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Strukturierter Qualitatsbericht Giber das Berichtsjahr 2010

Die Klinik Landau des Klinikverbundes Landau-Sidliche WeinstraBe GmbH blickt auf eine lange Tradi-
tion zuriick. Schon zur Zeit der ersten Erwahnung der Stadt Landau Ende des 13. Jahrhunderts ist
von einem Spital die Rede. Da die im Jahre 1860 neu errichtete Krankenanstalt bald nicht mehr den

Ansprichen genlgte, wurde der Neubau des Stadtischen Krankenhauses Landau 1958 realisiert.

Durch ein kontinuierliches konsequentes Investitions- und Modernisierungskonzept entstand ein mo-
dernes, leistungsfahiges Krankenhaus der Grund- und Regelversorgung mit einem umfassenden Leis-

tungsspektrum zur wohnortnahen Akutversorgung der Blrger unserer Stadt und des Landkreises.

Seit der Fusion mit dem frilheren Kreiskrankenhaus Sudliche WeinstraBe, mit den Kliniken Annweiler
und Bad Bergzabern, zur Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe GmbH am 01.01.2004 konnte die

Angebots- und Leistungsvielfalt erweitert werden. Das Leistungsspektrum der Klinik Landau umfasst:

Abteilung fiir Innere Medizin (zwei Chefarztbereiche) mit einem umfassenden Diagnostik- und Leis-
tungsangebot im gastroenterologischen, onkologischen, hepatologischen, endokrinologischen, kardio-
logischen und angiologischen Bereich.

e Kardiologischer Versorgungsschwerpunkt mit Linksherzkatheterlabor in Kooperation mit einer
kardiologischen Schwerpunktpraxis.

* Diabetologie: Die Klinik ist zertifiziert als Versorgungsschwerpunkt fir Typ 1 und 2 Diabetiker
Stufe 2, sowie als Einrichtung zur Behandlung des Diabetischen FuBes. Durch eine Kooperation
mit der GefaBchirurgie des Diakonissenkrankenhauses Speyer ist eine Behandlung von Patienten
mit diabetischem FuBsyndrom umfassend operativ und konservativ gewahrleistet.

Seit 2011 ist das Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe als Diabetologisches Zentrum ausge-
wiesen und erflllt damit die Anforderungen der héchsten Versorgungsstufe innerhalb der diabeto-
logischen Versorgungsstruktur des Landes Rheinland-Pfalz.

e Stroke Unit in Kooperation mit dem Pfalzklinikum fiir Psychiatrie und Neurologie, Klingenmdinster.

e Die Abteilung fir Gastroenterologie bildet gemeinsam mit dem Viszeralchirurgischen Versor-
gungsschwerpunkt das Bauch- und Darmzentrum am Klinikum. 2010 wurde eine grundlegende
Sanierung des Endoskopiebereichs des interdisziplindren Bauch- und Darmzentrums vorgenom-
men. Die UmbaumaBnahmen wurden mit Férdermitteln aus dem Sonderprogramm Krankenh&u-
ser (Konjunkturprogramm |l) unterstutzt. Hier stehen nun drei hochmoderne, klimatisierte Endo-

skopie- und Ultraschallrdume sowie ein neuer Aufwachbereich zur Verfligung.

Abteilung fiir Chirurgie (zwei Chefarztbereiche) mit den Bereichen Chirurgie - Unfall-, Hand- und

Orthopadische Chirurgie und Viszeralchirurgie sowie einem ausgedehnten allgemeinchirurgischen

Behandlungsspektrum.

e Der Versorgungsschwerpunkt Viszeralchirurgie umfasst das gesamtes Spektrum der minimal-
invasiven Chirurgie, Hernienchirurgie, colorektale und Pankreaschirurgie. Der Viszeralchirurgische
Versorgungsschwerpunkt bildet gemeinsam mit der Abteilung fir Gastroenterologie das Bauch-

und Darmzentrum am Klinikum.
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Strukturierter Qualitatsbericht Giber das Berichtsjahr 2010

e Die Abteilung Chirurgie - Unfall-, Hand- und Orthopé&dische Chirurgie wurde 2011 als Regionales
Traumazentrum zertifiziert. Unser Klinikum ist Mitglied im zertifizierten TraumaNetzwerk Vorder-

pfalz.

Abteilung fiir Andsthesie- und Intensivmedizin: Auf der interdisziplinren Intensivstation werden

Patienten mit lebensbedrohlichen Erkrankungen Gberwacht und intensivmedizinisch betreut.

Belegabteilung Gynéakologie und Geburtshilfe: Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versor-

gung in der Klinik Landau aufgegeben.

Belegabteilung Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Belegabteilung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Augenarztliche ambulante Operationen

Neben der Mdglichkeit von ambulanten Operationen fir spezifische Eingriffe besteht eine umfassende
Ambulanz- und Sprechstundentatigkeit in allen Fachabteilungen. Informationsveranstaltungen, Schu-
lungen und viele andere Angebote runden das Angebot unserer Klinik als Gesundheitszentrum fir

Patienten und Interessierte ab.

In der Klinik Landau werden jahrlich ca. 7.600 stationare Patienten und ca. 10.600 ambulante

Patienten behandelt.

Um eine gute Versorgung der Patienten sicherzustellen, legt die Klinik Landau neben der Zusammen-
arbeit mit anderen Kliniken sehr groBen Wert auf eine enge und gute Kooperation mit niedergelasse-
nen Kollegen, Arztegemeinschaften, Selbsthilfeorganisationen, ambulanten Diensten und Pflegeein-

richtungen.
Im Zentrum unseres Handelns steht dabei das Leitbild des Klinikums. Alle Projekte und Angebote
orientieren sich am Leitbild unter der Zielvorstellung einer kontinuierlichen Optimierung unserer Pro-

zesse unter Einbezug aller Mitarbeiter.

Der nachfolgende Qualitatsbericht soll Gber die Leistungen der Klinik Landau im Verbund der Klinikum

Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH informieren.

Die Krankenhausleitung, vertreten durch den Geschéftsfihrer Herrn Dr. Guido Gehendges, ist verant-

wortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.
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A Struktur- und Leistungs-
daten des Krankenhauses
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A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe GmbH

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-0 Fax: 06341/908-2509
E-Mail: mailto:mail@klinikum-Ild-suew.de
Homepage: http://www_.klinikum-ld-suew.de/

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
260730991

A-3 Standort(nummer)
01

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Name des Krankenhaustragers:

Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH mit den Gesellschaftern
Stadt Landau in der Pfalz und Landkreis Stidliche WeinstraBBe

Art des Krankenhaustragers:  6éffentlich

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus:

Das Krankenhaus ist kein akademisches Lehrkrankenhaus

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung flr die Psychiatrie:

Es besteht keine regionale Versorgungsverpflichtung
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A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Organigramm Klinikum Landau - Siidliche WeinstraBe GmbH
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A-8 Fachabteilungstibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses

Nr.

