfurter Universitatsklinikum statt.

e Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerin (HBO1)
Im Jahr 2005 wurde durch die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN das
Birgerhospital Frankfurt und das Evangelische Krankenhaus Elisabethenstift Darmstadt sowie
durch den Evangelischen Diakonieverein Berlin-Zehlendorf e. V. eine gemeinsame, neue
Schule gegriindet, die eine diakonisch gepragte Ausbildung zur Gesundheits- und
Krankenpflege anbietet. Im Diakonieseminar AGAPLESION fur Pflegeberufe in Frankfurt-
Ginnheim werden seitdem 120 Auszubildende in 6 Kursen zukunftsorientiert auf die
Herausforderungen im Gesundheitswesen vorbereitet. Weitere Informationen gibt es unter:
www.krankenpflegeschule-frankfurt.de.

e Operationstechnischer Assistent und Operationstechnische Assistentin (OTA)
(HBO7)

Jedes Jahr werden insgesamt 8 Ausbildungsplatze fur die dreijahrige Ausbildung zur

operationstechnischen Assistentin/zum operationstechnischen Assistenten angeboten. Die

theoretische Ausbildung findet in Kooperation mit dem Asklepios Bildungszentrum in

Wiesbaden statt, die praktische Ausbildung wird an einem unserer Tragerkrankenh3user

absolviert. Weitere Informationen gibt es unter: www.krankenpflegeschule-frankfurt.de.

A-12 Anzahl der Betten im Krankenhaus nach 8§ 108/109 SGB V

Betten: 837

Darin sind 58 teilstationare Platze enthalten.

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses
Vollstationare Fallzahl: 32616
Teilstationare Fallzahl: 1049

Ambulante Fallzahl:
- Fallzahlweise: 23761

Aufgrund der Kooperation mit den Belegarzten ergeben sich fiir den Krankenhausbereich
insgesamt geringere ambulante Fallzahlen.

7Y >
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A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1  Arzte und Arztinnen

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 215,7
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 100,1
Belegarzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 47,0
Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind 0,0

A-14.2  Pflegepersonal

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 493,9 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und 1,0 3 Jahre
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflegerinnen 12,4 3 Jahre
Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 7,0 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 30,0 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 29,4 ab 200 Stunden
Basis
Entbindungspfleger und Hebammen 10,8 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und Assistentinnen 7,8 3 Jahre
Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 5,0 3 Jahre
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A-14.3  Spezielles therapeutisches Personal

Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschéaftigungstherapeut und Arbeits- und 12,2
Beschaftigungstherapeutin (SP05)

Apotheker und Apothekerin (SP51) 4,0
Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 17,1
Diatassistent und Diatassistentin (SP04) 2,0
Inkontinenzexperte (SP00) 3,8
Logopade und Logopadin/Sprachheilpadagoge und Sprachheilpddagogin/Klinischer Linguist 2,0

und Klinische Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker
und Phonetikerin (SP14)

Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische 2,2
Assistentin/Funktionspersonal (SP43)

Physiotherapeut und Physiotherapeutin (SP21) 13,5
Psychologe und Psychologin (SP23) 6,8
Radiologisch-technische Assistenten (RTA) (SP00) 29,9
Schmerzexperte (SP00) 19,1
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 7,6
Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und Wundberaterin/Wundexperte und 6,0

Wundexpertin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte (SP28)
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A-15 Apparative Ausstattung
e 24h-Blutdruck-Messung (AA58)
o 24h-EKG-Messung (AA59)

o 24h-pH-Metrie (AA60)
pH-Wertmessung des Magens

e 72h-Blutzucker-Messung (AA63)

e AICD-Implantation/Kontrolle/ Programmiersystem (AA34)
Einpflanzbarer Herzrhythmusdefibrillator

e Angiographiegerat/DSA (AA01) (24h-Notfallverfugbarkeit)
Gerat zur Gefaldarstellung

e Argon-Plasma-Beamer (AA0O)
Tonsillektomie

e Arthroskop (AA37)
Gelenksspiegelung

e Audiometrie-Labor (AA02)
Hortestlabor

e Beatmungsgerate/CPAP-Gerate (AA38)
Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft positivem Beatmungsdruck

e Beatmungsplatze inklusive invasivem Monitoring (AAQQ)

e Belastungs-EKG/Ergometrie (AA03)
Belastungstest mit Herzstrommessung

e Bodyplethysmograph (AA05)
Umfangreiches Lungenfunktionstestsystem

e Brachytherapiegerat (AAQG)
Bestrahlung von "innen"

e Bronchoskop (AA39) (24h-Notfallverfiigbarkeit)
Gerat zur Luftréhren- und Bronchienspiegelung

e Cell Saver (AAQ7)
Eigenblutaufbereitungsgerat im Rahmen einer Operation

e Computertomograph (CT) (AA08) (24h-Notfallverfiigbarkeit)
Schichtbildverfahren im Querschnitt mittels Réntgenstrahlen

e Defibrillator (AA40)
Geréat zur Behandlung von lebensbedrohlichen Herzrhythmusstérungen

e Echokardiographiegerat (AA65)
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e Elektroenzephalographiegerat (EEG) (AA10) (keine 24h-Notfallverfiigbarkeit)
Hirnstrommessung

e Elektrokonvulsionsgerat (AA0O)

e Elektromyographie (EMG)/Gerat zur Bestimmung der Nervenleitgeschwindigkeit
(AA11)
Messung feinster elektrischer Stréme im Muskel

e Elektrophysiologischer Messplatz zur Diagnostik von Herzrhythmusstérungen
(AA44)

e Endoskopieturm (minimal invasive Chirurgie) (AA0Q)

e Endoskopisch-retrograder-Cholangio-Pankreaticograph (ERCP) (AA46)
Spiegelgerat zur Darstellung der Gallen- und Bauchspeicheldriisengange mittels
Rontgenkontrastmittel

e Endosonographiegerat (AA45)
Ultraschalldiagnostik im Kérperinneren

e Gastroenterologisches Endoskop (AA12) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Gerat zur Magen-Darm-Spiegelung

e Gefassdoppler (AAQQ)

e Gerat zur 3-D-Bestrahlungsplanung (AA61)
Bestrahlungsplanung in drei Dimensionen

e Gerat zur analen Sphinktermanometrie (AA35)
Afterdruckmessgerat

e Gerat zur Argon-Plasma-Koagulation (AA36) (24h-Notfallverfugbarkeit)
Blutstillung und Gewebeverddung mittels Argon-Plasma

e Gerat zur intraaortalen Ballongegenpulsation (IABP) (AA48)
Mechanisches Gerat zur Unterstlitzung der Pumpleistung des Herzens

e Gerat zur Kardiotokographie (AA51) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Gerat zur gleichzeitigen Messung der Herzténe und der Wehentatigkeit (Wehenschreiber)

e Gerate der invasiven Kardiologie (AA13) (24h-Notfallverfiigbarkeit)

» Behandlungen mittels Herzkatheter, z. B. Herzkatheterlabor, Ablationsgenerator,
Kardioversionsgerat, Herzschrittmacherlabor;

* Madglichkeiten zur invasiven Druckmessung, Rechtsherzkathetermessplatz,
Kardioversionsgerat (angeschlossenes Herzkatheterlabor).

e Gerate fur die medizinische Trainingstherapie (Krafttherapie) (AA0O)
e Gerate fur Nierenersatzverfahren (AA14) (24h-Notfallverfugbarkeit)
* Hamofiltration,

» Dialyse,
* Peritonealdialyse.
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e Gerate zur Strahlentherapie (AA16)

e Hochfrequenzthermotherapiegerat (AA18)
Gerat zur Gewebezerstérung mittels Hochtemperaturtechnik

e Isoliereinheit (AA0O)
Fir immungeschwachte Chemotherapiepatienten zum Schutz vor Infektionen

e Kapillarmikroskop (AA49)
Mikroskop fir die Sichtung der Beschaffenheit kleinster Blutgefalle

e Kapselendoskop (AA50)
Verschluckbares Spiegelgerat zur Darmspiegelung

e Kipptisch (AA19)
Gerat zur Messung des Verhaltens der Kenngrofien des Blutkreislaufs bei Lageanderung (z. B.
zur Diagnose des orthostatischen Syndroms)

e Laboranalyseautomaten fur Hamatologie, klinische Chemie, Gerinnung und
Mikrobiologie (AA52) (24h-Notfallverfugbarkeit)

Laborgerate zur Messung von Blutwerten bei Blutkrankheiten, Stoffwechselleiden,

Gerinnungsleiden und Infektionen

e Laparoskop (AA53)
Bauchhdhlenspiegelungsgerat

Laser (AA20)

Einsatz bei Mikrolaryngoskopie,

Einsatz als endovendser Laser zur Behandlung der Varikosis,
Einsatz zur Behandlung arterieller Durchblutungsstérungen.

e Linksherzkathetermessplatz (AA54) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Darstellung der Herzkranzgefalie mittels Rontgen-Kontrastmittel

e Lithotripter (ESWL) (AA21)
StoRwellen-Steinzerstérung

e Magnetresonanztomograph (MRT) (AA22) (24h-Notfallverfiigbarkeit)
Schnittbildverfahren mittels starker Magnetfelder und elektromagnetischer Wechselfelder

e Mammographiegeréat (AA23)
Rontgengerat flr die weibliche Brustdriise

e MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) (AA55)
Minimal in den Korper eindringende, also gewebeschonende Chirurgie

e Navigationsgerat (AA0O)
Einsatz einer speziellen Radiofrequenzmethode (Coblation) zur Gewebeentfernung/-
zerstérung, z. B. bei Tonsillektomie

e Nervenstimulator (AA0O)

e NPT - Nachtliche Aufzeichnung des Errektionsverhaltens (AAQO)
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e Operationsmikroskop (AA67)
e OP-Navigationsgerat (AA24)

e Positronenemissionstomograph (PET)/PET-CT (AA26)
Schnittbildverfahren in der Nuklearmedizin, Kombination mit Computertomographie moglich

e Radiofrequenzablation (RFA) und/oder andere Thermoablationsverfahren (AA57)
Gerat zur Gewebezerstérung mittels Hochtemperaturtechnik

e Radiofrequenzbehandlung (Coblation) (AA0QO)
Zur Entfernung von Gaumen- und Rachenmandeln

e RoOntgengerat/Durchleuchtungsgerat (AA27) (24h-Notfallverfigbarkeit)

e Sentinel-Sonde (AA00)
Im Brustzentrum und OP

e Single-Photon-Emissions-computertomograph (SPECT) (AA30)
Schnittbildverfahren unter Nutzung eines Strahlenkérperchens

e Sonographiegerat/Dopplersonographiegerat/Duplexsonographiegerat (AA29) (24h-
Notfallverfigbarkeit)
Ultraschallgerat/mit Nutzung des Dopplereffekts/farbkodierter Ultraschall

e Spirometrie/Lungenfunktionsprufung (AA31)
e Szintigraphiescanner/Gammasonde (AA32)
Nuklearmedizinisches Verfahren zur Entdeckung bestimmter, zuvor markierter Gewebe, z. B.

Lymphknoten im Brustzentrum

e Telemetrische Uberwachungsplatze (AA0O)
20 Uberwachungsplatze

e Uroflow/Blasendruckmessung/Urodynamischer Messplatz (AA33)
Harnflussmessung

Sonstige (AA00)

* Flexible URS,

* 3-D-Mapping-System,

* Laparoskopischer Arbeitsplatz,

* PCNL Perkutane Steinentfernung Niere,

* Andrologischer Arbeitsplatz (computergestiitztes Spermiogramm),

 Kardio-MRT,

+ Kardio-CT,

» "Greenlightlaser 120 Watt" zur Gewebeablation bei Prostatahyperplasie,

* TURIis (bipolares Resektionsgerat) zur schonenden transurethralen Resektion bei
Prostatahyperplasie,

* Holmiumlaser zur endoskopischen Steintherapie und Gewebeablation,

» Histoscanning der Prostata,

» Spez. Diagnostisches Verfahren zur Diagnosesicherung des Prostatakarzinoms.
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B Struktur- und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-1 Innere Medizin

B-1.1 Allgemeine Angaben der Inneren Medizin

Die Medizinische Klinik | des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES bietet eine kombinierte
Diagnostik und Therapie bei komplexen internistischen Erkrankungen unter Bertcksichtigung der
vielfaltigen Moglichkeiten eines Schwerpunktkrankenhauses.

Die Medizinische Klinik beinhaltet folgende Schwerpunkte:

* Gastroenterologie,

* Onkologie/Hamatologie,

* Infektiologie,

* Pneumologie,

« Stoffwechselerkrankungen.

Das AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS verfugt
aullerdem Uber ein interdisziplinares Zentrum fiir
Palliativmedizin.

Stethoskop und Krankenblatt des
Patienten.

Die Pneumologie im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS flihrt sowohl stationare als
auch ambulante Patientenversorgung durch.

Fachabteilung: Innere Medizin

Art: Haupt- und Belegabteilung
Chefarzte: Prof. Dr. med. Axel Dignaf} (HA)

Dr. med. Claus Keller (HA)

Dr. med. Kai Miesel (BA)

Dr. med. Stephan Haal} (BA) Dr. med. Robert Kihn (BA)

PD Dr. med Nikolas Hoepffner (BA) Dr. med. Jérg Ungemach (BA)
Ansprechpartner: Frau Sylke Weidmann/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Strale 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 01
Fax: (069) 95 33 - 22 91
URL: www.fdk.info
E-Mail: med1mk@fdk.info
Ansprechpartner: Centrum Gastroenterologie AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS
Hausanschrift: Im Prifling 23

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 46 00 - 060
Fax: (069) 46 00 - 06 20
URL: www.gastroenterologie-frankfurt.de
E-Mail: info@gastroenterologie-frankfurt.de
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Ansprechpartner: Lunge am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS

Hausanschrift: Usinger Stralle 5

60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 59 27 - 66 oder -67

Fax: (069) 55 66 - 73

E-Mail: info@praxis-ckeller.de

B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Inneren Medizin
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e Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI29)

Patienten, deren Vital- oder Organfunktionen aufgrund einer septischen Erkrankung in
lebensbedrohlicher Weise gestort sind, werden haufig intensivmedizinisch uberwacht und
behandelt.

e Chronisch-entziindliche Darmerkrankungen (V143)

Behandlung und Diagnostik von Patienten mit chronisch-entzindlichen Darmerkrankungen wie
Morbus Crohn und Colitis ulcerosa einschlief3lich Kurzdarmsyndrom und immunmodulierender
Therapien (Immunsuppressiva, monoklonale Antikorper).

e Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des
Lungenkreislaufes (VI02)

Bei Diagnostik und Therapie des Lungenhochdrucks (pulmonale Hypertonie) besteht eine enge

Kooperation mit den Kardiologen (CCB). Erkrankungen, die sowohl Herz als auch Lunge

betreffen, kbnnen daher gemeinsam besser behandelt werden.

e Diagnostik und Therapie von Allergien (VI22)

Die Pneumologie im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS bietet die gesamte
Diagnostik und Therapie allergologischer Erkrankungen im Bereich der Lunge an. Die Praxis
verflgt Uber ein eigenes Allergielabor.

e Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)
Dazu zahlen die immunsuppressive Behandlung oder auch die Therapie bei
Autoimmunerkrankungen.

e Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
(VI10)

Ernahrungsberatung bei Stoffwechselerkrankungen und Erkrankungen des Verdauungstraktes

einschlief3lich chronisch-entzindlicher Darmerkrankungen.

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge (VI15)
Die Pneumologie im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS bietet in Zusammenarbeit
mit der Onkologie, der Radiologie und der Thoraxchirurgie die gesamte Diagnostik und
Therapie pneumologischer Erkrankungen an. Die Behandlung maligner Erkrankungen der
Lunge ist ebenso im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS in Zusammenarbeit mit der
Radiologie und der Thorax-Chirurgie mdglich. Unser Studienzentrum zur Gesundheit flhrt
derzeit internationale Studien zur Besserung der Raucherlunge (COPD) durch. Die Praxis
verflgt Uber ein Akutlabor (point of care) und ein eigenes Allergielabor.
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e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas
(VI14)

Dazu zahlen u. a. Erkrankungen der Leber, der Galle und der Bauchspeicheldrise, auch

Autoimmunerkrankungen und Infektionserkrankungen der Leber.

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs (VI12)
Samtliche Erkrankungen des Rektums und des Analausgangs werden in Zusammenarbeit mit
den chirurgischen und radiologischen Abteilungen therapiert.

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)

Das AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS fiihrt die Diagnostik und Therapie von akuten

und chronischen Erkrankungen der Speiserohre, des Magens, des Dinn- und Dickdarmes

sowie medikamentdse und interventionelle Therapie von Blutungen durch - in der

gastrointestinalen Blutungseinheit (GBU) ganztagige und ganzjahrige Notfallversorgung von

Patienten mit gastrointestinaler Blutung.

AuRerdem erfolgt im Magen-Darm-Zentrum die Diagnostik und Therapie von
Verdauungsstorungen (gastrointestinale Malabsorption und Maldigestion) und die
interdisziplindre Versorgung von Patienten mit tumorésen und entziindlichen Erkrankungen
sowie Funktionsstérungen des Verdauungstraktes in Kooperation mit der
allgemeinchirurgischen und radiologischen Kilinik.

e Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VI33)

e Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

e Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten (VI19)
e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (VI13)

e Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI18)

Diagnostik und Therapie von Tumorerkrankungen einschlief3dlich Chemotherapien.
Chemoimmuntherapien und kombinierte Bestrahlungs- und Chemotherapie (in Kooperation mit
der Strahlentherapie).

Schmerzlindernde Therapie von tumorbedingten Engstellen mit innerer und perkutaner
Gallenwegsdrainage.

Einbeziehung von Schmerztherapie, enteraler und parenteraler Erndhrung, des
psychoonkologischen Dienstes, der Seelsorge und von sozialen Hilfsdiensten im Rahmen
einer ganzheitlichen onkologischen Betreuung unter Einbeziehung der Supportivtherapie.
Leitung des interdisziplindren Darmkrebszentrums, Teilnahme am interdisziplindren
Brustzentrum und Prostatazentrum.

e Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)

e Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin (VI32)

Im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS wird schlafmedizinische Diagnostik
durchgefihrt.

e Endoskopie (VI35)
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e Onkologische Tagesklinik (VI37)

e Palliativmedizin (VI38)

Im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS ist eine Station speziell auf patientenpalliative
Versorgung ausgerichtet. Fir die ambulante palliative Versorgung steht ein entsprechend
ausgebildetes Team zur Verfugung.

e Schmerztherapie (VI40)
Im Bereich der Schmerztherapie besteht eine enge Zusammenarbeit mit der
anasthesiologischen Fachabteilung.

e Spezialsprechstunde (VI27)
In den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN finden zu folgenden
Erkrankungen Spezialsprechstunden statt:

+ Chronisch-entzindliche Darmerkrankungen und Kurzdarmerkrankungen,
* Tumorerkrankungen,

» Funktionelle Magen-Darm-Stérungen,

* Magen-Darm-Blutungen,

» Chronische Lebererkrankungen (z. B. Hepatitis B und C,)

» Ernahrungsmedizinische Fragestellungen,

* Reise- und tropenmedizinische Beratungen,

+ Bauchspeicheldrisenerkrankungen.

e Transfusionsmedizin (VI42)
In Kooperation mit der Krankenhaus Labor Gesellschaft erfolgt Transfusionsmedizin, dies
umfasst auch die Eigenblutspende vor einer OP.

e VIOO - Sonstige im Bereich Innere Medizin (VI00)

Durchflihrung aller etablierten diagnostischen und interventionellen endoskopischen Verfahren
(24 Stunden pro Tag, ganzjahrig) einschlie8lich Diagnostik und Therapie von Blutungen im
Magen-Darm-Trakt, Drainagen fur das Gallengangs- und Bauchspeicheldrisensystem,
endoskopische Entfernung von gutartigen und bdsartigen Veranderungen im gesamten
Magen-Darm-Bereich (z. B. bei Friihkarzinomen, Polypentfernungen).

Konventioneller und kontrastmittelgestutzter Ultraschall des Bauches, der Schilddrise, des
Halses, der Brust und des Darmes

Sonographisch gezielte Biopsien und Anlage von Drainagen.

Endosonographie und sonographisch gesteuerte Biopsien im gesamten Gastrointestinaltrakt.
Intestinoskopie, Kapselendoskopie und Doppelballonendoskopie des gesamten Diinndarmes.
Diagnostische Gewinnung von Probenmaterialien durch CT-gesteuerte Punktionen.
Apherese bei Colitis-ulcerosa-Patienten.
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e Sonstige im Bereich Innere Medizin (VI00)
Der Bereich Pneumologie umfasst:

» Thorakoskopie (mit Pleurodese),

* Inhalative Provokation,

* Provokation exogen-allergische Alveolitis,
» Schlafmedizinische Diagnostik,

+ Einstellung auf Beatmungstherapie,

+ Kontaktallergiediagnostik,

* Typ-1-Allergie, Diagnostik mit Provokation,
* Nasale Provokation,

* Raucherentwéhnung,

*  Akupunktur,

» Laboratoriumsmedizin,

* Rehabilitationstraining,

* Asthmaschulung.

Zudem werden folgende Leistungen im Bereich Gastroenterologie angeboten:

+ 24-stiindige Rufbereitschaft fur Blutungen im Magen-Darm-Trakt und
Fremdkorperentfernungen

* mit Ultraschall gesteuerte Punktionen

* Anlage von Drainagen

» Bronchoskopien (Spiegelung der Bronchien)

e Magen-Darm-Chirurgie (VC22)

Diagnostische Schwerpunkte des Centrums Gastroenterologie Bethanien sind:
Vorsorgeuntersuchung, Darmspiegelung, Ultraschalluntersuchung, Computertomographie,
Magnetresonanztomographie, Rektale Endosonographie.

Therapeutische Schwerpunkte des Darmzentrums sind: moderne Operationsverfahren
(laparoskopische Chirurgie), kontinenzerhaltende Eingriffe, praoperative Radiochemotherapie,
adjuvante sowie palliative Chemo- und Strahlentherapie.

Kooperationspartner zur Abrundung des interdisziplindren Behandlungsspektrums sind:
Sozialdienst, Ernahrungsberatung, Physiotherapie, psychoonkologische Begleitung und
Beratung, Kontakt zu Selbsthilfegruppen, Kontakt zur Seelsorge, Vermittlung
humangenetischer Beratung, Schmerztherapie, Stomaberatung und -versorgung, Beratung zur
Rehabilitationsbehandlung, Nachsorgeuntersuchungen und Palliativmedizin.

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Inneren Medizin

e Aromapflege/-therapie (MP53)

Im interdisziplindren Zentrum fir Palliativmedizin soll die Aromapflege/-therapie negative
Geflhle und Stimmungen in Bezug auf die schwere Erkrankung positiv beeinflussen.
Besonders durch das Empfinden verschiedener Geriiche und Difte nimmt sich der Patient
anders wabhr.
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e Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie (MP23)

Im interdisziplindren Zentrum fir Palliativmedizin wird als alternative Therapieform u. a. die
Kunsttherapie angeboten. Hier haben Patienten die Mdglichkeit, Bilder selbst zu malen oder
zusammen mit Therapeuten und Angehdrigen zu gestalten. Themen kdnnen u. a. sein:
Stammbaumerstellung, Bilder aus der Vergangenheit oder auch Winsche und Bedurfnisse fur
die Zukunft. Aufgrund dieser Therapie wird vor allem der kognitive Bereich des Patienten
angeregt, wodurch eine Art ,Vergangenheitsbewaltigung“ sowie eine positive Sichtweise auf
die Zukunft erreicht werden soll.

e Musiktherapie (MP27)

Im interdisziplindren Zentrum fir Palliativmedizin wird den Patienten neben zahlreichen
alternativen Therapieformen die Musiktherapie angeboten. Ziel ist es, dass der Patient die
Musik wahrnimmt und sich ein Gefiihl des Aufeinander-Hérens und ein Sich-aufeinander-
Einlassens einstellt. Die Patienten haben die Gelegenheit, sich durch die Musik personlich und
individuell mitteilen zu kénnen und damit ihren Erfahrungen, ihren Sehnstlichten sowie ihren
Glauben Raum geben zu kénnen. Der Einklang von Kérper, Geist und Seele steht dabei im
Vordergrund.

e Sonstiges (MP0O0)

Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Inneren Medizin

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-1.5 Fallzahlen der Inneren Medizin
Vollstationare Fallzahl: 5060
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-1.6 Diagnosen nach ICD der Inneren Medizin

B-1.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Inneren Medizin

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

192 Bronchialkrebs bzw. Lungenkrebs
2 J44 175 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der
Atemwege - COPD
C20 167 Dickdarmkrebs im Bereich des Mastdarms - Rektumkrebs
K29 167 Schleimhautentziindung des Magens bzw. des Zwdlffingerdarms
J18 146 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher
bezeichnet
6 C16 135 Magenkrebs
7 D12 133 Gutartiger Tumor des Dickdarms, des Darmausganges bzw. des
Afters
8 K57 126 Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstulpungen der
Schleimhaut - Divertikulose
9 K52 103 Sonstige Schleimhautentziindung des Magens bzw. des Darms, nicht
durch Bakterien oder andere Krankheitserreger verursacht
10 C18 90 Dickdarmkrebs im Bereich des Grimmdarms (Kolon)
11 C25 90 Bauchspeicheldriisenkrebs
12 R10 88 Bauch- bzw. Beckenschmerzen
13 150 87 Herzschwache
14 K92 83 Sonstige Krankheit des Verdauungstraktes
15 K63 74 Sonstige Krankheit des Darms

B-1.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Inneren Medizin

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-1.7 Prozeduren nach OPS der Inneren Medizin

B-1.7.1  Durchgefuihrte Prozeduren nach OPS der Inneren Medizin

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-632 2364 Untersuchung der Speiserthre, des Magens und des
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung

2 1-650 1737 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

3 1-440 1683 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem
Verdauungstrakt, den Gallengangen bzw. der Bauchspeicheldrise bei
einer Spiegelung

4 1-444 729 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren
Verdauungstrakt bei einer Spiegelung

5 1-710 442 Messung der Lungenfunktion in einer luftdichten Kabine -
Ganzkoérperplethysmographie

6 5-469 408 Sonstige Operation am Darm

7 5-452 394 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des
Dickdarms

8 1-631 370 Untersuchung der Speiseréhre und des Magens durch eine
Spiegelung

9 8-982 351 Fachubergreifende Sterbebegleitung

10 8-543 303 Mehrtagige Krebsbehandlung (bspw. 2-4 Tage) mit zwei oder mehr
Medikamenten zur Chemotherapie, die Giber die Vene verabreicht
werden

11 5-513 264 Operation an den Gallengangen bei einer Magenspiegelung

12 1-620 258 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine Spiegelung

13 8-542 237 Ein- oder mehrtagige Krebsbehandlung mit Chemotherapie in die
Vene bzw. unter die Haut

14 3-056 197 Ultraschall der Bauchspeicheldriise mit Zugang Uber die Speiseréhre

15 3-055 188 Ultraschall der Gallenwege mit Zugang Uber die Speiseréhre

B-1.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Inneren Medizin

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Inneren Medizin

Gastroenterologie und Pneumologie

Ambulanzart Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)

Notfallambulanz Innere Medizin
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Kommentar Akutbehandlung

Privatambulanz Prof. Dr. med. Axel Dignaf3

Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)

Kommentar Sprechstunde

Vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung
Nachsorge

KV Ambulanz Ermé&chtigung Prof. Dr. med. Axel

Dignal3
Ambulanzart Sonstige Art der Ambulanz (AMOQO0)
Kommentar Ph-Metrie
Manometrie
Ambulanzart xﬁ;ﬂ?i%hes Versorgungszentrum nach § 95 SGB V

B-1.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Inneren Medizin

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
1

1-650 106 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie
2 1-444 52 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren
Verdauungstrakt bei einer Spiegelung
3 5-452 17 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des
Dickdarms
4 3-606 <=5 Rontgendarstellung der Schlagadern der Arme mit Kontrastmittel

B-1.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Inneren Medizin

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
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B-1.11  Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arzte und Arztinnen der Inneren Medizin

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 27,8
- davon Facharzte und Facharztinnen 11,8
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 5,0

Fachexpertise der Abteilung
e Innere Medizin (AQ23)
e Innere Medizin und SP Gastroenterologie (AQ26)
e Intensivmedizin (ZF15)
e Medikamentdse Tumortherapie (ZF25)
e Palliativmedizin (ZF30)
e Proktologie (ZF34)
e Labordiagnostik (ZF22)
e Allgemeinmedizin (AQ63)
e Anasthesiologie (AQO1)
e Allgemeine Chirurgie (AQQ06)
e Spezielle Schmerztherapie (ZF42)
e Thoraxchirurgie (AQ12)
e Radiologie (AQ54)
e Akupunktur (ZF02)
e Allergologie (ZF03)
e Betriebsmedizin (ZF05)
e Infektiologie (ZF14)

e Tropenmedizin (ZF46)
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B-1.11.2 Pflegepersonal der Inneren Medizin

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 59,4 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 2,5 3 Jahre
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 4,0 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 21 ab 200 Stunden
Basis
Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 1,0 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

e Diplom (PQ02)

Hygienefachkraft (PQO03)

¢ Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)

e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQO07)
e Basale Stimulation (ZP01)

e Entlassungsmanagement (ZP05)

e Erndhrungsmanagement (ZP06)

e Kinasthetik (ZP08)

e Mentor und Mentorin (ZP10)

e Notaufnahme (ZP11)

e Praxisanleitung (ZP12)

e Qualitatsmanagement (ZP13)

e Schmerzmanagement (ZP14)

e Wundmanagement (ZP16)

e Master (PQO6)

e Bobath (ZP02)

e Case Management (ZP17)

e Kontinenzberatung (ZP09)
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e Stomapflege (ZP15)

e Sonstige Zusatzqualifikationen (ZP00)
JT, MPG, Behandlungspfadmanager

B-1.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Inneren Medizin

e ™

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 2,6
Diatassistent und Diatassistentin (SP04) 2,0
Physiotherapeut und Physiotherapeutin (SP21) 1,0
Psychologe und Psychologin (SP23) 1,5
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 1,0
Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-technische 0,5
Assistentin/Funktionspersonal (SP43)

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-2 Nephrologie
B-2.1 Allgemeine Angaben der Nephrologie
Gemeinsam mit den anderen internistischen Abteilungen nimmt die Medizinische Klinik Il an der

regionalen Akutversorgung internistischer Patienten teil. Dartlber hinaus ist die Medizinische Klinik
Il an der Sicherstellung der regionalen Versorgung nierenkranker Patienten beteiligt.

Fachabteilung: Nephrologie
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: Prof. Dr. med. Peter Grutzmacher
Ansprechpartner: Frau Renate B6hm/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 9533 -25 71
Fax: (069) 95 33 - 27 74
URL: www.fdk.info
E-Mail: med2.mk@fdk.info

Krankenschwester und Patient.

B-2.2 Versorgungsschwerpunkte der Nephrologie

e Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach Transplantation (VI21)
e Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

e Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und Stoffwechselkrankheiten
(VI110)

+ Fettstoffwechselstorungen

» Zuckerkrankheit (Diabetes)

* Knochenerkrankungen (Osteopathien)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren
(VI04)

» Gefaldiagnostik (invasiv und nicht invasiv)

» Verfahren zur Erweiterung von Engstellen an den Gefalien (interventionelle
Angioplastieverfahren) inkl. Spezialverfahren von Becken und Bein

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, LymphgefaRe und
Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI08)
24-Stunden-Notfallbereitschaft zur Behandlung von Nierenversagen und Vergiftungen
Hamodialyse (stationar, teilstationar, ambulant) inkl. aller Sonderverfahren
Durchfiihrung von Peritonealdialysebehandlungen (stationar, teilstationar, ambulant)

Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz (VU02)

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
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e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere und des Ureters
(VUO04)

e Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nierenkrankheiten (VU01)
e Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VUO03)
e Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (VI06)

Dialyse (VU15)
Der Medizinischen Klinik Il am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS sind zwei ambulante
Dialysezentren des KfH angeschlossen. Moglichkeiten der Langzeitbehandlung mit kiinstlicher
Niere (Hamodialyse), Peritonealdialyse (Bauchfelldialyse) mit Heimdialysetraining und
Transplantationsambulanz sind vorhanden.

Die Klinik verfiigt Gber zwei internistisch-nephrologische Schwerpunktstationen sowie einen
Kurzliegerbereich (53 Planbetten). In der Hamodialyseabteilung stehen 16 Platze zur
stationaren und teilstationaren Behandlung sowie 2 Akutdialyseplatze zur Verfiigung. Die
Diagnostikabteilung ist modernst ausgestattet. Eine Aphereseeinheit mit 4 Behandlungsplatzen
sowie eine Peritonealdialyseeinheit vervollstandigen das Spektrum.

e Intensivmedizin (VI20)
Intensivmedizinische Behandlung von nierenkranken Patienten, auch aus anderen
Krankenhausern.

e Sonstige Verfahren im Bereich Innere Medizin/Nephrologie (VNOO)
Die Klinik bietet eine umfassende Diagnostik und Therapie internistischer Erkrankungen mit
den Schwerpunkten:

* Nierenkrankheiten (Nephrologie),

» Hochdruckkrankheiten (Hypertensiologie),

» Gefalkrankheiten (Angiologie),

+ Fettstoffwechselkrankheiten (Lipidologie),

+ Autoimmunerkrankungen (Immunologie, Rheumaerkrankungen),
» Diabetologie.

Hierflr bestehen Spezialambulanzen.

Samtliche spezielle Verfahren im Bereich der Nephrologie, u. a.:

* Immunadsorption,

» Plasmapherese inkl. aller Spezialverfahren,

* Lipidapherese,

* Leukozytenapherese (in Kooperation mit der Medizinischen Klinik 1),
« Kaskadenfiltration,

» Dialyse-Shunt-Operationen und —Dilatationen.

Kooperationspartner:
Kuratorium fur Dialyse und Nierentransplantation (Langzeitbehandlung von Dialysepatienten)

L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 56 von 234

7Y >
Q'Zer\"\\"



A
N\
v AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Nephrologie
e Sonstiges (MP00)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.
B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Nephrologie
e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-2.5 Fallzahlen der Nephrologie

Vollstationare Fallzahl: 1561
Teilstationare Fallzahl: 270

B-2.6 Diagnosen nach ICD der Nephrologie

B-2.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Nephrologie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

N18 Anhaltende (chronische) Verschlechterung bzw. Verlust der
Nierenfunktion
2 110 163 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache
3 150 92 Herzschwache
4 N17 90 Akutes Nierenversagen
5 E11 83 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden
muss - Diabetes Typ-2
6 T82 54 Komplikationen durch eingepflanzte Fremdteile wie Herzklappen oder
Herzschrittmacher oder durch Verpflanzung von Gewebe im Herzen
bzw. in den Blutgefaflen
7 170 46 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose
8 A41 45 Sonstige Blutvergiftung (Sepsis)
9 J44 43 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der
Atemwege - COPD
10 J18 36 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher
bezeichnet
11 R55 36 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps
12 N39 35 Sonstige Krankheit der Niere, der Harnwege bzw. der Harnblase
13 B99 27 Sonstige bzw. vom Arzt nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheit
14 111 26 Bluthochdruck mit Herzkrankheit
15 NO4 20 Langsam entwickelnde Nierenkrankheit, entztindlich oder nicht
entziindlich
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B-2.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Nephrologie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-2.7 Prozeduren nach OPS der Nephrologie
B-2.7.1  Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Nephrologie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-854 10551 Verfahren zur Blutwasche auf3erhalb des Korpers mit Entfernen der
Giftstoffe Uber ein Konzentrationsgefalle - Dialyse

2 8-855 300 Blutreinigung aufRerhalb des Korpers durch ein Kombinationsverfahren
von Blutentgiftung und Blutwasche

3 8-831 201 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den grof3en
Venen platziert ist

4 5-399 149 Sonstige Operation an Blutgefalen

5 8-836 83 Behandlung an einem Gefaly mit Zugang uber einen Schlauch
(Katheter)

6 5-392 76 Anlegen einer Verbindung (Shunt) zwischen einer Schlagader und
einer Vene

7 8-857 46 Blutreinigungsverfahren, bei dem die Entgiftung iber das Bauchfell
(Peritoneum) stattfindet - Peritonealdialyse

8 8-821 42 Filterung von Antikérpern aus dem Blut

5-394 32 Erneute Operation nach einer Geféloperation

10 8-152 24 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in den Brustkorb
mit anschlieRender Gabe oder Entnahme von Substanzen, z.B.
Flussigkeit

11 8-840 24 Einpflanzen von nicht medikamentenfreisetzenden Réhrchen (Stents)
in Blutgefalie

12 8-390 22 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung eines Patienten im
Bett, z.B. Lagerung im Schlingentisch oder im Spezialbett

13 8-987 20 Fachubergreifende Behandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Krankheitserregern

14 1-846 18 Untersuchung der Niere bzw. der Harnwege durch Flissigkeits- oder
Gewebeentnahme mit einer Nadel

15 8-016 13 Kinstliche Ernahrung tber die Vene als medizinische
Hauptbehandlung

B-2.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Nephrologie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-2.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten der Nephrologie

Privatambulanz Prof. Dr. med. Peter Grutzmacher

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

Notfallambulanz Nephrologie

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Kommentar Akutbehandlung

Vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung
Nachsorge

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Nephrologie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-836 Behandlung an einem Gefall mit Zugang uber einen Schlauch
(Katheter)
2 3-606 <=5 Rontgendarstellung der Schlagadern der Arme mit Kontrastmittel

B-2.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Nephrologie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-2.11  Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arzte und Arztinnen der Nephrologie

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 21,5
- davon Facharzte und Facharztinnen 7,5
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0
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Fachexpertise der Abteilung
e Innere Medizin (AQ23)
e Innere Medizin und SP Nephrologie (AQ29)
« Notfallmedizin (ZF28)
« Diabetologie (ZF07)

e Sonstige Facharztqualifikation (AQOQO)
Lipidologie

e Sonstige Zusatzweiterbildung (ZF00)
Arztliches Qualitdtsmanagement

B-2.11.2 Pflegepersonal der Nephrologie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 36,0 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Diplom (PQ02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Basale Stimulation (ZP01)
e Diabetes (ZP03)
e Entlassungsmanagement (ZP05)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Notaufnahme (ZP11)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Qualitatsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)
e Wundmanagement (ZP16)
e Sonstige anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

(PQO0)
Nephrologische Pflege
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« Bobath (ZP02)
« Case Management (ZP17)
« Kontinenzberatung (ZP09)
« Stomapflege (ZP15)

e Sturzmanagement (ZP19)

B-2.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Nephrologie

e ™

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 3,0
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 0,4
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-3 Medizinisch-Geriatrische Klinik
B-3.1 Allgemeine Angaben der Medizinisch-Geriatrischen Klinik
Im Zentrum aller Bemuhungen steht der Patient im fortgeschrittenen Lebensalter. Eine

ganzheitliche Sicht des alteren Menschen, die medizinische, psychologische und soziale Aspekte
umfasst, ist uns wichtig.