VS03

VS05

VS10

VS14

VS20

Fachabteilungsiibergreifender
Versorgungsschwerpunkt

Schlaganfallzentrum

Traumazentrum

Abdominalzentrum (Magen-Darm-
Zentrum)

Diabeteszentrum

Gelenkzentrum

Fachabteilungen, die an dem
Versorgungsschwerpunkt betei-
ligt sind

0100 - Innere Medizin,

1500 - Allgemeine Chirurgie

0100 - Innere Medizin, 1500 -
Allgemeine Chirurgie, 3600 Anés-
thesie und Intensivmedizin,

0100 - Innere Medizin,

1500 - Allgemeine Chirurgie,

Kommentar/Erldauterungen

Alle Patienten mit akutem Schlaganfall werden leitliniengerecht und zeitnah, bei
entsprechender Indikation, in der Schlaganfalleinheit (Stroke Unit) im Hause
durch ein geschultes Team von Arzten und Pflege betreut. Die Betreuung erfolgt
interdisziplinar durch Internisten und Neurologen, in Kooperation mit dem Pfalz-
klinikum Klingenminster. Ein Team aus Physiotherapie, Logopadie, Sozialarbei-
ter u.a. ergédnzen das Behandlungsspektrum.

Die Klinik Landau ist seit 2011 zertifiziertes Regionales Traumazentrum. Durch
die Teilnahme am zertifizierten Traumanetzwerk Vorderpfalz sind wir Partner in
der Versorgung polytraumatisierter Patienten in der Region Stdpfalz. Speziell
Ausgebildete Arzte und Pflegedienstmitarbeiter, sowie eine adaquate Schock-
raumausstattung sichern eine kompetente Traumaversorgung vor Ort.

Chefarzt Dr. Neufang fihrt im Rahmen des Viszeralchirurgischen Schwerpunktes
alle diagnostischen operativen Eingriffe, auch minimal invasiv, am gesamten Ver-
dauungstrakt durch. Insbesondere im Bereich der Tumorchirurgie wird in Koope-
ration mit der Inneren Hauptfachabteilung eine umfassende Behandlung gewahr-
leistet. Die Abteilung fiir Viszeralchirurgie bildet in Kooperation mit der Abteilung
Gastroenterologie das Bauch- und Darmzentrum am Klinikum.

Das Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe ist zertifizierter diabetologischer Ver-
sorgungsschwerpunkt zur Behandlung von Diabetespatienten Typ 1 und Typ 2
und seit 2011 ausgewiesenes Diabetologisches Zentrum. Dabei kooperiert das
Klinikum mit der zertifizierten diabetologischen Schwerpunktpraxis Dres. Reichert
/ Hinck und der gefaBchirurgischen Abteilung von Prof. Dr. Rimenapf, Speyer.
Die Klinik bietet eine interdisziplindre Behandlung von Patienten mit Diabetes
mellitus und diabetischem FuB an. Die Behandlung geschieht unter Einbezug der
internistischen und chirurgischen Hauptabteilung, und wird unterstitzt von Podo-
logen, Psychologen und Diabetologen.

Die Abteilung Unfallchirurgie ist spezialisiert auf die Behandlungsverfahren im
Bereich der Endoprothetik, also dem teilweisen und génzlichen Ersatz von Ge-
lenken aufgrund schwerer Verletzungen oder fortgeschrittenen VerschleiBes
(Arthrose). Es wird das komplette Spektrum der Endoprothetik von Schulter-,
Ellenbogen-, Hift-, Knie- und Sprunggelenken u.a. unter Einsatz eines Navigati-
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Nr.

VS21

VS22

VS25

VS48

VS49

Fachabteilungsiibergreifender
Versorgungsschwerpunkt

Geriatriezentrum (Zentrum flr
Altersmedizin)

Herzzentrum

Interdisziplindre Tumornachsorge
Zentrum fir Minimal invasive Chi-

rurgie

Zentrum fur Orthopéadie und Un-
fallchirurgie

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Fachabteilungen, die an dem
Versorgungsschwerpunkt betei-
ligt sind

0100 - Innere Medizin, 1500 -
Allgemeine Chirurgie,

0100 - Innere Medizin,

0100 - Innere Medizin, 1500 -
Allgemeine Chirurgie,

1500 - Allgemeine Chirurgie,

1500 - Allgemeine Chirurgie,

Kommentar/Erldauterungen

onssystems durchgefiihrt.

In Kooperation mit der Geriatrischen Schwerpunktstation am Klinikstandort Ann-
weiler werden geriatrische Patienten klinkumsibergreifend behandelt. Dies gilt fir
Patienten, die aufgrund einer akuten Erkrankung in einem Krankenhaus behan-
delt werden missen, aber friihzeitig Rehabilitationstherapie benétigen. Hierbei
werden neu aufgetretene Funktionseinschrankungen z.B. Gangunsicherheiten,
Schluckstérungen, usw. im Rahmen der geriatrischen friihrehabilitativen Kom-
plexbehandlung speziell behandelt.

Das Herzzentrum Landau (bestehend aus dem Klinikum Landau-Sidliche Wein-
straBBe und der kardiologischen Gemeinschaftspraxis Dres. Stille/Pollert) ist als
kardiologischer Versorgungsschwerpunkt des Landes Rheinland-Pfalz ausgewie-
sen. Hier werden alle interventionellen und konventionellen diagnostischen und
therapeutischen MaBnahmen inkl. Stenteinlage bei der Koronaren Herzkrankheit
und elektrophysiologische Untersuchungen durchgefiihrt. Durch die 24 Stunden
Bereitschaft des Herzkatheterlabors und das Herzinfarkinetzwerk ist eine schnel-
le Versorgung bei akutem Herzinfarkt sichergestellt.

In Kooperation mit der Inneren Medizin, der Viszeralchirurgie und der radiologi-
schen Praxis am Hause findet eine klinisch- radiologische Konferenz zur Tumor-
nachsorge statt.

Durch die langjahrige Erfahrung des Chefarztes der Viszeralchirurgie in minimal-
invasiven Verfahren ("MIC", Schllssellochtechnik, laparoskopische Chirurgie)
werden Eingriffe an Colon und Rektum regelhaft mit dieser schonenden Operati-
onsmethode behandelt. Zur Behandlung von Leistenbriichen steht ebenfalls eine
minimal-invasive Technik (Endoskopisch Experitoneale Hernioplastik) zur Verfi-
gung.

In der Abteilung Unfallchirurgie bieten wir die gesamte Unfall- und Wiederherstel-
lungschirurgie einschlieBlich der Versorgung schwerer Becken- und Wirbelsau-
lentraumen an. Chefarzt Dr. Kunkler fiihrt u.a. die Zusatzbezeichnung "Handchi-
rurgie" und ist spezialisiert auf alle relevanten Eingriffe im Bereich der traumato-
logischen und nicht-traumatologischen Hand- und FuBchirurgie sowie der Wie-
derherstellungschirurgie. Das Spektrum umfasst die Versorgung aller Verletzun-
gen und Erkrankungen inbegriffen die Chirurgie der peripheren Nerven, wie z.B.
Nervenkompressionssysndrome, Knochen- und Weichteiltumore. Im Bereich der
Wirbelsaulenchirurgie umfasst das Leistungsspekirum die gesamte Diagnostik
und Therapie von Erkrankungen und Verletzungen der Wirbelséule. Hierzu z&h-
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Nr.

VSO00 | Leitendes Notarztwesen

VSO00 | Notarzt

VSO00 | Notfallmanagement

Fachabteilungsiibergreifender

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Fachabteilungen, die an dem Kommentar/Erldauterungen

Versorgungsschwerpunkt Versorgungsschwerpunkt betei-
ligt sind

len u.a. Stabilisierungen, Kyphoplastien, Vertebroplastien sowie dorsoventrale
Verfahren. Die Unfallchirurgische Ambulanz von Herrn Dr. Kunkler verfiigt Gber
eine KV-Zulassung und eine berufsgenossenschaftliche Zulassung.

3600 Anasthesie und Intensivme- | Klinikarzte nehmen am "Leitenden Notarztwesen" des Landkreis SUW und der

dizin, 1500 - Allgemeine Chirurgie,  Stadt Landau teil und stellen den leitenden Notarzt. Die Abteilung Anasthesiolo-
0100 - Innere Medizin gie des Klinikums stellt den Sprecher des "Leitenden Notarztwesens".

3600 Anasthesie und Intensivme- ' Die Abteilung An&sthesiologie organisiert das Notarztwesen des Landkreis SUW

dizin, 1500 - Allgemeine Chirurgie, und der Stadt Landau. Arztlicher Leiter des Notarztstandortes der Klinik Landau
0100 - Innere Medizin ist Herr Dr. med. H. Lang als Chefarzt als Chefarzt Anasthesie und Intensivmedi-

zin.

3600 Anasthesie und Intensivme- | Die Abteilung Andsthesie und Intensivmedizin hat ein hocheffizientes Notfallsys-

dizin, 1500 - Allgemeine Chirurgie, tem fir alle Bereiche im Klinikum Landau SUW etabliert, das eine schnelle und
0100 - Innere Medizin professionelle Notfallversorgung rund um die Uhr sicherstellt.

Tabelle A-8: Fachabteilungsilibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses

A-9 Fachabteilungstbergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.

MPO03
MP04
MPO06
MP56
MPO09
MP11
MP12

MP14
MP15

Medizinisch-pflegerisches Leistungs-
angebot

Angehdrigenbetreuung/ -beratung/ -
seminare

Atemgymnastik/ -therapie

Basale Stimulation

Belastungstraining/ -therapie/ Arbeitser-
probung

Besondere Formen/ Konzepte der
Betreuung von Sterbenden

Bewegungstherapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/
oder Kinder)

Di&t- und Ernahrungsberatung
Entlassungsmanagement/ Brickenpfle-

Kommentar/Erlduterungen

Angehdrige werden in den Bereichen poststationare Pflege, Diabetes und Stomaversorgung angeleitet.

Hier besteht die Mdglichkeit der Trauerbegleitung durch die Seelsorger der Klinik. Weiterhin besteht die Mdg-
lichkeit einer Verlegung in die Palliativmedizin der Klinik Annweiler. Die Klinik arbeitet mit verschiedenen
Selbsthilfegruppen und Hospizdiensten zusammen.

Die Grundlage des Entlassungsmanagement bildet der Nationale Expertenstandard Entlassung.
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Nr.

MP16
MP22
MP24
MP25
MP26
MP29

MP31

MP32

MP33

MP60

MP34

MP35

MP37

MP63
MP64

MP39

Medizinisch-pflegerisches Leistungs-
angebot
ge/ Uberleitungspflege

Ergotherapie/ Arbeitstherapie
Kontinenztraining/ Inkontinenzberatung
Manuelle Lymphdrainage

Massage

Medizinische FuBpflege

Osteopathie/ Chiropraktik/ Manualthera-
pie

Physikalische Therapie/ Badertherapie
Physiotherapie/ Krankengymnastik als
Einzel- und/ oder Gruppentherapie
Praventive Leistungsangebote/ Praven-
tionskurse

Propriozeptive neuromuskulare Fazilita-
tion (PNF)

Psychologisches/ psychotherapeuti-
sches Leistungsangebot/ Psychosozial-
dienst

Ruckenschule/ Haltungsschulung/ Wir-
belsaulengymnastik

Schmerztherapie/ -management

Sozialdienst §
Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielle Angebote zur Anleitung und

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Kommentar/Erlduterungen

Im Rahmen eines Kooperationsvertrages mit der Okumenischen Sozialstation Landau erfolgt die Uberleitungs-
pflege.

Manuelle Therapie wird fiir stationare, sowie flir ambulante Patienten in Kooperation mit der Physiotherapie
durchgeflhrt. Fir Ostheopathie und Chiropraktik besteht die Méglichkeit eines Konsildientes durch die Fachab-
teilung fir Konservative Orthopé&die der Klinik Bad Bergzabern.

Im Rahmen der Endoprothetik wird eine prastationdre Gangschule angeboten. Diabetesberater bieten Ernah-
rungsschulungen an.

Fir stationdre Patienten mit schweren Schmerzzustanden bietet die Anasthesieabteilung einen konsiliarischen
Schmerzdienst, der mit der behandelnden Fachabteilung eng zusammenarbeitet. Im Bereich der Perioperativ-
medizin werden standardisiert Regionalandsthesiekatheter zur intensivierten Schmerztherapie und Friihmobili-
sation eingesetzt. Zuséatzlich werden PCA Pumpensysteme angeboten, mit denen der Patienten seine indivi-
duelle Schmerzmitteldosis selbst abrufen kann. Die Patientenzufriedenheit mit der Schmerztherapie liegt im
bundesweiten Vergleich im vorderen Drittel.

Vortragsveranstaltungen der Fachéarzte des Klinikums, jahrliche Tage der offenen Tur in allen Kliniken, Zu-
sammenarbeit mit Selbsthilfegruppen, Telefonaktion der Fachérzte mit der Regionalzeitung "Die Rheinpfalz",
regelméaBige Fachinterviews der Facharzte im Klinikum mit dem Lokalradiosender "Antenne Landau", Reporta-
gen aus dem Klinikum auf dem Lokalradiosender ,Antenne Landau®, Berichterstattung und Anzeigen in der
Fach- und Regionalpresse.

Es bestehen spezielle Angebote im Bereich der Erndhrungsberatung, der PEG-Beratung und im Bereich der
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Nr.

MP40
MP13

MP42

MP44
MP45
MP47

MP48

MP51
MP68

MP52

Medizinisch-pflegerisches Leistungs-
angebot

Beratung von Patienten und Angehdri-
gen

Spezielle Entspannungstherapie
Spezielles Leistungsangebot fiir Diabeti-
ker und Diabetikerinnen

Spezielles pflegerisches Leistungsange-
bot

Stimm- und Sprachtherapie/ Logopadie
Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/ Orthopéadie-
technik

Wéarme- u. Kalteanwendungen
Wundmanagement

Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtun-
gen/ Angebot ambulanter Pflege/ Kurz-
zeitpflege

Zusammenarbeit mit/ Kontakt zu Selbst-
hilfegruppen

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Kommentar/Erlduterungen

Diabetologie. Hier werden Beratungen sowohl im stationaren als auch ambulanten Bereich, auf Wunsch unter
Einbezug der Angehdrigen angeboten. In Kooperation mit der Praxis Stille/Pollert erfolgt die Selbstbestimm-
mung von Gerinnungswerten.