Fachabteilung: Medizinisch-Geriatrische Klinik
Art: Hauptabteilung

Chefarzt: PD Dr. med. Rupert Pillen
Ansprechpartner: Frau Monika Sommer/Sekretariat
Hausanschrift: Holzhausenstralle 72 — 92

60322 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 9593 7 - 53 11

Fax: (069) 95937-5312 Frau im Aufenthaltsraum.
URL: www.fdk.info

E-Mail: rupert.puellen@fdk.info

B-3.2 Versorgungsschwerpunkte der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

e Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)

Zentrales Anliegen aller medizinischen Tatigkeiten ist eine Steigerung der Selbststandigkeit
alterer Menschen. Ziel ist es, ihnen moglichst lange ein selbst bestimmtes Leben in vertrauter
Umgebung zu ermoglichen.

Unter arztlicher Leitung arbeitet an diesem Ziel ein umfangreiches therapeutisches Team mit
folgenden Angeboten: Krankengymnastik, Massage, physikalische Therapie, Ergotherapie,
Logopadie, Psychologie, Kontinenzberatung, Sozialarbeit, aktivierende Pflege und Seelsorge.

In der Klinik werden alle gangigen Untersuchungsverfahren angeboten, von der
Ultraschalldiagnostik bis hin zur Endoskopie. Es gibt eine Uberwachungsstation mit 4 Betten.
AuBerdem gehdrt zum stationaren Angebot ein spezieller Bereich fur akut erkrankte
Demenzpatienten. Dort werden altere Patienten mit unterschiedlichen Akuterkrankungen
betreut, die zusatzlich an kognitiven EinbufRen leiden. Dieser Bereich wurde 2006 mit dem
Line-Fresenius-Preis ausgezeichnet.

e VIOO - Sonstige im Bereich Innere Medizin (VI00)
Folgende Behandlungsschwerpunkte sind in der Geriatrischen Klinik vorhanden:

Neurologische Erkrankungen und Schlaganfallen,
Herzerkrankungen,

Lungenerkrankungen,
Stoffwechselerkrankungen,

Erkrankungen des Muskel- und Skelettsystems,
Gangstorung,

» Chronische Schmerzsyndrome.
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B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Medizinisch-
Geriatrischen Klinik

e Gedéachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives Training/Konzentrationstraining
(MP59)

Im Bereich der Geriatrischen Klinik erfolgt die Pravention, Diagnostik und Therapie von

Funktionsstdrungen und Erkrankungen im héheren Lebensalter. Altere Patienten mit

Gangstoérungen oder mit kognitiven Einschrankungen, nach einem Schlaganfall, nach Stirzen

oder einer Operation werden von einem multiprofessionellen Team aus Arzten, Pflegenden,

Therapeuten und Sozialarbeitern versorgt.

Far akut erkrankte Demenzpatienten wurde ein eigener Bereich geschaffen, der auf die
speziellen Bedirfnisse dieser Patientengruppe ausgerichtet ist.

e Sonstiges (MP0O0)

Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral flr alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.

B-3.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Medizinisch-Geriatrischen Klinik
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-3.5 Fallzahlen der Medizinisch-Geriatrischen Klinik
Vollstationare Fallzahl: 1944
Teilstationare Fallzahl: 0

B-3.6 Diagnosen nach ICD der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

Das Kennzeichen des geriatrischen Patienten ist die Multimorbiditat. Die Fallzahlen sind Uber die
Diagnosen deshalb nicht richtig abbildbar.
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B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

Storung des Ganges bzw. der Beweglichkeit

2 S72 223 Knochenbruch des Oberschenkels

3 150 98 Herzschwache

4 S32 79 Knochenbruch der Lendenwirbelsdule bzw. des Beckens

5 163 74 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefaRes im Gehirn -
Hirninfarkt

6 S42 50 Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms

7 M16 30 Gelenkverschleifld (Arthrose) des Hiftgelenkes

8 121 29 Akuter Herzinfarkt

9 E86 25 Flussigkeitsmangel

10 170 25 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

11 S82 24 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieflich des oberen
Sprunggelenkes

12 J18 22 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht naher
bezeichnet

13 M17 22 Gelenkverschleifly (Arthrose) des Kniegelenkes

14 J44 20 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der
Atemwege - COPD

15 S06 19 Verletzung des Schadelinneren

B-3.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-3.7 Prozeduren nach OPS der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

B-3.7.1  Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-550 1535 Fachubergreifende MaRRnahmen zur friihzeitigen Nachbehandlung und
Wiedereingliederung (Friihrehabilitation) erkrankter alterer Menschen

2 1-770 216 Fachiibergreifende Vorsorge und Basisuntersuchung von alten
Menschen

3 9-401 183 Behandlungsverfahren zur Erhaltung und Férderung alltagspraktischer
und sozialer Fertigkeiten - Psychosozialelntervention

4 1-771 172 Einheitliche Basisuntersuchung von alten Menschen

8-800 62 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkdrperchen bzw.

Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfénger

6 8-390 44 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung eines Patienten im
Bett, z.B. Lagerung im Schlingentisch oder im Spezialbett

7 8-191 29 Verband bei grof¥flachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten

8 8-987 25 Fachubergreifende Behandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Krankheitserregern

9 1-902 13 Untersuchung der Wahrnehmung und des Verhaltens mithilfe
standardisierter Tests

10 8-152 13 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in den Brustkorb
mit anschlieRender Gabe oder Entnahme von Substanzen, z.B.
Flussigkeit

11 8-561 12 Funktionsorientierte korperliche Ubungen und Anwendungen

12 1-710 10 Messung der Lungenfunktion in einer luftdichten Kabine -
Ganzkorperplethysmographie

13 5-431 10 Operatives Anlegen einer Magensonde durch die Bauchwand zur
kiinstlichen Erndhrung

14 8-831 10 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den grof3en
Venen platziert ist

15 8-016 6 Kinstliche Ernahrung uber die Vene als medizinische
Hauptbehandlung

B-3.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Medizinisch-Geriatrischen
Klinik

Privatambulanz Prof. Dr. med. Rupert Pullen

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Kommentar Sprechstunde
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B-3.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Medizinisch-Geriatrischen
Klinik

Entfallt

B-3.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Medizinisch-Geriatrischen Klinik

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-3.11  Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arzte und Arztinnen der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 15,4
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 4.5
Belegarzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung
e Allgemeinmedizin (AQ63)
e Innere Medizin (AQ23)
e Neurologie (AQ42)
e Geriatrie (ZF09)
e Palliativmedizin (ZF30)
e Physikalische Therapie und Balneologie (ZF32)
e Rontgendiagnostik (ZF38)
Sonstige Zusatzweiterbildung (ZF00)
Sigmoido-Koloskopie
Internistische Réntgendiagnostik

Echokardiographie
Sonographie der extrakraniellen hirnversorgenden Gefalle

e Akupunktur (ZF02)
e Homobopathie (ZF13)

e Notfallmedizin (ZF28)
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B-3.11.2 Pflegepersonal der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 54,0 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 3,8 3 Jahre

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 4,0 1 Jahr

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 47 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

e Basale Stimulation (ZP01)

Bobath (ZP02)

e Case Management (ZP17)

e Entlassungsmanagement (ZP05)

e Erndhrungsmanagement (ZP06)

e Geriatrie (ZP07)

e Hygienefachkraft (PQO03)

¢ Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)

e Kinasthetik (ZP08)

e Kontinenzberatung (ZP09)

e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Mentor und Mentorin (ZP10)

e Notaufnahme (ZP11)

e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQO7)
e Praxisanleitung (ZP12)

e Qualitdtsmanagement (ZP13)

e Schmerzmanagement (ZP14)

e Stomapflege (ZP15)

e Wundmanagement (ZP16)
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B-3.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

I T

Physiotherapeut und Physiotherapeutin 6,5
(SP21)
Psychologe und Psychologin (SP23) 1,3
Sonstige (SP00) 1,0 Seelsorge
Kontinenzberatung
Schmerzexperte (SP00) 2,0
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Wundmanager und 1,0
Wundmanagerin/Wundberater und
Wundberaterin/Wundexperte und
Wundexpertin/Wundbeauftragter und
Wundbeauftragte (SP28)
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B-4 Tagesklinik Geriatrie

B-4.1 Allgemeine Angaben der Tagesklinik Geriatrie

Ziel der tagesklinischen Behandlung ist es, dem alten Menschen im Krankheitsfall die

vollstationare Behandlung zu verkirzen oder im glnstigen Fall ganz zu ersparen.
Fachabteilung: Tagesklinik Geriatrie

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: PD Dr. med. Rupert Pillen

Ansprechpartner: Frau Monika Sommer/Sekretariat

Hausanschrift: Holzhausenstralle 72 — 92

60322 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 9593 7 - 53 11

Fax: (069)95937-5312 Patienten am Empfang.
URL: www.fdk.info

E-Mail: rupert.puellen@fdk.info

B-4.2 Versorgungsschwerpunkte der Tagesklinik Geriatrie

e Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI124)

e Geriatrische Tagesklinik (V144)

In der 25 Platze umfassenden Tagesklinik werden altere Patienten mit funktionellen Einbul3en
behandelt, insbesondere Patienten mit Gangstérungen oder Schmerzsyndromen. Eine
tagesklinische Behandlung ist indiziert, wenn eine Krankenhausbehandlung notwendig und der
Einsatz des multiprofessionellen geriatrischen Teams erforderlich sind. Allerdings missen die
Patienten in der Lage sein, sich nachts und an Wochenenden zu versorgen. Fur den Transport
zwischen Wohnung und Tagesklinik sorgt die Klinik.

Zu den Schwerpunkten der geriatrischen Tagesklinik gehéren die Memory Klinik zur Abklarung
kognitiver Defizite bei multimorbiden alteren Patienten, die Abklarung von
Gedachtnisstdérungen alterer Patienten sowie das Abklaren und die Pravention von Stiirzen.

B-4.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Tagesklinik Geriatrie

T >
Q'Zerl"\\"

e Ergotherapie/Arbeitstherapie (MP16)

Unsere Ergotherapeuten betreuen schwerpunktmafig die stationaren Patienten der
Medizinisch-Geriatrischen Klinik am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS. Diese sind in
einem multiprofessionellen Team aus Arzten, Pflegenden, Therapeuten und Sozialarbeitern
eingebunden. Darlber hinaus werden Patienten in Einzel- und Gruppentherapien behandelt.

e Sonstiges (MP00)

Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.
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B-4.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Tagesklinik Geriatrie
e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.
B-4.5 Fallzahlen der Tagesklinik Geriatrie
Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 472
B-4.6 Diagnosen nach ICD der Tagesklinik Geriatrie

Entfallt

B-4.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Tagesklinik Geriatrie
Entfallt

B-4.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Tagesklinik Geriatrie

Entfallt

B-4.7 Prozeduren nach OPS der Tagesklinik Geriatrie
B-4.7.1  Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Tagesklinik Geriatrie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-98a 3706 Umfassende Behandlung alterer Patienten, die teilweise im
Krankenhaus erfolgt

2 1-902 52 Untersuchung der Wahrnehmung und des Verhaltens mithilfe
standardisierter Tests
3 1-206 41 Untersuchung der Nervenleitung - ENG
4 1-208 24 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgelost
werden (evozierte Potentiale)
5 1-207 10 Messung der Gehirnstrome - EEG
6 9-401 <=5 Behandlungsverfahren zur Erhaltung und Férderung alltagspraktischer
und sozialer Fertigkeiten - Psychosoziale Intervention
7 8-800 <=5 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfénger
8 1-632 <=5 Untersuchung der Speiserthre, des Magens und des
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung
9 1-205 <=5 Messung der elektrischen Aktivitat der Muskulatur - EMG
10 1-901 <=5 (Neuro-)psychologische Untersuchung bzw. Erfassung des
psychosozialen Hintergrundes, wie finanzielle, berufliche und familiare
Situation
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B-4.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Tagesklinik Geriatrie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 10 dargestellt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Tagesklinik Geriatrie

Ambulante Behandlungen werden in der Tagesklinik durch die Ergotherapie, die Logopadie und
die Physiotherapie erbracht.

B-4.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Tagesklinik Geriatrie

Entfallt

B-4.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Tagesklinik Geriatrie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-4.11 Personelle Ausstattung

B-4.11.1 Arzte und Arztinnen der Tagesklinik Geriatrie

I B

Arzte und Arztinnen insgesamt 1,3 Die Arzte der Geriatrischen Kilinik (B.3) betreuen auch die
(auler Belegérzte und Patienten der Tagesklinik (B.4).
Belegérztinnen)

- davon Facharzte und 1,3
Fachéarztinnen

Belegérzte und Belegérztinnen 0,0
(nach § 121 SGB V)

Fachexpertise der Abteilung

Entfallt

B-4.11.2 Pflegepersonal der Tagesklinik Geriatrie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 0,6 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 1,0 3 Jahre
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,8 ab 200 Stunden
Basis
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Entfallt

B-4.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Tagesklinik Geriatrie

I T

Logopade und 2,0
Logopadin/Sprachheilpddagoge und
Sprachheilpéadagogin/Klinischer Linguist

und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und
Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und
Phonetikerin (SP14)

Physiotherapeut und Physiotherapeutin 1,0
(SP21)
Sonstige (SP00) 3,8 Kontinenzberatung
Seelsorge
Schmerzexperte (SP00) 4,0
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-5 Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)
B-5.1 Allgemeine Angaben der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

Das Medizinische Versorgungszentrum CCB im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS und
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS bietet die ganze Bandbreite ambulanter und stationarer
kardiologischer, angiologischer und diabetologischer Leistungen an. Durch die unmittelbare
raumliche Nahe von ambulanter Praxis und stationarer Behandlung im AGAPLESION
BETHANIEN KRANKENHAUS und AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS wurde so eine
zukunftsweisende Form der integrierten kardiologisch-angiologischen Versorgung geschaffen.

Alle nicht-invasiven und invasiven Verfahren der Kardiologie und Angiologie werden angeboten,
eine 24-Stunden-Notfallversorgung tber die Chest-Pain-Unit (Herznotfallraum) und die 24-
Stunden-Bereitschaft des Herzkatheterlabors ist an beiden Standorten gegeben. Alle
Versorgungsintensitaten im stationaren Bereich von intensivmedizinische, intermediate care bis
telemetrischer Patienteniberwachung stehen zur Verfugung. Eine Standortspezialisierung erfolgt
in Bezug auf invasive Angiologie, Diabetologie, Herzschrittmacher-OP und nicht-invasive
Bildgebung am Standort AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS sowie die invasive
Elektrophysiologie (Ablationsverfahren) am Standort AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS.

Das MVZ CCB hat ein Qualitdtsmanagementsystem etabliert. Dieses wurde 5/2010 nach DIN EN
ISO 9001:2008 zertifiert und umfasst den gesamten ambulanten Versorgungsbereich der
Abteilungen Kardiologie, Angiologie, Diabetologie an beiden Standorten Bethanien und
Markuskrankenhaus.

Die Medizinische Klinik IIl im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS sowie das CCB nehmen
an der Qualitatssicherung der kassenarztlichen Vereinigung Hessen teil. Hierbei erfolgt eine
eingehende Qualitatskontrolle aller Herzkatheteruntersuchungen und Dilatationen sowie aller
Schrittmacherimplantationen. Entsprechende Zertifikate wurden erteilt.

Fachabteilung: Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)
Art: Haupt- und Belegabteilung
Chefarzte: Dr. K.-R. Julian Chun (HA)/Dr. Boris Schmidt (HA)

PD Dr. med. Thomas Voigtlander (BA)/Dr. med. Detlef Scherer (BA)/Dr.
med. Johannes Renczes (BA)/Prof. Dr. med. Axel Schmermund (BA)/Prof.
Dr. med. Bernd Nowak (BA)/Dr. med. Thomas Dahm (BA)
Dr. med. Bernardo Mertes (BA)/Dr. med. Hans-Friedrich Spies (BA)/Dr.
med. Jan Pollmann (BA)
Dr. med. Oliver Przibille (BA)/Dr. med. Britta Schulte-Hahn (BA)/Dr. med.
Rudolph Krancher (BA)
Dr. med. Thomas Wand (BA)/Dr. med. Wolf Andreas Fach (BA)/Prof. Dr.
med. Gibert Kober (BA)

Ansprechpartner: Cardiologisches Centrum Bethanien

Hausanschrift: Im Prifling 23
60389 Frankfurt am Main

Telefon: (069)94 5028-0
Fax: (069) 461 - 613
URL: www.ccb.de
E-Mail: info@ccb.de
Bildschirm.
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B-5.2 Versorgungsschwerpunkte der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie
(CCB)

e Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3-D-Auswertung (VR26)

e Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)

Nach der Gabe eines Kontrastmittels Giber eine Armvene kann die Kontrastflllung der
HerzgefalRe untersucht werden. Damit ist es mdglich, ohne direkte Sondierung der
Herzkranzgefalte (Herzkatheter) diese darzustellen und hochgradige Verengungen zu
erkennen.

e Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)

Vom grundlegenden Prinzip her handelt es sich bei der CT um ein Réntgenverfahren, das eine
dreidimensionale Erfassung der Korperstrukturen mit sehr hoher Ortsauflésung erlaubt.
Grundvoraussetzung fir die HerzgefalRdiagnostik ist die ausreichend schnelle Bilderfassung,
damit das schlagende Herz scharf abgebildet werden kann. Das im CCB installierte
Mehrschicht CT (MSCT) der neuesten Generation hat nicht nur die Umdrehungszeit der
Rontgenrohre auf 330 Millisekunden verkiirzt, sondern erlaubt zudem die gleichzeitige
Aufzeichnung von 64 diinnen Schichten, sodass das Herz innerhalb von wenigen Sekunden
komplett abgebildet werden kann. Auf Grund der hohen Auflésung kénnen auch die Gefale
des Herzens (Herzkranzgefal3e) und deren Verkalkungsgrad dargestellt werden.

e Defibrillatoreingriffe (VC06)

In einem eigenen Operationssaal am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS werden
ambulant und stationar Herzschrittmacher, Defibrillatoren und spezielle Stimulationssysteme,
die die Herzleistung verbessern kdnnen (CRT, CCM), implantiert. In einer Spezialambulanz
erfolgt die Nachsorge und Feineinstellung der Gerate. An den Standorten AGAPLESION
BETHANIEN KRANKENHAUS und AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS werden alle
Programmiersysteme der unterschiedlichen Anbieter vorgehalten. Fur die stationare Betreuung
kommen diese Systeme 24 Stunden - auch im Notfall - zum Einsatz.

e Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)
Ultraschalluntersuchungen des Herzens und der wichtigen Schlagadern (Hals, Niere, Aorta)
kénnen Ursachen und Folgeerkrankungen des Bluthochdrucks diagnostizieren.
Nierenarterienverengungen, die den Bluthochdruck verstarken, kénnen durch einen
Kathetereingriff behandelt werden. Zudem wird bei arterieller Hypertonie die renale
Denervation bei arterieller Hypertonie durchgefuhrt.

e Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des
Lungenkreislaufes (VI02)

Durch Herzultraschall (Echokardiographie) und Rechtsherzkatheteruntersuchung kann ein

Lungenhochdruck diagnostiziert werden.

e Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Behandlung erfordert die Kooperation verschiedener Abteilungen (Labormedizin, Pathologie,
Nephrologie, Rheumatologie). Die Voraussetzungen hierfir sind am AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS optimal. Die Méglichkeit der Herzmuskelbiopsie (Probengewinnung zur
weiteren Untersuchung) besteht.
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e Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernéahrungs- und Stoffwechselkrankheiten
(VI10)

Alle diagnostischen und therapeutischen Moglichkeiten sowie vor allem Schulungen in den

verschiedenen Bereichen werden durch die diabetologische Abteilung des CCB ambulant und

stationar angeboten:

» Erstdiagnosestellung des Diabetes und Zuckerverwertungsstérungen in der
Schwangerschaft.

+ Beratung bei Versagen der Tabletten (oralen Antidiabetika), Problemen mit ausbleibender
Insulinwirkung, Unterzucker oder ausgepragten Stoffwechselschwankungen.

» Diabetesbedingte Augenhintergrundveranderungen.

* Probleme bei Umstellungen der Diabetestherapie.

» Diabetesbedingte Nierenschaden und/oder Nierenversagen (Niereninsuffizienz).

» Diabetesbedingte Nervenschaden, insbesondere bei Missempfindungen an den Fliken,
Stoérung der Manneskraft oder Problemen im Bereich Herz/Kreislauf oder Magen/Darm.

» Diagnostik und Therapie bei nicht heilenden Wunden an den FiiRen. Zur Abteilung gehort
eine Podologie (medizinische Fulipflege) und Diatberatung sowie ein spezielles
Wundmanagement.

e Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten (VIO1)

Die Herzkatheter-Untersuchung, auch Koronar-Angiographie genannt, ist ein bildgebendes
Verfahren mittels Réntgenstrahlen. Durch Kontrastmittelinjektion in die Herzkranzgefalle
werden Ablagerungen und verengte Stellen in den Gefalien direkt erkannt und behandelt.
Verengte Gefalle kdnnen aufgedehnt werden und kleine Gefallstlitzen (Stents) eingesetzt
werden. Mittlerweile kommen Uberwiegend Spezialstents mit medikamentdser Beschichtung,
die das Risiko der Wiederverengung minimieren kommen zum Einsatz.

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren
(V104)
Fir die Untersuchung der Arterien (Hals- Becken- Bein- Nieren) stehen Ultraschall /
Dopplersonographie, die MR-tomographische und computertomographische Dastellung der
Gefalle sowie die direkte transarterielle Angiographie (iDSA) zur Verfiigung. Engstellen oder
Verschllsse kdnnen so nachgewiesen werden und durch Ballonerweiterung und Einsetzen
kleiner Gefal3stitzen (Stents) behandelt werden. Auch Erweiterungen der Hauptschlagader
(Aortenaneurisma) werden so erkannt und durch Stentimplantation behandelt. Es besteht eine
enge Kooperation mit den Gefalichirurgen am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS
mit regelmaRigen Fallbesprechungen.

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgeféaflie und der
Lymphknoten (VIO5)
Endovendse Lasertherapie zur Behandlung der Varikosis.

e Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit (VI03)
Folgende weitere Behandlungsschwerpunkte werden angeboten:

» Behandlung angeborener Herzfehler in Kathetertechnik (Defekt in der Wand von
Herzvorhof und Herzkammer, Foramen ovale, D. Botalli),

* Erweiterung von verengten Herzklappen durch Ballonkatheter,

* Behandlung von anfallsartigem Vorhofflimmern in Kathetertechnik,

» Implantation von Aortenklappen in Herzkathetertechnik.
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e Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (VI06)
Siehe Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren (VI104).

e Eingriffe am Perikard (VC10)

Die Punktion des Perikards bei vermehrter Flissigkeitsansammlung im Herzbeutel
(Perikarderguss) aus therapeutischen und diagnostischen Griinden wird im Herzkatheterlabor
an beiden Standorten durchgeflihrt.

e Elektrophysiologie (VI34)

Neben der Implantation und Nachsorge von Herzschrittmachern und Defibrillatoren bestehen
folgende diagnostische und therapeutische Méglichkeiten:

Fir die Erkennung von Herzrhythmusstérungen stehen Ereignisrecorder zur Verfiigung, die
Uber Wochen Herzrhythmusstérungen von aul3en aufzeichnen. Spezielle Ereignisrecorder
werden unter die Haut implantiert und zeichnen Gber Jahre Herzrhythmusstérungen auf. Die
elektrophysiologische Untersuchung ist eine Herzkatheteruntersuchung, mit der
Herzrhythmusstérungen provoziert und diagnostiziert werden. Aussagen uber die
Gefahrlichkeit und Behandlungsmoglichkeiten werden getroffen. Zur Behandlung werden
Ablationseingriffe durchgefuhrt. Hierfur werden entweder in den Herzvor- oder Hauptkammern
punktuelle oder lineare Verdédungen zur Beseitigung von Herzrhythmusstdérungen
vorgenommen. Als Energieformen finden Hochfrequenzstrom, Kalte oder Laser Anwendung.
Zur besseren Orientierung im Herzen kommen 3-D-Rekonstruktionsverfahren des Herzens
zum Einsatz.

e Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23)

Die Magnetresonanztomographie ist eine Methode mit der fast alle anatomischen Strukturen
im Korper sehr detailgetreu dargestellt werden. Daruber hinaus, und dies ist fur die
Beantwortung bei kardiologischen Fragestellungen sehr wichtig, werden Bewegungsanalysen
und andere Funktionen, wie z. B. die Herzmuskeldurchblutung und der Blutfluf3, in den
Blutgefallen bestimmt. Damit werden Herzmuskelerkrankungen, Herzklappenerkrankungen
und Durchblutungsstdérungen des Herzens diagnostiziert.

e Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)
Siehe Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23).

e Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren (VR24)
Siehe Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23).

e Notfallmedizin und Intensivmedizin (VNOO)

Fir die Versorgung aller kardiologischen und angiologischen Notfélle steht eine "Chest-Pain-
Unit" 24 Stunden am Tag im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS und AGAPLESION
MARKUS KRANKENHAUS zur Verfigung.

Patienten mit potenziell lebensbedrohlichen Erkrankungen werden auf den Intensivstationen
Uberwacht. Patienten, die nicht lebensbedrohlich erkrankt sind, aber einer standigen
Uberwachung bediirfen, werden auf der Intermediate Care Station betreut. Auch hier ist ein
kontinuierliches Monitoring der Vitalfunktionen mdglich. Auf allen kardiologischen Stationen
existiert eine telemetrische EKG-Uberwachungsmaglichkeit. Dank der drahtlosen Ubertragung
und einer zentralen Uberwachungseinheit ermdglicht sie die Mobilitdt des EKG-iiberwachten
Patienten auf Stationsebene.
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e Schrittmachereingriffe (VCO05)

Vor dem Eingriff werden die Patienten ausfuhrlich aufgeklart. Bei der Operation wird zunachst
die Implantationsstelle desinfiziert und der restliche Brustbereich mit Tlchern abgedeckt. Der
Eingriff wird meist in értlicher Betdubung durchgefiihrt — abhangig von der Art des
Schrittmachers, der bei dem Patienten eingesetzt wird. Der Operateur bildet unter der Brust —
oder in seltenen Fallen unter der Bauchmuskulatur — eine Tasche, in die der Impulsgeber, der
eigentliche Schrittmacher, geschoben wird. Weitere Informationen unter: Defibrillatoreingriffe
(VCO06).

e Spezialsprechstunde (VI27)

* Rhythmusstérungen

* Angeborene Herzfehler

* Herzklappenfehler

* Erkrankungen der Aorta,

» Kardiologische Pravention (Vorbeugung)

* Herzschrittmacher- und Defibrillator-Ambulanz

e Sonstige im Bereich Innere Medizin (VI00)

« Herzkatheter und Stent;

» spezielle interventionelle Verfahren, z.B. Rotablation;

» Kardio-CT: Computertomographie des Herzens zur nichtinvasiven Darstellung der
HerzkranzgefalRe mit Rontgenkontrastmittel und zur Quantifizierung der Gefaldverkalkung
(Kalk-score) ohne Einsatz von Réntgenkontrastmittel;

* Kardio-MRT: MR-tomographische Untersuchung des Herzens zur Erkennung von
Erkrankungen des Herzmuskels, der Herzklappen und der Herzkranzgefalle;

» 3-D-Mapping-System: 3-D-Rekonstruktion des Herzen zur Katheternavigation im Herzen,
Analyse von Herzrhythmusstérungen und punktgenauen Ablationsbehandlung.

B-5.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Kardiologie, Angiologie
und Diabetologie (CCB)

e Sonstiges (MP00)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.

B-5.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Kardiologie, Angiologie und
Diabetologie (CCB)
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-5.5 Fallzahlen der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

Vollstationare Fallzahl: 7991
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-5.6 Diagnosen nach ICD der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

B-5.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1766 Herzkrankheit durch anhaltende (chronische) Durchblutungsstérungen
des Herzens

2 148 1191 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhofen des Herzens

3 150 652 Herzschwéche

4 120 456 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust - Angina pectoris

5 RO7 456 Hals- bzw. Brustschmerzen

6 170 420 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

7 110 364 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

8 121 315 Akuter Herzinfarkt

9 E11 277 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden
muss - Diabetes Typ-2

10 147 261 Anfallsweise auftretendes Herzrasen

11 149 200 Sonstige Herzrhythmusstérung

12 111 172 Bluthochdruck mit Herzkrankheit

13 R55 129 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps

14 745 115 Anpassung und Handhabung eines in den Kérper eingepflanzten
medizinischen Geréates

15 ROO 103 Stoérung des Herzschlages

B-5.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie
(CCB)

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-5.7 Prozeduren nach OPS der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

B-5.7.1 Durchgefuihrte Prozeduren nach OPS der Kardiologie, Angiologie und
Diabetologie (CCB)

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-275 3954 Untersuchung der linken Herzhalfte mit einem Uber die Schlagader ins
Herz gelegten Schlauch (Katheter)

2 8-837 3383 Behandlung am Herzen bzw. den HerzkranzgefalRen mit Zugang tiber
einen Schlauch (Katheter) entlang der BlutgefalRe

3 8-836 821 Behandlung an einem Gefall mit Zugang uber einen Schlauch
(Katheter)

4 1-265 732 Messung elektrischer Herzstrome mit einem Uber die Schlagader ins
Herz gelegten Schlauch (Katheter) - EPU

5 8-640 664 Behandlung von Herzrhythmusstorungen mit Stromstofien -
Defibrillation

6 3-607 616 Roéntgendarstellung der Schlagadern der Beine mit Kontrastmittel

7 3-052 586 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiseréhre aus
- TEE

8 8-642 579 Vorubergehende Stimulation des Herzrhythmus durch einen
eingepflanzten Herzschrittmacher

9 3-605 510 Rontgendarstellung der Schlagadern im Becken mit Kontrastmittel

10 8-835 499 Zerstérung von Herzgewebe bei Vorliegen von
Herzrhythmusstérungen

11 1-268 498 Elektrische Vermessung des Herzens zur Suche nach Ursachen einer
Herzrhythmusstérung - Kardiales Mapping

12 5-377 463 Einsetzen eines Herzschrittmachers bzw. eines Impulsgebers
(Defibrillator)

13 1-266 455 Messung elektrischer Herzstrome ohne einen uber die Schlagader ins
Herz gelegten Schlauch (Katheter)

14 3-222 366 Computertomographie (CT) des Brustkorbes mit Kontrastmittel

15 3-824 330 Kernspintomographie (MRT) des Herzens mit Kontrastmittel

B-5.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie
(CCB)

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.
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B-5.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten der Kardiologie, Angiologie und

Diabetologie (CCB)

Privatambulanz CCB
Ambulanzart

Kommentar

CPU (Herznotfall Einheit)
Ambulanzart

Kommentar

Belegpraxis CCB
Ambulanzart

Kommentar

Ambulante Leistungen

Ambulanzart

Kommentar

Privatambulanz (AMQ7)

Kardiologische, angiologische und diabetologische
Sprechstunde

Notfallambulanz (24h) (AM08)

Die im November 2003 im AGAPLESION BETHANIEN
KRANKENHAUS gegriindete Chest Pain Unit (englisch fir
»Brustschmerz-Einheit“) und die im Januar 2006 eréffnete
Chest Pain Unit im AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS sind Diagnostik- und Therapieeinheiten
zur sofortigen Versorgung von Herznotfallpatienten. Die
Chest Pain Units arbeiten in speziell eingerichteten
Raumlichkeiten nach einem genau definierten 24-
Stunden-Notfallrufsystem in enger Zusammenarbeit mit
der Rettungsleitstelle. Die CPU wurde 2009 von der
Deutschen Gesellschaft fuir Kardiologie zertifiziert.

Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)

Visiten auf Station

Stationare Diagnostik und Behandlung der Patienten der
kardiologischen Abteilung, konsiliarische kardiologische
Betreuung von Patienten in Fremdabteilungen.

Sonstige Art der Ambulanz (AM0O)

- Ambulante Koronarangiographien, (1391 Félle)
- Ambulante Schrittmacher und Defibrillatoren (433 Falle)

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Kardiologie, Angiologie

und Diabetologie (CCB)

Entfallt

B-5.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
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B-5.11  Personelle Ausstattung

B-5.11.1 Arzte und Arztinnen der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 12,0
- davon Facharzte und Facharztinnen 4.0
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 15,0

Fachexpertise der Abteilung

e Allgemeinmedizin (AQ63)

Innere Medizin und SP Angiologie (AQ24)

e Innere Medizin und SP Endokrinologie und Diabetologie (AQ25)
e Innere Medizin und SP Kardiologie (AQ28)

e Diabetologie (ZF07)

e Intensivmedizin (ZF15)

e Notfallmedizin (ZF28)

e Phlebologie (ZF31)

e Rehabilitationswesen (ZF37)

e Sportmedizin (ZF44)

e Angiologie (AQOO0)

e Radiologie (AQ54)

e Spezielle Internistische Intensivmedizin (ZF00)

e Innere Medizin (AQ23)

B-5.11.2 Pflegepersonal der Kardiologie, Angiologie und Diabetologie (CCB)

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 56,3 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 6,0 2 Jahre
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 6,5 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 2,5 ab 200 Stunden
Basis
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Bachelor (PQO01)
e Diplom (PQ02)
e Hygienefachkraft (PQ03)
e Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Master (PQO6)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQQ7)
e Operationsdienst (PQO08)
e Entlassungsmanagement (ZP05)
e Kinasthetik (ZP08)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Qualitatsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)
e Stomapflege (ZP15)
¢ Wundmanagement (ZP16)

e Sonstige Zusatzqualifikationen (ZP00)
JP, MPG, Behandlungspfadmanagerin

B-5.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Kardiologie, Angiologie und
Diabetologie (CCB)

I 7

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-6 Hamatologie und internistische Onkologie
B-6.1 Allgemeine Angaben der Hamatologie und internistischen Onkologie
Die onkologische Gemeinschaftspraxis am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS ist ein

leistungsstarkes medizinisches Fachzentrum fir Hamatologie und Onkologie, welches unter einem
Dach onkologische Schwerpunktpraxis, Tagesklinik und Bettenstation vereint.

Fachabteilung: Hamatologie und internistische Onkologie
Art: Belegabteilung
Chefarzte: Dr. med. Thomas Klippstein

PD Dr. med. Ralf Grunewald
Prof. Dr. med. Hans Tesch
Prof. Dr. med. Wolfgang Knauf

Ansprechpartner: Onkologie Bethanien
Hausanschrift: Im Prifling 17 - 19
60389 Frankfurt am Main
Telefon: (069)45108-0
Fax: (069)45825-7
URL: www.onkologie-bethanien.de
E-Mail: onkologie-frankfurt@telemed.de
Medikamente.
B-6.2 Versorgungsschwerpunkte der Hamatologie und internistischen
Onkologie

e Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach Transplantation (VI21)
e Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefalie und der
Lymphknoten (VIO5)

e Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI18)

Schwerpunkt der Abteilung ist die Diagnostik und Therapie hdmatologischer und onkologischer
Erkrankungen, ambulant und stationar sowie Transfusionsbehandlungen, Chemotherapie und
Immuntherapie. Zudem bieten Fachpraxen und Fachabteilungen weitere
Zusatzuntersuchungen an. Dadurch ist gewahrleistet, dass von der Diagnose Uber den
Therapieplan bis zur Therapie und Nachsorge alles in einer Hand bleibt und die Patienten in
der Regel von ihrem Arzt behandelt werden. Somit ist eine kontinuierliche arztliche Betreuung
gewahrleistet und gleichzeitig werden Doppeluntersuchungen vermieden. Auch bleiben dem
Patienten lange Wege und Wartezeiten erspart.

Die onkologische Gemeinschaftspraxis ist koordinierende Stelle des Onkologischen Zentrums
Frankfurt Nord-Ost und zertifiziert von der Deutschen Gesellschaft fur Hdmatologie und
Onkologie. Aulierdem liegt eine Akkreditierung als Stammzellentransplantationszentrum bei
der Européischen Gesellschaft flir Knochenmarks- und Stammzellentransplantation vor.

e Palliativmedizin (VI38)

e Stammzellentransplantation (V145)
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e Transfusionsmedizin (V142)

B-6.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Hamatologie und
internistischen Onkologie

e Psychoonkologie (MP0OO)

Psychologische Betreuung von Krebspatienten: Neben der umfassenden medizinischen
Behandlung durch arztliche Kollegen wird auch eine psychoonkologische Begleitung
angeboten. Hierzu zahlen Information, Beratung und Psychotherapie zu allen Themen, die die
betroffenen Patienten im Moment beschaftigen.

e Sonstiges (MP0O0)
Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem

Punkt A-9.
B-6.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Hamatologie und internistischen
Onkologie

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-6.5 Fallzahlen der Hamatologie und internistischen Onkologie
Vollstationare Fallzahl: 1240
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-6.6 Diagnosen nach ICD der Hamatologie und internistischen Onkologie

B-6.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Hamatologie und internistischen Onkologie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

108 Bronchialkrebs bzw. Lungenkrebs

2 C50 89 Brustkrebs

3 C20 66 Dickdarmkrebs im Bereich des Mastdarms - Rektumkrebs

4 C85 58 Sonstiger bzw. vom Arzt nicht naher bezeichneter Typ von
Lymphknotenkrebs (Non-Hodgkin-Lymphom)

5 C18 55 Dickdarmkrebs im Bereich des Grimmdarms (Kolon)

C83 52 Lymphknotenkrebs, der ungeordnet im ganzen Lymphknoten wéachst -

Diffuses Non-Hodgkin-Lymphom

7 C90 48 Knochenmarkkrebs, der auch auRerhalb des Knochenmarks auftreten
kann, ausgehend von bestimmten Blutkérperchen (Plasmazellen)

8 C16 45 Magenkrebs

9 C56 45 Eierstockkrebs

10 C25 43 Bauchspeicheldriisenkrebs

11 C80 35 Krebs ohne Angabe der Korperregion

12 C91 33 Blutkrebs, ausgehend von bestimmten weil3en Blutkrperchen
(Lymphozyten)

13 D46 31 Krankheit des Knochenmarks mit gestorter Blutbildung -
Myelodysplastisches Syndrom

14 C82 30 Knotig wachsender Lymphknotenkrebs, der von den sog. Keimzentren
der Lymphknoten ausgeht - Follikulares Non-Hodgkin-Lymphom

15 C78 29 Absiedlung (Metastase) einer Krebskrankheit in Atmungs- bzw.
Verdauungsorganen

B-6.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Hamatologie und internistische Onkologie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-6.7 Prozeduren nach OPS der Hamatologie und internistischen Onkologie

B-6.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Hamatologie und internistischen

Onkologie
m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
8-543 Mehrtagige Krebsbehandlung (bspw. 2-4 Tage) mit zwei oder mehr

Medikamenten zur Chemotherapie, die iber die Vene verabreicht
werden

2 8-542 327 Ein- oder mehrtagige Krebsbehandlung mit Chemotherapie in die
Vene bzw. unter die Haut

6-001 140 Gabe von Medikamenten gemaR Liste 1 des Prozedurenkatalogs

4 8-547 138 Sonstiges therapeutisches Verfahren zur Beeinflussung des
Immunsystems

5 6-002 118 Gabe von Medikamenten gemaR Liste 2 des Prozedurenkatalogs

6 8-153 86 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in die Bauchhoéhle
mit anschlieRender Gabe oder Enthahme von Substanzen, z.B.
Flussigkeit

7 8-152 85 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in den Brustkorb
mit anschlieRender Gabe oder Entnahme von Substanzen, z.B.
Flussigkeit

8 8-800 69 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfanger

9 1-424 59 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem Knochenmark ohne
operativen Einschnitt

10 3-705 55 Bildgebendes Verfahren zur Darstellung des Muskel-Skelett-Systems
mittels radioaktiver Strahlung (Szintigraphie)

11 8-805 26 Ubertragung (Transfusion) von aus dem Blut eines Spenders
gewonnen Blutstammzellen

12 5-410 25 Entnahme von Blutstammzellen aus dem Knochenmark und dem Blut
zur Transplantation

13 9-401 20 Behandlungsverfahren zur Erhaltung und Férderung alltagspraktischer
und sozialer Fertigkeiten - Psychosoziale Intervention

14 3-20x 17 Sonstige Computertomographie (CT) ohne Kontrastmittel

15 8-810 17 Ubertragung (Transfusion) von Blutfliissigkeit bzw. von Anteilen der

Blutflissigkeit oder von gentechnisch hergestellten Bluteiweifl’en

B-6.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Hamatologie und internistischen Onkologie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-6.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten der Hamatologie und
internistischen Onkologie

Onkologie Bethanien

Ambulanzart Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)

Vor- und nachstationare Leistungen

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung
Nachsorge

Onkologische Gemeinschaftspraxis

Ambulanzart Sonstige Art der Ambulanz (AM0O)

Kommentar Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten sind durch die

Onkologische Gemeinschaftspraxis am AGAPLESION
BETHANIEN KRANKENHAUS gegeben.

Weitere Informationen bekommen Sie hier:
http://www.onkologie-bethanien.de

B-6.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Hamatologie und
internistischen Onkologie

Entfallt

B-6.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Hamatologie und internistischen Onkologie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-6.11  Personelle Ausstattung

B-6.11.1 Arzte und Arztinnen der Hamatologie und internistischen Onkologie

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 5,0
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 2,0
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 4,0
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Fachexpertise der Abteilung
e Innere Medizin und SP Hamatologie und Onkologie (AQ27)
e Transfusionsmedizin (AQ59)
e Palliativmedizin (ZF30)

e Innere Medizin (AQ23)

B-6.11.2 Pflegepersonal der Hamatologie und internistischen Onkologie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 15,1 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen 1,0 2 Jahre

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 1,0 1 Jahr

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,4 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Diplom (PQO02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
e Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQQ7)
e Basale Stimulation (ZP01)
e Diabetes (ZP03)
e Endoskopie/Funktionsdiagnostik (ZP04)
e Kinasthetik (ZP08)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Notaufnahme (ZP11)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Qualitatsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)

¢ Wundmanagement (ZP16)
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B-6.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Hamatologie und internistischen

Onkologie
| e
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 1,0
Schmerzexperte (SP00) 1,5
Inkontinenzexperte (SP00) 1,0
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B-7 Allgemeine Chirurgie

B-7.1 Allgemeine Angaben der Allgemeinen Chirurgie

Die Allgemeinchirurgische Klinik des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES und ihr
Operationsteam bieten das volle Leistungsspektrum der laparoskopischen und offen-chirurgischen
Allgemeinchirurgie an, insbesondere der Viszeralchirurgie sowie der gefaft- und

thoraxchirurgischen Eingriffe.

Pro Jahr werden durch das Chirurgische Zentrum am
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS ca. 5.000
ambulante und stationare operative Eingriffe vom leichten
bis zum hdchsten Schwierigkeitsgrad im gesamten Bereich
der Chirurgie durchgeflihrt.

Dies geschieht mit neuester, sowohl diagnostischer als auch
therapeutischer Technik in unserer Praxis und im
angegliederten AGAPLESION BETHANIEN

KRANKENHAUS.

Fachabteilung:
Art:
Chefarzte:

Ansprechpartner:

Hausanschrift:

Telefon:
Fax:

URL:
E-Mail:

Hausanschrift:

Telefon:
Fax:

URL:
E-Mail:

L

7Y >
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Chirurgen im Operationssaal.

Allgemeine Chirurgie

Haupt- und Belegabteilung

Prof. Dr. med. Karl-Hermann Fuchs (HA)/Dr. med. Jens Richolt (HA)/Dr.
med. Arnd Schuler (HA)/Dr. med. Karl-Heinz Lennert (HA)/Dr. med. Dieter
Menzel (HA)/Hermann Schulz (HA)/Dr. Jérg-Werner Schroedter (HA)

Dr. med. Andreas Weckesser (BA)/Prof. Dr. med. Dirk Hollander (BA)/Dr.
med. Benno Schulte-Mattler (BA)/Manfred Nesswetter (BA)/Dr. med.
Jurgen Cappel (BA)/Dr. med. Hermann Weigand (BA)/Dr. med Thomas
Dahm (BA)

Frau Heike Vorbeck/Sekretariat

Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main

(069) 95 33 - 22 12
(069) 95 33 - 26 79

www.fdk.info
heike.vorbeck@fdk.info
Im Prifling 21 - 25
60389 Frankfurt am Main

(069) 46 08 - 0
(069) 46 08 - 422

www.chirurgen-team.de; www.dr-weigand.de
info@chirurgen-team.de; hermann.schulz@fdk.info; praxis@dr-weigand.de

Weitere Informationen:
www.fdk.info/zgicrf.pdf
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B-7.2 Versorgungsschwerpunkte der Allgemeinen Chirurgie
e Amputationschirurgie (VC63)

e Aortenaneurysmachirurgie (VC16)
Operation der Dupuytren’schen Erkrankung in allen Stadien.

e Arthroskopische Operationen (VCG66)

Mikroskopische und arthroskopische Operationsmethoden werden, wenn erforderlich,
angewandt. Arthroskopische Gelenkchirurgie (Schulter, Handgelenk, Kniegelenk,
Sprunggelenk), Gelenkspiegelungen (Arthroskopien) zur Diagnostik und gegebenenfalls
gleichzeitiger Therapie (Diskusverletzungen).

e Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)
Moderne Wundbehandlung inklusive Vakuumversiegelung und Hauttransplantationen.

e Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)

e Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)
Alterstraumatologie (z. B. hiiftnahe Oberschenkelfrakturen, Extensionstisch).

e Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen (VC51)

e Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der Hals-, Brust- und
Lendenwirbelsaule (VC45)

e Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)
Nervenverletzungen und Erkrankungen (Nervennahte primar und sekundar einschlie3lich
Nerventransplantation in mikrochirurgischer Technik).

e Chirurgische Intensivmedizin (VC67)

e Diagnostik und Therapie von arteriellen Erkrankungen (VI00)

Akute und chronische Durchblutungsstérungen der Beine durch Gefallverengungen und
Verschlusse der Hauptschlagader, Becken-, Ober- und Unterschenkelgefalle, auch unter
Verwendung biologischer Transplantate bei Rezidivoperationen.

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)
Im Rahmen des Zentrums fur gastrointestinale und kolorektale Funktionsstorungen arbeitet die
Klinik am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS sehr eng zusammen mit anderen
Fachabteilungen wie der Abteilung Medizinische Klinik | und dem Radiologischen Institut sowie
dem Pathologischen Institut. Hierbei werden viele Spezialuntersuchungen wie die 24-Stunden-
pH-Metrie (Sduremessung der Speiseréhre und des Magens), die Manometrie der
Speiserdhre, die Gallerefluxmessung der Speiserdhre und des Magens sowie Dinndarm- und
Dickdarmdruckmessung durchgefihrt. Zwischen dem Gastrointestinalen Blutungszentrum
(GBU) mit ganztagiger und ganzjahriger Notfallversorgung von Patienten mit gastrointestinaler
Blutung und der Inneren Medizin besteht eine enge Kooperation.

e Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)
e Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)

Samtliche konservative Behandlungsmaoglichkeiten nach Verletzungen.
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e Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen (VGO0O)
Behandlung von Thrombosen, Krampfadern und deren Folgeerkrankungen.

e Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und Folgeerkrankungen (VC19)
Behandlung von Thrombosen, Krampfadern und Folgeerkrankungen.

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiufte und des Oberschenkels (VC39)
e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knoéchelregion und des FulRes (VC41)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend, der
Lendenwirbelsaule und des Beckens (VC35)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des Oberarmes (VC36)
Schulterchirurgie

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des Unterarmes
(VC37)
Ellenbogenchirurgie

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)
e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der Hand (VC38)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des Unterschenkels
(VC40)
Kniechirurgie mit Achsumstellungen und Sprunggelenk

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes (VC32)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Thoraxchirurgie

e Endokrine Chirurgie (VC21)
OP von Schilddriise, Nebenschilddriise und Nebennieren

e FulBchirurgie (VO15)

Akut- und Elektivchirurgie des Fulies (Operationen von Frakturen, Hallux valgus,
Hammerzehen und anderen Fehlstellungen), spezielle Chirurgie im Bereich des diabetischen
FuRsyndroms

e Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)
Huft-, Knie-, Sprunggelenkendoprothetik

e Handchirurgie (VO16)

Vorbeugung und Erkennung von Erkrankungen, Verletzungen und Fehlbildungen
(angeborenen und erworbenen) der Hand, sowie deren operative und nicht operative
Behandlung. Dazu gehoéren insbesondere Sehnen-, Band-, Knochen-, Gefald- und
Nervenverletzungen bzw. -erkrankungen. Ringbandspaltungen (Springfinger), Eingriffe bei
Infektionen an der Hand (Panaritium, eingewachsene Nagel), rheumatologische Operationen
an der Hand einschlieBlich Gelenkersatz oder Gelenkversteifung, Operationen bei Arthrosen
an der Hand (Arthroplastik, Gelenkersatz, Versteifung, Denervierung), insbesondere bei
Rhizarthrose (Daumensattelgelenkarthrose).
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e Kinderneurochirurgie (VC70)
Kindertraumatologie (operativ und konservativ)

e Konservative Behandlung von arteriellen GefaRRerkrankungen (VC18)
e Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie (VC23)
e Lungenchirurgie (VC11)

e Magen-Darm-Chirurgie (VC22)

Die zwei Praxen von Dr. med. Jirgen Cappel und Dr. med. Hermann Weigand am
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS bieten ambulante koloproktologische Diagnostik
und Therapie (hohe Koloskopie, Polypektomie, Gastroskopie, konservative
Hamorrhoidaltherapie, Sklerosierung, Ligatur) sowie ambulante Operationen und stationare
koloproktologische Operationen (einschliel3lich Kolonkarzinom und Divertikelchirurgie).
Varizenchirurgie (Krampfadern), Phimosen und Leistenhernien nach Shouldice und
Lichtenstein zahlen neben den genannten Verfahren auch zu den therapeutischen Angeboten
von Dr. med. Hermann Weigand.

Das Chirurgische Zentrum am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS ist auch Teil des
Darmzentrums der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN. Durch enge
Kooperation mit spezialisierten Fachpraxen am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS
sowie gemeinsame Tumorkonferenzen ist eine umfassende Behandlung der Patienten auf
héchstem Niveau gesichert.

e Mammachirurgie (VC68)
e Mediastinoskopie (VC59)
e Metall-/Fremdkoérperentfernungen (VC26)

e Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Polypentfernung, Blutstillung

e Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VC55)
Gallen-, Reflux- (Sodbrennen) und Darmchirurgie, Hernienoperationen, Magen, Milz,
Blinddarm, Hiatushernie, thoraxchirurgische Eingriffe

e Notfallmedizin (VC71)

e Offen-chirurgische und endovaskulare Behandlung von GefaRerkrankungen (VC17)
In der operativen und endovaskularen Gefalichirurgie am AGAPLESION BETHANIEN
KRANKENHAUS wird das gesamte Spektrum interventioneller und chirurgischer Eingriffe am
arteriellen und vendsen Gefallsystem durchgefiihrt.

Fir die Behandlung der Patienten steht ein speziell geschultes Team bestehend aus
Pflegepersonal, Physiotherapeuten und Arzten zur Verfligung.

e Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)
e Portimplantation (VC62)

e Schulterchirurgie (VO19)

L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 93 von 234

7Y >
Q'Zer\"\\"



“v' AGAPLESION

7Y >
Q'Zer\"\\"

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

e Septische Knochenchirurgie (VC30)
e Speiserthrenchirurgie (VC14)

e Spezialsprechstunde (VC58)

» Magen-Darm-Sprechstunde (insbesondere Behandlung der Refluxerkrankung)
» Handchirurgie

* Gelenk- und FuBchirurgie

*  Wundsprechstunde

» Koloproktologie

e Sportmedizin/Sporttraumatologie (VOZ20)

Eingehende Erfahrung bei der Behandlung von Sportlern und Musikern, Operation der
Epicondylitis (Tennisellenbogen, Golferarm), Operationen bei Bandverletzungen und deren
Folgen (z. B. Skidaumen)

e Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

e Tumorchirurgie (VC24) i
Operationen von Tumorbildungen (Ganglion = Uberbein, Sehnenknoten, gutartige und
bdsartige Neubildungen)

e Verbrennungschirurgie (VC69)
Behandlung bei Verbrennungen einschliefdlich Hauttransplantation

e Wirbelsaulenchirurgie (VC65)
Operative und konservative Behandlung von Verletzungen und Fehlbildungen des
Bewegungsapparates

e Sonstige im Bereich Chirurgie (VCO00)

Aufgrund der operativen Fallzahlen ist das Chirurgische Zentrum am AGAPLESION
BETHANIEN KRANKENHAUS eine der grofdten chirurgischen Praxiskliniken in Deutschland.
Hochqualifizierte Facharzte der unterschiedlichen Fachrichtungen Allgemeinchirurgie,
Unfallchirurgie, Wirbelsaulenchirurgie, Sportmedizin, Hand- und FuRchirurgie, Viszeralchirurgie
und Orthopadie arbeiten eng zusammen und bieten somit ein breites fachliches und operatives
Spektrum. In groRer Fallzahl werden auch tumorchirurgische und endoskopische Eingriffe
(laparoskopisch und arthroskopisch) durchgefihrt.

Das Chirurgische Zentrum am AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS bietet innovative
diagnostische und therapeutische Verfahren — u. a. digitale Rontgentechnik, ein digitales
Netzwerk und neue ambulante Operationsraume — an. Der moderne operationstechnische
Standard der Gemeinschaftspraxis, verbunden mit einer individuellen Patientenbetreuung,
garantiert eine hohe Patientenzufriedenheit.

B-7.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Allgemeinen Chirurgie

e Sonstiges (MP0O0)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.
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B-7.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Allgemeinen Chirurgie
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote der Fachabteilung finden Sie auf Krankenhausebene
unter dem Punkt A10.

B-7.5 Fallzahlen der Allgemeinen Chirurgie
Vollstationare Fallzahl: 3782
Teilstationare Fallzahl: 0

B-7.6 Diagnosen nach ICD der Allgemeinen Chirurgie

B-7.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Allgemeinen Chirurgie

m ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Leistenbruch (Hernie)

2 K62 315 Sonstige Krankheit des Mastdarms bzw. des Afters

3 K80 269 Gallensteinleiden

4 K21 181 Krankheit der Speiseréhre durch Rickfluss von Magensaft

5 184 178 Krampfaderartige Erweiterung der Venen im Bereich des Enddarms -
Hamorrhoiden

170 176 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

7 K35 145 Akute Blinddarmentziindung

8 K57 118 Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstulpungen der
Schleimhaut - Divertikulose

9 K43 114 Bauchwandbruch (Hernie)

10 C18 110 Dickdarmkrebs im Bereich des Grimmdarms (Kolon)

11 183 85 Krampfadern der Beine

12 K56 74 Darmverschluss (lleus) ohne Eingeweidebruch

13 E11 70 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden
muss - Diabetes Typ-2

14 C20 66 Dickdarmkrebs im Bereich des Mastdarms - Rektumkrebs

15 K60 65 Einriss der Schleimhaut (Fissur) bzw. Bildung eines réhrenartigen

Ganges (Fistel) im Bereich des Afters oder Mastdarms

B-7.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Allgemeinen Chirurgie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-7.7 Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Chirurgie

B-7.7.1  Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Chirurgie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

5-399 Sonstige Operation an Blutgefalen
2 5-932 367 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung
5-469 365 Sonstige Operation am Darm
5-530 360 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)
5 5-381 344 Operative Entfernung eines Blutgerinnsels einschlielich der
angrenzenden Innenwand einer Schlagader
6 5-493 320 Operative Behandlung von Hamorrhoiden
7 5-511 318 Operative Entfernung der Gallenblase
8 5-455 241 Operative Entfernung von Teilen des Dickdarms
9 5-482 230 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des
Mastdarms (Rektum) mit Zugang liber den After
10 5-385 222 Operatives Verfahren zur Entfernung von Krampfadern aus dem Bein
11 5-916 203 Vorubergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut
bzw. Hautersatz
12 5-930 193 Art des verpflanzten Materials
13 5-470 178 Operative Entfernung des Blinddarms
14 5-393 175 Anlegen einer sonstigen Verbindung zwischen Blutgefalen (Shunt)
bzw. eines Umgehungsgefalles (Bypass)
15 5-448 147 Sonstige wiederherstellende Operation am Magen

B-7.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Allgemeinen Chirurgie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-7.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Allgemeinen Chirurgie

Weitere ambulante Behandlungsmaoglichkeiten sind durch die Praxis fir Gefaltkrankheiten am
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS gegeben.

Chirurgische Ambulanz

Ambulanzart Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)
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B-7.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Allgemeinen Chirurgie

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

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

2 5-897 <=5 Operative Sanierung einer SteilRbeinfistel (Sinus pilonidalis)

3 5-903 <=5 Hautverpflanzung aus dem der Wunde benachbarten Hautareal

4 5-452 <=5 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des
Dickdarms

5 5-530 <=5 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)

6 5-399 <=5 Sonstige Operation an Blutgefalen

7 5-534 <=5 Operativer Verschluss eines Nabelbruchs (Hernie)

8 5-385 <=5 Operatives Verfahren zur Entfernung von Krampfadern aus dem Bein

9 5-493 <=5 Operative Behandlung von Hamorrhoiden

10 5-850 <=5 Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren
Bindegewebshillen

11 5-870 <=5 Operative brusterhaltende Entfernung von Brustdriisengewebe ohne
Entfernung von Achsellymphknoten

12 1-694 <=5 Untersuchung des Bauchraums bzw. seiner Organe durch eine
Spiegelung

13 5-349 <=5 Sonstige Operation am Brustkorb

14 5-492 <=5 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe im
Bereich des Darmausganges

15 5-780 <=5 Operativer Einschnitt in Knochengewebe bei einer keimfreien oder

durch Krankheitserreger verunreinigten Knochenkrankheit

B-7.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Allgemeinen Chirurgie

Als D-Arzte der Berufsgenossenschaft ist das Chirurgische Zentrum zur Behandlung von Arbeits-,
Schul- und Wegeunfallen zugelassen.

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja
Stationare BG-Zulassung: Ja
B-7.11  Personelle Ausstattung

B-7.11.1 Arzte und Arztinnen der Allgemeinen Chirurgie

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 22,0
- davon Facharzte und Facharztinnen 11,0
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 7,0

L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 97 von 234

S F
Q'Zerf\\\*



A
‘g AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
Fachexpertise der Abteilung
e Allgemeine Chirurgie (AQO6)
e Viszeralchirurgie (AQ13)
e Innere Medizin und SP Gastroenterologie (AQ26)
e Notfallmedizin (ZF28)
e Orthopéadie (AQ61)
e Unfallchirurgie (AQ62)
e Physikalische und Rehabilitative Medizin (AQ49)
e FulBchirurgie (ZF48)
e Manuelle Medizin/Chirotherapie (ZF24)
e Physikalische Therapie und Balneologie (ZF32)
e RoOntgendiagnostik (ZF38)
e Orthopéadie und Unfallchirurgie (AQ10)
e Handchirurgie (ZF12)
e Proktologie (ZF34)

e Sportmedizin (ZF44)

B-7.11.2 Pflegepersonal der Allgemeinen Chirurgie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 76,1 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 7,7 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 4,3 ab 200 Stunden

Basis

Entbindungspfleger und Hebammen 1,0 3 Jahre

Operationstechnische Assistenten und Assistentinnen 3,0 3 Jahre

Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 0,5 3 Jahre
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Diplom (PQ02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQQ7)
e Case Management (ZP17)
e Entlassungsmanagement (ZP05)
e Erndhrungsmanagement (ZP06)
e Mentor und Mentorin (ZP10)

e Praxisanleitung (ZP12)

B-7.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Allgemeinen Chirurgie

e s ommenar

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 1,7 Refluxdiagnostik (Sodbrennen)
Physiotherapeut und Physiotherapeutin 2,0

(SP21)

Wundmanager und 1,0

Wundmanagerin/Wundberater und
Wundberaterin/Wundexperte und
Wundexpertin/Wundbeauftragter und
Wundbeauftragte (SP28)

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-8 Orthopéadie und Unfallchirurgie
B-8.1 Allgemeine Angaben der Orthopdadie und Unfallchirurgie

Im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS und AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS
wird eine umfassende Diagnostik und Therapie in diesem Bereich angeboten.

Fachabteilung: Orthopadie und Unfallchirurgie
Art: Hauptabteilung
Chefarzte: Prof. Dr. med. Stefan Rehart
Dr. med. Thomas Godon
Ansprechpartner: Frau Angelika Rehde/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 25 40 g
Fax: (069) 95 33 - 24 17 Arzte wahrend einer Operation.
URL: www.fdk.info
E-Mail: Rehart@fdk.info
Hausanschrift: Im Prifling 21 - 25
60389 Frankfurt am Main
Telefon: (069)46 08 -0
Fax: (069) 46 08 - 422
URL: www.dr-godon.de
E-Mail: termin@dr-godon.de
B-8.2 Versorgungsschwerpunkte der Orthopadie und Unfallchirurgie

e Arthroskopische Operationen (VC66)
Im Bereich des Huft-, Knie-, Sprung-, Schulter-, Ellenbogen- und Handgelenks

e Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)

e Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)

e Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen (VC51)

e Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der Hals-, Brust- und
Lendenwirbelsaule (VC45)

Bandscheibenchirurgie an Halswirbel- und Lendenwirbelsaule, auch endoskopisch

Spondylodesen und Spinalkanalspreizer

e Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VOO01)

e Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule und des Rickens (VO03)
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e Diagnostik und Therapie von degenerativen Gelenkerkrankungen inklusive
Gelenkersatz (VHO0O)

e Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VOO06)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen (VOQ7)

e Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien (VOQ9)

e Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen inklusive
Gelenkersatz (VHO00)

Entfernung von entzindlich veranderter Gelenkschleimhaut im Bereich aller rheumatisch

veranderten Gelenke, endoprothetischer Gelenkersatz aller rheumatisch veranderten Gelenke.

Differenzierte Versorgung schwerst zerstorter Strukturen des muskulo-skelettaren Systems an

den Handen und FiRen bei Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises.

e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbels&aule und des
Ruckens (VOO05)

Im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS kiimmert sich ein Team aus Spezialisten um

den Ricken. Durch die enge Zusammenarbeit von Arzt, Physiotherapeut und Osteopath

kdnnen so unndtige Verzdgerungen der Therapie vermieden werden. Dr. med. Thomas Godon

hat sich seit Jahren auf die Behandlung von Wirbelsaulenerkrankungen spezialisiert.

In den letzten Jahren erfolgte die zunehmende Ausrichtung hin zu minimalinvasiven Eingriffen:

seit 1997 die CT-gestiitzte periradikulare Therapie nach Grénemeyer; seit 2002 die rein

endoskopische Operation von Bandscheibenvorfallen, einem Verfahren, das heute die

schonende ambulante oder kurzstationare Behandlung ermdéglicht; Nucleoplastie zur

Behandlung erkrankter Bandscheiben; Kryotherapie bei Arthrose der kleinen Wirbelgelenke.

e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Weichteilgewebes (VOO08)

e Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

e Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes (VO02)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Htifte und des Oberschenkels (VC39)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knoéchelregion und des FulRes (VC41)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend, der
Lendenwirbelsaule und des Beckens (VC35)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des Oberarmes (VC36)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des Unterarmes
(VC37)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der Hand (VC38)

e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des Unterschenkels
(VC40)
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e Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)

e Endoprothetik (VO14)

Die Klinik des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES behandelt unter Chefarzt Prof. Dr.
med. Stefan Rehart Endoprothetik (spezielle orthopadische Chirurgie): Hierzu gehéren die
Endoprothetik an Hift- und Kniegelenk, die Sportmedizin, Kinderorthopadie sowie Infektionen.

e Fulichirurgie (VO15)
e Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)
e Handchirurgie (VO16)

Rheumachirurgie (VO17)
Dle Klinik des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES behandelt unter Chefarzt Prof. Dr.
med. Stefan Rehart (Prasident der Deutschen Gesellschaft flir orthopadische Rheumatologie)
orthopadische Rheumatologie. Das Behandlungsspektrum des AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUSES wird zusatzlich mit der degenerativen und rheumatologischen Hand- und
FuBchirurgie und der Endoprothetik an allen schwerst geschadigten Gelenken erganzt. Zudem
besteht eine enge Kooperation mit der internistischen Rheumatologin Frau Cornelia Wortmann
im MEDIZINISCHEN VERSORGUNGSZENTRUM (MVZ) am AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUS.

e Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie (VO18)
e Schulterchirurgie (VO19)
e Septische Knochenchirurgie (VC30)

e Spezialsprechstunde (VO13)

» Orthopadische Rheumasprechstunde

» Endoprothetik-Sprechstunde

» Traumatologische Sprechstunde

* FuBsprechstunde

* Handsprechstunde,

* Schulter-, Sport- und Wirbelsaulensprechstunde
* Rekonstruktionssprechstunde Hifte und Knie

* BG-Ambulanz-Sprechstunde

»  Wirbelsaulensprechstunde

Sportmedizin/Sporttraumatologie (VO20)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)

e Notfallmedizin (VC71)

Die Klinik des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES behandelt unter Chefarzt Prof. Dr.
med. Stefan Rehart Unfallchirurgie. Ein besonderes Anliegen ist, die Kontinuitat des
Behandlungsspektrums am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS zu gewahrleisten. Die
Leitung der Sektion Unfallchirurgie ist dem langjahrigen geschaftsfihrenden Oberarzt Dr.
Ulrich Hotker anvertraut worden.
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e Sonstige im Bereich Orthopéadie (VOO0O0)

Es steht eine Knochenbank zur Verfugung, um bei Bedarf zusatzlich zu kdrpereigenem
Knochen homologe Knochenanlagerungen vorzunehmen. Zur Auffiillung der Knochendefekte
wird meist Knochen aus unserer Knochenbank verwendet. Hierdurch gelingt es in aller Regel,
den zerstorten bzw. defekten Knochen wieder aufzubauen und damit tragfahige Strukturen far
die Prothese zu schaffen.

B-8.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Orthopadie und
Unfallchirurgie

e Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie (MP29)
Unsere physikalische Therapie bietet Manualtherapie in unseren Einrichtungen bei Bedarf an.

e Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik (MP47)

Neben gelenkerhaltenden Operationen wie Achskorrekturen und regenerativer Knorpeltherapie
sind wir insbesondere spezialisiert auf den kiinstlichen Gelenkersatz aller Gelenke. Zum
Einsatz kommen moderne OP-Verfahren und hochwertige Implantate als individuelle Losung
flr jeden einzelnen Patienten. Somit wird eine lange, schmerzfreie Lebensdauer der
Kunstgelenke erreicht. Ein weiteres Spezialgebiet ist die arthroskopische Chirurgie. Hier
werden von Handgelenk, Ellenbogen oder Schulter bis zu Knie- und Sprunggelenk
minimalinvasive Therapieverfahren in ,Schliissellochtechnik angeboten.

e Sonstiges (MP0O0)

Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral flr alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.

B-8.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Orthopadie und Unfallchirurgie
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-8.5 Fallzahlen der Orthopéadie und Unfallchirurgie

Vollstationare Fallzahl: 2259
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-8.6 Diagnosen nach ICD der Orthopadie und Unfallchirurgie

B-8.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Orthopéadie und Unfallchirurgie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

Sonstiger Bandscheibenschaden

2 M16 157 Gelenkverschleil® (Arthrose) des Hiiftgelenkes

3 M17 145 Gelenkverschlei® (Arthrose) des Kniegelenkes

4 M48 143 Sonstige Krankheit der Wirbelsaule

5 S82 119 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlielich des oberen
Sprunggelenkes

6 S52 116 Knochenbruch des Unterarmes

7 M54 95 Rickenschmerzen

8 M20 80 Nicht angeborene Verformungen von Fingern bzw. Zehen

9 M47 80 Gelenkverschleil® (Arthrose) der Wirbelsaule

10 M23 7 Schadigung von Bandern bzw. Knorpeln des Kniegelenkes

11 S42 66 Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms

12 MO06 62 Sonstige anhaltende (chronische) Entziindung mehrerer Gelenke

13 T84 58 Komplikationen durch kiinstliche Gelenke, Metallteile oder durch
Verpflanzung von Gewebe in Knochen, Sehnen, Muskeln bzw.
Gelenken

14 S72 57 Knochenbruch des Oberschenkels

15 M65 46 Entziindung der Gelenkinnenhaut bzw. der Sehnenscheiden

B-8.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Orthopadie und Unfallchirurgie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-8.7 Prozeduren nach OPS der Orthopéadie und Unfallchirurgie

B-8.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Orthopadie und Unfallchirurgie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

5-839 Sonstige Operation an der Wirbelsaule

2 5-032 389 Operativer Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Kreuzbein bzw. zum
SteilRbein

3 5-831 320 Operative Entfernung von erkranktem Bandscheibengewebe

4 5-820 268 Operatives Einsetzen eines kunstlichen Huftgelenks

5 5-788 241 Operation an den Fuf3knochen

6 8-800 240 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfénger

7 5-832 234 Operative Entfernung von erkranktem Knochen- bzw. Gelenkgewebe
der Wirbelsaule

8 5-986 202 Operation mit kleinstmdglichem Einschnitt an der Haut und minimaler
Gewebeverletzung (minimalinvasiv)

9 5-794 190 Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs im
Gelenkbereich eines langen Rohrenknochens und Befestigung der
Knochenteile mit Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

10 5-822 180 Operatives Einsetzen eines kunstlichen Kniegelenks

11 5-059 170 Sonstige Operation an Nerven bzw. Nervenknoten

12 5-812 147 Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen
Zwischenscheiben (Menisken) durch eine Spiegelung

13 5-835 147 Operative Befestigung von Knochen der Wirbelsaule mit Hilfsmitteln
wie Schrauben oder Platten

14 5-836 123 Operative Versteifung der Wirbelsaule - Spondylodese

15 5-800 120 Offener operativer Eingriff an einem Gelenk

B-8.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Orthopadie und Unfallchirurgie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.
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B-8.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Orthopadie und Unfallchirurgie

Privatambulanz Prof. Dr. med. Stefan Rehart
Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

Notfallambulanz Orthopéadie — Unfallchirurgie

Ambulanzart Notfallambulanz (24 h) (AMO08)

Kommentar Akutbehandlung

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz
Ambulanzart D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz (AM09)

Kommentar Die Klinik ist von den Berufsgenossenschaften auch fir
die Behandlung schwerer Arbeitsunfalle zugelassen. Die
BG-Zulassung besitzt der Sektionsleiter der
Unfallchirurgie Oberarzt Dr. med. Ulrich Hotker.

Vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung
Nachsorge

Integrierte Versorgung

Ambulanzart Ambulanz im Rahmen eines Vertrages zur Integrierten
Versorgung nach § 140b SGB V (AM12)
Kommentar Endoprothetik Hifte und Knie
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B-8.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Orthopadie und
Unfallchirurgie

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

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

2 5-787 80 Entfernung von Hilfsmitteln, die zur Befestigung von Knochenteilen
z.B. bei Briichen verwendet wurden
5-811 44 Operation an der Gelenkinnenhaut durch eine Spiegelung
4 5-841 24 Operation an den Bandern der Hand
5-790 19 Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs oder einer Ablésung der

Wachstumsfuge und Befestigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie
Schrauben oder Platten von auRen

6 5-056 18 Operation zur Lésung von Verwachsungen um einen Nerv bzw. zur
Druckentlastung des Nervs oder zur Aufhebung der Nervenfunktion

7 5-788 18 Operation an den Fufl3knochen

8 5-810 10 Operativer Eingriff an einem Gelenk durch eine Spiegelung

9 5-849 10 Sonstige Operation an der Hand

10 5-859 10 Sonstige Operation an Muskeln, Sehnen, deren Bindegewebshillen
bzw. Schleimbeuteln

11 5-039 8 Sonstige Operation am Rickenmark bzw. an den Rickenmarkshauten

12 5-795 8 Operatives Einrichten (Reposition) eines einfachen Bruchs an kleinen
Knochen

13 5-840 8 Operation an den Sehnen der Hand

14 5-399 7 Sonstige Operation an Blutgefalien

15 1-697 <=5 Untersuchung eines Gelenks durch eine Spiegelung

B-8.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Orthopadie und Unfallchirurgie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja
Stationare BG-Zulassung: Ja

Die BG-Zulassung besitzt der Sektionsleiter der Unfallchirurgie Oberarzt Dr. med. Ulrich Hotker.

B-8.11 Personelle Ausstattung

B-8.11.1 Arzte und Arztinnen der Orthopadie und Unfallchirurgie

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 16,5
- davon Facharzte und Facharztinnen 7,5
Belegérzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0
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Fachexpertise der Abteilung
e Innere Medizin und SP Kardiologie (AQ28)
e Orthopadische Rheumatologie (ZF29)
e Orthopéadie und Unfallchirurgie (AQ10)
e Spezielle Orthopéadische Chirurgie (ZF41)
e Spezielle Unfallchirurgie (ZF43)
e Allgemeine Chirurgie (AQO6)
e Manuelle Medizin/Chirotherapie (ZF24)
e Notfallmedizin (ZF28)
e Physikalische Therapie und Balneologie (ZF32)
e Sportmedizin (ZF44)

e Unfallchirurgie (AQ62)

B-8.11.2 Pflegepersonal der Orthopadie und Unfallchirurgie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 17,2 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 1,0 1 Jahr

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 1,0 ab 200 Stunden
Basis

Operationstechnische Assistenten und Assistentinnen 1,8 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Hygienefachkraft (PQ03)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Kontinenzberatung (ZP09)
e Qualitatsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)
e Wundmanagement (ZP16)
e (Case Management (ZP17)

e Entlassungsmanagement (ZP05)
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B-8.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Orthopadie und Unfallchirurgie

I ™7

Physiotherapeut und Physiotherapeutin (SP21) 3,0
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Inkontinenzexperte (SP00) 2,0
Schmerzexperte (SP00) 2,7
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B-9 Urologie

B-9.1 Allgemeine Angaben der Urologie

Die
ab.

Klinik fur Urologie deckt das gesamte Spektrum der fachurologischen Diagnostik und Therapie
Besondere Schwerpunkte hierbei sind die urologische Tumorchirurgie (inklusive der radikalen

Entfernung der Prostata), die minimalinvasive urologische Chirurgie (Laparoskopie, Mikro- und
Laserchirurgie) sowie die plastisch-rekonstruktive Genitalchirurgie inklusive der Intersex- und
Transsexuellen-Chirurgie.

Fachabteilung: Urologie
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: Prof. Dr. med. Michael Sohn
Ansprechpartner: Frau Marianne Dohmann/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 26 41
Fax: (069) 95 33 - 26 83
URL: www.fdk.info
E-Mail: urologie.mk@fdk.info

Patientenzimmer.

B-9.2 Versorgungsschwerpunkte der Urologie

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der méannlichen Genitalorgane (VUOG)
Z. B. Abtragung des Prostataadenoms mit thermischen Methoden (Laservaporisation)

e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere und des Ureters
(VUO04)

e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Harnsystems (VUQ5)
e Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Urogenitalsystems (VUQ7)

e Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nierenkrankheiten (VUO1)
Diagnostik und Therapie von Nierenentzindungen

e Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VU03)
Diagnostik und Therapie von Nieren-, Blasen- und Harnleitersteinen

e Kinderurologie (VUO8)
U. a. Hypospadien, Hodenhochstand und Vorhautverengungen

e Minimalinvasive endoskopische Operationen (VU12)
Bipolare TUR-Prostata (TURIs), TUR-Prostata, Greenlightlaser

e Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)
Z. B. Nierenentfernung, Lymphknotenentfernung im Bauchraum und Hodensuche, Sentinel-
Node Prostataentfernung, Nierenbeckenplastik, laparoskopische Inkontinenz-Operationen.
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Neurourologie (VUQ9)

Neurogene Blasenentleerungsstdrung, z. B. bei Parkinson

Z.

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und Harnblase (VU10)
B. Nierenbeckenplastiken

Prostatazentrum (VU17)

Spezialsprechstunde (VU14)

Fur Andrologie (Mannerheilkunde)

Fortpflanzungsfunktion des Mannes und deren Stérung

Sprechstunde fiir Stérungen der Geschlechtsidentitat (Transsexualismus)
Unfruchtbarkeit, Potenzstérung und Hormonmangel

Interdisziplinare Beckenbodensprechstunde

Interdisziplindre Prostatakarzinomsprechstunde

Tumorchirurgie (VU13)

Operative Behandlung des Prostatakrebses nerven- und potenzerhaltend laparoskopisch
oder perineal

Anwendung von speziellen Verfahren zur Bestimmung von méglichen
Lymphknotenmetastasen durch Gewebeentnahme (Sentinel-Node-Biopsie)

U. a. radikale Entfernung der Harnblase mit kontinenter Ersatzblasenbildung

Operative Behandlung des Nierenkrebses organerhaltend, radikal, laparoskopisch und
offen operativ

Urodynamik/Urologische Funktionsdiagnostik (VU19)

Urogynékologie (VG16)

Es besteht eine enge Zusammenarbeit mit der Gynakologie und der Chirurgie im Haus im
Rahmen des interdisziplindren Beckenbodenzentrums. Besonders hervorzuheben sind
Operationen zur Inkontinenzbehebung wie laparoskopische Sakrokolpopexien, lap.
Bruchoperationen, TVT, TOT, Advance, Remeex bis hin zur Anlage eines artifiziellen
Sphinkters.

Sonstige im Bereich Urologie (VUOO)
Operationen zur Geschlechtsumwandlung bei Transsexualitat inklusive Penisrekonstruktion
Photodynamische Diagnostik bei Blasentumoren (PDD)

B-9.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Urologie

Sonstiges (MP0O0)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt

A-9.

B-9.4 Nicht medizinische Serviceangebote der Urologie

Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.
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B-9.5 Fallzahlen der Urologie

Vollstationare Fallzahl: 1356
Teilstationare Fallzahl: 0

B-9.6 Diagnosen nach ICD der Urologie

B-9.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Urologie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

N13 Harnstau aufgrund einer Abflussbehinderung bzw. Harnrickfluss in

Richtung Niere

2 C67 131 Harnblasenkrebs

3 C61 112 Prostatakrebs

4 N40 79 Gutartige VergréRerung der Prostata

5 F64 65 Stoérung der Geschlechtsidentitat

6 N39 55 Sonstige Krankheit der Niere, der Harnwege bzw. der Harnblase

7 N20 52 Stein im Nierenbecken bzw. Harnleiter

8 N10 45 Akute Entziindung im Bindegewebe der Nieren und an den
Nierenkanalchen

9 N23 31 Vom Arzt nicht ndher bezeichnete krampfartige Schmerzen im Bereich
der Nieren, die in Bauch und Unterleib ausstrahlen konnen -
Nierenkolik

10 N30 31 Entziindung der Harnblase

11 C64 29 Nierenkrebs, ausgenommen Nierenbeckenkrebs

12 N99 29 Krankheit der Harn- bzw. Geschlechtsorgane nach medizinischen
Mafnahmen

13 T83 28 Komplikationen durch eingepflanzte Fremdteile (z.B. Schlauch zur
Harnableitung) oder durch Verpflanzung von Gewebe in den Harn-
bzw. Geschlechtsorganen

14 N36 25 Sonstige Krankheit der Harnréhre

15 N48 20 Sonstige Krankheit des Penis

B-9.6.2  Weitere Kompetenzdiagnosen der Urologie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-9.7 Prozeduren nach OPS der Urologie

B-9.7.1  Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Urologie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-137 Einlegen, Wechsel bzw. Entfernung einer Harnleiterschiene

2 8-132 312 Spllung oder Gabe von Medikamenten in die Harnblase

3 1-661 248 Untersuchung der Harnréhre und der Harnblase durch eine
Spiegelung

4 5-573 183 Operative(r) Einschnitt, Entfernung oder Zerstérung von erkranktem
Gewebe der Harnblase mit Zugang durch die Harnréhre

5 1-460 140 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus Niere, Harnwegen bzw.
Prostata durch die Harnréhre

6 5-562 136 Operativer Einschnitt in die Harnleiter bzw. Steinentfernung bei einer
offenen Operation oder bei einer Spiegelung

7 5-572 106 Operatives Anlegen einer Verbindung zwischen Harnblase und
Bauchhaut zur kiinstlichen Harnableitung

8 5-601 97 Operative Entfernung oder Zerstérung von Gewebe der Prostata durch
die Harnrdéhre

9 5-469 88 Sonstige Operation am Darm

10 1-665 85 Untersuchung der Harnleiter durch eine Spiegelung

11 5-550 79 Operativer Einschnitt in die Niere, Einbringen eines Schlauches zur

Harnableitung aus der Niere, Steinentfernung durch operativen
Einschnitt, Erweiterung des Nierenbeckens bzw. Steinentfernung
durch eine Spiegelung

12 5-586 62 Operative Erweiterung der Harnréhre
13 1-336 56 Messung der Harnréhrenweite
14 5-604 56 Operative Entfernung der Prostata, der Samenblase und der

dazugehorigen Lymphknoten

15 8-504 50 Behandlung einer Scheidenblutung durch Einbringen von
Verbandsstoffen (Tamponade), nicht im Rahmen einer Geburt

B-9.7.2  Weitere Kompetenzprozeduren der Urologie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-9.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Urologie

Privatambulanz Prof. Dr. med. Michael Sohn

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

Notfallambulanz Urologie

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Kommentar Akutbehandlung
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Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung (nach § 115a SGB V
und § 116b TS-OP)
Nachsorge

KV Erméachtigung Prof. Dr. med. Michael Sohn

Ambulanzart Sonstige Art der Ambulanz (AM0O)

Kommentar Untersuchungen und Gesprache im Rahmen der

geschlechtsangleichenden Operationen

B-9.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Urologie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-137 Einlegen, Wechsel bzw. Entfernung einer Harnleiterschiene

2 5-640 45 Operation an der Vorhaut des Penis

3 1-661 25 Untersuchung der Harnréhre und der Harnblase durch eine
Spiegelung

4 3-606 <=5 Réntgendarstellung der Schlagadern der Arme mit Kontrastmittel

5-562 <=5 Operativer Einschnitt in die Harnleiter bzw. Steinentfernung bei einer

offenen Operation oder bei einer Spiegelung

6 5-581 <=5 Operative Erweiterung des Harnréhrenausganges

7 8-100 <=5 Fremdkoérperentfernung durch Spiegelung

8 1-444 <=5 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem unteren
Verdauungstrakt bei einer Spiegelung

9 1-650 <=5 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

10 5-530 <=5 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)

11 5-531 <=5 Operativer Verschluss eines Schenkelbruchs (Hernie)

12 5-624 <=5 Operative Befestigung des Hodens im Hodensack

13 5-631 <=5 Operatives Entfernen von Gewebe im Bereich der Nebenhoden

14 5-636 <=5 Operative(r) Zerstorung, Verschluss oder Entfernung des
Samenleiters - Sterilisationsoperation beim Mann

15 8-836 <=5 Behandlung an einem Gefall mit Zugang Uber einen Schlauch
(Katheter)

B-9.10  Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der

Urologie
Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
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B-9.11  Personelle Ausstattung

B-9.11.1 Arzte und Arztinnen der Urologie

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 12,5
- davon Facharzte und Facharztinnen 7,0
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung
e Urologie (AQ60)
e Andrologie (ZF04)
e Medikamentdse Tumortherapie (ZF25)
e Urologie/SP spezielle urologische Chirurgie (AQOO0)

Dr. med. Martin Hatzinger leitet die Sektion ,Minimalinvasive Urologie®.

B-9.11.2 Pflegepersonal der Urologie

- dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 15,6 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 1,0 3 Jahre
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 1,3 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 2,6 ab 200 Stunden
Basis
Operationstechnische Assistenten und Assistentinnen 1,0 3 Jahre
Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 1,0 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Diplom (PQ02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
¢ Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQO07)
e Operationsdienst (PQO08)
e Basale Stimulation (ZP01)

e Endoskopie/Funktionsdiagnostik (ZP04)
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e Entlassungsmanagement (ZP05)
e Kinasthetik (ZP08)
e Kontinenzberatung (ZP09)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Qualitdtsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)
e Stomapflege (ZP15)
e Wundmanagement (ZP16)
e Bobath (ZP02)

e Case Management (ZP17)

B-9.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Urologie

I 7

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 0,6
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Schmerzexperte (SP00) 1,0
Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 1,0
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B-10 Plastische Chirurgie
B-10.1  Allgemeine Angaben der Plastischen Chirurgie
Im Bereich der plastischen Chirurgie bieten in den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE

KLINIKEN unterschiedliche Therapeuten von asthetischer liber wiederherstellende Chirurgie bis
hin zur Handchirurgie ein breites Spektrum an medizinischen Leistungen an.

Fachabteilung: Plastische Chirurgie

Art: Haupt- und Belegabteilung

Chefarzte: PD Dr. med. Klaus Exner (HA)
Dr. Gisbert Holle (HA)/Dr. Alberto
Peek (HA)

Dr. Dr. Daniel Groisman (HA)/Dr. Dr.
Nico Laube (HA)
Prof. Dr. Dennis von Heimburg (BA)

Ansprechpartner: Frau Ellen Helmer/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main Arztin im Patientenzimmer.
Telefon: (069) 95 33 - 25 44
Fax: (069) 95 33 - 25 27
URL: www.fdk.info
E-Mail: plast.mk@fdk.info
Hausanschrift: Im Prifling 21 - 25
60389 Frankfurt am Main
Telefon: (069)46 08 - 0
Fax: (069) 46 08 - 422
URL: www.plastische-chirurgie-ffm.de; www.praxisklinik-kaiserplatz.de;
www.mkg-bethanien.de
E-Mail: info@plastische-chirurgie-ffm.de; info@praxisklinik-kaiserplatz.de;

info@mkg-bethanien.de

B-10.2  Versorgungsschwerpunkte der Plastischen Chirurgie

e Adipositaschirurgie (VX00)

* Wiederherstellung der Integritat des Weichteilmantels nach Gewichtsabnahme

» Straffungsoperationen an Bauch (Baroudi, Avelar), Oberarmen, Oberschenkeln (komplexe -
» Straffung nach Lockwood)

» Fettschirzenresektion

+ Fettabsaugung

e Akute und chronische Wunden (VC00)

* Versorgung bei schweren Gesichtsverletzungen und Handverletzungen sowie schwierigen
Weichteilverletzungen

»  Weichteilrekonstruktion von Druckgeschwiiren (Dekubitus)

+ Komplexe interdisziplindre Weichteilrekonstruktion und Revaskularisation bei diabetischem
Ulkus, vendsem Ulkus und Raucherbein

» Kurze Behandlungszeiten durch modernen Gewebeersatz
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Angeborene Fehlbildungen (VCO00)

Lippen-Kiefer-Gaumenspalten (friihzeitige Rekonstruktion beim Neugeborenen)

Kraniofaziale Syndrome (Treacher-Collins, Franceschetti)

» Fehlbildungen der Ohrmuschel (Tassenohr), des Gesichtes und der Nase

» Rekonstruktion bei fehlender Ohrmuschel mit Eigenknorpel

* Fehlbildungen der Hand und unteren Extremitat (Syndaktylie, Polydaktylie,
Daumenhypoplasie, Ersatz fehlender Finger, Wadenkorrektur bei Polio)

« AuRere Genitalien (Hypospadie, Epispadie, Phimose)

» Brustkorb (Trichterbrust)

e Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)

Die Klinik am AGAPLESION DIAKONISSEN KRANKENHAUS war bei ihrer Griindung vor ber
30 Jahren eines der ersten Zentren dieser Art in Deutschland. Schwerpunkte waren von
Beginn an die Wiederherstellung von Form, Funktion und Asthetik nach schweren
Unfallverletzungen und Verbrennungen, die operative Behandlung von angeborenen
Fehlbildungen, z. B. Lippenspalten und Handdeformitaten sowie die chirurgische Therapie und
Rekonstruktion bei Brustkrebs und anderen Tumoren der Haut und Weichteile des gesamten
Korpers.

Der Belegarzt Prof. Dr. Dennis von Heimburg am AGAPLESION BETHANIEN

KRANKENHAUS legt seine Behandlungsschwerpunkte auf die gesamte plastische und

asthetische Chirurgie sowie Handchirurgie. Dazu zahlen u. a.:

* Brustchirurgie und Chirurgie des Fettgewebes,

» Lidstraffung, Gesichtsstraffung, Profilkorrektur, Liposuktion, Bruststraffung,
Brustvergréferung,

» Plastische und wiederherstellende Chirurgie bei angeborener Fehlbildung, nach
Verletzungen und nach Tumoroperationen.

e Asthetische Zahnheilkunde (VZ02)

e Behandlung von Weichteiltumoren (VCO00)

Grundprinzip: Die mikrochirurgischen Techniken zur funktionellen Geweberekonstruktion
(Lappenplastiken) erméglichen dem plastischen Chirurgen eine radikale und vollstandige
Tumorentfernung, mit dem Ziel der Heilung des Patienten und der synchronen
Wiederherstellung, im Rahmen einer Konzeption. Alle Falle werden ausfuhrlich in der
interdisziplindren Tumorkonferenz mit Onkologen und Strahlentherapeuten besprochen. Die
Therapieempfehlung wird dem Patienten erlautert.

Resektion von Basaliomen, Plattenepithelkarzinomen, Sarkomen und Tumoren der
Speicheldrisen sowie Lymphknotenmetastasen.

Funktionelle und asthetische Wiederherstellung nach Tumoroperationen im Gesicht, am
Stamm und den Extremitaten.

Tumornachsorge, interdisziplindre neoadjuvante und adjuvante Therapieplanung.

Chirurgie der Genitalien (VX00)

» Rekonstruktion nach traumatischer Amputation

* Rekonstruktion kindlicher Fehlbildungen

* Angleichungen des Geschlechtes bei Transsexualitdt Frau — Mann
Peniskorrektur, Penisneubildung nach Tumoroperationen

Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Nervenrekonstruktionen und motorische Ersatzoperationen

Mikrochirurgische Wiederherstellung von Nerven der oberen- und unteren Extremitat
Muskelersatzplastiken bei LAhmungen der Hand- und FulRmuskeln
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Diagnostik und Therapie von Hauttumoren (VDO03)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der Hand (VC38)

Osteosynthese von Frakturen in Kooperation mit der Klinik fiir Unfallchirurgie

* Wiederherstellung von Beuge- und Strecksehnen

» Operative Korrektur bei Morbus Dupuytren und Nervenkompressionssyndromen
(Karpaltunnelsyndrom, CTS, Ulnarissyndrom, Loge-de-Gyon-Syndrom, Pronator- und
Supinatorsyndrom

» Rekonstruktion des Weichteilmantels nach Verletzungen, Verbrennungen und

Vernarbungen (Hauttransplantation, Lappenplastiken)

e Handchirurgie (VO16)
e Plastisch-rekonstruktive Chirurgie (VZ15)

e Plastisch-rekonstruktive Chirurgie (VH13)

* Primares Mammakarzinom, Brustwiederaufbau, Defektdeckungen

» Freie Transplantation von Nerven, Blutgefalten, Haut- und Muskellappen und
Knochengewebe

* Operative Behandlung von Brustkrebs und Brusttumoren

* Wiederherstellung der Brust nach Tumoroperationen

* Implantate, Expander

» Mikrochirurgische Brustrekonstruktion mit Eigengewebe
(DIEP-Lappen, S-GAP-Lappen, SIEA-Lappen, Gracilis Perforatorlappen,
Infraglutaeallappen)

» Korrekturoperationen bei angeborenen Fehlbildungen (Tubular breast, Polandsyndrom)

» Brustverkleinerung, Bruststraffung (moderne narbensparende Methoden)

» Korrektur der Trichterbrust mit Custom-made-Implantaten oder Eigengewebe

e Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)

Dr. Gisbert Holle und Dr. Alberto Peek behandeln ambulant als auch stationar im Bereich der
plastischen Chirurgie. Die Behandlungsschwerpunkte liegen in der sthetischen Chirurgie,
Mikrochirurgie und der Handchirurgie sowie im Bereich der funktionellen und asthetischen
Rekonstruktion. Ambulant werden Patienten sowohl in Narkose als auch in Regionalanasthesie
behandelt. Ambulant kdnnen z. B. Hauttumore entfernt werden, ebenso Eingriffe an den
Augenlidern, im Gesicht, an der Nase und an der Brust.

Alle Eingriffe, die einer intensiveren postoperativen Betreuung bedulrfen, werden im
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS durchgefuhrt. Dazu gehdéren ausgedehnte
Eingriffe an der Brust, alle mikrochirurgischen Eingriffe, Bauchdeckenplastiken,
Hernienverschlisse und grofl3e Fettabsaugungen. Neben operativen Eingriffen steht besonders
die Beratung im Vordergrund. Stellt sich heraus, dass die Erwartungen unrealistisch sind, wird
von einer Operation abgeraten.

Rekonstruktive Chirurgie im Kopf-Hals-Bereich (VH21)

Fazialisparese: Wiederherstellung einer willkirlichen und unwillkiirlichen Gesichtsmimik
(dynamische Reanimation durch Muskelersatzplastiken, Cross-face-Nerventransplantation,
freie Nerven- und Muskeltransplantation)

Rekonstruktion nach Tumorentfernung

Augenlidrekonstruktion

Versorgung von Gesichtsfrakturen
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Spezialsprechstunde (VC58)
Asthetische Chirurgie
Brustchirurgie

* Handchirurgie

* Fazialisparese

e Verbrennungen (VCO00)
» Hautersatz bei akuten Verbrennungen und sekundarer Narbenkorrektur
» Korrektur von Beeintrachtigungen: Gesicht, Brust, Extremitaten

e Verbrennungschirurgie (VC69)
e Sonstige im Bereich Augenheilkunde (VAOO)

e Sonstige im Bereich Zahnheilkunde/Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie (VZ00)

Die spezialisierten Facharzte Dr. Dr. Daniel Groisman und Dr. Dr. Nico Laube behandeln im
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS auf dem Gebiet der Mund-, Kiefer- und
plastischen Gesichtschirurgie (MKG) und Implantologie.

B-10.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Plastischen Chirurgie

e Sonstiges (MP00)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt

A-9.
B-10.4  Nicht-medizinische Serviceangebote der Plastischen Chirurgie

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-10.5 Fallzahlen der Plastischen Chirurgie

Vollstationare Fallzahl: 1387
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-10.6  Diagnosen nach ICD der Plastischen Chirurgie

B-10.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Plastischen Chirurgie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
1 C50

185 Brustkrebs

2 C44 125 Sonstiger Hautkrebs

3 L90 105 Hautkrankheit mit Gewebsschwund

4 N62 104 UbermaRige VergréRerung der Brustdriise

5 T85 80 Komplikationen durch sonstige eingepflanzte Fremdteile (z.B.
kiinstliche Augenlinsen, Brustimplantate) oder Verpflanzung von
Gewebe im Korperinneren

6 D24 61 Gutartiger Brustdriisentumor

7 Q83 46 Angeborene Fehlbildung der Brustdriise

8 D17 36 Gutartiger Tumor des Fettgewebes

9 E65 34 Fettpolster

10 J34 33 Sonstige Krankheit der Nase bzw. der Nasennebenhohlen

11 K42 31 Nabelbruch (Hernie)

12 T81 29 Komplikationen bei arztlichen Eingriffen

13 K43 26 Bauchwandbruch (Hernie)

14 E88 24 Sonstige Stoffwechselstérung

15 Q17 24 Sonstige angeborene Fehlbildung des Ohres

B-10.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Plastischen Chirurgie
Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-10.7  Prozeduren nach OPS der Plastischen Chirurgie
B-10.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Plastischen Chirurgie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

5-895 Ausgedehnte operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut
bzw. Unterhaut

2 5-903 393 Hautverpflanzung aus dem der Wunde benachbarten Hautareal

3 5-893 261 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer
Wunde bzw. von erkranktem Gewebe an Haut oder Unterhaut

4 5-911 208 Operation zur Straffung der Haut bzw. Unterhaut und Entfernung von
Fettgewebe, auler im Gesicht

5 5-916 174 Voriibergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut
bzw. Hautersatz

6 5-894 164 Operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut bzw.
Unterhaut

7 8-191 153 Verband bei grof¥flachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten

8 5-984 147 Operation unter Verwendung optischer VergroRerungshilfen, z.B.
Lupenbrille, Operationsmikroskop

9 5-884 144 Operative Brustverkleinerung

10 5-901 138 Hautverpflanzungl[, Entnahmestelle und Art des entnommenen
Hautstlcks]

11 5-902 135 Freie Hautverpflanzung[, Empfangerstelle und Art des Transplantats]

12 5-882 117 Operation an der Brustwarze

13 5-907 111 Erneute Operation einer Hautverpflanzung

14 5-546 105 Wiederherstellende Operation an der Bauchwand bzw. des Bauchfells
(Peritoneum)

15 5-850 99 Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren

Bindegewebshillen

B-10.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Plastischen Chirurgie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.

L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 122 von 234

T >
Q'Zerl"\\"



“v' AGAPLESION

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

B-10.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten der Plastischen Chirurgie

Privatambulanz Prof. Dr. med. Klaus Exner

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

Vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Abklarung stationarer Behandlung
Nachsorge

KV Erméachtigung Prof. Dr. med. Klaus Exner
Ambulanzart Sonstige Art der Ambulanz (AMO0O0)

Kommentar Untersuchungen im Rahmen der
Wiederherstellungschirurgie

Notfallambulanz Plastische Chirurgie

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Kommentar Akutbehandlung

B-10.9  Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Plastischen Chirurgie

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
1

5-903 152 Hautverpflanzung aus dem der Wunde benachbarten Hautareal
2 5-852 34 Entfernen von Teilen von Muskeln, Sehnen oder deren
Bindegewebshiillen
3 5-850 30 Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren
Bindegewebshdillen
4 1-502 18 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus Muskeln bzw.
Weichteilen durch operativen Einschnitt
5 5-184 12 Operative Korrektur abstehender Ohren
6 5-097 10 Lidstraffung
7 5-091 9 Operative Entfernung oder Zerstérung von (erkranktem) Gewebe des
Augenlides
8 5-870 8 Operative brusterhaltende Entfernung von Brustdriisengewebe ohne
Entfernung von Achsellymphknoten
9 5-399 7 Sonstige Operation an Blutgefalen
10 5-841 6 Operation an den Bandern der Hand
11 5-096 <=5 Sonstige wiederherstellende Operation an den Augenlidern
12 5-882 <=5 Operation an der Brustwarze
13 5-905 <=5 Hautverpflanzung mit zugehdrigen blutversorgenden Gefalen und
Nerven[, Empfangerstelle und Art des Transplantats]
14 5-909 <=5 Sonstige wiederherstellende Operation an der Haut bzw. Unterhaut
15 5-092 <=5 Operation an Augenwinkel bzw. Lidfalte
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B-10.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Plastischen Chirurgie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Ja
B-10.11 Personelle Ausstattung

B-10.11.1 Arzte und Arztinnen der Plastischen Chirurgie

e ™

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 13,0
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 10,0
Belegérzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 1,0

Fachexpertise der Abteilung
e Allgemeine Chirurgie (AQQG6)
e Plastische und Asthetische Chirurgie (AQ11)
e Handchirurgie (ZF12)
e Notfallmedizin (ZF28)

e Gesundheitsbkonom (ZF00)

B-10.11.2 Pflegepersonal der Plastischen Chirurgie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 17,2 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 0,8 1 Jahr

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 1,3 ab 200 Stunden
Basis

Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 1,0 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQO07)
e Operationsdienst (PQO08)
e Basale Stimulation (ZP01)

e Entlassungsmanagement (ZP05)
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e Kinasthetik (ZP08)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Qualitatsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)
« Stomapflege (ZP15)

e Wundmanagement (ZP16)

B-10.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Plastischen Chirurgie

I 7

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2

Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und Wundberaterin/Wundexperte und 2,0
Wundexpertin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte (SP28)
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B-11 Frauenheilkunde
B-11.1  Allgemeine Angaben der Frauenheilkunde
In der Frauenklinik wird das gesamte Spektrum gynakologischer Erkrankungen unter Einsatz aller

modernen diagnostischen Methoden behandelt. Dazu stehen u. a. die Endoskopie, die
Sonographie und radiologische Methoden zur Verfiigung.

T

Fachabteilung: Frauenheilkunde ”
Art: Hauptabteilung 1
Chefarzte: Prof. Dr. med. Johannes Gauwerky

Dr. med. Peter Baier
Ansprechpartner: Frau Doris Adlon/Sektretatiat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 28 .
Fax: (069) 95 33 - 27 33 Behandlungszimmer.
URL: www.fdk.info
E-Mail: gyn.mk@fdk.info

B-11.2  Versorgungsschwerpunkte der Frauenheilkunde

e Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren (VG08)

Mit gleicher Organisationsstruktur wie im Brustzentrum, als interdisziplinarer
Zusammenschluss von funf Fachbereichen (Gynakologie, Radiologie inkl. Strahlentherapie,
Onkologie, Psychoonkologie und Pathologie) unter Miteinbeziehung von niedergelassenen
Radiologen und Onkologen, wird derzeit ein Genitalzentrum zur Therapie von gynakologischen
bosartigen Tumoren eingerichtet. Hier erfolgt die Abklarung von auffalligen Befunden des
weiblichen Genitales, die Planung und Durchflihrung weiterfiihrender Eingriffe sowie die
Organisation und Durchflihrung der Interdisziplinaren Fallkonferenz und
Operationsvorbereitung. Das Interdisziplinare Vaginalzentrum der FDK wird das komplette
diagnostische und therapeutische Spektrum von gynakologischen Tumorerkrankungen ,unter
einem Dach® anbieten. Ausgewiesene Fachexperten der einzelnen Fachgebiete sowie
modernste Gerate und Verfahren stehen zur Verfugung.

e Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der Brustdrise (VG01)

Ein besonderer Schwerpunkt ist die Behandlung der gutartigen und bésartigen Erkrankungen
der weiblichen Brust, wobei brusterhaltende Operationstechniken, Asthetik und
Organrekonstruktionen besonders beriicksichtigt werden. In enger Zusammenarbeit mit
anderen Abteilungen kénnen auch organulbergreifende boésartige Geschwiilste in
fortgeschrittenem Stadium erfolgreich behandelt werden.

e Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der Brustdrise (VG02)
Siehe Punkt Diagnostik und Therapie von bésartigen Tumoren der Brustdrise (VG01).

e Endoskopische Operationen (VG05)
Jahrliche Durchfuhrung von Operationskursen mit Hands-on-Training fur hysteroskopische und
endoskopische Operationsverfahren.
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e Gynékologische Chirurgie (VG06)
e Inkontinenzchirurgie (VGQ7)

e Interdisziplinares Brustzentrum (VX00)

Das Interdisziplinare Brustzentrum am Standort AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS (im
AGAPLESION MED. VERSORGUNGSZENTRUM) ist ein Zusammenschluss von sechs
Fachbereichen (Gynéakologie, Plastische Chirurgie, Radiologie, Onkologie, Psychoonkologie
und Pathologie) unter Miteinbeziehung von niedergelassenen Radiologen und Onkologen. Die
erste Kontaktaufnahme von Patientinnen/Patienten erfolgt in der Interdisziplindren
Brustsprechstunde. Hier erfolgt die Abklarung von auffélligen Befunden in der Brust, z. B.
durch Stanzbiopsien, die Planung und Durchfiihrung weiterfihrender Eingriffe sowie die
Operationsvorbereitung im Fall bésartiger Befunde. Das Interdisziplinare Brustzentrum der
FDK kann das komplette diagnostische und therapeutische Spektrum von
Brustkrebserkrankungen ,unter einem Dach® anbieten. Ausgewiesene Fachexperten der
einzelnen Fachgebiete sowie modernste Gerate und Verfahren stehen zur Verfligung.

e Kosmetische/Plastische Mammachirurgie (VG04)

e Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VC55)
Plastische Rekonstruktion nach Brustentfernung bei bosartigem Tumor
Brustrekonstruktionen:  mit Mikroverfahren

ohne Mikroverfahren
Rekonstruktive Operationen im Haus und in Kooperation
Eigengeweberekonstruktionen

e Spezialsprechstunde (VG15)
Beckenbodenzentrum (Kooperation mit Urologie und Chirurgie)
Interdisziplinare Brustzentrumssprechstunde

B-11.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Frauenheilkunde
e Sonstiges (MP00)
Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral fiir alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.

B-11.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Frauenheilkunde
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-11.5 Fallzahlen der Frauenheilkunde

Vollstationare Fallzahl: 1238
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-11.6  Diagnosen nach ICD der Frauenheilkunde

B-11.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Frauenheilkunde

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
1 C50 363

Brustkrebs

2 D25 114 Gutartiger Tumor der Gebarmuttermuskulatur

3 D05 58 Ortlich begrenzter Tumor (Carcinoma in situ) der Brustdriise

4 N83 53 Nichtentzuindliche Krankheit des Eierstocks, des Eileiters bzw. der
Gebarmutterbander

5 D27 50 Gutartiger Eierstocktumor

6 N81 40 Vorfall der Scheide bzw. der Gebarmutter

7 D24 35 Gutartiger Brustdrisentumor

8 C56 26 Eierstockkrebs

9 N84 24 Gutartige Schleimhautwucherung (Polyp) im Bereich der weiblichen
Geschlechtsorgane

10 N80 18 Gutartige Wucherung der Gebarmutterschleimhaut auRerhalb der
Gebarmutter

11 P07 18 Storung aufgrund kurzer Schwangerschaftsdauer oder niedrigem
Geburtsgewicht

12 C53 17 Gebéarmutterhalskrebs

13 C54 17 Gebéarmutterkrebs

14 R10 16 Bauch- bzw. Beckenschmerzen

15 C51 15 Krebs der dufieren weiblichen Geschlechtsorgane

B-11.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Frauenheilkunde

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-11.7  Prozeduren nach OPS der Frauenheilkunde
B-11.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Frauenheilkunde

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

5-870 Operative brusterhaltende Entfernung von Brustdriisengewebe ohne
Entfernung von Achsellymphknoten

2 5-401 220 Operative Entfernung einzelner Lymphknoten bzw. Lymphgefafie
1-672 178 Untersuchung der Gebarmutter durch eine Spiegelung
1-471 147 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus der

Gebarmutterschleimhaut ohne operativen Einschnitt

5 5-681 122 Operative Entfernung und Zerstérung von erkranktem Gewebe der
Gebarmutter

6 5-704 105 Operative Raffung der Scheidenwand bzw. Straffung des
Beckenbodens mit Zugang durch die Scheide

7 5-683 95 Vollstéandige operative Entfernung der Gebarmutter

8 5-651 89 Operative Entfernung oder Zerstérung von Gewebe des Eierstocks

9 5-399 87 Sonstige Operation an Blutgefalen

10 5-653 79 Operative Entfernung des Eierstocks und der Eileiter

11 5-469 58 Sonstige Operation am Darm

12 5-690 52 Operative Zerstérung des oberen Anteils der Gebarmutterschleimhaut
- Ausschabung

13 8-800 51 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattichen eines Spenders auf einen Empfanger

14 1-694 48 Untersuchung des Bauchraums bzw. seiner Organe durch eine
Spiegelung

15 5-657 42 Operatives Losen von Verwachsungen an Eierstock und Eileitern ohne

Zuhilfenahme von Geraten zur optischen VergréRerung

B-11.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Frauenheilkunde

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.