Progressive Muskelentspannung nach Jacobson

Das Klinikum Landau-Siidliche WeinstraBe ist zertifizierter diabetologischer Versorgungsschwerpunkt zur Be-
handlung von Diabetespatienten Typ 1 und Typ 2 und seit 2011 ausgewiesenes Diabetologisches Zentrum.
Dabei kooperiert das Klinikum mit der zertifizierten diabetologischen Schwerpunktpraxis Dres. Reichert / Hinck.
Es finden regelmaBig strukturierte Schulungen fur Diabetiker, auf Wunsch unter Einbezug der Angehérigen,
statt.

Einfihrung der Pflegevisite ab 2011.

Die Kilinik verflgt Uber ausgebildete Wundmanager.
Erfolgt in Kooperation mit der Okumenischen Sozialstation Landau.

z.B. besteht eine Kooperation mit der Diabetesselbsthilfegruppe, der koronaren Herzsportgruppe Landau und
dem ambulanten Hospizverein SUW. Zu weiteren Selbsthilfegruppen werden Kontakte vom Sozialdienst ver-
mittelt.

Tabelle A-9: Fachabteilungslbergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses
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A-10 Fachabteilungsibergreifende nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Nr.  Serviceangebot Kommentar/Erlduterungen

SA43 | Abschiedsraum

SA01 | Aufenthaltsrdume

SA59 | Barrierefreie Behandlungsraume

SAO02 | Ein-Bett-Zimmer

SAO03 | Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

SAO06 | Rollstuhlgerechte Nasszellen

SAO08 | Teekuche fir Patienten und Patientinnen Teestation fir Patienten

SA09 | Unterbringung Begleitperson

SA10 | Zwei-Bett-Zimmer

SA11 | Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

SA12 Balkon/ Terrasse

SA61 Betten und Matratzen in UbergroBe Bei Bedarf kénnen Betten in UbergréBen angefordert werden.

SA13 | Elektrisch verstellbare Betten

SA14 | Fernsehgerat am Bett/ im Zimmer

SA15 | Internetanschluss am Bett/ im Zimmer In allen Kliniken sind ausreichend Hot-Spots installiert.

SA17 | Rundfunkempfang am Bett

SA18 | Telefon

SA19 | Wertfach/ Tresor am Bett/ im Zimmer Im Verwaltungsbereich steht ein Tresor zur Aufbewahrung von Wertsa-
chen zur Verflgung.

SA20 | Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwabhl)

SA21 | Kostenlose Getrankebereitstellung (z.B. Mineralwasser)

SA44 | Diat-/ Erndhrungsangebot

SA46 | Getrankeautomat

SA47 | Nachmittagstee/ -kaffee

SA22  Bibliothek

SA23 | Cafeteria

SA24 | Faxempfang fir Patienten und Patientinnen

SA49 | Fortbildungsangebote/ Informationsveranstaltungen

SA26  Friseursalon Auf Patientenwunsch kann jederzeit ein mobiler Friseur in die Klinik kom-
men.

SA27 | Internetzugang
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Nr.

SA28
SA29
SA30

SA32

SA51
SA33
SA52
SA34
SA37
SA54

SA60
SA55
SA41
SA40

SA56
SA42

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Serviceangebot
Kiosk/ Einkaufsmdglichkeiten
Kirchlich-religiése Einrichtungen (Kapelle, Meditationsraum)

Klinikeigene Parkplatze fiir Besucher und Besucherinnen sowie Patienten und

Patientinnen
Manikure/ Pedikiire

Orientierungshilfen
Parkanlage

Postdienst

Rauchfreies Krankenhaus
Spielplatz/ Spielecke
Tageszeitungsangebot

Beratung durch Selbsthilfeorganisationen
Beschwerdemanagement
Dolmetscherdienste

Empfangs- und Begleitdienst flr Patienten und Patientinnen sowie Besucher

und Besucherinnen
Patientenfursprache
Seelsorge

Tabelle A-10: Fachabteilungsiibergreifende nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses
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Kommentar/Erlduterungen

Auf Patientenwunsch kann jederzeit Manikire und Pediklire angefordert
werden.

Verschiedene aktuelle Tageszeitungen kénnen im Kiosk erworben wer-
den.
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A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

Am Klinikum besteht die Weiterbildungsermachtigung fiir Arzte in allen relevanten Leistungsberei-

chen.

In Kooperation mit dem Pfalzklinikum KlingenmUnster betreibt das Klinikum Landau-Sidliche Wein-
straBe eine Krankenpflegeschule mit 69 genehmigten Ausbildungsplatzen. Die Ausbildung dauert 3
Jahre und beginnt jeweils zum 01. Oktober. Die praktische Ausbildung erfolgt in den Abteilungen der
Kooperationspartner. Durchgefiihrt wird diese durch einjahrig ausgebildete Praxisanleiterinnen auf
allen Stationen. Eine weitere praktische Betreuung aller Schiilerinnen und Schiler erfolgt durch die

angestellten Lehrerinnen und Lehrer fur Pflegeberufe.

In Bezug auf Lehr- und Lernmittel (Bibliothek, Fachzeitschriften, Internetzugange, technische Medien

usw.) ist die Schule hervorragend ausgestattet. Der Zugriff der Schilerinnen und Schiler sowie der
Pflegedienstmitarbeiter des Klinikums auf Fachliteratur und Internet ist jederzeit mdglich. Zusatzlich
steht sowohl Lehrerlnnen, als auch Auszubildenden die wissenschaftliche Bibliothek des Pfalzklinikum

zur Verfligung.

Im Rahmen der Ausbildung zum Operationstechnischen Assistenten, besteht eine Kooperation mit
dem Krankenhaus Hetzelstift in Neustadt an der WeinstraBe. Die praktischen Ausbildungsinhalte er-
folgen im Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe und die theoretischen Ausbildungsinhalte im Kran-

kenhaus Hetzelstift in Neustadt an der WeinstraBe.

Far die Fachweiterbildung zur OP-, Anésthesie- und Intensivpflege besteht eine weitere Kooperation

mit dem Krankenhaus Hetzelstift in Neustadt an der WeinstraBe.

A-11.2 Akademische Lehre und weitere ausgewéhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

Trifft bei dieser Einrichtung nicht zu.
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A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Nr.  Ausbildung in anderen Heilberufen Kommentar/Erlduterungen
HBO1 | Gesundheits- und Krankenpfleger und In Kooperation mit der Krankenpflegeschule am
Gesundheits- und Krankenpflegerin Pfalzklinikum Klingenmiinster.