B-11.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Frauenheilkunde

Entfallt
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B-11.9  Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Frauenheilkunde

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-672 130 Untersuchung der Gebarmutter durch eine Spiegelung

2 5-399 120 Sonstige Operation an Blutgefalen

3 1-471 119 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus der
Gebarmutterschleimhaut ohne operativen Einschnitt

4 5-870 114 Operative brusterhaltende Entfernung von Brustdriisengewebe ohne
Entfernung von Achsellymphknoten

5 5-690 87 Operative Zerstorung des oberen Anteils der Gebarmutterschleimhaut
- Ausschabung

6 5-671 66 Operative Entnahme einer kegelférmigen Gewebeprobe aus dem
Gebarmutterhals

7 5-681 17 Operative Entfernung und Zerstérung von erkranktem Gewebe der
Gebarmutter

8 1-852 8 Fruchtwasserentnahme mit einer Nadel - Amniozentese

9 5-711 8 Operation an der Scheidenvorhofdriise (Bartholin-Driise)

10 5-401 7 Operative Entfernung einzelner Lymphknoten bzw. Lymphgefafie

11 1-472 6 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem Gebarmutterhals
ohne operativen Einschnitt

12 1-694 <=5 Untersuchung des Bauchraums bzw. seiner Organe durch eine
Spiegelung

13 1-661 <=5 Untersuchung der Harnréhre und der Harnblase durch eine
Spiegelung

14 5-691 <=5 Entfernung eines Fremdkérpers aus der Gebarmutter

15 5-651 <=5 Operative Entfernung oder Zerstérung von Gewebe des Eierstocks

B-11.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Frauenheilkunde

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-11.11 Personelle Ausstattung

B-11.11.1 Arzte und Arztinnen der Frauenheilkunde

™ ommenar

Arzte und Arztinnen insgesamt 11,3 Die Arzte dieser Fachabteilung sind sowohl in der
(auRer Belegérzte und Frauenheilkunde als auch in der Geburtshilfe tatig.
Belegérztinnen)

- davon Facharzte und 5,6
Facharztinnen

Belegéarzte und Belegéarztinnen 0,0
(nach § 121 SGB V)
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Fachexpertise der Abteilung
e Frauenheilkunde und Geburtshilfe (AQ14)
e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynakologische Onkologie (AQ16)

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin

(AQ17)

e Sonstige Facharztqualifikation (AQOQO)
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Operative Gynakologie

e Sonstige Zusatzweiterbildung (ZF00)
Zusatzbezeichnung, Medizinische Genetik
Zertifiziert fur Ersttrimesterscreening nach den Richtlinien der FMF Deutschland

Dr. med. Peter Baier leitet die Sektion ,,Geburtshilfe und Neonatologie®.

B-11.11.2 Pflegepersonal der Frauenheilkunde

Ausbil-
Anzahl dungs- Kommentar
dauer

Gesundheits- und 3 Jahre Das Pflegepersonal dieser Fachabteilung ist sowohl in der
Krankenpfleger und Frauenheilkunde als auch in der Geburtshilfe tatig.
Gesundheits- und

Krankenpflegerinnen

Pflegehelfer und 0,6 ab 200

Pflegehelferinnen Stunden
Basis

Entbindungspfleger und 1,0 3 Jahre

Hebammen

Operationstechnische 1,0 3 Jahre

Assistenten und
Assistentinnen

Medizinische 0,8 3 Jahre
Fachangestellte
(Arzthelferin)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

e Diplom (PQ02)

Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Case Management (ZP17)

e Entlassungsmanagement (ZP05)

e Kontinenzberatung (ZP09)

e Stomapflege (ZP15)

e Wundmanagement (ZP16)
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B-11.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Frauenheilkunde

1

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 1,0
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 1,0
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und Wundberaterin/Wundexperte und 1,0

Wundexpertin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte (SP28)
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B-12 Geburtshilfe
B-12.1  Allgemeine Angaben der Geburtshilfe

Die Geburtshilfe im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS stellt mit rund 800 Geburten im
Jahr einen wichtigen Teilbereich der Frauenheilkunde dar. Die Unterstiutzung des naturlichen
Geburtsablaufes, individuelle Betreuung, fachkundige Uberwachung und die Hilfe bei
Entscheidungen entsprechend den persodnlichen geburtshilflichen Gegebenheiten der Patientin
sind die grundsatzlichen Ziele. So werden Kinder sicher und geborgen zur Welt gebracht.

Fachabteilung: Geburtshilfe
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: Prof. Dr. med. Johannes Gauwerky,

Sektionsleiter Dr. med. Peter Baier

Ansprechpartner: Frau Doris Adlon/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 28
Fax: (069) 95 33-27 33 Babykleidung.
URL: www.fdk.info
E-Mail: gyn.mk@fdk.info

B-12.2  Versorgungsschwerpunkte der Geburtshilfe

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der Schwangerschaft, der Geburt
und des Wochenbettes (VG11)

e Geburtshilfliche Operationen (VG12)
Angebot samtlicher geburtshilflicher Operationsverfahren im eigenen Kaiserschnitt-OP —
integriert in den Kreil3saal, Betreuung bei Beckenendlage, aulRere Wendung.

e Spezialsprechstunde (VG15)

Pranatalmedizin: Samtliche vaginal- und abdominalsonographische Untersuchungen,
sonographisches Ersttrimesterscreening, Durchfiihrung von Amniozentesen,
Chorionzottenbiopsien und Plazentabiopsien, Fehlbildungsausschluss und Organscreening im
2. Trimenon, fetale Echokardiographie, Dopplersonographie mitterlicher und kindlicher
Gefale, schwangerschaftsbegleitende- und geburtsvorbereitende Akupunktur.

e Uberwachung und Leitung von Geburten (VG00)

Um Gefahren wahrend der Schwangerschaft und unter der Geburt zu erkennen, stehen
samtliche moderne Untersuchungs- und Uberwachungsmethoden, einschlieBlich eines
hochauflésenden Dopplerultraschallgerates, zur Verfligung.
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B-12.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Geburtshilfe

e Geburtsvorbereitungskurse/Schwangerschaftsgymnastik (MP19)

In dem Geburtsvorbereitungskurs erhalten die werdenden Mutter nicht nur Informationen rund
um und nach der Geburt, sondern auch die Méglichkeit, in den Austausch mit anderen Frauen
zu treten. Sie erhalten des Weiteren die Mdglichkeit, an Pilates-, Riickenfitness- und
Ruckbildungskursen teilzunehmen.

e Sauglingspflegekurse (MP36)
Hier erhalten Eltern Tipps und Ubungen zum Umgang mit dem Neugeborenen, z. B. in den
Bereichen Handling, Wickeln, Pflege, Ausstattung etc.

e Spezielles Leistungsangebot von Entbindungspflegern und/oder Hebammen (MP41)
Die Hebammen betreuen die Frauen vor, wahrend und nach der Geburt und bieten Leistungen
an, wie Akupunktur, Nachsorge, Hebammensprechstunde. Die Frauen werden persdnlich
beraten, bei Bedarf in mehreren Sprachen. So erhalten sie z. B. Beratungen zu
Schwangerschafts- oder zu anderen Beschwerden, zur Geburt und zum Wochenbett. Des
Weiteren kébnnen Frauen ohne eine Hebamme die Wochenbettsprechstunde wahrnehmen.

e Stillberatung (MP43)
Frauen erlernen durch geschultes Personal Stilltechniken.

e Wochenbettgymnastik/Ruckbildungsgymnastik (MP50)
Bei der Wochenbett- und Rickbildungsgymnastik werden die Frauen beraten und zur Starkung
des Beckenbodens und zum Muskeltraining angeleitet.

e Spezielle Angebote zur Betreuung von Sauglingen und Kleinkindern (MP05)

Wir bieten regelmaflig Sauglingspflege- sowie Geschwisterkurse an, bei denen Eltern den
Umgang mit dem Neugeborenen erproben und den Geschwistern spielerisch die Angst vor
dem Neugeborenen genommen wird.

e Sonstiges (MP0O0)

Weitere medizinisch-pflegerische Leistungsangebote werden zentral flr alle Fachabteilungen
in unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem
Punkt A-9.

B-12.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Geburtshilfe

e Mutter-Kind-Zimmer/Familienzimmer (SA05)
Familien haben die Mdglichkeit, gemeinsam in ein speziell vorgesehenes Familienzimmer
untergebracht zu werden.

e Rooming-in (SAQ7)

Nach der Geburt wird ein méglichst individueller Tagesablauf ermdglicht, damit Mutter und
Kind sich in Ruhe kennenlernen kénnen, d. h., die Eltern kénnen stets gemeinsam Zeit mit
ihrem Kind verbringen.

e Sonstiges (SA00)

Weitere nicht medizinische Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-10.
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B-12.5 Fallzahlen der Geburtshilfe

Vollstationare Fallzahl: 1727
Teilstationare Fallzahl: 0

B-12.6  Diagnosen nach ICD der Geburtshilfe

B-12.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Geburtshilfe

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung
1 Z38

712 Neugeborene

2 068 109 Komplikationen bei Wehen bzw. Entbindung durch Gefahrenzustand
des Kindes

3 070 100 Dammriss wahrend der Geburt

4 080 86 Normale Geburt eines Kindes

5 042 73 Vorzeitiger Blasensprung

6 060 56 Vorzeitige Wehen und Entbindung

7 063 49 Sehr lange dauernde Geburt

8 048 45 Schwangerschaft, die Gber den erwarteten Geburtstermin hinausgeht

9 069 45 Komplikationen bei Wehen bzw. Entbindung durch Komplikationen mit
der Nabelschnur

10 082 41 Geburt eines Kindes durch Kaiserschnitt

11 034 39 Betreuung der Mutter bei festgestellten oder vermuteten
Fehlbildungen oder Veranderungen der Beckenorgane

12 021 37 UbermaRiges Erbrechen wahrend der Schwangerschaft

13 064 36 Geburtshindernis durch falsche Lage bzw. Haltung des ungeborenen
Kindes kurz vor der Geburt

14 099 34 Sonstige Krankheit der Mutter, die an anderen Stellen der

internationalen Klassifikation der Krankheiten (ICD-10) eingeordnet
werden kann, die jedoch Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett
verkompliziert

15 006 26 Vom Arzt nicht naher bezeichneter Schwangerschaftsabbruch

B-12.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Geburtshilfe
Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-12.7 Prozeduren nach OPS der Geburtshilfe

B-12.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Geburtshilfe

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

9-262 711 Versorgung eines Neugeborenen nach der Geburt
2 9-260 315 Uberwachung und Betreuung einer normalen Geburt
3 5-758 261 Wiederherstellende Operation an den weiblichen Geschlechtsorganen
nach Dammriss wahrend der Geburt
4 5-749 177 Sonstiger Kaiserschnitt
5-740 132 Klassischer Kaiserschnitt
6 5-738 107 Erweiterung des Scheideneingangs durch Dammschnitt wahrend der
Geburt mit anschlieender Naht
7 9-261 81 Uberwachung und Betreuung einer Geburt mit erhéhter Geféahrdung
fir Mutter oder Kind
8 5-730 43 Kinstliche Fruchtblasensprengung
9 5-728 36 Operative Entbindung durch die Scheide mittels Saugglocke
10 5-744 10 Operation bei Einnistung der befruchteten Eizelle auRerhalb der
Gebarmutter (Extrauteringraviditat)
11 5-745 <=5 Kaiserschnitt kombiniert mit sonstigen frauenarztlichen Operationen
12 8-560 <=5 Anwendung von natlrlichem oder kinstlichem Licht zu Heilzwecken -
Lichttherapie
13 8-720 <=5 Sauerstoffgabe bei Neugeborenen

B-12.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Geburtshilfe

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 13 dargestellt.

B-12.8  Ambulante Behandlungsmoglichkeiten der Geburtshilfe

Privatambulanz Prof. Dr. med. Johannes Gauwerky

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

B-12.9  Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V der Geburtshilfe

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-852 Fruchtwasserentnahme mit einer Nadel - Amniozentese

B-12.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Geburtshilfe

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
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B-12.11 Personelle Ausstattung

B-12.11.1 Arzte und Arztinnen der Geburtshilfe

I T

Arzte und Arztinnen insgesamt 1,5 Die Geburtshilfe wird von den Arzten der Frauenheilkunde betreut.
(auRer Belegérzte und
Belegérztinnen)

- davon Facharzte und 1,0
Facharztinnen

Belegéarzte und Belegéarztinnen 0,0
(nach § 121 SGB V)

Fachexpertise der Abteilung
e Frauenheilkunde und Geburtshilfe (AQ14)
e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynakologische Onkologie (AQ16)

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin

(AQ17)

e Sonstige Facharztqualifikation (AQOQO)
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Operative Gynakologie

e Sonstige Zusatzweiterbildung (ZF00)
Zusatzbezeichnung, Medizinische Genetik
Zertifiziert fur Ersttrimesterscreening nach den Richtlinien der FMF Deutschland

B-12.11.2 Pflegepersonal der Geburtshilfe

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 12,5 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,6 ab 200 Stunden
Basis
Entbindungspfleger und Hebammen 8,8 3 Jahre
Operationstechnische Assistenten und Assistentinnen 1,0 3 Jahre
Medizinische Fachangestellte (Arzthelferin) 0,7 3 Jahre

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

B-12.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Geburtshilfe

I S

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-13 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
B-13.1 Allgemeine Angaben der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Die Belegarzte des AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUSES bieten ein breites Spektrum
an Diagnostik und Therapie an, die sich von konservativen, endoskopisch gestiitzte Operationen
verschiedenster Art, Rekonstruktionen bis hin zu plastischen Versorgung erstrecken. Die
Behandlungen finden sowohl ambulant als auch stationar statt.

Fachabteilung: Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Art: Belegabteilung
Chefarzte: Prof. Asoc. Univ. Sergio Alvares/PD Dr. med.

Markus Hambek/Dr. med. Gosta Strasding

Dr. med. Roman Roitmann

Dr. med. Thomas Pfennigdorff/Markus Hiisson
Dr. med. Jens Miklitza

Dr. med. Matthias Reidt/Dr. Alexander
Nuszkowski/Dr. Astrid Schapfeld

Ansprechpartner: Empfang
Hausanschrift: Im Prifling 21 — 25
60389 Frankfurt am Main
Telefon: (069)46 08 -0
Fax: (069) 46 08 - 323
URL: www._fdk.info Dokument Krankengeschichte.
E-Mail: info@fdk.info

Weitere Informationen unter: www.hno-frankfurt.de; www.schmerzarme-operation.de; www.hno-
miklitza.de; www.hno-praxis-nordwestzentrum.de; www.hnoaerztehaus.de.

B-13.2  Versorgungsschwerpunkte der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Nasennebenhdhlen (VH10)
Chirurgie zur Verbesserung der Nasenatmung (Operationen an der Nasenscheidewand,
Operationen an den Nasenmuscheln) sowie kosmetische und funktionelle Korrektur der
auleren Nase (Rhinoplastik), Chirurgie der Nasennebenhdhlen (endoskopische und/oder
mikroskopisch, ggf. mit computergesteuerter Navigation).

Mikroskopisch und endoskopisch gestitzte und computerassistierte Nasennebenhoéhlen- und
Nasenchirurgie, Radiofrequenzchirurgie (Coblation®) der Nase sowie des Gaumens bei
Schnarchen, mikroskopische Kehlkopfchirurgie, Kinderchirurgie im HNO-Bereich.

e Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)
Mikroskopische Kehlkopfchirurgie wird angeboten.

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhdéhle (VH14)

Dazu zahlen:

* Operative Entfernung von Speicheldriisensteinen,

* Operation von Rachen- und Gaumenmandeln (Anwendung eines Radiofrequenzverfahrens
(Coblation) zur Entfernung bzw. Zerstérung von Gewebe).
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e Diagnostik und Therapie von Krankheiten des aufReren Ohres (VHO01)
Operationen zur Verbesserung der Ohrmuschel (Ohrmuschelplastik).

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres (VHO3)

Im Rahmen der Mittel- und Innenohrdiagnostik stehen unterschiedliche Testmethoden zur
Verflgung. Die Horprifungen werden in subjektive — z. B. Tonaudiometrie —, die der
Mitwirkung des Patienten bedulrfen, und in objektive Horprifungen — z. B. DPOAE—, die auch
bei Sauglingen durchzufiihren sind, eingeteilt.

Audiometrie (Horschwellentest), Impedanzmessung (Mittelohrdiagnostik), BERA
(Hornervenfunktionstest), DPOAE (Haarzellfunktionstest), Video-ENG (Funktionstest der
Gleichgewichtsorgane).

Zur Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohrs zahlen auch Tinnitus-Diagnostik
und -Therapie sowie mikrochirurgische Operationen am Mittelohr zur Wiederherstellung der
Horfahigkeit.

e Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)

Chirurgie von gut- und bésartigen Tumoren der Speicheldrise (Glandula submandibularis und
Ohrspeicheldruse).

Operationen der medianen oder lateralen Halszysten und -fisteln, Entfernung von gut- und
bdsartigen Tumoren im Kopf- und Halsbereich inklusive plastisch-rekonstruktiver Malinahmen.
Mikrochirurgische sowie endoskopische Behandlung von gut- und bdsartigen Tumoren im
Rachen-/Kehlkopfbereich einschlieRlich Ausraumung der tumorbefallenen lymphatischen
Bahnen und Knoten des Halses.

Operationen von gutartigen und bdsartigen Tumoren, Laryngologie: operative Therapie
gutartiger und bdsartiger Tumoren, bei Letzterem mit Funktionserhalt, stimmverbessernde
endolaryngeale Mikrochirurgie (Phonochirugie).

e Interdisziplinare Tumornachsorge (VH20)

e Plastisch-rekonstruktive Chirurgie (VH13)

Kosmetische (asthetische) Chirurgie (Schdnheitschirurgie) im Kopf-/Halsbereich, asthetische
und funktionelle Nasenchirurgie mittels geschlossener Technik, d. h. ohne Hautinzision von
aullen und ohne sichtbare Hautnarben, wie Ohrmuschelanlegeplastik,
Nasenseptumoperationen oder Rhinoplastiken.

e Rekonstruktive Chirurgie im Kopf-Hals-Bereich (VH21)

e Schnarchoperationen (VH25)
Pharynx einschlieRlich Behandlung des Schnarchsyndroms (Uvulo-Palato-Pharyngo-Plastik —
UPPP — ggf. laserchirurgisch).

e Schwindeldiagnostik/-therapie (VHO7)
Konsiliarische Tatigkeit bei tGbrigen Fachabteilungen.

B-13.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Hals-, Nasen-,
Ohrenheilkunde

e Sonstiges (MP0O0)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.
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B-13.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.
B-13.5 Fallzahlen der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Vollstationare Fallzahl: 1054
Teilstationare Fallzahl: 0
B-13.6 Diagnosen nach ICD der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

B-13.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

m ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

619 Anhaltende (chronische) Nasennebenhdhlenentziindung
J35 162 Anhaltende (chronische) Krankheit der Gaumen- bzw.

Rachenmandeln

3 J34 72 Sonstige Krankheit der Nase bzw. der Nasennebenhdhlen

4 J38 33 Krankheit der Stimmlippen bzw. des Kehlkopfes

5 H66 23 Eitrige bzw. andere Form der Mittelohrentziindung

6 Q18 14 Sonstige angeborene Fehlbildung des Gesichtes bzw. des Halses

7 G47 11 Schlafstérung

8 D11 9 Gutartiger Tumor der groRen Speicheldriisen

9 K11 9 Krankheit der Speicheldriisen

10 C09 8 Krebs der Gaumenmandel

11 H80 8 Fortschreitender Horverlust durch Versteifung der Ohrknéchelchen -
Otosklerose

12 C49 7 Krebs sonstigen Bindegewebes bzw. anderer Weichteilgewebe wie
Muskel oder Knorpel

13 C44 6 Sonstiger Hautkrebs

14 D10 <=5 Gutartiger Tumor des Mundes bzw. des Rachens

15 H65 <=5 Nichteitrige Mittelohrentziindung

B-13.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

C32.9 <=5 Bdsartige Neubildung: Larynx, nicht ndher bezeichnet
C32.8 <=5 Bosartige Neubildung: Larynx, mehrere Teilbereiche tberlappend
L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 140 von 234

S F
Q'Zerf\“"



“v' AGAPLESION

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

B-13.7 Prozeduren nach OPS der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

B-13.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

5-215 Operation an der unteren Nasenmuschel

2 5-214 653 Operative Entfernung bzw. Wiederherstellung der Nasenscheidewand

3 5-224 636 Operation an mehreren Nasennebenhdéhlen

4 5-282 151 Operative Entfernung von Gaumen- und Rachenmandeln

5 5-300 53 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des
Kehlkopfes

6 5-195 37 Operativer Verschluss des Trommelfells oder wiederherstellende
Operation an den Gehérknéchelchen

7 5-200 32 Operativer Einschnitt in das Trommelfell

8 5-262 25 Operative Entfernung einer Speicheldriise

1-610 17 Untersuchung des Kehlkopfs durch eine Spiegelung

10 5-285 17 Operative Entfernung der Rachenmandeln bzw. ihrer Wucherungen
(ohne Entfernung der Gaumenmandeln)

11 5-852 15 Entfernen von Teilen von Muskeln, Sehnen oder deren
Bindegewebshdillen

12 5-294 14 Sonstige wiederherstellende Operation am Rachen

13 5-281 13 Operative Entfernung der Gaumenmandeln (ohne Entfernung der
Rachenmandel) - Tonsillektomie ohne Adenotomie

14 1-630 12 Untersuchung der Speiserthre durch eine Spiegelung

15 5-065 11 Operative Entfernung einer nach Geburt verbliebenen Verbindung

zwischen Schilddriise und Zunge

B-13.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-13.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Belegpraxis HNO

Ambulanzart Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)

Kommentar Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten sind durch die
HNO-arztlichen Belegarztpraxen am AGAPLESION
BETHANIEN KRANKENHAUS gegeben.

B-13.9  Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Hals-, Nasen-,
Ohrenheilkunde

Entfallt
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B-13.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-13.11 Personelle Ausstattung

B-13.11.1 Arzte und Arztinnen der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 0,0
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 0,0
Belegérzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 11,0

Fachexpertise der Abteilung
e Allgemeinmedizin (AQ63)
e Plastische und Asthetische Chirurgie (AQ11)
e Spezielle HNO-Chirurgie (ZF00)
e Hals-Nasen-Ohrenheilkunde (AQ18)
e Allergologie (ZF03)

e Sozialmedizin (ZF40)

B-13.11.2 Pflegepersonal der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 6,8 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 2,0 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Operationsdienst (PQO08)
e Bachelor (PQO01)
e Diplom (PQ02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
e Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)

e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO5)
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e Master (PQO6)

e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQO07)
e Entlassungsmanagement (ZP05)

e Kinasthetik (ZP08)

e Mentor und Mentorin (ZP10)

e Praxisanleitung (ZP12)

e Qualitatsmanagement (ZP13)

e Schmerzmanagement (ZP14)

e Stomapflege (ZP15)

e Wundmanagement (ZP16)

Sonstige Zusatzqualifikationen (ZP0O0)
JT MPG, Behandlungspfadmanager

B-13.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

I BT

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-14 Allgemeine Psychiatrie
B-14.1  Allgemeine Angaben der Allgemeinen Psychiatrie
Die Kilinik fuir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik versorgt mit 90 Betten und 20
tagesklinischen Behandlungsplatzen gemeindenah psychisch kranke Menschen im Sektor Nord

der Stadt Frankfurt mit ca. 170.000 Einwohnern. Die psychiatrische Institutsambulanz (PIA) fihrt
eine ambulante Versorgung fiir einzelne Patienten durch.

Fachabteilung: Allgemeine Psychiatrie

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: PD Dr. med. Christoph Fehr

Ansprechpartner: Herr Peter Bastian/Sekretariat

Hausanschrift: Willhelm-Epstein-Stralle 4
60431 Frankfurt am Main

Telefon: (069) 95 33 -40 00

Fax: (069) 95 33 - 40 02

Krankenschwestern auf der Station.
URL: www.fdk.info
E-Mail: psych.mk@fdk.info

B-14.2  Versorgungsschwerpunkte der Allgemeinen Psychiatrie
Allgemeine Behandlungsschwerpunkte sind:

Einzel- und Gruppentherapie,
Verhaltenstherapie,
Psychoedukation,
Medikamentése Therapie,
Millieutherapie.

Spezielle Behandlungsschwerpunkte entnehmen Sie den Unterpunkten:

e Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Elektrokrampfbehandlung

e Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen (VP10)
Multimodales Therapieangebot

e Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQO7)

e Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen
Storungen (VP04)

e Diagnostik und Therapie von Persdnlichkeits- und Verhaltensstorungen (VP06)

e Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch
psychotrope Substanzen (VP01)
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e Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften
Stoérungen (VP02)
Multimodales Therapieangebot: integriertes psychologisches Therapieprogramm (IPT)

e Diagnostik und Therapie von Verhaltensaufféalligkeiten mit korperlichen Stérungen
und Faktoren (VPO5)
Fachlicher Austausch mit somatischen Fachabteilungen

e Psychiatrische Tagesklinik (VP15)
Sozialpsychiatrischer Schwerpunkt

e Psychoonkologie (VP14)
Konsiliarische Mitbetreuung

e Sonstige im Bereich Psychiatrie (VP00)

Es stehen funf Stationen fur jeweils 18 Patienten in 3-, 2- und 1-Bett-Zimmern (mit jeweils
eigener Nasszelle) mit groRztigigen Aufenthaltsbereichen und Funktionsrdumen sowie ein
eigenstandiger tagesklinischer Bereich mit 20 Behandlungsplatzen zur Verfiigung. Des
Weiteren gibt es Beschaftigungs- und Ergotherapieraume, z. B. fiir: Holz-, Ton-, Design- und
Batikarbeiten, Haushaltstraining, Malen und Gestalten, Biro-, EDV-, Konzentrations- und
Gedachtnistraining. Gymnastikraume flir Gruppen- und Einzelbehandlung. Gruppenraume,
EEG-Labor und ein Patientengarten.

B-14.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Allgemeinen Psychiatrie
e Sonstiges (MP0O0)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.

B-14.4  Nicht-medizinische Serviceangebote der Allgemeinen Psychiatrie
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-14.5 Fallzahlen der Allgemeinen Psychiatrie

Vollstationare Fallzahl: 1392
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-14.6 Diagnosen nach ICD der Allgemeinen Psychiatrie

B-14.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Allgemeinen Psychiatrie

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

F10 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Alkohol

2 F33 273 Wiederholt auftretende Phasen der Niedergeschlagenheit

3 F20 254 Schizophrenie

4 F32 91 Phase der Niedergeschlagenheit - Depressive Episode

5 F25 75 Psychische Stdrung, die mit Realitatsverslust, Wahn, Depression bzw.
krankhafter Hochstimmung einhergeht - Schizoaffektive Stérung

6 F43 71 Reaktionen auf schwere belastende Ereignisse bzw. besondere
Veranderungen im Leben

7 F31 54 Psychische Stérung mit Phasen der Niedergeschlagenheit und
UbermaRiger Hochstimmung - manisch-depressive Krankheit

8 FO06 50 Sonstige psychische Stérung aufgrund einer Schadigung des Gehirns
oder einer kérperlichen Krankheit

9 FO5 46 Verwirrtheitszustand, nicht durch Alkohol oder andere
bewusstseinsverandernde Substanzen bedingt

10 F11 39 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Substanzen, die mit
Morphium verwandt sind (Opioide)

11 F60 19 Schwere, beeintrachtigende Stérung der Personlichkeit und des
Verhaltens, z.B. paranoide, zwanghafte oder angstliche
Persdnlichkeitsstorung

12 F23 18 Akute, kurze und voriibergehende psychische Stérung mit
Realitatsverlust

13 F13 17 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Beruhigungs- oder
Schlafmittel

14 F19 16 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Gebrauch mehrerer
Substanzen oder Konsum anderer bewusstseinsverandernder
Substanzen

15 F12 15 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Wirkstoffe aus der

Hanfpflanze wie Haschisch oder Marihuana

B-14.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Allgemeinen Psychiatrie

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-14.7 Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Psychiatrie

B-14.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Psychiatrie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

9-603 1446 Anzahl der durch Pflegefachkrafte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

2 9-980 1150 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Bereich Allgemeine Psychiatrie

3 9-602 1138 Anzahl der durch Spezialtherapeuten erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

4 9-600 838 Anzahl der durch Arzte erbrachten Therapieeinheiten im Rahmen der
Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten koérperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

5 9-981 692 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Bereich Abhangigkeitskranke

6 9-620 431 Anzahl der durch Arzte erbrachten Therapieeinheiten im Rahmen der
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen bzw.
durch die Psyche verursachten kérperlichen Stérungen und
Verhaltensstorungen bei Erwachsenen

7 9-623 376 Anzahl der durch Pflegefachkréfte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei
psychischen bzw. durch die Psyche verursachten kérperlichen
Stoérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

8 9-613 370 Anzahl der durch Pflegefachkrafte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Intensivbehandlung bei psychischen bzw. durch die
Psyche verursachten korperlichen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9 9-610 346 Anzahl der durch Arzte erbrachten Therapieeinheiten im Rahmen der
Intensivbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

10 9-622 265 Anzahl der durch Spezialtherapeuten erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei
psychischen bzw. durch die Psyche verursachten kérperlichen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

11 1-207 263 Messung der Gehirnstréme - EEG

12 9-982 217 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Bereich Psychiatrie fir altere Menschen

13 9-640 199 Erhohter Behandlungsaufwand bei psychischen bzw. durch die
Psyche verursachten kérperlichen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

14 9-401 143 Behandlungsverfahren zur Erhaltung und Férderung alltagspraktischer
und sozialer Fertigkeiten - Psychosoziale Intervention

15 9-601 104 Anzahl der durch Psychologen erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen
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B-14.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Allgemeinen Psychiatrie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.

B-14.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Allgemeinen Psychiatrie

Psychiatrische Institutsambulanz (PIA)

Ambulanzart Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V
(AMO02)

Kommentar Fur psychiatrisch schwer und mehrfach erkrankte
Patienten:

therapeutische Gesprache, medikamentdse Therapie,
Beratung durch Sozialarbeiter, Teilnahme an
verhaltenstherapeutischen Gruppen und Ergotherapie,
Erstellung eines integrierten Behandlungsplans.

Privatambulanz PD Dr. med. Christoph Fehr

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Fir Privatpatienten und Selbstzahler steht das
psychiatrische und psychotherapeutische
Behandlungsangebot der Chefarztambulanz zur
Verfugung. Kontakt: Herr Peter Bastian 069-9533-4000
oder psych.mk@fdk.info

B-14.9  Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Allgemeinen Psychiatrie

Entfallt

B-14.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Allgemeinen Psychiatrie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden:  Nein

Stationare BG-Zulassung: Nein

B-14.11 Personelle Ausstattung

B-14.11.1 Arzte und Arztinnen der Allgemeinen Psychiatrie

e ™

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 12,8
- davon Fachérzte und Facharztinnen 4.8
Belegérzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung
e Psychiatrie und Psychotherapie (AQ51)
e Psychotherapie (ZF36)
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B-14.11.2 Pflegepersonal der Allgemeinen Psychiatrie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 54,6 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Altenpfleger und Altenpflegerinnen 2,6 3 Jahre

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 1,4 1 Jahr

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 3,6 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
e Psychiatrische Pflege (PQ10)
e Kinasthetik (ZP08)
e Diplom (PQO02)
e Hygienefachkraft (PQO03)
e Mentor und Mentorin (ZP10)
e Praxisanleitung (ZP12)
¢ Wundmanagement (ZP16)
e Case Management (ZP17)

e Entlassungsmanagement (ZP05)

B-14.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Allgemeinen Psychiatrie

e e ™

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 2,0
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 2,6
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Inkontinenzexperte (SP00) 0,8
Psychologe und Psychologin (SP23) 2,6
Schmerzexperte (SP00) 1,5
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B-15 Allgemeine Psychiatrie/SP Tagesklinik
B-15.1 Allgemeine Angaben der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

Der teilstationare Bereich der Klinik flr Psychiatrie, Psychotherapie und Diagnostik umfasst eine

Tagesklinik fir 20 Patienten mit eigenen Aufenthalts-, Untersuchungs- und Therapiebereichen. Die

Behandlung erfolgt nach einer individuellen Problemanalyse mittels eines speziellen
Behandlungsangebotes.

Fachabteilung: Allgemeine Psychiatrie/SP Tagesklinik
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: PD Dr. med. Christoph Fehr
Ansprechpartner: Herr Peter Bastian/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 -40 00
Fax: (069) 95 33 - 40 02
URL: www.fdk.info
E-Mail: psych.mk@fdk.info

B-15.2  Versorgungsschwerpunkte der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik
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e Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstdrungen durch
psychotrope Substanzen (VP01)
Einzel- und Gruppentherapie

e Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften
Stoérungen (VP02)
Multimodales Therapieangebot: integriertes psychologisches Therapieprogramm (IPT)

e Diagnostik und Therapie von Verhaltensaufféalligkeiten mit kérperlichen Stérungen
und Faktoren (VPO5)
Fachlicher Austausch mit somatischen Fachabteilungen

e Psychiatrische Tagesklinik (VP15)

Die Tagesklinik bietet einen festen rdumlichen und tagesstrukturierenden Rahmen sowie
verschiedene Einzel- und Gruppenbehandlungsangebote an, die individuell nutzbar sind. Das
soziale Umfeld des Patienten wird miteinbezogen und die Behandlungsstrategien werden auf
die personliche Belastungsfahigkeit des Patienten abgestimmt.

e Psychoonkologie (VP14)
Konsiliarische Betreuung
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B-15.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Allgemeinen
Psychiatrie/SP Tagesklinik

e Sonstiges (MP0O0)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in

unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.

B-15.4  Nicht-medizinische Serviceangebote der Allgemeinen Psychiatrie/SP
Tagesklinik
e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.
B-15.5 Fallzahlen der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik
Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 307
B-15.6 Diagnosen nach ICD der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

Entfallt
B-15.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik
Entfallt

B-15.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik
Entfallt
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B-15.7 Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

B-15.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Allgemeinen Psychiatrie/SP
Tagesklinik

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

9-603 Anzahl der durch Pflegefachkréfte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

2 9-602 530 Anzahl der durch Spezialtherapeuten erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten kérperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

3 9-980 371 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Bereich Allgemeine Psychiatrie

4 9-600 179 Anzahl der durch Arzte erbrachten Therapieeinheiten im Rahmen der
Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten kérperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

5 9-601 75 Anzahl der durch Psychologen erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der Regelbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

6 9-401 71 Behandlungsverfahren zur Erhaltung und Férderung alltagspraktischer
und sozialer Fertigkeiten - Psychosoziale Intervention

7 9-620 49 Anzahl der durch Arzte erbrachten Therapieeinheiten im Rahmen der
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen bzw.
durch die Psyche verursachten kérperlichen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

8 1-207 46 Messung der Gehirnstréme - EEG

9 9-623 37 Anzahl der durch Pflegefachkrafte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei
psychischen bzw. durch die Psyche verursachten kérperlichen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

10 9-622 35 Anzahl der durch Spezialtherapeuten erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei
psychischen bzw. durch die Psyche verursachten kérperlichen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

11 1-206 17 Untersuchung der Nervenleitung - ENG

12 9-621 10 Anzahl der durch Psychologen erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei
psychischen bzw. durch die Psyche verursachten korperlichen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

13 1-208 <=5 Messung von Gehirnstrémen, die durch gezielte Reize ausgeldst
werden (evozierte Potentiale)

14 9-633 <=5 Anzahl der durch Pflegefachkréafte erbrachten Therapieeinheiten im
Rahmen der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen bzw. durch die Psyche
verursachten korperlichen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

15 9-981 <=5 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Bereich Abhangigkeitskranke
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B-15.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-15.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Allgemeinen Psychiatrie/SP
Tagesklinik

Entfallt

B-15.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Allgemeinen
Psychiatrie/SP Tagesklinik

Entfallt

B-15.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-15.11 Personelle Ausstattung

B-15.11.1 Arzte und Arztinnen der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

™ ommenar

Arzte und Arztinnen insgesamt 2,0
(auBBer Belegérzte und
Belegérztinnen)

- davon Fachéarzte und 1,0 Fachpsychologe
Fachérztinnen

Belegéarzte und Belegéarztinnen 0,0
(nach § 121 SGB V)

Fachexpertise der Abteilung

e Psychiatrie und Psychotherapie (AQ51)

B-15.11.2 Pflegepersonal der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 3,4 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,8 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Entfallt
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B-15.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Allgemeinen Psychiatrie/SP Tagesklinik

Das spezielle therapeutische Personal der Hauptabteilung Psychiatrie betreut ebenfalls die
Patienten der Tagesklinik.

e ™

Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Beschaftigungstherapeut und Arbeits- und 0,9
Beschéaftigungstherapeutin (SP05)

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 1,0
Psychologe und Psychologin (SP23) 14
Schmerzexperte (SP00) 0,4
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25) 1,0
Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und Wundberaterin/Wundexperte und 1,0

Wundexpertin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte (SP28)
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B-16 Intensivmedizin

B-16.1  Allgemeine Angaben der Intensivmedizin

Auf der unter anasthesiologischer Leitung stehenden interdisziplindren Intensivstation des
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES und des AGAPLESION BETHANIEN

KRANKENHAUSES werden Patienten z.B. nach ausgedehnten operativen Eingriffen, akutem

Trauma, mit septischem Krankheitsbild, Kreislaufversagen oder ausgepragter
Gasaustauschstorung behandelt.

Fachabteilung: Intensivmedizin
Art: Haupt- und Belegabteilung
Chefarzt: Prof. Dr. med. Markus Sold
Ansprechpartner: Frau Hedwig Schmidt/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 56
Fax: (069) 95 33 - 26 81 e Lo
Rettungssanitater mit Patient.
URL: www.fdk.info
E-Mail: hedwig.schmidt@fdk.info
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B-16.2  Versorgungsschwerpunkte der Intensivmedizin

e Chirurgische Intensivmedizin (VC67)

e Intensivmedizin (VI20)

Die Ausstattung der interdisziplinaren Intensivstation des AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUSES mit 14 Beatmungsgeraten, Rechtsherzkathetermessplatz, PiCCO-
Monitoring, Dialyseanschluss und Geraten zur kontinuierlichen Hamofiltration, Hamodialyse,
Hamodiafiltration sowie eine apparative und personelle Ausstattung und Organisationsstruktur,
die sich an den Empfehlungen der DIVI bzw. der Task Force der European Society of Intensiv
Care Medicine orientiert, ermdglichen die Sicherstellung einer auf hohem Standard
basierenden Intensivtherapie. Der Anteil der beatmeten Patienten liegt bei Uber 30 %.
Internistisch werden Patienten mit Kreislaufinstabilitat aufgrund kardialer, pulmonaler oder
nephrogen bedingter Erkrankungen behandelt, insbesondere auch dekompensierte Patienten
der Chest Pain Unit. AulRerdem werden akut intoxikierte Patienten und solche mit septischem
Krankheitsbild sowie Patienten mit zerebralem Insult oder anderen Stérungen der
Vitalfunktionen intensivmedizinisch betreut.

e Notfallmedizin und Intensivmedizin (VNOO)

Die ZNA und die CPU der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN ermdglichen
eine 24-stiindige Aufnahme, Uberwachung und Therapie von lebensbedrohlich erkrankten
Patienten. Die weitere intensivmedizinische Versorgung erfolgt entweder im OP, im
Herzkatheterlabor (HKL) oder auf den Intensivstationen.
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Im AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS erfolgt die Therapie und Betreuung
schwersterkrankter Patienten auf der interdisziplinar geflihrten Intensivstation, die aus 7
Intensivplatzen und 7 IMC-Platzen besteht. Schwerpunkt sind hierbei kardiologisch,
angiologisch und pulmologisch erkrankte Patienten. Aber auch Patienten nach groReren
chirurgischen Eingriffen werden hier versorgt. Die apparative Ausstattung mit 5
Beatmungsgeraten, 2 Rechtsherzkathetermessplatzen, PICCO-Monitoring,
Linksherzkathetermessplatz und Geraten zur kontinuierlichen Hamofiltration erméglicht auch
die fortlaufende Uberwachung von Patienten in dekompensierten Krankheitszustanden.

B-16.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Intensivmedizin

e Sonstiges (MP0O0)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt

A-9.

B-16.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Intensivmedizin

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-16.5 Fallzahlen der Intensivmedizin

Vollstationare Fallzahl: 488
Teilstationare Fallzahl: 0

B-16.6  Diagnosen nach ICD der Intensivmedizin

Die dargestellte Diagnosenstatistik der entlassenen Patienten der Intensivstation spiegelt nicht das
tatsachliche Diagnosespektrum wider. Denn der liberwiegende Anteil der Patienten wird auf die
Normalstation zurtckverlegt und von dort entlassen. Die Diagnosen dieser Falle werden bei den
jeweiligen Entlassfachabteilungen gezahlt und mindern somit die tatsachlichen Fallzahlen.
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B-16.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Intensivmedizin

ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

F10 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Alkohol

2 121 38 Akuter Herzinfarkt

3 150 25 Herzschwache

4 F13 24 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Beruhigungs- oder
Schlafmittel

5 148 23 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhéfen des Herzens

120 22 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust - Angina pectoris

7 F19 21 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Gebrauch mehrerer
Substanzen oder Konsum anderer bewusstseinsverandernder
Substanzen

8 126 10 Verschluss eines Blutgefalies in der Lunge durch ein Blutgerinnsel -
Lungenembolie

9 J44 10 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der
Atemwege - COPD

10 N17 10 Akutes Nierenversagen

11 125 9 Herzkrankheit durch anhaltende (chronische) Durchblutungsstérungen
des Herzens

12 J18 9 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher
bezeichnet

13 T42 9 Vergiftung durch Medikamente gegen Krampfanfalle, durch Schlaf-
und Beruhigungsmittel bzw. durch Mittel gegen die Parkinson-
Krankheit

14 170 8 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

15 R57 8 Schock

B-16.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Intensivmedizin

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-16.7 Prozeduren nach OPS der Intensivmedizin
B-16.7.1 Durchgefihrte Prozeduren nach OPS der Intensivmedizin

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-930 2211 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf
ohne Messung des Drucks in der Lungenschlagader und im rechten
Vorhof des Herzens

2 8-980 1608 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur)

3 8-854 527 Verfahren zur Blutwasche aufl3erhalb des Korpers mit Entfernen der
Giftstoffe Uber ein Konzentrationsgefalle - Dialyse

4 8-931 432 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf
mit Messung des Drucks in der oberen Hohlvene (zentraler
Venendruck)

5 8-800 371 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattichen eines Spenders auf einen Empfanger

6 8-831 157 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den groRen
Venen platziert ist

7 1-632 105 Untersuchung der Speiseréhre, des Magens und des
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung

8 8-701 105 Einfiihrung eines Schlauches in die Luftréhre zur Beatmung -
Intubation

9 8-910 92 Regionale Schmerzbehandlung durch Einbringen eines
Betaubungsmittels in einen Spaltraum im Wirbelkanal (Epiduralraum)

10 8-919 92 Umfassende Schmerzbehandlung bei akuten Schmerzen

11 8-810 91 Ubertragung (Transfusion) von Blutfliissigkeit bzw. von Anteilen der
Blutfliissigkeit oder von gentechnisch hergestellten Bluteiweilen

12 8-771 75 Herz bzw. Herz-Lungen-Wiederbelebung

13 8-640 57 Behandlung von Herzrhythmusstérungen mit StromstéRen -
Defibrillation

14 3-052 44 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiseréhre aus
- TEE

15 8-855 32 Blutreinigung aufRerhalb des Korpers durch ein Kombinationsverfahren

von Blutentgiftung und Blutwasche

B-16.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Intensivmedizin

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-16.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Intensivmedizin

Entfallt

B-16.9  Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Intensivmedizin

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-650 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie
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B-16.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Intensivmedizin

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-16.11 Personelle Ausstattung

B-16.11.1 Arzte und Arztinnen der Intensivmedizin

™ T ommenar

Arzte und Arztinnen insgesamt 10,0
(auBBer Belegérzte und
Belegérztinnen)

- davon Facharzte und 3,8

Fachérztinnen

Belegéarzte und Belegéarztinnen 0,0 Am Standort des AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUSES
(nach § 121 SGB V) werden die Intensiv-Patienten von den verschiedenen Belegarzten

medizinisch betreut.

Fachexpertise der Abteilung
e Anasthesiologie (AQO1)
e Intensivmedizin (ZF15)
e Sonstige Facharztqualifikation (AQO0O0)
Spezielle Internistische Intensivmedizin
Apotheker/Apothekerin
e Allgemeinmedizin (AQ63)
e Innere Medizin (AQ23)

e Spezielle Interventionsradiologie (ZF00)

B-16.11.2 Pflegepersonal der Intensivmedizin

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 27,8 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und 1,0 3 Jahre
Kinderkrankenpflegerinnen
Altenpfleger und Altenpflegerinnen 1,5 3 Jahre
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 0,3 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 0,1 ab 200 Stunden
Basis
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
e Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO5)
e Basale Stimulation (ZP01)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Stomapflege (ZP15)
e Wundmanagement (ZP16)

e Schmerzmanagement (ZP14)

B-16.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Intensivmedizin

e ™

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Schmerzexperte (SP00) 2,0
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B-17 Anéasthesiologie
B-17.1  Allgemeine Angaben der Anasthesiologie
Zentrale Aufgabe der Anasthesie der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN ist es,

bei Operationen und belastenden diagnostischen oder therapeutischen Eingriffen flr
Schmerzfreiheit zu sorgen sowie spezielle schmerztherapeutische MaRnahmen durchzufiihren.

Fachabteilung: Anasthesiologie
Art: nicht bettenfiihrend
Chefarzte: Prof. Dr. med. Markus Sold

Dr. med. Jochen Elliger
Dr. med. Josef Krissel
Dr. med. Roman German
Dr. med. Michael Unkel

Ansprechpartner: Frau Hedwig Schmidt/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 56
Fax: (069) 95 33 - 26 81
URL.: www.fdk.info
E-Mail: hedwig.schmidt@fdk.info
Hausanschrift: Im Prifling 21 - 25

60389 Frankfurt am Main
Telefon: (069)46 08 -0
Fax: (069) 46 08 - 422
E-Mail: mail@anaesthesie-bethanienkh.de

B-17.2  Versorgungsschwerpunkte der Anasthesiologie

e Anéasthesie (VX00)

Neben der Allgemeinanasthesie (Vollnarkose) kommen zur Operation riickenmarksnahe
Leitungsanasthesien (Spinalanasthesie, Periduralanasthesie), kombinierte Verfahren sowie
Plexusanasthesien oder die Blockade einzelner Nerven zur Anwendung. An séamtlichen
Arbeitsplatzen stehen hierfiir modernste Narkose- und Uberwachungsgerate zur Verfiigung.
Bei ausgedehnten Operationen wird neben einer Eigenblutspende die intraoperative
Autotransfusion angewendet. Dabei wird intraoperativ anfallendes Blut steril gesammelt,
wieder aufbereitet (Filterung, Waschung, Abtrennung von Gewebepartikeln) und dem Kreislauf
erneut zugeflhrt. So kann auf eine Fremdbluttransfusion weitgehend verzichtet werden.

Der Anasthesie des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES obliegt die Leitung der
Intensivstation.
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e Versorgungsschwerpunkt in sonstigem medizinischen Bereich (VX00)

Zur postoperativen Schmerzlinderung werden neben den gangigen Methoden der
Schmerzmittelverabreichung durch Arzte und Pflegepersonal Kathetertechniken und
Nervenblockaden eingesetzt. Die Schmerzmittelzufuhr per Knopfdruck tiber eine Pumpe durch
den Patienten (sogenannte On-demand-Analgesie) ist ebenfalls moglich. Die On-demand-
Analgesie schaltet Wartezeiten aus und erlaubt eine individuelle, vom Patienten selbst
gesteuerte, Dosierung der Schmerzmittel.

Ebenso kann bei sehr starken chronischen Schmerzen die Notwendigkeit starker
Schmerzmittelgabe (Opioide) bestehen. Man verwendet hierzu implantierbare
Schmerzpumpen, um das Schmerzmittel nahe an das Riickenmark zu bringen, wo der
Hauptwirkort dieser Medikamente liegt. Uber eine unter die Haut implantierte Pumpe gelangt
das Schmerzmittel kontinuierlich zum Rickenmark. In unserer Schmerzpraxis werden daher
individuell auf den Patienten abgestimmte Konzepte angewandt und gegebenenfalls diese
Pumpen implantiert.

B-17.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Anasthesiologie

e Sonstiges (MP0O0)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.

B-17.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Anasthesiologie

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-17.5 Fallzahlen der Anéasthesiologie

Die Anasthesiologie ist keine bettenflihrende Abteilung.

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 0

B-17.6 Diagnosen nach ICD der Anasthesiologie

Entfallt
B-17.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Anasthesiologie
Entfallt

B-17.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Anasthesiologie
Entfallt
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B-17.7  Prozeduren nach OPS der Anasthesiologie
B-17.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS der Anasthesiologie

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-910 Regionale Schmerzbehandlung durch Einbringen eines
Betaubungsmittels in einen Spaltraum im Wirbelkanal (Epiduralraum)

2 8-919 100 Umfassende Schmerzbehandlung bei akuten Schmerzen
3 6-002 <=5 Gabe von Medikamenten gemaR Liste 2 des Prozedurenkatalogs
4 8-900 <=5 Narkose mit Gabe des Narkosemittels Gber die Vene
5 8-800 <=5 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfanger
1-620 <=5 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine Spiegelung
7 5-311 <=5 Anlegen eines vorubergehenden, kiinstlichen Luftréhrenausganges

B-17.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Anasthesiologie
Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 7 dargestellt.

B-17.8  Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten der Anasthesiologie

Entfallt

B-17.9  Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Anasthesiologie

Entfallt

B-17.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Anasthesiologie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein

Stationare BG-Zulassung: Nein

B-17.11 Personelle Ausstattung

B-17.11.1 Arzte und Arztinnen der Anasthesiologie

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 17,6
- davon Fachérzte und Facharztinnen 6,8
Belegérzte und Belegérztinnen (nach § 121 SGB V) 4,0
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Fachexpertise der Abteilung
e Anasthesiologie (AQO1)
e Intensivmedizin (ZF15)
e Notfallmedizin (ZF28)

e Spezielle Schmerztherapie (ZF42)

B-17.11.2 Pflegepersonal der Anasthesiologie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 26,8 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 2,0 1 Jahr
Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 2,0 ab 200 Stunden
Basis

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
¢ Intensivpflege und Anasthesie (PQ04)
e Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO5)
e Praxisanleitung (ZP12)
e Qualitdtsmanagement (ZP13)
e Schmerzmanagement (ZP14)

e Sonstige Zusatzqualifikationen (ZP0O0)
Hygienebeauftragte

B-17.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Anasthesiologie

e e ™

Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
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B-18 Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)
B-18.1 Allgemeine Angaben der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ2)
Das Radiologische Institut bietet das gesamte Spektrum der Réntgendiagnostik, Nuklearmedizin,
Computertomographie und Kernspintomographie. Der hohe technische Standard erlaubt bei

niedriger Strahlenbelastung qualitativ hochwertige Untersuchungen. Alle Bilddaten werden digital
erfasst und bearbeitet, gespeichert und verteilt (PACS).

Fachabteilung: Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)
Art: nicht bettenfihrend

Chefarzt: Dr. med. Wilfried Herrmann
Ansprechpartner: Frau Carmen

Schmachtenberger/Sekretariat

Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 22 41
Fax: (069) 95 33-43 50 Gerét fiir Computertomographie.
URL: www.fdk.info
E-Mail: radiologie.mk@fdk.info

B-18.2  Versorgungsschwerpunkte der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)
e Arteriographie (VR15)
e Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3-D-Auswertung (VR26)
e Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Die Integration verschiedener Untersuchungsmodalitaten unter einer Organisationsstruktur
erlaubt eine schnelle und effektive Abklarung der verschiedenen Krankheitsbilder. CT-
gesteuerte Punktionen ermdglichen eine schnelle und sichere histologische Abklarung von
verdachtigen Befunden.
Mit der Installation eines der schnellsten Mehrzeilen-CTs und einer PET-fahigen Kamera wird
das Untersuchungsspektrum auf den Bereich der nicht invasiven Herzdiagnostik
(Koronarscreening, CT-Koronarangiographie) und Tumorszintigraphie erweitert.

e Computertomographie (CT), nativ (VR10)
Siehe Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)

e Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)
Siehe Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)

e Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leistung (VR08)
e Interventionelle Radiologie (VR41)

e Konventionelle Réntgenaufnahmen (VR01)
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e Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23)
e Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)
e Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren (VR24)
e Native Sonographie (VR02)
e Phlebographie (VR16)
e Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren (VR09)
e Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammographie) (VR07)
e Quantitative Bestimmung von Parametern (VR29)
e Single-Photon-Emission-Computertomographie (SPECT) (VR19)
e Szintigraphie (VR18)
e Teleradiologie (VR44)
e Therapie mit offenen Radionukliden (VR38)
e Sonstige im Bereich Radiologie (VR00)

Knochendichtemessung mit CT
Positronenemissionstomographie (PET)

B-18.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der
Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)

e Sonstiges (MP0O0)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.

B-18.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Radiologie/Rontgendiagnostik
(MVZ)

e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-18.5 Fallzahlen der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 0

Die Radiologie/Réntgendiagnostik ist keine bettenfuhrende Abteilung.
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B-18.6 Diagnosen nach ICD der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)

Entfallt
B-18.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)
Entfallt

B-18.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)
Entfallt

B-18.7  Prozeduren nach OPS der Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)

B-18.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

3-990 2189 Computergestiitzte Analyse von Bilddaten mit 3D-Auswertung

2 3-225 742 Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel

3 3-200 710 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel

4 3-222 520 Computertomographie (CT) des Brustkorbes mit Kontrastmittel

5 3-13d 443 Roéntgendarstellung der Niere und Harnwege mit Kontrastmittel

6 3-100 346 Roéntgendarstellung der Brustdriise

7 3-70c 302 Bildgebendes Verfahren uber den ganzen Kérper zur Darstellung
krankhafter Prozesse mittels radioaktiver Strahlung (Szintigraphie)

8 3-820 263 Kernspintomographie (MRT) des Schadels mit Kontrastmittel

9 3-207 211 Computertomographie (CT) des Bauches ohne Kontrastmittel

10 3-709 206 Bildgebendes Verfahren zur Darstellung des Lymphsystems mittels
radioaktiver Strahlung (Szintigraphie)

11 3-607 198 Roéntgendarstellung der Schlagadern der Beine mit Kontrastmittel

12 3-993 193 Mengenmafige Bestimmung bestimmter Werte wie Organfunktion
oder Blutflussgeschwindigkeit

13 3-203 188 Computertomographie (CT) der Wirbelsaule und des Riickenmarks
ohne Kontrastmittel

14 3-226 159 Computertomographie (CT) des Beckens mit Kontrastmittel

15 3-24x 136 Andere spezielle Verfahren mithilfe der Computertomographie (CT)

B-18.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellit.

B-18.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten der Radiologie/Réntgendiagnostik

(MVZ)
Notfallambulanz Radiologie
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Kommentar Akutbehandlung
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B-18.9  Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V der
Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ2)

Entfallt

B-18.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
B-18.11 Personelle Ausstattung

B-18.11.1 Arzte und Arztinnen der Radiologie/Rontgendiagnostik (MVZ)

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 8,0
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 5,0
Belegarzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung

e Radiologie (AQ54)

B-18.11.2 Pflegepersonal der Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 0,0 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Entfallt

B-18.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Radiologie/Réntgendiagnostik (MVZ)

1 7

Radiologisch-technische Assistenten (RTA) (SP00) 17,8
Schmerzexperte (SP00) 2,0
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B-19 Strahlenheilkunde
B-19.1 Allgemeine Angaben der Strahlenheilkunde
Die Strahlenheilkunde des AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUSES berat und stellt die

Indikation zur Radiotherapie und Radiochemotherapie. AuRerdem unterstiitzt sie die Patienten bei
der strahlentherapeutischen Nachsorge.

Fachabteilung: Strahlenheilkunde
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: Prof. Dr. med. Daniela Schulz-Ertner
Ansprechpartner: Frau Carmen Schmachtenberger/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4
60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33 - 23 48
Fax: (069) 95 33 - 24 80
URL: www.fdk.info
E-Mail: radiologie.mk@fdk.info Bestrahlungsgerat.

B-19.2  Versorgungsschwerpunkte der Strahlenheilkunde
e Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie (VR37)

e Bestrahlungssimulation flr externe Bestrahlung und Brachytherapie (VR36)
Virtuelle Simulation

e Brachytherapie mit umschlossenen Radionukliden (VR33)

e Hochvoltstrahlentherapie (VR32)
IMRT, Stereotaxie

e Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie (VR35)

e Sonstige im Bereich Radiologie (VR0O0)

Far die Strahlentherapie stehen zwei moderne, leistungsfahige Linearbeschleuniger zur
Verfugung. Die Bestrahlungsplanung erfolgt CT-gestutzt- Bei gynakologischen
Tumorerkrankungen kann zusatzlich die Afterloadingtherapie eingesetzt werden.

Es besteht eine enge Zusammenarbeit mit den Onkologen beziglich der Radiochemotherapie
und der medikamentésen Tumortherapie.

B-19.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Strahlenheilkunde

e Sonstiges (MP00)

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fur alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.
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B-19.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Strahlenheilkunde
e Sonstiges (SA00)
Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-19.5 Fallzahlen der Strahlenheilkunde

Vollstationare Fallzahl: 114
Teilstationare Fallzahl: 0

183, davon 69 von anderen Fachabteilungen entlassen (= 114)

B-19.6 Diagnosen nach ICD der Strahlenheilkunde
B-19.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Strahlenheilkunde

m ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

Absiedlung (Metastase) einer Krebskrankheit in sonstigen
Kérperregionen

2 C71 13 Gehirnkrebs

3 C15 12 Speiseréhrenkrebs

4 C34 11 Bronchialkrebs bzw. Lungenkrebs

5 C20 8 Dickdarmkrebs im Bereich des Mastdarms - Rektumkrebs
6 C50 <=5 Brustkrebs

7 C21 <=5 Dickdarmkrebs im Bereich des Afters bzw. des Darmausgangs
8 C25 <=5 Bauchspeicheldrisenkrebs

9 C51 <=5 Krebs der dulieren weiblichen Geschlechtsorgane

10 J20 <=5 Akute Bronchitis

11 B02 <=5 Glrtelrose - Herpes zoster

12 C09 <=5 Krebs der Gaumenmandel

13 C10 <=5 Krebs im Bereich des Mundrachens

14 C11 <=5 Krebs im Bereich des Nasenrachens

15 C13 <=5 Krebs im Bereich des unteren Rachens

B-19.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Strahlenheilkunde

Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.
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B-19.7 Prozeduren nach OPS der Strahlenheilkunde

B-19.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS der Strahlenheilkunde

OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

8-522 1871 Strahlenbehandlung mit hochenergetischer Strahlung bei
Krebskrankheit - Hochvoltstrahlentherapie

2 8-527 193 Herstellen bzw. Anpassen von Hilfsmitteln zur Strahlenbehandlung

3 8-529 164 Planung der Strahlenbehandlung fiir die Bestrahlung durch die Haut
bzw. die ortliche Bestrahlung

4 8-528 144 Uberpriifen der Einstellungen vor dem Beginn einer
Strahlenbehandlung

5 8-524 6 Strahlenbehandlung mit Einbringen der umhillten radioaktiven
Substanz in den Bereich des erkrankten Gewebes in Kérperhéhlen
oder der Koérperoberflache

6 8-523 <=5 Sonstige Form der hochenergetischen Strahlenbehandlung, z.B.
mittels Telekobaltgeraten und Linearbeschleunigern

B-19.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Strahlenheilkunde

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 6 dargestellt.

B-19.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Strahlenheilkunde

Privatambulanz Prof. Dr. med. Daniela Schulz-Ertner

Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)

Kommentar Sprechstunde

Ambulanzart Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V
(AM10)

Kommentar MVZ mit drei Kassenarztsitzen Strahlentherapie

Prof. Dr. med. Daniela Schulz-Ertner
Dr. med. Helena Garcia-Huttenlocher
Dr. med. Karen Schuricht

B-19.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Strahlenheilkunde

Entfallt

B-19.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Strahlenheilkunde

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein
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B-19.11 Personelle Ausstattung

B-19.11.1 Arzte und Arztinnen der Strahlenheilkunde

e =

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegérzte und Belegéarztinnen) 4,5
- davon Facharzte und Facharztinnen 4.5
Belegérzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung
e Strahlentherapie (AQ58)

e Medikamentbse Tumortherapie (ZF25)

B-19.11.2 Pflegepersonal der Strahlenheilkunde

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 2,0 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

e Onkologische Pflege/Palliative Care (PQQ7)

B-19.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Strahlenheilkunde

I B

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02) 4.8
Medizinphysiker (SP00) 4,6
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Radiologisch-technische Assistenten (RTA) (SP00) 7,5
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B-20 Neurologie
B-20.1 Allgemeine Angaben der Neurologie

Der Fachbereich Neurologie im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS besteht seit 1987. Die
Uberwiegende Zahl der Patienten wird von den Fachabteilungen des Hauses zur Abklarung
neurologischer Stdérungen vorgestellt. Die Neurologie befasst sich mit allen organisch bedingten
Erkrankungen des Gehirns, des Rickenmarks, des peripheren Nervensystems sowie der
Muskulatur.

Fachabteilung: Neurologie
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: Frau Dr. med. Christa Horbach
Ansprechpartner: Frau Christa Wilhelm/Sekretariat
Hausanschrift: Wilhelm-Epstein-Stralie 4

60431 Frankfurt am Main
Telefon: (069) 95 33-23 24
Fax: (069) 95 33 - 26 84
URL: www.fdk.info
E-Mail: christa.wilhelm@fdk.info

B-20.2  Versorgungsschwerpunkte der Neurologie
e Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)
e Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des Nervensystems (VN12)
e Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen (VNO3)

e Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

e Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns (VNO7)

e Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der Nervenwurzeln und des
Nervenplexus (VN14)

e Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns (VNO6)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI18)
Durch das 2004 am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS gegriindete Brustzentrum und
die Zusammenarbeit mit der Onkologischen Praxis am AGAPLESION BETHANIEN
KRANKENHAUS werden im AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS verstarkt
Krebspatienten behandelt. Bei der Tumorbehandlung bzw. Chemotherapie treten bekanntlich
auch Nebenwirkungen auf, die in der neurologischen Abteilung diagnostiziert und behandelt
werden kdnnen (z. B. Neuropathie, Schwindel, Kopfschmerzen).
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e Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten des
peripheren Nervensystems (VN15)

e Diagnostik und Therapie von zerebraler LAhmung und sonstigen
Lahmungssyndromen (VN17)

e Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen (VNO1)

Neurologische Notfall- und Intensivmedizin (VN18)
Dle Neurologie wird vor allem dann von den Fachbereichen des AGAPLESION MARKUS
KRANKENHAUSES in die Patientenbehandlung mit einbezogen, wenn der Verdacht einer
zusatzlichen Erkrankung des Nervensystems besteht, z B. wenn ein Patient mit zu hohem
Blutdruck plétzlich Gber Kopfschmerzen klagt und der Verdacht einer Hirnblutung besteht.
Der Schwerpunkt der Tatigkeit liegt bei Patienten der Inneren Medizin, Unfallchirurgie, Dialyse,
Intensivmedizin, Kardiologie (Herzerkrankungen) und Geriatrie (Altersmedizin).

e Sonstige im Bereich Neurologie (VNOO)
Lumbalpunktionen
B-20.3  Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Neurologie
e Sonstiges (MP00)
Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in
unserer Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt
A-9.
B-20.4  Nicht medizinische Serviceangebote der Neurologie
e Sonstiges (SA00)

Die nicht medizinischen Serviceangebote werden zentral fir alle Fachabteilungen in unserer
Klinik vorgehalten. Eine Ubersicht finden Sie auf Krankenhausebene unter dem Punkt A-10.

B-20.5 Fallzahlen der Neurologie

Vollstationare Fallzahl: 23
Teilstationare Fallzahl: 0
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B-20.6 = Diagnosen nach ICD der Neurologie

B-20.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD der Neurologie

m ICD-10 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

Chronisch entziindliche Krankheit des Nervensystems - Multiple

Sklerose

2 M54 <=5 Rickenschmerzen

3 A86 <=5 Vom Arzt nicht ndher bezeichnete Hirnentziindung, ausgelést durch
Viren

4 E11 <=5 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden

muss - Diabetes Typ-2

5 FO7 <=5 Persodnlichkeits- bzw. Verhaltensstdrung aufgrund einer Krankheit,
Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns

6 F44 <=5 Abspaltung von Gedachtnisinhalten, Kérperwahrnehmungen oder
Bewegungen vom normalen Bewusstsein - Dissoziative oder
Konversionsstérung

7 G25 <=5 Sonstige, vom Gehirn ausgehende Krankheit der
Bewegungssteuerung bzw. Bewegungsstdrung

8 G50 <=5 Krankheit des funften Hirnnervs

9 G61 <=5 Entziindung mehrerer Nerven

10 G81 <=5 Vollstandige bzw. unvollstadndige Lahmung einer Korperhalfte

11 G9I1 <=5 Wasserkopf

12 160 <=5 Schlaganfall durch Blutung in die Gehirn- und Nervenwasserraume

13 163 <=5 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefalRes im Gehirn -
Hirninfarkt

14 167 <=5 Sonstige Krankheit der Blutgefafie im Gehirn

15 M48 <=5 Sonstige Krankheit der Wirbelsaule

B-20.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen der Neurologie
Die Kompetenzdiagnosen der Fachabteilung sind unter den Top 15 dargestellt.

B-20.7  Prozeduren nach OPS der Neurologie

B-20.7.1 Durchgefihrte Prozeduren nach OPS der Neurologie

m OPS-301 Absolute Fallzahl | Umgangssprachliche Bezeichnung

1-206 Untersuchung der Nervenleitung - ENG
2 1-207 392 Messung der Gehirnstréme - EEG
3 1-208 300 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgelost
werden (evozierte Potentiale)
4 1-204 52 Untersuchung der Hirnwasserraume
1-205 17 Messung der elektrischen Aktivitat der Muskulatur - EMG
6 5-895 <=5 Ausgedehnte operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut
bzw. Unterhaut
6-003 <=5 Gabe von Medikamenten gemaR Liste 3 des Prozedurenkatalogs
8 8-810 <=5 Ubertragung (Transfusion) von Blutfliissigkeit bzw. von Anteilen der

Blutflissigkeit oder von gentechnisch hergestellten Bluteiweil’en
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B-20.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren der Neurologie

Die Kompetenzprozeduren der Fachabteilung sind unter den Top 8 dargestellt.

B-20.8 Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten der Neurologie

Privatambulanz Dr. med. Christa Horbach

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Sprechstunde

B-20.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Neurologie

B-20.10 Zulassung zum Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Neurologie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein
Stationare BG-Zulassung: Nein

B-20.11 Personelle Ausstattung

B-20.11.1 Arzte und Arztinnen der Neurologie

e

Arzte und Arztinnen insgesamt (auRer Belegéarzte und Belegarztinnen) 1,0
- davon Facharzte und Fachéarztinnen 1,0
Belegarzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung
e Neurologie (AQ42)

e Sonstige Facharztqualifikation (AQOO)
Psychiatrie

B-20.11.2 Pflegepersonal der Neurologie

dauer

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und 0,0 3 Jahre
Krankenpflegerinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Entfallt
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B-20.11.3 Spezielles therapeutisches Personal der Neurologie

e e ™

Medizinisch-technische Assistentinnen (SP00) 1,7
Apotheker und Apothekerin (SP51) 0,2
Schmerzexperte (SP00) 2,0
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach 8137
Abs.1 Satz 3 Nr.1 SGB V (QS-Verfahren)

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate

C-1.1.[1] Erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate fir O:

Leistungsbereich Fallzahl | Dokumentationsrate

Herzschrittmacher-Implantation 100,0
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 33 100,0
Herzschrittmacher-Revision/- 32 100,0
Systemwechsel/-Explantation

Implantierbare Defibrillatoren-Implantation 174 100,0
Implantierbare Defibrillatoren- 29 100,0
Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren- 35 100,0
Revision/Systemwechsel/Explantation

Karotis-Rekonstruktion 45 100,0
Cholezystektomie 314 100,0
Gynakologische Operationen 351 100,0
Geburtshilfe 749 100,0
Huftgelenknahe Femurfraktur 113 100,0
Huft-Endoprothesen-Erstimplantation 203 100,0
Huft-Endoprothesenwechsel und - 20 100,0
komponentenwechsel

Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation 188 100,0
Knie-Endoprothesenwechsel und - <=5 100,0
komponentenwechsel

Mammachirurgie 532 100,0
Koronarangiographie und Perkutane 3444 100,0
Koronarintervention (PCI)

Ambulant erworbene Pneumonie 247 100,0
Pflege: Dekubitusprophylaxe 2225 100,0
Kombinierte Koronar- und 100,0
Aortenklappenchirurgie®

Aortenklappenchirurgie, isoliert 100,0
Koronarchirurgie, isoliert 100,0
Neonatologie <=5 100,0

] Fur.die Leistungsbereiche isolierte Aortenklappenchirurgie, kombinierte Koronar- und Aortenklappenchirurgie und isolierte
5 Kor<chh|rurg|e wird nur eine Gesamtdokumentationsrate berechnet.
i QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. —31.12.2010 | Seite 178 von 234

7Y >
Q'Zer\"\\"



l'
\ Y/ AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
C-1.2 Ergebnisse fur ausgewahlte Qualitatsindikatoren aus dem QS-Verfahren
C-1.2.[1] Ergebnisse fur ausgewahlte Qualitatsindikatoren aus dem QS-Verfahren fir 0:

C-1.2.[1] A Vom Gemeinsamen Bundesausschuss als uneingeschrankt zur
Veroffentlichung geeignet bewertete Qualitatsindikatoren.