HBO03 | Physiotherapeut und Physiotherapeutin In Kooperation mit der Akademie fir Gesundheits-
fachberufe (AGF) sind 21 Schiler im Haus tatig.
HBO07 | Operationstechnischer Assistent und Ope- | In Kooperation mit dem Hetzelstift Neustadt.
rationstechnische Assistentin (OTA)
HBO08 | Masseur/Medizinischer Bademeister und | In Kooperation mit der Akademie fiir Gesundheits-

Masseurin/Medizinische Bademeisterin fachberufe (AGF).
Tabelle A-11.3: Ausbildung in anderen Heilberufen

A-12 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
221

A-12.1 Anzahl der Betten im gesamten Klinikum Landau-Sddliche WeinstraBe
485
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A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Volistationare Fallzahl

Fallzahl 7552
Teilstationédre Fallzahl
Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl
Patientenzahlweise 10539

Tabelle A-13: Fallzahlen des Krankenhauses

A-13.1 Fallzahlen im gesamten Klinikum Landau-Sddliche WeinstraBe

Volistationare Fallzahl

Fallzahl Klinikum gesamt 14271
Teilstationére Fallzahl
Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl
Patientenzahlweise 18880

Tabelle A-13.1: Fallzahlen des gesamten Klinikums LD-SUW

A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Arzte

Arzte Anzahl Kommen-

) ) tar/Erlduterungen

Arztinnen/Arzte insgesamt (auBer Belegérzte) 39,2 Vollkrafte

- davon Fachérztinnen/-arzte 19,4 Vollkrafte

Belegarztinnen/-arzte (nach §121 SGB V) 6 Personen

Arztinnen/Arzte, die keiner Fachabteilung zugeord- | 0 Vollkréfte

net sind

Tabelle A-14.1: Arzte

A-14.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal Anzahl Kommentar/ Erlédu-
terungen

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige Aus-
bildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Dreijahri-
ge Ausbildung)

Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung)
Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil-
dung)

Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung)
Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs)
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbildung)
Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbildung)
Tabelle A-14.2: Pflegepersonal
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140 Vollkrafte
2,3 Vollkrafte

0 Vollkrafte
0 Vollkrafte

1 Vollkrafte

3,6 Vollkrafte

0 Personen

1 Vollkrafte In Ausbildung
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A-14.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.
SP51

SP02
SP32

SP35

SP04

SP05

SP11

SP40
SP14

SP42

SP15

SP43

SP18

SP21

SP22

SP23

SP25

SP27

Spezielles therapeutisches Personal
Apotheker und Apothekerin

Arzthelfer und Arzthelferin

Bobath-Therapeut und Bobath-Therapeutin flr
Erwachsene und/oder Kinder

Diabetologe und Diabetologin/Diabetesassistent
und Diabetesassistentin/Diabetesberater und
Diabetesberaterin/Diabetesbeauftragter und Dia-
betesbeauftragte/Wundassistent und Wundassis-
tentin DDG/Diabetesfachkraft Wundmanagement

Diatassistent und Diatassistentin

Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und
Beschéftigungstherapeut und Arbeits- und Be-
schaftigungstherapeutin

Kin&sthetikbeauftragter und Kinasthetikbeauftrag-
te

Kinderpfleger und Kinderpflegerin

Logopéade und Logopadin/Sprachheilpadagoge
und Sprachheilp&dagogin/ Klinischer Linguist und
Klinische Linguistin/Sprechwissenschaftler und
Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und Phoneti-
kerin

Manualtherapeut und Manualtherapeutin

Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseu-
rin/Medizinische Bademeisterin z. B. fir Baby-
massage

Medizinisch-technischer Assistent und Medizi-
nisch-technische Assistentin/Funktionspersonal z.
B. fir Funktionsdiagnostik, Radiologie
Orthopéadietechniker und Orthopé&dietechnike-
rin/Orthopadiemechaniker und Orthopadieme-
chanikerin/Orthopadieschuhmacher und Orthopa-
dieschuhmacherin/Bandagist und Bandagistin
Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Podologe und Podologin/FuBpfleger und FuBpfle-
gerin

Psychologe und Psychologin

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Stomatherapeut und Stomatherapeutin
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Anzahl Kommentar/Erlduterungen

2

11,9
1

6

12,3

8,5

In Kooperation mit der Apotheke der
Stadtklinik Frankenthal.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

4 Arzte sind geméaB den Vorgaben
der Deutschen Diabetesgesellschaft
(DDG) als Diabetologen ausgebildet.
Zusétzlich sind 2 Mitarbeiter als Dia-
betesberater DDG ausgebildet.
Aktuell arbeiten am Klinikum Landau-
SUW 9 Arzte als Diabetologen DDG,
bzw. sind in Ausbildung und 6 Diabe-
tesberater.

In der Zentralkiiche am Klinikstandort
Landau.

Es besteht eine Kooperation mit einer
niedergelassenen Ergotherapeutin,
die unsere Patienten bedarfsgerecht
betreut.

Es besteht eine Kooperation mit einer
niedergelassenen Logopadin, die
unsere Patienten bedarfsgerecht
betreut.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.
In Kooperation mit der Physiotherapie

In Kooperation mit einem externen
Orthopéadietechniker.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie. In Kooperation mit der Akademie
fir Gesundheitsfachberufe werden 21
Physiotherapieschlerlnnen in unse-
rer Klinik ausgebildet.

Es besteht eine Kooperation mit ei-
nem niedergelassenen Podologen,
der unsere Patienten, vor allem auf
der Diabetesschwerpunktstation be-
darfsgerecht betreut.

In Zusammenarbeit mit der Abteilung
Diabetologie.

In Kooperation mit dem Hetzelstift
Neustadt.

Es besteht eine Kooperation mit ei-
nem ortsansassigen Sanitatshaus,
das unsere Patienten, bedarfsgerecht
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Nr.  Spezielles therapeutisches Personal

SP28 | Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater | 1,7

und Wundberaterin/ Wundexperte und Wundex-
pertin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

SP00  Manuelle Lymphdrainage
SP00 ' Rickenschule nach Briigger
SPO0O0 ' Craniosacral Therapie
SPO00 ' Dorn-Therapie

SP00  Mulligan

SP00 ' Grundlagen Ostheopathie

SPOO0 | Kiniesio-Taping

SPO00 | Propriozeptive Neuromuskulare Faszilation (PNF)

Tabelle A-14.3: Spezielles Therapeutisches Personal

20/101

Anzahl Kommentar/Erlduterungen

betreut.

Insgesamt stehen 6 ausgebildete
Wundmanager an allen Standorten
des Klinikums zur Verflgung, die bei
Bedarf klinikumsibergreifend ein-
setzbar sind.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.

In Kooperation mit der Physiothera-
pie.
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A-15 Apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Geréte Umgangssprachliche Be- 24h- Notfall- Kommentar/ Erlduterungen
zeichnung verfiigbarkeit
AAO01 | Angiographie/ DSA Gerét zur GefaBdarstellung 0
AAOQ3 | Belastungs-EKG/ Ergometrie Belastungstest mit Herzstrom-
messung
AAOQ05 | Bodyplethysmographie Umfangreiches Lungenfunkti-
onstestsystem
AAOQ7 | Cell Saver (im Rahmen einer Bluttransfusion) Eigenblutaufbereitungsgerat
AA08  Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Quer- 0 In Kooperation mit radiologi-
schnitt mittels Réntgenstrahlen scher Praxis im Hause.
AA10 | Elektroenzephalographiegerat (EEG) Hirnstrommessung 0
AA12 | Gastroenterologische Endoskope Gerét zur Magen-Darm- 0
Spiegelung
AA13 | Gerate der invasiven Kardiologie (z.B. Herzkatheterlabor, Ablationsge- 0 In Kooperation mit dem Herz-
nerator, Kardioversionsgerét, Herzschrittmacherlabor) zentrum Landau im Hause.
AA14  Gerate fir Nierenersatzverfahren (Hamofiltration, Dialyse, Peritoneal- 0 In Kooperation mit dem Kura-
dialyse) torium fOr Dialyse und Nieren-

transplantation am Klinik-
standort Annweiler.