C-1.2.[1] A.lQualitatsindikatoren, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den
Strukturierten Dialog bedurfen oder fur die eine Bewertung durch den
Strukturierten Dialog bereits vorliegt

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Leitlinienkonforme Indikationsstellung bei
bradykarden Herzrhythmusstdrungen

Kennzahlbezeichnung Leitlinienkonforme Indikationsstellung bei

bradykarden Herzrhythmusstérungen

Abschlielende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 292 /294

Ergebnis (Einheit) 99,3%

Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%

Vertrauensbereich 97,5 - 99,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Leitlinienkonforme Systemwahl bei
bradykarden Herzrhythmusstdérungen
Kennzahlbezeichnung Leitlinienkonforme Systemwahl und
implantiertem Ein- oder Zweikammersystem
Abschlielende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 290/ 292
Ergebnis (Einheit) 99,3%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 97,5 - 99,9%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Eingriffsdauer

Kennzahlbezeichnung Eingriffsdauer bis 60 Minuten bei implantiertem
VI

Abschlielende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 68 /71

Ergebnis (Einheit) 95,8%

Referenzbereich (bundesweit) >=60,0%

Vertrauensbereich 88,0 - 99.2%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Eingriffsdauer

Kennzahlbezeichnung Eingriffsdauer bis 90 Minuten bei implantiertem
DDD

Abschliel3ende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 219/ 221

Ergebnis (Einheit) 99,1%

Referenzbereich (bundesweit) >=55,0%

Vertrauensbereich 96,7 - 99,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Durchleuchtungszeit
Kennzahlbezeichnung Durchleuchtungszeit bis 9 Minuten bei
implantiertem VVI

Abschlielende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 70/ 71
Ergebnis (Einheit) 98,6%
Referenzbereich (bundesweit) >=75,0%
Vertrauensbereich 92,2 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QIl) Durchleuchtungszeit

Kennzahlbezeichnung Durchleuchtungszeit bis 18 Minuten bei
implantiertem DDD

AbschlielRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zéahler / Nenner 221/ 221

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=80,0%

Vertrauensbereich 98,3 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Perioperative Komplikationen

Kennzahlbezeichnung Vorhofsondendislokation bei Patienten mit
implantierter Vorhofsonde

Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 0/227

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,0%

Vertrauensbereich 0,0-1,6%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Perioperative Komplikationen
Kennzahlbezeichnung Ventrikelsondendislokation bei Patienten mit
implantierter Ventrikelsonde

AbschlielRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/299
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=3,0%
Vertrauensbereich 0,0-1,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Perioperative Komplikationen
Kennzahlbezeichnung Patienten mit chirurgischen Komplikationen
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 0,3%
Referenzbereich (bundesweit) <=2,0%
Vertrauensbereich 0,0 -1,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Intrakardiale Signalamplituden
Kennzahlbezeichnung Vorhofsonden mit Amplitude >= 1,5 mV
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 226 [ 227

Ergebnis (Einheit) 99,6%
Referenzbereich (bundesweit) >= 80,0%
Vertrauensbereich 97,5 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Herzschrittmacher-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Intrakardiale Signalamplituden
Kennzahlbezeichnung Ventrikelsonden mit Amplitude >= 4 mV
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 304 / 304
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 98,8 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Reizschwellenbestimmung
Kennzahlbezeichnung Vorhofsonden mit gemessener Reizschwelle
Abschlieende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 14 /15

Ergebnis (Einheit) 93,3%

Referenzbereich (bundesweit) >=65,5%
Vertrauensbereich 68,0 - 99,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Reizschwellenbestimmung
Kennzahlbezeichnung Ventrikelsonden mit gemessener Reizschwelle
AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 35/35

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=76,4%
Vertrauensbereich 90,0 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Amplitudenbestimmung
Kennzahlbezeichnung Vorhofsonden mit bestimmter Amplitude
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 17719
Ergebnis (Einheit) 89,5%
Referenzbereich (bundesweit) >=67,6%
Vertrauensbereich 66,8 - 98,7%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Karotis-Rekonstruktion
Qualitatsindikator (QIl) Indikation bei asymptomatischer
Karotisstenose
Kennzahlbezeichnung Stenosegrad >= 60% (NASCET)
AbschlieBende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 30/ 31
Ergebnis (Einheit) 96,8%
Referenzbereich (bundesweit) >=85,0%
Vertrauensbereich 82,9 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Karotis-Rekonstruktion
Qualitatsindikator (QIl) Indikation bei symptomatischer
Karotisstenose
Kennzahlbezeichnung Indikation bei symptomatischer Stenose >=
50%
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung maRig
Zahler / Nenner 717
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 59,0 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Karotis-Rekonstruktion
Qualitatsindikator (QIl) Perioperative Schlaganfélle oder Tod
risikoadjustiert nach logistischem Karotis-
Score |
Kennzahlbezeichnung Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten
Rate (O /E)
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/45
Ergebnis (Einheit) 0,0
Referenzbereich (bundesweit) <=2,7
Vertrauensbereich entfallt
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Qualitatsindikator (QIl) Perioperative Schlaganfalle oder Tod
risikoadjustiert nach logistischem Karotis-

Score |

Kennzahlbezeichnung Risikoadjustierte Rate an perioperativen

Schlaganfallen oder Tod

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=6,0%

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Eingriffsspezifische Komplikationen

Kennzahlbezeichnung Patienten mit Okklusion oder Durchtrennung
des DHC

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 0/313

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Reinterventionsrate

Kennzahlbezeichnung Patienten der Risikoklasse ASA 1 bis 3 ohne

akute Entziindungszeichen mit Reintervention
nach laparoskopischer Operation

Abschlieende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 1,1%
Referenzbereich (bundesweit) <=1,5%
Vertrauensbereich 0,1-3,8%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Letalitat

Kennzahlbezeichnung Verstorbene Patienten der Risikoklasse ASA 1
bis 3

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 0,3%
Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 1

Leistungsbereich (LB) Gynéakologische Operationen

Qualitatsindikator (QI) Organverletzungen bei laparoskopischen
Operationen

Kennzahlbezeichnung Patientinnen ohne Karzinom, Endometriose und
Voroperation mit mindestens einer
Organverletzung bei laparoskopischer

Operation
Abschliel3ende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/43
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=1,2%
Vertrauensbereich 0,0-8,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Gynékologische Operationen
Qualitatsindikator (QI) Organverletzungen bei Hysterektomie
Kennzahlbezeichnung Patientinnen mit mindestens einer

Organverletzung bei Hysterektomie
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 0,7%
Referenzbereich (bundesweit) <=4,0%
Vertrauensbereich 0,0-4,0%
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Leistungsbereich (LB)

Gynéakologische Operationen

Qualitatsindikator (Ql)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Organverletzungen bei Hysterektomie

Patientinnen ohne Karzinom, Endometriose und

Voroperation mit mindestens einer
Organverletzung bei Hysterektomie

2

schwach
0/91
0,0%
<=3,7%
0,0 -4,0%
8

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Gynakologische Operationen

Postoperative Histologie bei Ovareingriffen

Patientinnen mit fehlender Histologie nach
isoliertem Ovareingriff

2

schwach
0/65
0,0%
<=5,0%
0,0-5,5%
8

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

Gynakologische Operationen
Indikation bei Ovareingriffen

Patientinnen mit Follikel- bzw. Corpus luteum-
Zyste oder Normalbefund nach isoliertem
Ovareingriff mit vollstandiger Entfernung der

Adnexe
Abschlieende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 2,9%
Referenzbereich (bundesweit) <=20,0%
Vertrauensbereich 0,0 -15,3%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Gynékologische Operationen
Qualitatsindikator (QI) Organerhaltung bei Ovareingriffen
Kennzahlbezeichnung Patientinnen <= 40 Jahre mit organerhaltender
Operation bei benigner Histologie
AbschlielRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 32/35
Ergebnis (Einheit) 91,4%
Referenzbereich (bundesweit) >=74,0%
Vertrauensbereich 76,7 - 98,4%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Qualitatsindikator (QI) Konisation
Kennzahlbezeichnung Patientinnen mit fUhrender Histologie "Ektopie"
oder mit histologischem Normalbefund nach
Konisation"
AbschlielRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 0/16
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=13,8%
Vertrauensbereich 0,0 - 20,6%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Gynakologische Operationen
Qualitatsindikator (QI) Konisation
Kennzahlbezeichnung Patientinnen ohne postoperative Histologie
nach Konisation

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/16
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,0%
Vertrauensbereich 0,0 - 20,6%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Antibiotikaprophylaxe bei Hysterektomie
Kennzahlbezeichnung Antibiotikaprophylaxe bei Hysterektomie
Abschlieende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 139/142

Ergebnis (Einheit) 97,9%

Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 93,9 - 99,6%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Indikation bei Hysterektomie

Kennzahlbezeichnung Patientinnen < 35 Jahre mit Hysterektomie bei
benigner Histologie

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/110

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=2,5%

Vertrauensbereich 0,0 - 3,3%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Geburtshilfe

Qualitatsindikator (QIl) E-E-Zeit bei Notfallkaiserschnitt
Kennzahlbezeichnung E-E-Zeit bei Notfallkaiserschnitt > 20 Minuten
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Geburtshilfe

Qualitatsindikator (Ql)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Leistungsbereich (LB)

Bestimmung Nabelarterien-pH-Wert

Bestimmung des Nabelarterien pH-Wertes bei

lebendgeborenen Einlingen
1

gut
733 /746
98,3%
>=95,0%
97,0 - 99,1%
8

Geburtshilfe

Qualitatsindikator (QIl)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Azidose bei reifen Einlingen mit
Nabelarterien-pH-Bestimmung

Azidose bei reifen Einlingen mit Nabelarterien

pH-Bestimmung
2

schwach
<=5
0,1%
<=0,3%
0,0-0,8%
8

Geburtshilfe

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

AbschlielRende Bewertung durch
Fachkommission

Anwesenheit eines Padiaters bei
Frihgeborenen

Padiater bei Geburt von Friihgeborenen unter
35+0 Wochen anwesend

1

Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 2,5-100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Kritisches Outcome bei Reifgeborenen
Kennzahlbezeichnung Kritisches Outcome bei Reifgeborenen
AbschlielRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 0 /696

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event
Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Dammriss Grad Il oder IV
Kennzahlbezeichnung Dammriss Grad Ill/IV bei Spontangeburt
AbschlieRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 13 /462

Ergebnis (Einheit) 2,8%
Referenzbereich (bundesweit) <=3,0%
Vertrauensbereich 1,5-4,8%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Dammriss Grad Il oder IV

Kennzahlbezeichnung Dammiriss Grad Ill/IV bei Spontangeburt ohne
Episiotomie

Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 1,2%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich 0,3 -3,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9

Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.
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Leistungsbereich (LB) Huftgelenknahe Femurfraktur
Qualitatsindikator (Ql) Praoperative Verweildauer
Kennzahlbezeichnung Operation > 48 Stunden nach Aufnahme
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 21/113

Ergebnis (Einheit) 18,6%
Referenzbereich (bundesweit) <=15,0%
Vertrauensbereich 11,9 - 27,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 2

Leistungsbereich (LB) Huftgelenknahe Femurfraktur
Qualitatsindikator (QI) Reoperation wegen Komplikation
Kennzahlbezeichnung Reoperation
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 0,9%
Referenzbereich (bundesweit) <=12,0%
Vertrauensbereich 0,0 -5,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huftgelenknahe Femurfraktur
Qualitatsindikator (QI) Letalitat
Kennzahlbezeichnung Letalitat bei ASA 3
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 6,6%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich 2,1-14,8%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9
Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.
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Leistungsbereich (LB)

Huftgelenknahe Femurfraktur

Qualitatsindikator (QIl)

Kennzahlbezeichnung

Abschliel3ende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung

Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog
Kommentar Geschéaftsstelle

Letalitat
Letalitat bei ASA 1 -2
2

gut
0/17
0,0%
nicht festgelegt
0,0 - 19,6%
9

Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht

vorgesehen.

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung

Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Huftgelenknahe Femurfraktur
Letalitat
Letalitat bei endoprothetischer Versorgung
2

gut
9/69
13,0%
<=13,5%
6,1-23,4%
8

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

Huftgelenknahe Femurfraktur
Letalitat

Letalitat bei osteosynthetischer Versorgung

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 4,7%
Referenzbereich (bundesweit) <=10,5%
Vertrauensbereich 0,4-16,1%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Huftgelenknahe Femurfraktur
Qualitatsindikator (QI) Endoprothesenluxation
Kennzahlbezeichnung Patienten mit Endoprothesenluxation
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/69

Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,0%
Vertrauensbereich 0,0 -5,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huftgelenknahe Femurfraktur
Qualitatsindikator (QI) Postoperative Wundinfektion
Kennzahlbezeichnung Patienten mit postoperativer Wundinfektion
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/113

Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,0%
Vertrauensbereich 0,0 - 3,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Indikation
Kennzahlbezeichnung Indikation
Abschlielende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 195/203
Ergebnis (Einheit) 96,1%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 92,3 -98,3%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Reoperationen wegen Komplikation
Kennzahlbezeichnung Reoperation
Abschliel3ende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 1,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=9,0%
Vertrauensbereich 0,1-3,6%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Letalitat
Kennzahlbezeichnung Letalitat bei allen Patienten
Abschliel3ende Bewertung durch 2
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/203
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Perioperative Antibiotikaprophylaxe
Kennzahlbezeichnung Antibiotikaprophylaxe bei allen Patienten
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 203 /203
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 98,2 - 100,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QIl) Postoperative Beweglichkeit

Kennzahlbezeichnung Postop. Beweglichkeit: Neutral--Methode
gemessen

AbschlieBende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung keine Angabe

Zahler / Nenner 203 /203

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%

Vertrauensbereich 98,2 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Implantatfehllage, Implantatdislokation oder
Fraktur

Kennzahlbezeichnung Implantatfehllage, -dislokation oder Fraktur

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 0/203

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=2,0%

Vertrauensbereich 0,0-1,8%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Endoprothesenluxation
Kennzahlbezeichnung Endoprothesenluxation
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/203
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,0%
Vertrauensbereich 0,0-1,8%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesen-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QI) Postoperative Wundinfektion

Kennzahlbezeichnung Postoperative Wundinfektionen

AbschlielRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zéahler / Nenner 0/203

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=3,0%

Vertrauensbereich 0,0-1,8%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Indikation

Kennzahlbezeichnung Indikation

Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 20/20

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=79,3%

Vertrauensbereich 83,1 -100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Reoperationen wegen Komplikation

Kennzahlbezeichnung Reoperation

Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 10,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=16,0%

Vertrauensbereich 1,2-31,7%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QIl) Letalitat

Kennzahlbezeichnung Letalitat

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 5,0%

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 2

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Perioperative Antibiotikaprophylaxe

Kennzahlbezeichnung Perioperative Antibiotikaprophylaxe

Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner 20/20

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >= 95,0%

Vertrauensbereich 83,1 -100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Huft-Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Implantatfehllage, Implantatdislokation oder

Fraktur

Kennzahlbezeichnung Implantatfehllage, -dislokation oder Fraktur

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/20

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=2,0%

Vertrauensbereich 0,0-16,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Indikation
Kennzahlbezeichnung Indikation
Abschliel3ende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 185/ 188
Ergebnis (Einheit) 98,4%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 95,4 - 99,7%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QIl) Reoperationen wegen Komplikation
Kennzahlbezeichnung Patienten mit Reoperation wegen Komplikation
Abschliel3ende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 1,1%

Referenzbereich (bundesweit) <=6,0%
Vertrauensbereich 0,1-3,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Letalitat
Kennzahlbezeichnung Letalitat
AbschlieRende Bewertung durch 2
achkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner 0/188
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation

Qualitatsindikator (QIl) Postoperative Beweglichkeit

Kennzahlbezeichnung Post. Beweglichkeit: Neutral--Methode
gemessen

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 186 /188

Ergebnis (Einheit) 98,9%

Referenzbereich (bundesweit) >=80,0%
Vertrauensbereich 96,1 - 99,9%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation
Qualitatsindikator (QI) Postoperative Beweglichkeit
Kennzahlbezeichnung Patienten ab 20 Jahre mit postoperativer

Beweglichkeit von mind. 0/0/90
Abschlielende Bewertung durch 2

Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 178 / 186
Ergebnis (Einheit) 95,7%
Referenzbereich (bundesweit) >= 80,0%
Vertrauensbereich 91,7 - 98,1%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Knie-Endoprothesenwechsel und —

komponentenwechsel
Qualitatsindikator (QI) Indikation

Kennzahlbezeichnung Indikation
Abschlielende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung schwach
Zahler / Nenner <=5
Ergebnis (Einheit) 75,0%
Referenzbereich (bundesweit) >= 84,5%
Vertrauensbereich 19,4 - 99,4%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 2
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Leistungsbereich (LB) Knie-Endoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QIl) Letalitat

Kennzahlbezeichnung Letalitat bei allen Patienten

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 2

Leistungsbereich (LB) Knie-Endoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Perioperative Antibiotikaprophylaxe

Kennzahlbezeichnung Perioperative Antibiotikaprophylaxe

AbschlieBende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%

Vertrauensbereich 39,7 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Knie-Endoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Qualitatsindikator (QI) Reoperation wegen Komplikation

Kennzahlbezeichnung Reoperation

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung schwach

Zahler / Nenner <=5

Ergebnis (Einheit) 0,0%

Referenzbereich (bundesweit) <=12,0%

Vertrauensbereich 0,0 - 60,3%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QI) Pratherapeutische Diagnosesicherung

Kennzahlbezeichnung Pratherapeutische Diagnosesicherung bei
Patientinnen mit nicht-tastbarer maligner

Neoplasie

AbschlieBende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 143/ 146

Ergebnis (Einheit) 97,9%

Referenzbereich (bundesweit) >=70,0%

Vertrauensbereich 94,0 - 99,6%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Pratherapeutische Diagnosesicherung

Kennzahlbezeichnung Pratherapeutische Diagnosesicherung bei
Patientinnen mit tastbarer maligner Neoplasie

Abschlielende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 189/ 192

Ergebnis (Einheit) 98,4%

Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%

Vertrauensbereich 95,4 - 99,7%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Intraoperatives Praparatréntgen
Kennzahlbezeichnung Intraoperatives Praparatrontgen
Abschlielende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 159/ 161
Ergebnis (Einheit) 98,8%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 95,5 - 99,9%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB)

Mammachirurgie

Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

Abschlielende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Leistungsbereich (LB)

Hormonrezeptoranalyse und HER-2/neu-
Analyse

Hormonrezeptoranalyse
1

gut
298 /299
99,7%
>= 95,0%
98,1 - 100,0%
8

Mammachirurgie

Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung

Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Leistungsbereich (LB)

Hormonrezeptoranalyse und HER-2/neu-
Analyse

HER-2/neu-Analyse
1

gut
270/ 271
99,6%
>=95,0%
97,9 - 100,0%
8

Mammachirurgie

Qualitatsindikator (QIl)

Kennzahlbezeichnung

Angabe Sicherheitsabstand
Angabe Sicherheitsabstand bei brusterhaltender

Therapie
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 229 /235
Ergebnis (Einheit) 97,4%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 94,5 -99,1%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Angabe Sicherheitsabstand
Kennzahlbezeichnung Angabe Sicherheitsabstand bei Mastektomie
AbschlieRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 84 /85

Ergebnis (Einheit) 98,8%

Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 93,4 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Primare Axilladissektion bei DCIS
Kennzahlbezeichnung Primare Axilladissektion bei DCIS
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 0/52

Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,0%
Vertrauensbereich 0,0-6,8%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QI) Indikation zur Sentinel-Lymphknoten-
Biopsie
Kennzahlbezeichnung Indikation zur Sentinel-Lymphknoten-Biopsie
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 129/139
Ergebnis (Einheit) 92,8%
Referenzbereich (bundesweit) >=76,0%
Vertrauensbereich 87,1 -96,5%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Mammachirurgie

Qualitatsindikator (QIl) Indikation zur brusterhaltenden Therapie
Kennzahlbezeichnung Indikation zur brusterhaltenden Therapie
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 147 /180
Ergebnis (Einheit) 81,7%
Referenzbereich (bundesweit) >=71,0-<=93,7%
Vertrauensbereich 75,2 - 87,0%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QI) Indikation zur Koronarangiographie -
Isch&miezeichen
Kennzahlbezeichnung Indikation zur Koronarangiographie -
Ischamiezeichen
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 1887 /2023
Ergebnis (Einheit) 93,3%
Referenzbereich (bundesweit) >=80,0%
Vertrauensbereich 92,1-94,3%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) Indikation zur Koronarangiographie -
Therapieempfehlung
Kennzahlbezeichnung Indikation zur Koronarangiographie -
Therapieempfehlung
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 1030/ 2023
Ergebnis (Einheit) 50,9%
Referenzbereich (bundesweit) >=22,6%
Vertrauensbereich 48,7 - 53,1%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) Indikation zur PCI
Kennzahlbezeichnung Indikation zur PCI
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 32/913
Ergebnis (Einheit) 3,5%
Referenzbereich (bundesweit) <=10,0%
Vertrauensbereich 2,4-49%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI

Qualitatsindikator (QI) Erreichen des wesentlichen
Interventionsziels bei PCI

Kennzahlbezeichnung Wesentliches Interventionsziel bei PCI mit
Indikation "akutes Koronarsyndrom mit ST-
Hebung bis 24 h"

AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 166 / 187
Ergebnis (Einheit) 88,8%
Referenzbereich (bundesweit) >= 85,0%
Vertrauensbereich 83,3 -92,9%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QI) Erreichen des wesentlichen
Interventionsziels bei PCI

Kennzahlbezeichnung Wesentliches Interventionsziel bei PCI
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 1592 /1731
Ergebnis (Einheit) 92,0%
Referenzbereich (bundesweit) >= 85,0%
Vertrauensbereich 90,6 - 93,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) In-Hospital-Letalitat
Kennzahlbezeichnung In-Hospital-Letalitat bei PCI
Abschliel3ende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 13 /1683
Ergebnis (Einheit) 0,8%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich 0,4-1,3%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9
Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.
Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QI) In-Hospital-Letalitat
Kennzahlbezeichnung Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten
Rate (O / E)

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 13 /1683
Ergebnis (Einheit) 0,5
Referenzbereich (bundesweit) <=2/4
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QI) In-Hospital-Letalitat
Kennzahlbezeichnung Risikoadjustierte Rate der In-Hospital-Letalitat
AbschlielRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner entfallt
Ergebnis (Einheit) 1,3%
Referenzbereich (bundesweit) <=5,8%
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) Durchleuchtungsdauer
Kennzahlbezeichnung Durchleuchtungsdauer bei Koronarangiographie
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 2,0min
Referenzbereich (bundesweit) <= 5,0min
Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) Durchleuchtungsdauer
Kennzahlbezeichnung Durchleuchtungsdauer bei PCI
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 6,0min
Referenzbereich (bundesweit) <=12,0min
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI
Qualitatsindikator (QIl) Flachendosisprodukt
Kennzahlbezeichnung Flachendosisprodukt bei Einzeitig-PCI
AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner entfallt
Ergebnis (Einheit) 2121,0cGy*cm?
Referenzbereich (bundesweit) <=9095,0cGy*cm?
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QIl)

Kennzahlbezeichnung

AbschlieBende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Leistungsbereich (LB)

Koronarangiographie und PCI

Flachendosisprodukt

Alle Koronarangiographien (ohne Einzeitig-PCl)

mit Flachendosisprodukt > 6.000 cGy*cm?
1

gut
17 /1827
0,9%
<=28,0%
0,5-1,5%
8

Koronarangiographie und PCI

Qualitatsindikator (QIl)

Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Flachendosisprodukt

Alle PCI (ohne Einzeitig-PCl) mit
Flachendosisprodukt > 12.000 cGy*cm?

1

gut
25/1722
1,5%
<= 30,3%
0,9-2,1%
8

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QIl)

Kennzahlbezeichnung

Koronarangiographie und PCI
Kontrastmittelmenge

Kontrastmittelmenge bei Koronarangiographie
(ohne Einzeitig-PCl)

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner entfallt
Ergebnis (Einheit) 50,0ml
Referenzbereich (bundesweit) <=150,0ml
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI

Qualitatsindikator (QIl) Kontrastmittelmenge

Kennzahlbezeichnung Kontrastmittelmenge bei PCI (ohne Einzeitig-
PCI)

AbschlielRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zéahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 77,5ml

Referenzbereich (bundesweit) <= 200,0ml

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Koronarangiographie und PCI

Qualitatsindikator (QIl) Kontrastmittelmenge

Kennzahlbezeichnung Kontrastmittelmenge bei Einzeitig-PCI

AbschlieRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 100,0ml

Referenzbereich (bundesweit) <=250,0ml

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Veranderung des Dekubitusstatus wahrend

des stationaren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Kennzahlbezeichnung Patienten mit Dekubitus Grad 2 bis 4 bei
Entlassung

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 13 /2157

Ergebnis (Einheit) 0,6%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich 0,3-1,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9

Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung

nicht vorgesehen.
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Leistungsbereich (LB) Pflege: Dekubitusprophylaxe

Qualitatsindikator (QI) Veranderung des Dekubitusstatus wéahrend
des stationdren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Kennzahlbezeichnung Patienten mit Dekubitus Grad 1 bis 4 bei
Entlassung

AbschlielRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 2112157

Ergebnis (Einheit) 1,0%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich 0,6 -1,5%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9

Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.

Leistungsbereich (LB) Pflege: Dekubitusprophylaxe

Qualitatsindikator (QIl) Veranderung des Dekubitusstatus wahrend
des stationaren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Kennzahlbezeichnung Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten
Rate (O / E)

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung keine Angabe

Zahler / Nenner 13 /2157

Ergebnis (Einheit) 1,0

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9

Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.
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Leistungsbereich (LB) Pflege: Dekubitusprophylaxe

Qualitatsindikator (QI) Veranderung des Dekubitusstatus wéahrend
des stationdren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Kennzahlbezeichnung Risikoadjustierte Rate an Dekubitus Grad 2 - 4
bei Entlassung

AbschlieRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner entfallt

Ergebnis (Einheit) 0,7%

Referenzbereich (bundesweit) <=1,9%

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Pflege: Dekubitusprophylaxe

Qualitatsindikator (QI) Veranderung des Dekubitusstatus wéahrend
des stationdren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Kennzahlbezeichnung Verhaltnis der beobachteten zur erwarteten
Rate (O / E)

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung keine Angabe

Zéahler / Nenner 2112157

Ergebnis (Einheit) 1,1

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich entfallt

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 9

Kommentar Geschaftsstelle Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht
vorgesehen.
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Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Pflege: Dekubitusprophylaxe
Veranderung des Dekubitusstatus wahrend

Kennzahlbezeichnung

AbschlielRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Leistungsbereich (LB)

Qualitatsindikator (QI)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner
Ergebnis (Einheit)

Referenzbereich (bundesweit)

des stationdren Aufenthalts bei Patienten
ohne Dekubitus bei Aufnahme

Risikoadjustierte Rate an Dekubitus Grad 1 bis

4 bei Entlassung
2

keine Angabe
entfallt
1,1%
<=2,7%
entfallt
8

Pflege: Dekubitusprophylaxe

Neu aufgetretene Dekubitalulcera Grad 4

Neu aufgetretene Dekubitalulcera Grad 4 bei
Patienten ohne Dekubitus bei Aufnahme

2

schwach
0/2157
0,0%
Sentinel Event

Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)

Kennzahlbezeichnung

AbschlielRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Kommentar Geschaftsstelle

Pflege: Dekubitusprophylaxe
Neu aufgetretene Dekubitalulcera Grad 4

Neu aufgetretene Dekubitalulcera Grad 4 bei
Patienten ohne Dekubitus bei Aufnahme und
ohne Risikofaktoren

2

schwach
0/1746
0,0%
nicht festgelegt
0,0-0,2%
9

Referenzbereich nicht definiert. Bewertung nicht

vorgesehen.

Pneumonie

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)
Kennzahlbezeichnung

Erste Blutgasanalyse oder Pulsoxymetrie

Patienten mit erster Blutgasanalyse oder
Pulsoxymetrie innerhalb von 8 Stunden nach

Aufnahme
Abschliel3ende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung maRig
Zéahler / Nenner 234 | 247
Ergebnis (Einheit) 94,7%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 91,1 -97,2%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 2
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Leistungsbereich (LB) Pneumonie
Qualitatsindikator (QIl) Antimikrobielle Therapie
Kennzahlbezeichnung Alle Patienten mit antimikrobieller Therapie

innerhalb von 8 Stunden nach Aufnahme (nicht
aus anderem Krankenhaus)

AbschlieRende Bewertung durch 1

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung gut

Zahler / Nenner 198 / 227

Ergebnis (Einheit) 87,2%

Referenzbereich (bundesweit) >= 86,6%
Vertrauensbereich 82,2 -91,3%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Qualitatsindikator (QIl) Frihmobilisation
Kennzahlbezeichnung Patienten der Risikoklasse 2 (1-2 Punkte nach

CRB-65-SCORE) mit Friihmobilisation innerhalb
von 24 Stunden nach Aufnahme

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 103/114
Ergebnis (Einheit) 90,4%
Referenzbereich (bundesweit) >=74,7%
Vertrauensbereich 83,3-95,1%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
Qualitatsindikator (QI) Verlaufskontrolle CRP / PCT
Kennzahlbezeichnung Verlaufskontrolle CRP / PCT
AbschlieRende Bewertung durch 1
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung mafig
Zahler / Nenner 189 /201
Ergebnis (Einheit) 94,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=93,4%
Vertrauensbereich 89,8 - 96,9%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Leistungsbereich (LB)

Pneumonie

Qualitatsindikator (QIl)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Bestimmung der klinischen
Stabilitatskriterien

Klinische Stabilitatskriterien bei Entlassung
vollstandig bestimmt

1

gut
169 /189
89,4%
>=95,0%
84,1 -93,4%
2

Pneumonie

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)
Kennzahlbezeichnung

AbschlieRende Bewertung durch
Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich

Bewertung durch den Strukturierten Dialog

Krankenhaus-Letalitat

Verstorbene Patienten der Risikoklasse 1 (0
Punkte nach CRB-65-SCORE)

2

schwach
0/55
0,0%
<=5,9%
0,0-6,5%
8

Pneumonie

Leistungsbereich (LB)
Qualitatsindikator (QI)
Kennzahlbezeichnung

Krankenhaus-Letalitat

Verstorbene Patienten der Risikoklasse 2 (1-2
Punkte nach CRB-65-SCORE)

AbschlieRende Bewertung durch 2
Fachkommission
Empirisch-statistische Bewertung gut
Zahler / Nenner 22 /166
Ergebnis (Einheit) 13,3%
Referenzbereich (bundesweit) <=18,1%
Vertrauensbereich 8,5-19,4%
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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Qualitatsindikator (QIl) Krankenhaus-Letalitét

Kennzahlbezeichnung Verstorbene Patienten der Risikoklasse 3 (3-4
Punkte nach CRB-65-SCORE)

AbschlieRende Bewertung durch 2

Fachkommission

Empirisch-statistische Bewertung mafig

Zahler / Nenner 7117

Ergebnis (Einheit) 41,2%

Referenzbereich (bundesweit) <=45,6%

Vertrauensbereich 18,4 - 67,1%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

C-1.2.[1] A.ll Qualitatsindikatoren, bei denen die Bewertung der Ergebnisse im
Strukturierten Dialog noch nicht abgeschlossen ist und deren Ergebnisse daher
fur einen Vergleich noch nicht geeignet sind

Legende - Bewertung durch den Strukturierten Dialog

0 = Der Strukturierte Dialog ist noch nicht abgeschlossen. Derzeit ist noch keine Einstufung der
Ergebnisse mdéglich.

1= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ unauffallig
eingestuft.

2 = Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ unauffallig
eingestuft. Die Ergebnisse werden im Verlauf besonders kontrolliert.

3 = Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ auffallig
eingestuft.

4 = Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als erneut qualitativ auffallig
eingestuft.

5= Das Ergebnis wird bei mangelnder Mitwirkung am Strukturierten Dialog als qualitativ auffallig
eingestuft.

8 = Das Ergebnis ist unauffallig. Es ist kein Strukturierter Dialog erforderlich.
9 = Sonstiges (im Kommentar erlautert)

13 = Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs wegen fehlerhafter
Dokumentation als qualitativ auffallig eingestuft.

14 = Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs wegen fehlerhafter
Dokumentation als erneut qualitativ auffallig eingestuft.
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C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR §112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.
Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden
Qualitatssicherungsmalnahmen (Leistungsbereichen) teil:

e Gynékologische Operationen: Operationen des Uterus myomatosus, die nicht vom
bundesweit verpflichtenden Leistungsbereich erfasst sind

e Schlaganfall: Akutbehandlung

Weiterhin nehmen die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN an folgenden
landesspezifischen Verfahren teil:

. Vollerhebung operative Gynakologie Hessen,

. Vollerhebung ambulante Eingriffe Herzkatheter QuiK (Qualitatssicherung in der invasiven
Kardiologie).

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen

(DMP) nach § 137f SGB V

Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:

e Brustkrebs (BRU)

Hauptziel im strukturierten Behandlungsprogramm Brustkrebs ist es, dafiir zu sorgen, dass
Patientinnen eine auf ihre individuelle Situation abgestimmte Behandlung erhalten, die auf
gesicherten wissenschaftlichen Erkenntnissen beruht. Dazu gehdrt u. a. auch, dass alle
beteiligten Arzte und Therapeuten sektoreniibergreifend zusammenarbeiten und fiir eine
reibungslose und optimale Betreuung sorgen. Neben den diagnostischen und medizinisch-
therapeutischen Aspekten wird im Rahmen des DMP Brustkrebs in grokem MalR auch die
begleitende psychoonkologische Betreuung bericksichtigt.

Durch eine sinnvolle Koordination der Zusammenarbeit und Absprache zwischen
niedergelassenem Gynakologen und Krankenhausarzten werden die Zeitrdume zwischen
Diagnostik und Therapie verkurzt und auch andere qualifizierte Spezialisten (z. B. zur
Lymphdrainage oder Krankengymnastik) in die Behandlung mit eingebunden.

Das Brustzentrum ist nach OnkoZert zertifiziert.

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung
Entfallt
C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V
| indosimongo | Erbrachioonge _
Stammzelltransplantation 25 27
Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas 10 10
Knie-TEP 50 186
Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus 10 10
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C-6 Umsetzung von Beschlissen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur
Qualitatssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V
(» Strukturqualitatsvereinbarung*)

o Richtlinie Uber MalRinahmen zur Qualitatssicherung fur die stationéare
Versorgung bei der Indikation Bauchaortenaneurysma (CQO1)

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137
SGB V
N
1. Fachéarztinnen und Facharzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 80,0

Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

2. Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, die einen Flinfjahreszeitraum 37,0
der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht unterliegen

[Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

3. Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis gemaR § 3 der G- 37,0
BA-Regelungen erbracht haben

[Zahler von Nr. 2]
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D Qualitatsmanagement
D-1 Qualitatspolitik

Die AGAPLESION Richtlinie ,Qualitatspolitik und -ziele“ bildet die Grundlage zur Einflihrung,
Aufrechterhaltung und kontinuierlichen Weiterentwicklung des Qualitatsmanagementsystems. Ziel
der Qualitatspolitik ist die wirksame Vermittlung der Anforderungen der DIN EN ISO-Norm und der
gesetzlich-behordlichen Anforderungen. In der Qualitatspolitik formuliert AGAPLESION das
Bestreben, mit den verfligbaren Ressourcen unter humanitaren, ethischen, aber auch
wirtschaftlichen Gesichtspunkten einen mdéglichst grofien Nutzen und ein hohes Mal} an Qualitat
zu erreichen.

Die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN sind seit 2004 wiederholt nach den
Qualitatskriterien der ,Kooperation fur Transparenz und Qualitat im Gesundheitswesen” (KTQ)
zertifiziert worden. Fir das Jahr 2013 streben wir die Zertifizierung nach DIN EN ISO 9001:2008
an.

Der Vorstand AGAPLESION und die Geschaftsfihrer der Einrichtungen verpflichten sich zur
Entwicklung, Verwirklichung und standigen Verbesserung eines Qualitdtsmanagementsystems.

Unser Selbstverstandnis wird in den zehn Punkten unseres Leitbildes beschrieben:

Menschenbild,
diakonischer Auftrag,
Orientierung,
Qualitat,
Verantwortung,
Engagement,
Flhrung,
Mitarbeiterférderung,
Professionalitat und
Aulendarstellung.

Nahere Informationen hierzu gibt es auf der Homepage www.agaplesion.de.

Die AGAPLESION Flhrungsgrundsatze legen die Prinzipien flr eine zeitgemalle
Unternehmensfiihrung von Flhrungskraften auf allen Ebenen fest und stellen somit
Orientierungshilfen fir das Flihrungsverhalten dar.

Die AGAPLESION Verhaltensgrundsatze bilden die Grundlage fiir das Verhalten gegeniber
Patienten und Angehérigen sowie zwischen Mitarbeitern und orientieren sich am biblischen
Menschenbild.

Sieben strategische StoRrichtungen schaffen den strategischen Rahmen fur die Umsetzung des
Leitbildes sowie der Grundsatze und sind Grundlage flr die Strategie- und Zielplanung. Sie stehen
in Wechselwirkung miteinander. Die zwei strategischen StoRrichtungen ,Christliches Profil“ und
»~Angemessene Rentabilitdt und langfristiger Unternehmenserhalt® stehen in einem Spannungsfeld
zueinander. Der Spannungsbogen mit seinen weiteren strategischen Stol3richtungen ,Vernetztes
Angebot und sektorale Spitzenleistungen®, ,Exzellente Behandlungs- und Betreuungsqualitat®,
.Hohe Mitarbeiteridentifikation“ und ,Herausragende Position* dienen als Bindeglieder.

L QUALITATSBERICHT | BERICHTSJAHR 01.01. — 31.12.2010 | Seite 220 von 234

o &
Q.z e :\'\\\\{v


http://www.agaplesion.de/

“\v’ AGAPLESION

FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

Unser Schlussstein, der die Stabilitdt des Spannungsbogens garantiert, ist die ,Patienten-,
Bewohner- und Kundenorientierung®.

Leitbild sowie Verhaltens- und Flihrungsgrundsatze stellen die Basis unserer taglichen Arbeit dar
und werden mittels der formulierten strategischen Ziele und der daraus abgeleiteten jahrlichen
Zielplanung in die Praxis umgesetzt.

Interne und externe Kommunikation der Qualitatspolitik

Ein wesentliches Ziel ist die umfassende Kommunikation der Qualitatspolitik in allen relevanten
Bereichen. Auch in den AGAPLESION Fuhrungsgrundsatzen steht festgeschrieben: ,,Information:
Als Fuhrungskrafte versetzen wir die Mitarbeiter durch umfassende und sachbezogene Information
in die Lage, ihre Aufgaben selbststandig zu erledigen und ihre Potentiale zum Wohle des
Unternehmens einzubringen.*

Um dies zu ermdglichen, sind fachabteilungsibergreifende Austauschforen etabliert. Dazu
gehodren neben Konferenzen, Besprechungen oder Teamsitzungen bspw. auch
Mitarbeiterjahresgesprache, in denen Abteilungs- und Mitarbeiterziele festgelegt werden.