AA15 | Gerate zur Lungenersatztherapie/ - unterstiitzung (z.B. ECMO/ ECLA) 0

AA18 | Hochfrequenzthermotherapiegerat Gerét zur Gewebezerstérung
mittels Hochtemperaturtechnik

AA19 | Kipptisch Gerat zur Messung des Verhal- z. B. zur Diagnose des or-
tens der KenngréBen des Blut- thostatischen Syndroms
kreislaufs bei Lage&dnderung

AA20  Laser

AA22 | Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels star- | O In Kooperation mit radiologi-
ker Magnetfelder und elektro- scher Praxis im Hause.
magnetischer Wechselfelder

AA23 | Mammographiegerat Réntgengerat fir die weibliche In Kooperation mit radiologi-
Brustdrise scher Praxis im Hause.

AA24 | OP-Navigationsgerat

AA27 | Réntgengerat/ Durchleuchtungsgerat (z.B. C-Bogen) [

21/101



Nr.
AA28
AA29

AA31
AA32

AA34

AA36

AA37

AA38

AA39

AA40

AA44

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Vorhandene Gerite Umgangssprachliche Be-
zeichnung

Schlaflabor

Sonographiegerat/Dopplersonographiegerat/Duplexsonographiegerat | Ultraschallgerat/ mit Nutzung
des Dopplereffekts/ farbkodierter
Ultraschall

Spirometrie/ Lungenfunktionsprifung

Szintigraphiescanner/Gammasonde Nuklearmedizinisches Verfahren
zur Entdeckung bestimmter,
zuvor markierter Gewebe, z. B.
Lymphknoten

AICD-Implantation/ Kontrolle/Programmiersystem Einpflanzbarer Herzrhythmusde-
fibrillator

Gerét zur Argon-Plasma-Koagulation Blutstillung und Gewebever-
6dung mittels Argon-Plasma

Arthroskop Gelenksspiegelung

Beatmungsgerate/ CPAP-Gerate Maskenbeatmungsgerat mit
dauerhaft positivem Beat-
mungsdruck

Bronchoskop Gerat zur Luftréhren- und Bron-
chienspiegelung

Defibrillator Gerét zur Behandlung von le-
bensbedrohlichen Herzrhyth-
musstérungen

Elektrophysiologischer Messplatz zur Diagnostik von Herzrhythmus-

stérungen
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24h- Notfall-
verfiigbarkeit

O

Kommentar/ Erlduterungen

Gammakamera, in Kooperati-
on mit radiologischer Praxis im
Hause.

Patienten mit allen Formen
von Herzrhythmusstérungen
kénnen auch notfallmaBig im
Rahmen einer 24 h Bereit-
schaft von den hiesigen Kar-
diologen / Elektrophysiologen
untersucht werden. Bei Bedarf
werden Ablationes durchge-
fihrt bzw. Schrittmacher oder
Defibrillatoren im Hause im-
plantiert. Es steht bei beson-
deren Indikationen die beson-
dere Form der Kryoablatio zur
Verfligung. Zur Nachsorge



Nr. Vorhandene Geriéte

AA45 | Endosonographiegerat

AA46  Endoskopisch-retrograder-Cholangio-Pankreaticograph (ERCP)

AA48 | Gerat zur intraaortalen Ballongegenpulsation (IABP)

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Umgangssprachliche Be-
zeichnung

Ultraschalldiagnostik im Kérper-
inneren

Spiegelgerat zur Darstellung der
Gallen- und Bauchspeicheldri-
sengénge mittels Réntgenkon-
trastmittel

Mechanisches Gerat zur Unter-
stlitzung der Pumpleistung des
Herzens

AA52 | Laboranalyseautomaten fiir Hamatologie, klinische Chemie, Gerinnung ' Laborgerate zur Messung von

und Mikrobiologie

AA53 | Laparoskop

AA54 | Linksherzkathetermessplatz

AA55 | MIC-Einheit (minimal invasive Chirurgie)

AA58 | 24 h Blutdruck-Messung

Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden, Gerinnungs-
leiden und Infektionen
Bauchhdéhlenspiegelungsgerat
Darstellung der Herzkranzgefa-
Be mittels Réntgen-
Kontrastmittel

Minimal in den Kérper eindrin-
gende, also gewebeschonende
Chirurgie
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24h- Notfall-
verfiigbarkeit

Kommentar/ Erlduterungen

steht den Patienten die
Schrittmacher- / Defibrillato-
rambulanz zur Verfigung.
Schluckendoskopie zur Dia-
gnostik von Schluckstérungen
in Kooperation mit der Inneren
Medizin in der Klinik Annwei-
ler.

Alle Patienten mit akutem Ko-
ronarssyndrom kénnen im
Rahmen einer 24h Bereitschaft
diagnostisch und bei Bedarf
invasiv behandelt werden. Des
weiteren werden alle Patienten
mit koronarer Herzerkrankung
bzw. anderen Herzerkrankun-
gen in Kooperation mit der
kardiologischen Praxis im
Hause ambulant und bei Be-
darf stationar betreut.



Nr. Vorhandene Geriéte

AA59 | 24 h EKG-Messung
AAB2 | 3-D/4-D-Ultraschallgerat
AABS | Echokardiographiegerét
AAB7 | Operationsmikroskop
AAQ00  OPG-Gerat

Tabelle A-15: Apparative Ausstattung

Strukturierter Qualitatsbericht (iber das Berichtsjahr 2010

Umgangssprachliche Be-
zeichnung
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24h- Notfall-
verfiigbarkeit

Kommentar/ Erlduterungen

Roéntgengerat fur Kieferpano-
ramaaufnahmen.
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B Struktur- und Leistungs-
daten der Organisationsein-
heiten/ Fachabteilungen
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B-1 Innere Medizin (0100)

) . L i‘
Cheférztin Gastroenterologie Chefarzt Kardiologie
Frau Dr. med. U. Herrmannsphan Herr PD Dr. med. S. Vonhof

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2101 Fax: 06341/908-2109
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-Id-suew.de/

Die Abteilung Innere Medizin wird als Hauptabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

Gastroenterologie:

Die Gastroenterologie als Teilgebiet der Inneren Medizin befasst sich mit der Diagnostik und Therapie
von Erkrankungen des gesamten Magen-Darm-Traktes (Speiseréhre, Magen, Dinn- und Dickdarm,
Gallenwege, Bauchspeicheldriise und der Leber). Fir die Untersuchungen stehen modernste Video-
endoskope und Ultraschallgerate zur Verfigung. Es werden fast alle diagnostischen und therapeuti-

schen Verfahren durchgeflhrt.

Die Abteilung fir Gastroenterologie bildet seit dem Jahr 2009 gemeinsam mit dem Viszeralchirurgi-

schen Versorgungsschwerpunkt das Bauch- und Darmzentrum am Klinikum.
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2010 wurde eine grundlegende Sanierung des Endoskopiebereichs des interdisziplindren Bauch- und
Darmzentrums vorgenommen. Die UmbaumaBnahmen wurden mit Férdermitteln aus dem Sonder-
programm Krankenhduser (Konjunkturprogramm Il) unterstitzt. Hier stehen nun drei hochmoderne,

klimatisierte Endoskopie- und UltraschallrAume sowie ein neuer Aufwachbereich zur Verfligung.

Kardiologie:

Das Herzzentrum Landau (bestehend aus dem Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe und der kardio-
logischen Gemeinschaftspraxis Dres. Stille/Pollert) ist als kardiologischer Versorgungsschwerpunkt
des Landes Rheinland-Pfalz ausgewiesen.

Im Herzzentrum Landau werden alle interventionellen und konventionellen therapeutischen MaBnah-
men inklusive Stenteinlagen bei der koronaren Herzkrankheit und elektrophysiologischer Untersu-
chung durchgefiihrt. Durch den 24-Stunden Bereitschaftsdienst ist eine schnelle und professionelle

Versorgung aller Patienten bei akutem Herzinfarkt sichergestellt.
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B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.
VIO1

Vio2

V103

V104

V105

V106

V107

V108

VI09

VI10

VI11

VI12

VI13

Vi14

VI15

VI16

VI17

VI18

VI19

VI20
VI23

Versorgungsschwerpunkte
Diagnostik und Therapie von ischami-
schen Herzkrankheiten z. B. Herzkathe-
ter, perkutane transluminale koronare
Angioplastie (PTCA)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen
Herzkrankheit und von Krankheiten des
Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen
Formen der Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Krankhei-
ten der Arterien, Arteriolen und Kapilla-
ren

Diagnostik und Therapie von Krankhei-
ten der Venen, der LymphgefaBe und
der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebro-
vaskularen Krankheiten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierener-
krankungen

Diagnostik und Therapie von hdmatolo-
gischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von endokrinen
Ern&hrungs- und Stoffwechselkrankhei-
ten z. B. Diabetes,Schilddriise
Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen des Magen-Darm-Traktes
Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen des Darmausgangs

Diagnostik und Therapie von Krankhei-
ten des Peritoneums

Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen der Leber, der Galle und des
Pankreas

Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen der Atemwege und der Lunge
Diagnostik und Therapie von Krankhei-
ten der Pleura

Diagnostik und Therapie von rheumato-
logischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von onkologi-
schen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von infektiésen
und parasitaren Krankheiten
Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von angebore-
nen und erworbenen Immundefekter-
krankungen (einschlieBlich HIV und
AIDS)

Kommentar/Erlduterungen

Siehe Schlaganfallzentrum VS03 im Bereich A8.

Es besteht eine Kooperation mit niedergelassenen
Praxen und dem KfH-Nierenzentrum an der Klinik
Annweiler. Der nephrologische Oberarzt der Klinik
Annweiler im Klinikumsverbund kann bei nephrologi-
schen Problemen konsiliarisch hinzugezogen wer-
den.

Patienten mit onkologischen Erkrankungen kénnen
diagnostisch und therapeutisch behandelt werden.
Es besteht eine Kooperation mit einem niedergelas-
senen Hamatologen / Onkologen, der die Patienten
auch ambulant weiterbetreuen kann.

Siehe Diabeteszentrum VS14 im Bereich A8.

Es besteht eine Kooperation mit einer niedergelas-
senen Rheumatologin.

Es besteht eine Kooperation mit einem niedergelas-
senen Onkologen.
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Nr.
Vi24

VI27

VI29
VI30

VI31
VI32
VI33
V134
VI35
VI38
VI39

V140
VI00

VI00

VNO1

VNO05

VNO6

VN14

VN18
VR02
VRO03
VR04
VR05
VRO06
VRO7
VRO08
VR10
VR11
VR12
VR15

VR16
VR18

VR22
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Versorgungsschwerpunkte
Diagnostik und Therapie von geriatri-
schen Erkrankungen
Spezialsprechstunde

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
Diagnostik und Therapie von Autoim-
munerkrankungen

Diagnostik und Therapie von Herz-
rhythmusstérungen

Diagnostik und Therapie von Schlafsto-
rungen/Schlafmedizin

Diagnostik und Therapie von Gerin-
nungsstérungen

Elektrophysiologie

Endoskopie

Palliativmedizin

Physikalische Therapie
Schmerztherapie
Schrittmacherambulanz

Defibrillatorambulanz

Diagnostik und Therapie von zerebro-
vaskularen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallslei-
den

Diagnostik und Therapie von malignen
Erkrankungen des Gehirns

Diagnostik und Therapie von Krankhei-
ten der Nerven, der Nervenwurzeln und
des Nervenplexus z. B. von Hirnnerven
Neurologische Notfall- und Intensivme-
dizin

Native Sonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Duplexsonographie

Sonographie mit Kontrastmittel
Endosonographie
Projektionsradiographie mit Spezialver-
fahren (Mammographie)
Fluoroskopie/Durchleuchtung als selb-
sténdige Leistung
Computertomographie (CT), nativ

Computertomographie (CT) mit Kon-
trastmittel

Computertomographie (CT), Spezialver-
fahren

Arteriographie

Phlebographie
Szintigraphie

Magnetresonanztomographie (MRT),

Kommentar/Erlduterungen
Siehe Geriatriezentrum VS21 im Bereich A8.

Schrittmachersprechstunde,
Defibrillatorsprechstunde.

Siehe Herzzentrum VS22 im Bereich AS8.

Siehe Herzzentrum VS22 im Bereich A8

Bei signifikanten Herzrhythmusstérungen werden
Schrittmacher- oder Defibrillatorsysteme implantiert,
wobei Implantation sowie nachstationare Nachsorge
durch die hiesigen Fachérzte durchgefuhrt wird.

Bei signifikanten Herzrhythmusstérungen werden
Schrittmacher- oder Defibrillatorsysteme implantiert,
wobei Implantation sowie nachstationare Nachsorge
durch die hiesigen Fachérzte durchgefuhrt wird.
Siehe Schlaganfallzentrum VS03 im Bereich A8.

Siehe Schlaganfallzentrum VS03 im Bereich A8.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.

In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
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Nr. Versorgungsschwerpunkte Kommentar/Erlduterungen
nativ Hause.
VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit | In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Kontrastmittel Hause.
VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Spezialverfahren Hause.
VR25 Knochendichtemessung (alle Verfahren) | In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
Hause.
VR26 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit | In Kooperation mit der radiologischen Praxis im
3D-Auswertung Hause.

VRO1 | Konventionelle Réntgenaufnahmen

VUO1 | Diagnostik und Therapie von tubuloin-
terstitiellen Nierenkrankheiten

VUO02 Diagnostik und Therapie von Nierenin-
suffizienz

VUO3 | Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

VUO04 Diagnostik und Therapie von sonstigen
Krankheiten der Niere und des Ureters

Tabelle B-1.2 Innere Medizin: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-
teilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Leistungsangebote. Fachabteilungsibergreifende Leis-
tungsangebote sind bei A-9 aufgeflihrt.

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Serviceangebote. Fachabteilungsibergreifende Servi-
ceangebote sind bei A-10 aufgefuhrt.