Zur internen Kommunikation stehen weitere Wege zur Verfugung, z. B.:

¢ in mundlicher und schriftlicher Form an ausgewahlte Abteilungen oder an alle Mitarbeiter per
Rundschreiben/-mail,

e Intranet,

¢ Qualitdtsmanagementschaukasten oder

¢ die interne Zeitung ,Impulse” (erscheint zweimal jahrlich).

Zusatzlich ergibt sich bedarfs- und themenbezogene Kommunikation in Projekt- und
Arbeitsauftragen. Des Weiteren existieren im gesamten AGAPLESION Gesundheitskonzern
themenspezifische AGAPLESION Arbeitsbereiche zu verschiedenen Themenschwerpunkten, wie
Pflege, Qualitdtsmanagement oder Ethik. Verantwortliche aus den verschiedenen Einrichtungen
treffen sich zum Informationsaustausch und legen Ziele sowie Umsetzungsstrategien zu
unterschiedlichen Themen fest.

Auch ein strukturierter Informationsaustausch mit externen Interessenten und
Kooperationspartnern gehort zum festen Bestandteil unserer Qualitatspolitik.

Im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit werden zahlreiche Aktionen durchgefihrt, z. B.
e Tag der offenen Tur (100 Jahre AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS),
Reportagen Uber einzelne Fachdisziplinen im Fernsehen und Rundfunk,
Zeitschriftenartikel,

Plakate und Anzeigen Uber die Einrichtungen oder

die Teilnahme an zahlreichen wissenschaftlichen Tagungen und Foren.

Regelmalige Besprechungen mit u. a. folgenden festen Kooperationspartnern finden statt:

e Ambulante Pflegedienste,
e Belegarzte und
e der Universitat Pécs in Ungarn.
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Die Informationen fur Patienten, Angehoérige und andere Interessenten liegen an allen zentralen
Stellen im Krankenhaus aus. Weitere Informationen fiir Interessierte gibt es:

¢ in der Patienteninformationsmappe,
e auf der Homepage (www.fdk.info) oder
e in Flyern Uber die einzelnen Fachbereiche und Angebote.

D-2 Qualitatsziele

Gemal der AGAPLESION Richtlinie ,Strategieentwicklung und Zielplanung® werden zur
Erreichung der strategischen Ziele und der Verwirklichung der Vision durch die Geschaftsfihrung,
das Krankenhausdirektorium, die FUhrungskrafte und die Qualitdtsmanagementbeauftragte
konkrete Jahresziele, MalRnahmen, Zeitschienen und Verantwortlichkeiten definiert. Qualitatsziele
sind dabei integrierter Bestandteil dieser Jahreszielplanung.

Im Einzelnen verfolgen wir vor allem die nachstehenden Zielsetzungen:

e Pravention, Diagnostik, Pflege, Therapie und Nachsorge folgen den Empfehlungen der
Fachgesellschaften.

e Erhdhung der Patientensicherheit, z. B. durch die Implementierung eines Patientenarmbandes.

¢ Nachhaltigkeit der Ideenbdrse und des Meinungsmanagements weiterhin garantieren.

¢ Umsetzung von MaRnahmen abgeleitet aus den Ergebnissen der abgeschlossenen Befragung,
z. B. zur Zufriedenheit der Mitarbeiter im Rettungsdienst.

e Alle Berufsgruppen verstehen sich als Dienstleister mit fachlicher, sozialer, padagogischer,
organisatorischer und personlicher Kompetenz.

e Qualifizierte Aus-, Fort- und Weiterbildung gilt als verpflichtend fir jeden Mitarbeiter.

Eine konstruktive und transparente Arbeitsweise in allen Gremien und Kommissionen des
Krankenhauses ist Grundlage zur Entwicklung von Lésungen und Verbesserungen. Dies soll
entsprechend der Flhrungsgrundsatze klar, strukturiert, vollstadndig und systematisch geschehen.

D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Im Januar 2002 wurde das ,Konzept fur eine strukturierte Vorgehensweise zur Einfiihrung eines

Qualitdtsmanagementsystems sowie dessen Zertifizierung“ verabschiedet. Die Zertifizierung der
Krankenh&user erfolgte bis 2010 nach den Kriterien der KTQ®, ab 2011 nach den Anforderungen
der DIN EN 1SO 9001:2008.

Ein wirksames QM-System basiert auf der Implementierung von Prozessen sowie Instrumenten
und Methoden zur kontinuierlichen Verbesserung. Das Qualitdtsmanagement stitzt sich dabei
malfdgeblich auf die Beteiligung und Mitwirkung aller Fihrungskrafte und Mitarbeiter.
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Die vier zentralen Grundsatze des Qualitdtsmanagements sind:

e Transparenz schaffen durch Planung und Gestaltung von Strukturen und Prozessen (Plan).

e Darauf folgen die Einfiihrung und die Umsetzung dieser Struktur und Prozesse (Do).

e Der Soll-Ist-Abgleich zur kontinuierlichen Uberpriifung der Richtigkeit sowie Wirksamkeit von
Strukturen, Prozessen und der Bewertung von Ergebnissen findet im nachsten Schritt statt
(Check). Hierfur finden Qualitdtsmanagementinstrumente Anwendung, wie unterschiedliche
Befragungen, unser Meinungsmanagement zur Erfassung von Beschwerden, Lob und
Anregungen oder auch die Risikobewertung. Die Bewertung der Wirksamkeit unseres QM-
Systems erfolgt einmal jahrlich anhand der Managementbewertung, die sich an der
Prozesslandkarte AGAPLESION mit ihren Fihrungs-, Kern- und Unterstlitzungsprozessen
ausrichtet.

e Verbesserungen sowie der planvolle Umgang mit Risiken werden abschliel3end bearbeitet
(Act). Die Malinahmen zur Verbesserung sind im Regelfall die Planung eines weiteren
Qualitatszyklus.

v

PDCA-Zyklus = Deming-Kreis = Qualititszyklus \/
Kontinuierliche Verbesserung der Prozesse (KVP) AGAPLESION
Unsare Werfe vabinden

Qualitatszuwa

Abb.: PDCA-Zyklus

Qualitatsverbesserungsplan

Stand Mai 2011
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Organisation des Qualitatsmanagements
Die Organisation des Qualitatsmanagements ist einrichtungstbergreifend und intern aufgebaut:

Die AGAPLESION Konferenz Geschaftsfuhrer (AK GF) als Gremium mit Entscheidungskompetenz
setzt sich aus den Geschaftsfihrern der Einrichtungen und dem AGAPLESION Vorstand
zusammen. Die Mitglieder fallen u. a. Entscheidungen Uber die strategische Ausrichtung und
bewerten die Wirksamkeit des Qualitdtsmanagements.

Die AGAPLESION Lenkungsgruppe Risikomanagement tragt die Verantwortung fiir den
Risikomanagementprozess und das CIRS. In diesem Rahmen werden Konzepte erarbeitet, die
Risikobewertung analysiert, die Wirksamkeit der Instrumente sowie Methoden Uberpruft und CIRS
Meldungen ausgewertet. Dieses Gremium ist durch den Vorstand selbst sowie durch die vom
Vorstand beauftragten Flhrungskrafte unter der Leitung der AGAPLESION Risikomanager
vertreten.

Im AGAPLESION Arbeitsbereich Qualitdtsmanagementbeauftragte (AAB QMB) findet ein
Austausch zwischen allen Qualitdtsmanagementbeauftragten der Einrichtungen unter der Leitung
des AGAPLESION Zentralen Qualitadtsmanagements statt. Neben der Entwicklung von QM-
Instrumenten, Methoden und Vorgaben dient das Gremium der Reflektion der Wirksamkeit des
QM-Systems. AulRerdem erhalten die Mitglieder Fortbildungen zu spezifischen Themen.

Das AGAPLESION Zentrale Qualitatsmanagement (QMZ) unterstiitzt die Einrichtungen bei der
strategischen Ausrichtung durch Koordination und aktiven Wissensaustausch. Unsere
Einrichtungen orientieren sich an den Vorgaben des Gesundheitskonzerns in Form von Richtlinien
und Rahmenkonzeptionen, die in Zusammenarbeit mit dem Referat Zentrales
Qualitdtsmanagement in die Praxis implementiert werden.

In den einzelnen Standorten der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN tragt die
Geschaftsfliihrung in Zusammenarbeit mit dem Krankenhausdirektorium der Einrichtung die
Verantwortung fur die Wirksamkeit des Qualitdtsmanagements.

Hauptamtliche Qualitatsmanagementbeauftragte (QMB) sind als Stabsstellen der
Geschaftsfiihrung zugeordnet. Sie beraten und unterstiitzen die Flhrungskrafte sowie Mitarbeiter
hinsichtlich der Qualitatsentwicklung und begleiten das Qualitatsmanagementteam (QM-Team).
Die jeweiligen Qualitatsmanagementteams der Einrichtungen setzen sich interdisziplinar
zusammen.

Die Mitglieder unterstitzen und begleiten konkrete Mal3inahmen in den einzelnen Abteilungen und
Bereichen. Dazu zahlen u. a.: Verbesserungspotenziale erkennen, kommunizieren und
gemeinsam mit den Beteiligten Lésungen erarbeiten. Projekt- und Arbeitsgruppen erganzen die
Aktivitdten des Qualitdtsmanagementteams.
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Aufbaustruktur
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Entscheidungskompetenz Stand Mai 2011

Abb.: Aufbaustruktur des Qualitatsmanagements AGAPLESION gAG

Verbindliche Kommunikationsstrukturen in unseren Krankenhausern bestehen in Form von
Leitungsgremien, Kommissionen, Besprechungen, Mitarbeiterforen, Vorstellung des
Qualitatsmanagements am Einfliihrungstag, Protokollweiterleitung und QM-Schaukasten. Dartber
hinaus wird bedarfs- und themenbezogen im Rahmen von Projekt- und Arbeitsauftragen
kommuniziert.

D-4

Wir nutzen Instrumente des Qualitdtsmanagements zur Messung und Verbesserung der Qualitat,
eine Auswahl wird im Folgenden dargestellt:

Instrumente des Qualitdtsmanagements

Interdisziplindre Behandlungsplanung

Ein wesentlicher Bestandteil interner QualitatssicherungsmafRnahmen stellen interdisziplinare
Besprechungen sowie multiprofessionelle Visiten dar. Diese unterstiitzen eine bedarfsgerechte
und kurzfristige Steuerung des Behandlungsverlaufs.

Medizinische Fallbesprechung: Im interdisziplinren Arzte- und Therapeutenteam werden z. B.
Behandlungskonzepte diskutiert und die optimale Behandlungsplanung unter Bertcksichtigung der
Patientenwiinsche abgestimmt. Insbesondere die Medizinisch-Geriatrische Klinik, die Klinik fir
Psychiatrie, das Brustzentrum, das Magen-Darm-Zentrum, das Darmkrebszentrum und der
Onkologische Arbeitskreis legen hier besondere Schwerpunkte.

Arztliche Besprechung: Die Analyse von Qualitatsindikatoren oder Komplikationen erfolgt
regelmafig fachabteilungsbezogen in den arztlichen Besprechungen unter Leitung des Chef- bzw.
Belegarztes. Behandlungskonzepte werden gezielt an konkreten Daten und Szenarien besprochen
und Behandlungsstandards festgelegt.
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Tagliche Visiten: Stationsarzt-, Oberarzt-, Chefarzt- und Belegarztvisite sind wichtige Elemente
unserer Qualitatssicherung. Unsere Therapeuten stimmen gemeinsam mit dem Patienten den
Therapieverlauf, die Winsche sowie die Anforderungen flr die weitere Behandlungsplanung und
Malnahmen ab.

Behandlungspfade und ,Case Management“: Mithilfe klinischer Behandlungspfade, Algorithmen
und Standards wird der Behandlungsverlauf optimiert, Risiken minimiert und die Wirtschaftlichkeit
der Leistungserbringung gesichert. Der klinische Behandlungspfad gilt fur alle am
Behandlungsprozess Beteiligten als verbindlich. Mitarbeiter aus dem ,Case Management*
Uberwachen die Anwendung der Behandlungspfade und terminieren die Aktivitaten im
Behandlungsprozess.

Interne Audits und Begehungen

Interne Uberpriifungen dienen der systematischen Bewertung des Qualitadtsmanagements und der
Aufdeckung von Verbesserungspotenzialen.

Zu Beginn eines Jahres erfolgt die Terminierung der internen Uberpriifungen. Struktur-, Prozess-
und Ergebnisqualitat werden durch die gezielten Begehungen und Gesprache mit den Mitarbeitern
gemeinsam evaluiert. Die daraus abgeleiteten MaRnahmen sind schriftlich fixiert und in einem
festgelegten Zeitraum von den Verantwortlichen zu bearbeiten.

In unseren Einrichtungen finden folgende Audits und Begehungen zur Uberpriifungen der
Prozesse Anwendung: Prozessaudits dienen zur Qualitatsprifung in den Stations-, Funktions-,
Hauswirtschafts-, Technik- und Verwaltungsbereichen, z B. Uberprifen einrichtungs- oder
konzerninterne Auditoren die Umsetzungsqualitat der medizinischen Leitlinien der
Fachgesellschaften und nationaler Expertenstandards.

Spezialisten fihren regelmafige Begehungen in einzelnen Betriebsbereichen durch, die nach
§ 137 SGB V flr die Einrichtungen verpflichtend sind. Hierzu z&hlen insbesondere regelmafige
Begehungen durch:

den Krankenhaushygieniker und die Hygienefachkraft,

den Qualitatsbeauftragten fur Transfusionsmedizin,

den Krankenhausapotheker zur Arzneimittelversorgung,

die Fachkraft fur Arbeitssicherheit zur Bewertung der Arbeitsplatze,

den Datenschutzbeauftragten zur Bewertung der Einhaltung des Datenschutzes.

Aus den Ergebnissen der Begehungen sowie Uberpriifungen werden konkrete MaRnahmen zur
Verbesserung abgeleitet und im Rahmen des internen Qualitatsmanagements bearbeitet.

Betriebliches Vorschlagswesen (ldeenbdrse)

Mitarbeiter haben die Mdglichkeit, Verbesserungsvorschlage an die Krankenhausleitung
weiterzugeben. So kann das Unternehmen von den Mitarbeitern lernen. Die Auswertung erfolgt
EDV-basiert mit geeigneter Software.
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Meinungsmanagement

Beschwerden und Anregungen verstehen wir als Chance zur Verbesserung. Aus diesem Grund
betreiben unsere Einrichtungen ein aktives und strukturiertes Meinungsmanagement. Mit dem
Flyer ,Ihre Meinung ist uns wichtig“ kdnnen alle Patienten, Angehorige, Besucher sowie Mitarbeiter
Ruckmeldungen geben. Grundsatzlich bieten sich alle Mitarbeiter als Ansprechpartner fur
Patienten und Angehorige an, um Anregungen, Beschwerden und Lob entgegenzunehmen und zu
bearbeiten. In Fortbildungen wird der professionelle und strukturierte Umgang mit dem
Meinungsmanagement geschult. Die Eingabe und Auswertung erfolgt Gber eine geeignete
Software.

Patientenbefragungen

In regelmaRigen Abstanden flihrt der AGAPLESION Gesundheitskonzern gemeinsam mit einem
Forschungsinstitut Patientenbefragungen durch, um die Zufriedenheit der Patienten mit den
Leistungsangeboten und den Ablaufen im Krankenhaus zu messen.

Die Themenschwerpunkte der Befragung sind:

Zentrale Aufnahme und Wartezeiten,

Pflegerische Versorgung,

Medizinische Versorgung,

Schmerzlinderung,

Angehdrigenintegration,

Qualitat des Essens sowie des Kiosk/der Cafeteria,
Sauberkeit,

Entlassungsprozess.

Die Ergebnisse der Befragung werden konzernweit verglichen (Benchmark) und fir strategische
und praxisbezogene Planungen zur weiteren Patientenorientierung genutzt. Anschliel’iende
regelmafige Wiederholungen der Befragung verfolgen das Ziel, zeithah auf positive bzw. negative
Veranderungen zu reagieren.

Einweiserbefragung

Im kollegialen Austausch mit einweisenden Arzten und bei regionalen Qualitatszirkeln erhalten
unsere Einrichtungen Rickmeldungen zur Zufriedenheit bezliglich unserer Aufnahme- und
Entlassungsmodalitdten sowie Informationen zum Behandlungsprozess. Das
Qualitatsmanagement greift diese Anregung strukturiert auf und leitet Veranderungsaktivitaten ein.

Befragung des Rettungsdienstes

Gemeinsam mit der Universitat Pécs (Ungarn) und der Universitat Graz (Osterreich) erfolgt in
regelmafigen Abstéanden eine Befragung der Rettungsdienste. Die Befragung erhebt die
Zufriedenheit der Zusammenarbeit zwischen Rettungsdiensten und Mitarbeitern der
Krankenhauser. Themenschwerpunkte:

Wegefuhrung,
kompetente Zusammenarbeit,
Freundlichkeit,
Wartezeiten auf Fachpersonal.
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Die Befragung ermittelt die Starken und Schwachen der Herznotfalleinheit (Chase Pain Unit —
CPU) und der Notaufnahme. Die Ergebnisse und die daraus resultierenden Arbeitsauftrage flieRen
in die Jahreszielplanung ein.

Risikomanagement

Durch die sich standig verandernden Rahmenbedingungen im Gesundheitswesen sowie den
medizinischen Fortschritt wachsen die Herausforderungen und Risiken flr Krankenhauser, aber
auch fur einzelne Mitarbeiter.

Als Umsetzungsunterstlitzung liegen den einzelnen Einrichtungen des AGAPLESION
Gesundheitskonzerns die Rahmenkonzeptionen ,Risikomanagement” und ,Meldesystem
potenzieller Risiken (CIRS)“ vor. Ein anonymes Meldesystem zur Erfassung kritischer Ereignisse
ist in den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN bereits etabliert. Uber eine
spezielle Software gehen Meldungen ein, Uber die auch kontinuierlich Auswertungen erfolgen.
Neben dem CIRS flhren unsere Einrichtungen strukturiert Informationen tber Risiken aus
Risikointerviews, Begehungen oder auch Audits in einer Ubersicht zusammen. Diese internen und
externen Risiken werden systematisch bewertet, und MalRnahmen zum Umgang damit abgeleitet.

Dokumentenmanagement

Im Rahmen der Umstellung auf die Anforderungen der Norm DIN EN ISO fiel die Wahl auch auf
ein neues Dokumentenmanagementsystem, in dem die Dokumente unserer Prozesslandkarte
zugeordnet und auch die Einhaltung der Anforderungen der DIN EN ISO gewahrleistet wird.

D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Projekt- und Arbeitsgruppen erganzen den kontinuierlichen Verbesserungsprozess systematisch in
den Einrichtungen. Die Grundlage fiir die Festlegung von Arbeitsauftragen durch die
Geschéftsfuhrung sind z. B.:

e Zielplanungen (aus Jahreszielplanung oder Managementbewertung),
e Vorschlage aus dem QM-Team,
e Ergebnisse des Meinungsmanagements und dem Betrieblichen Vorschlagswesen.

Die Projekt- und Arbeitsgruppen setzen sich themenbezogenen zusammen. Alle Mitglieder
erarbeiten gemeinsam Lésungen und sorgen fir deren Umsetzung.

Als Grundregeln fur eine effektive Projektarbeit gelten in unseren Einrichtungen:

Klarer Auftrag und Zielsetzung,

Definition der Zeitschienen und Verantwortlichkeiten,
Schriftliche Fixierung der Ergebnisse,
Umsetzungsplan fir die Praxis,

Uberpriifung und Evaluation der Ergebnisse.
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Im Folgenden werden einige Projekte vorgestellt:

Re-Zertifizierung des Interdisziplindren Brustzentrums der AGAPLESION FRANKFURTER
DIAKONIE KLINIKEN am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS.

Ziel ist die optimale interdisziplinare Behandlung von brustkrebserkrankten Frauen durch die
Zusammenarbeit von Spezialisten verschiedener Fachrichtungen. Inzwischen zahlt das
Brustzentrum am AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS zu den groRten Zentren im Rhein-
Main Gebiet.

Informationen gibt es auch unter www.brustzentrum-frankfurt.info.
Das Brustzentrum bietet u. a. folgende Angebote:

Verzahnung von aktueller Wissenschaft und klinischer Praxis,

geschultes, erfahrenes Expertenteam,

alle Spezialisten an einem Ort,

Sicherheit (Befundibermittlung nach spatestens zwei Tagen),

Spezialsprechstunden,

individuelle Therapie unter Einschaltung interdisziplindrer Experten (Fallkonferenzen),
Durchflihrung der gesamten Therapie,

Betreuung durch eine speziell ausgebildete und erfahrene Brust-Krankenschwester (Breast-
Care-Nurse) sowie Krankenschwestern mit einer Fachweiterbildung Onkologie,
externe Qualitatssicherung durch das Westdeutsche Brustcentrum (WBC),

¢ Behandlung nach interdisziplinaren Leitlinien.

Magen-Darm-Zentrum der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

Ziel ist die bestmaogliche und sichere Behandlung durch das Zentrum flir gastrointestinale und
kolorektale Funktionsstérungen.

Informationen gibt es auch unter www.magendarmzentrum-frankfurt.info und
www.fdk.info/bethanien-krankenhaus/darmzentrum.

Die Magen-Darm-Zentren haben sich auf die Betreuung von Patienten mit Funktionsstorungen des
Verdauungstraktes, auf die Untersuchung ihrer Beschwerden und deren differenzierte Behandlung
spezialisiert und bieten u. a. folgende Angebote an:

interdisziplinares Expertenteam,

alle Spezialisten an einem Ort,

individuelle Spezialsprechstunden fir jeden Patienten,
moderne Untersuchungsverfahren,

Diagnostik und Therapie nach differenziertem Plan,
umfassende Beratung und Information,

grundliche Voruntersuchungen,

Qualitatssicherung,

minimalinvasive (Schlisselloch-)Technik,

Vernetzung mit anderen Zentren.
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Zertifizierung der Darmkrebszentren der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN

Ziel ist die optimale interdisziplinare Behandlung von darmkrebserkrankten Patienten durch die
Zusammenarbeit von Spezialisten in einem Kompetenzzentrum.

Vorteile fur die Patienten ergeben sich durch:

interdisziplindres Expertenteam,

alle Spezialisten an einem Ort,

Tumordokumentation und Teilnahme an klinischen Studien,
interdisziplinare Fallbesprechungen,

individuelle und strukturierte Nachsorgebetreuung,

externe Qualitatssicherung durch das Westdeutsche Darmcentrum (WDC),
Behandlung nach interdisziplinaren Leitlinien.

Etablierung und Zertifizierung des Prostatakarzinomzentrums der AGAPLESION
FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN.

Ziel ist die optimale interdisziplinare Behandlung von prostatakrebserkrankten Patienten durch die
Zusammenarbeit von Spezialisten in einem Kompetenzzentrum. Die Zertifizierung ist flr das vierte
Quartal 2011 in Planung.

Vorteile fur die Patienten ergeben sich durch:

interdisziplindres Expertenteam,

alle Spezialisten an einem Ort,

Tumordokumentation und Teilnahme an klinischen Studien,
interdisziplinare Fallbesprechungen,

individuelle und strukturierte Nachsorgebetreuung,
Behandlung nach interdisziplinaren Leitlinien.

Herznotfalleinheiten (Chest Pain Unit — CPU) der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN

Die Herznotfalleinheiten (Chest Pain Units) der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN ermoglichen Patienten mit akuten Herz-Kreislauf-Beschwerden eine sofortige
Versorgung. Die Einbindung in die kardiologische Notfallversorgung der Stadt Frankfurt am Main
und die angrenzenden Versorgungsgebiete ist durch die enge Zusammenarbeit mit den
zustandigen Leitstellen gewahrleistet. Nicht nur bei Infarktverdacht, sondern auch bei allen
anderen Herz-Gefal3- und Kreislaufnotfallen sind die Chest Pain Units die erste Anlaufstelle.

Vorteile fir die Patienten ergeben sich durch:

moderne rdumliche und technische Ausstattung fiir Diagnostik und Therapie,
Expertenteam fir die Behandlung kardiologischer Notfallpatienten,

Intervention innerhalb kirzester Zeit durch unmittelbare Prasenz der Facharzte,
gezielte Steuerung der Patienteneinweisung durch die zentrale Leitstelle,
elektronische Patientendatenbank mit sofortiger Verfiigbarkeit der Vorbefunde,
interne und externe Qualitatssicherung durch Teilnahme am Deutschen CPU,
Register der Deutschen Gesellschaft fir Kardiologie, welche auch die Teilnahme an
Benchmark-Reports und risikoadjustierten Vergleichen beinhaltet.
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Einbindung in die Gefahrenabwehr der Stadt Frankfurt am Main

Die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN fiihren regelmaRige Ubungen durch,
mit dem Ziel, die Gefahrenabwehrplanung und die Krankenhauseinsatzplanung zu Uberprufen.
Diese teils als virtuelle, teils als Ubungen mit realistischer Unfalldarstellung durchgefiihrten
Trainingseinheiten werden in enger Zusammenarbeit mit dem Gesundheitsamt und der
Branddirektion der Stadt Frankfurt am Main ausgelbt. Die optimale Vorbereitung der Kliniken auf
einen Massenunfall mit Verletzten und kontaminierten Personen sowie die Inbetriebnahme der
Dekontaminationseinheiten an den Standorten AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS und
AGAPLESION BETHANIEN KRANKENHAUS bei GroRRschadensfallen soll somit gewahrleistet
werden.

Behandlungspfade in allen Kliniken den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE
KLINIKEN

Ziele sind die Behandlung unserer Patienten nach aktuellen medizinischen Leitlinien und
Standards, die Optimierung der Organisationsablaufe und Abstimmung zwischen den
verschiedenen Krankenhausbereichen und Berufsgruppen.

Vorteile fiir die Patienten bestehen durch:

e einen transparenten Behandlungsablauf,

o die Beachtung etablierter und konsentierter Behandlungsstandards,

o die Reduzierung von Wartezeiten bei der Aufnahme, dem diagnostischen bzw. therapeutischen
Eingriff und bei der Entlassung.

Etablierung eines , Sturzzentrums fir éltere Menschen* als Kompetenzzentrum am
AGAPLESION MARKUS KRANKENHAUS in Kooperation mit der Klinik fur Orthopadie und
Unfallchirurgie sowie der Medizinisch-Geriatrischen Klinik

Ziel ist die Verhinderung von Folgestlirzen alterer Menschen (liber 69 Jahre) durch ein
strukturiertes, fachlibergreifendes Konzept. Dies gilt fiir alle gestlirzten alteren Patienten, die in der
chirurgischen Ambulanz vorstellig werden. Ein weiteres Ziel ist die Einbindung der
niedergelassenen Arzte und Hauséarzte, um die Kontinuitit der Therapie und Pravention
sicherzustellen.

Wundmanagement in den AGAPLESION RANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN

Ziel ist die bereichstibergreifende Etablierung eines Wundmanagements nach gesicherten
Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften
(AWMF). Dabei erfolgt eine phasengerechte Behandlung von Wunden durch ausgebildete
Wundexperten, die Einhaltung festgelegter Behandlungsstandards sowie eine korrekte
Wunddokumentation.

Patienten und Angehdrige werden angeleitet und beraten, um die Kontinuitat der Behandlung nach
dem stationaren Aufenthalt zu gewahrleisten. Daruber hinaus besteht eine enge Zusammenarbeit
mit ambulanten Diensten und Pflegeheimen.

Kultur im Krankenhaus

Die Kulturreihe bietet regelmaRige Veranstaltungen an: Medizin und Musik, Medizin und Malerei,
Medizin und Literatur sind eng miteinander verbunden. Was die Seele erfreut, ist auch gut fur den
Koérper. Deshalb sind die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN kulturell aktiv.
Eingeladen sind Patientinnen und Patienten, Angehdrige, Besucher, Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, Birgerinnen und Burger aus Frankfurt am Main und Umgebung.
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Informationen gibt es auch unter: www.fdk.info im Bereich ,Aktuelles®.

Teilnahme und Zertifizierung an der Initiative ,, Schmerzfreies Krankenhaus*”

Mit der Teilnahme an der Initiative ,Schmerzfreies Krankenhaus* und dem erfolgreich zertifizierten
Schmerzmanagement verfolgen wir die optimale schmerzmedizinische Versorgung unserer
Patienten. Diese beinhaltet u. a. die Etablierung eines Qualitatszirkels zum Thema
Schmerztherapie, bei dem ein interdisziplinares Expertenteam fach- und gruppenibergreifende
Therapiestandards fur akute und chronische Schmerzen erarbeitet hat. Ziel des
Schmerzmanagements ist die effektive schmerzmedizinische Betreuung unserer Patienten durch
ein multiprofessionelles Expertenteam, bei dem die Bedlirfnisse des Patienten im Mittelpunkt
stehen.

Etablierung einer multimodalen stationdren Schmerztherapie

Mit der Etablierung einer multimodalen Schmerztherapie verfolgen wir die optimale und
ganzheitliche Versorgung von Patienten mit chronischen Schmerzen.

Die multimodale Schmerztherapie zeichnet sich durch folgende Merkmale aus:

o die Therapie erfolgt in der Regel stationar und unter enger Betreuung von
Schmerztherapeuten, Psychologen und Physiotherapeuten;

e« ,multimodal“ umfasst verschiedene Therapieansatze auf medizinischer, psychologischer und
physiotherapeutischer Ebene;

e sie beruht auf einem interdisziplindren Konzept. Dazu gehdren gemeinsame Untersuchung und
Erhebung von Befunden, interdisziplindre Therapieplanung, transparente
Kommunikationsstrukturen zwischen den an der Behandlung beteiligten Partnern sowie
regelmafige Fallbesprechungen.

Das multimodale Schmerzkonzept der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN stellt
dabei insbesondere die Steigerung der Kontrollfahigkeit und des Kompetenzgefiihls beim
Patienten in den Mittelpunkt.

Gesundheitsforderung der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Die Gesundheit der Mitarbeiter ist uns ein wichtiges Anliegen. Wir méchten unsere Mitarbeiter
dabei unterstutzen, fir ihre eigene Gesundheit aktiv zu werden. Um unsere Mitarbeiter bei der
Forderung ihrer Gesundheit zu begleiten, haben wir das 5-Saulen-Aktiv-Programm mit einem
vielfaltigen Angebot an Gesundheits- und Praventionskursen ins Leben gerufen. Des Weiteren
veranstalten wir zweimal jahrlich fur unsere Mitarbeiter einen Gesundheitstag.

D-6 Bewertung des Qualitatsmanagements

Die Bewertung des QM-Systems erfolgt extern durch unabhangige Zertifizierungsgesellschaften
und intern durch das Zentrale Qualitatsmanagement der AGAPLESION gAG.

KTQ-Zertifizierung

Alle Standorte der AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN sind zuletzt 2007
erfolgreich nach KTQ® (Kooperation fiir Transparenz und Qualitét im Gesundheitswesen)
zertifiziert. KTQ® bietet ein speziell fir Krankenhauser entwickeltes Verfahren, mit dem alle
Prozesse im Krankenhaus (von der Aufnahme bis zur Entlassung des Patienten) analysiert,
Uberprift und bewertet werden.
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Die KTQ-Qualitatsberichte unserer Einrichtungen stellen die Erflllung der sechs geforderten
Kategorien in einer Kurzbeschreibung dar:

Patientenorientierung in der Krankenhausversorgung,
Sicherstellung der Mitarbeiterorientierung,

Sicherheit im Krankenhaus,

Informationswesen,

Krankenhausflihrung,

Qualitatsmanagement.

Mit der bereits dritten Zertifizierung wurde die kontinuierliche Arbeit an den Prozessen und
Strukturen in unseren Einrichtungen gewdrdigt.

OnkoZert-Zertifizierungen des Brust-, des Darmkrebs- und des Prostatakarzinomzentrums

Die OnkoZert-Zertifizierungsstelle hat den AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
die Erfullung der ,Fachlichen Anforderungen der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) und der
Deutschen Gesellschaft flir Senologie (DGS)” in den verschiedenen Zentren bestatigt.

Die Etablierung eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses in unseren Zentren uberprifen
und bewerten jahrlich Fachexperten durch Uberwachungsaudits.

DIN EN 1SO 13485 Zertifizierung der Zentralen Sterilisationsversorgungsabteilung (ZSVA)

Die Aufbereitung von Medizinprodukten ist ein wichtiger Bestandteil in der Versorgungsstruktur der
AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINKEN. Die Zertifizierungs- und
Prufungsgesellschaft MEDCERT bescheinigt nach einem Zertifizierungsverfahren entsprechend
DIN EN ISO 13485 und DIN EN ISO 13485 RKI (unter Beriicksichtigung der Empfehlung des
Robert Koch-Instituts) zur Aufbereitung von Medizinprodukten, dass alle definierten Anforderungen
erfullt sind. Als anerkannte Partner flr die Kliniken, die Zentralen OP-Bereiche und in den
Funktionsdiagnostikabteilungen erbringen wir mit modernster Technik eine hervorragende
Dienstleistung in der Sterilgutversorgung.

Zu den externen Kunden in Frankfurt am Main zahlen derzeit das Birgerhospital, das
Evangelische Hospital fir palliative Medizin, das St.-Katharinen-Krankenhaus, die Hochtaunus-
Kliniken und die Main-Taunus-Kliniken.

Jahrlich finden erneut Bewertungen und Prifungen durch die Fachexperten von MEDCERT statt,
die durch eine zusatzliche Kundenbefragung erganzt wird.

Schmerztherapie Zertifiziert durch TUV Rheinland: Eine Zertifizierung nach DIN EN ISO
9001 , Initiative Schmerzfreies Krankenhaus*

Die erfolgreiche Zertifizierung der Einrichtungen der AGAPLESION FRANFURTER DIAKONIE
KLINIKEN im Bereich der Akutschmerztherapie erfolgte im Jahr 2010. Jahrlich flhrt die
Zertifizierungsgesellschaft ein Uberwachungsaudit durch und die Re-Zertifizierung wiederholt sich
nach drei Jahren. Die Schmerztherapie orientiert sich an den Regelungen des Handbuches der
zertifizierten Schmerztherapie.
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Qualitatssicherungsverfahren

Die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN beteiligen sich an den vom
Gesetzgeber vorgeschriebenen Verfahren zur Qualitatssicherung von arztlichen und pflegerischen
Leistungen, welche Gberwiegend den operativen Bereich betreffen. Dariiber hinaus nehmen sie
auch an freiwilligen MaRnahmen, wie der Qualitatssicherung fur klinisch-geriatrische Abteilungen,
sowie an landesspezifischen Verfahren, wie der Vollerhebung Operative Gynakologie und dem
Programm Schlaganfalldokumentation, teil.

Disease Management-Programm (DMP)-Brustkrebs

Mit dem DMP-Brustkrebs wird durch zeitnahen Informationsaustausch zwischen den
behandelnden Arzten eine optimale Betreuung und Versorgung von Patientinnen gewahrleistet.
Das Brustzentrum der FDK nimmt an diesem Programm seit 2004 mit Erfolg teil.

Gemidas: Gemidas-QM ist ein Modellprojekt zur Verbesserung der Behandlungsergebnisse bei
der stationaren Versorgung von alteren und hochbetagten Patienten in geriatrischen
Einrichtungen. Das Projekt wird von der Forschungsgruppe Geriatrie der Charité in Kooperation
mit dem Institut fir Gesundheits- und Sozialforschung GmbH und der Bundesarbeitsgemeinschaft
der Klinisch-Geriatrischen Einrichtungen e. V. durchgefiihrt. Es ist eingebettet in das
Modellprogramm zur Férderung der medizinischen Qualitatssicherung des Bundesministeriums flr
Gesundheit und Soziale Sicherung. Die AGAPLESION FRANKFURTER DIAKONIE KLINIKEN
beteiligen sich mit 22 weiteren Krankenhausern im Bundesgebiet an diesem Vorhaben und
erfassen mithilfe eines speziellen Dokumentationsbogens kontinuierlich alle relevanten Daten
geriatrischer Patienten.

Interne Bewertungen zum Qualitatsmanagementsystem

o Managementbewertung: findet einmal jahrlich statt; die Wirksamkeit von wesentlichen
Prozessen, Instrumenten und Methoden im Rahmen des QM-Systems wird von den
Geschaftsfuhrern bewertet und ggf. Mallinhahmen abgeleitet.

¢ Interne Audits: Bewertung des QM-Systems im gesamten Krankenhaus; erfolgt mit
Prozessaudits, organisiert als Jahresauditprogramm vom QMB und im Rahmen von
Konzernaudits unter Leitung des AGAPLESION Zentralen Qualitdtsmanagements. Die
Ergebnisse dieser Audits werden in den Jahresziel- und Projektplanungen bertcksichtigt.
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