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-1.5.1 Vollstationdre Fallzahl
4402

B-1.5.2 Teilstationdre Fallzahl
0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

148 336 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhéfen des Herzens
150 272 Herzschwéche

121 258 Akuter Herzinfarkt

120 247 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust - Angina pectoris
R55 181 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps

K29 145 Schleimhautentziindung des Magens bzw. des Zwdlffingerdarms
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ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

10 136 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

RO7 121 Hals- bzw. Brustschmerzen

J18 113 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher bezeichnet
149 100 Sonstige Herzrhythmusstérung

Tabelle B-1.6 Innere Medizin: Hauptdiagnosen nach ICD

B-1.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl __Umgangssprachliche Beschreibung

1-632 1298 Untersuchung der Speiserdhre, des Magens und des Zwdlffingerdarms
durch eine Spiegelung

1-275 881 Untersuchung der linken Herzhalfte mit einem Uber die Schlagader ins Herz
gelegten Schlauch (Katheter)

1-440 683 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem Verdauungstrakt,
den Gallengéngen bzw. der Bauchspeicheldriise bei einer Spiegelung

1-650 595 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

8-837 570 Behandlung am Herzen bzw. den HerzkranzgefédBen mit Zugang Uber einen
Schlauch (Katheter)

3-200 539 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel

8-83B 533 zusétzliche Informationen zu den verwendeten Materialien bei Behandlun-

gen am Herzen bzw. den HerzkranzgefaBen mit Zugang Uber einen
Schlauch (Katheter)

3-052 367 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiseréhre aus - TEE

8-930 332 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne
Messung des Drucks in der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des
Herzens

5-513 275 Operation an den Gallengangen bei einer Magenspiegelung

Tabelle B-1.7 Innere Medizin: Prozeduren nach OPS

Weitere Kompetenzprozeduren

OPS Ziffer Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

1-640 102 Untersuchung der Gallengange durch eine Rontgendarstellung mit Kon-
trastmittel bei einer Spiegelung des Zwdlffingerdarms

1-642 76 Untersuchung der Gallen- und Bauchspeicheldriisengénge durch eine
Réntgendarstellung mit Kontrastmittel bei einer Spiegelung des Zwdlffinger-
darms

5-377 126 Einsetzen eines Herzschrittmachers bzw. eines Impulsgebers (Defibrillator)

5-378 42 Entfernung, Wechsel bzw. Korrektur eines Herzschrittmachers oder Defibril-
lators

Tabelle B-1.7 Innere Medizin: Weitere Prozeduren nach OPS
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr. der Art der Ambulanz

Ambu-
lanz
AMO7

AMO4

AMO4

AMOS8

AM11

Privatambulanz

Erméchtigungs-
ambulanz nach §
116 SGB V

Erméchtigungs-
ambulanz nach §
116 SGB V
Notfallambulanz
(24h)

Vor- und nachsta-

Bezeichnung der
Ambulanz

Privatambulanz
Frau Dr. Herr-
mannspahn
Gastroenterologi-
sche Ambulanz

Schrittmacher- und
Defibrillatorambu-
lanz
Notfallambulanz

Vorstationdre Be-

tionare Leistungen ' handlungsmdglich-
nach § 115a SGB V | keiten

Tabelle B-1.8 Innere Medizin: Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr. der Leis-
tung
VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

Angebotene Leis-
tungen

siehe Kommentar/
Erlauterung

siehe Kommentar/
Erlauterung

siehe Kommentar/
Erlauterung

siehe Kommentar/
Erlduterung
siehe Kommentar/
Erlduterung
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Kommentar/Erlduterungen

Im Rahmen der ambulanten Tatigkeit werden samtliche ambulanten
Leistungen der Gastroenterologie erbracht.

Behandlung chronischer Hepatitis B und C -Erkrankungen,
Rektoskopie

Laserkoagulation

Enterale/Parenterale Erndhrung

Bougierung, Varizenbehandlung, Stent, PEG

Sonographie, Endosonographie

Proktoskopie

Behandlung von Patienten mit chron. entziindlicher Darmerkrankung
(M. Crohn/C. Ulcerosa)

Kontrastmittelsonographie

jeweils auf Uberweisung durch niedergelassene, facharztlich tatige
Internisten

Funktionsanalyse eines Herzschrittmachers und / oder eines implan-
tierten Kardioverters bzw. Defibrillator auf Uberweisung

Fachibergreifende Notfallambulanz in 24h-Bereitschaft

Klarung der Erforderlichkeit einer vollstationaren Krankenhausbe-
handlung
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

OPS Ziffer Fallzahl _Umgangssprachliche Beschreibung

1-650 775 Untersuchung des Dickdarms - Koloskopie

1-444 432 Entnahme einer Gewebeprobe -unteren Verdauungstrakt
5-452 152 Entfernung von erkranktem Gewebe des Dickdarms
1-640 <5 Untersuchung der Gallenwege

5-429 <5 Operationen am Osophagus

1-642 <5 Operationen Gallen- und Pankreasweg

5-513 <5 Entfernung von Gallensteinen

Tabelle B-1.9 Innere Medizin: Prozeduren nach OPS

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-1.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O Vorhanden M Nicht vorhanden

B-1.10.2 Stationdre BG-Zulassung
O Vorhanden M Nicht vorhanden
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B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arzte

érzte ) Anzahl Kommentar/Erlduterungen
Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegarzte) 19,2 Vollkrafte
...davon Fachérztinnen/Facharzte 8,4 Vollkrafte

Tabelle B-1.11.1 Innere Medizin: Arzte

B-1.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQ63 | Allgemeinmedizin

AQ23 | Innere Medizin

AQ25 | Innere Medizin und SP Endokrinologie und Diabetologie

AQ26 | Innere Medizin und SP Gastroenterologie

AQ28 | Innere Medizin und SP Kardiologie

Tabelle B-1.11.1.2 Innere Medizin: Arztliche Fachexpertise

B-1.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Nr.  Zusatzweiterbildung (fakultativ) Kommentar/Erlduterungen
ZF07 | Diabetologie

ZF15 | Intensivmedizin

ZF28 | Notfallmedizin

ZF44 | Sportmedizin

ZF00 | Gastronenterologische Onkologie

ZF00 ' Chronisch endziindliche Darmerkrankungen

ZF00  Hepatologie

Tabelle B-1.11.1.3 Innere Medizin: Zusatzweiterbildungen

B-1.11.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal Anzahl Kommentar/ Erlaute-
rungen

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige 55,5 Vollkréafte

Ausbildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Drei- 1 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)

Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte
Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil- | 0 Vollkrafte
dung)

Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung) 1 Vollkréafte
Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs) 2,8 Vollkrafte
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbil- 0 Personen
dung)

Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte
dung)

Tabelle B-1.11.2 Innere Medizin: Pflegepersonal

B-1.11.2.2 Fachweiterbildungen
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Nr. Anerkannte Fachweiterbil- Kommentar/Erlduterungen
dung/ zusétzlicher akade-
mischer Abschluss
PQO03  Hygienefachkraft Es besteht eine Kooperation mit dem Beratungsinstitut fir Hy-
giene Freiburg (BZH). Zusatzlich sind auf jeder Stati-
on/Funktionsbereich 1-2 Personen als Hygienebeauftragte Pfle-
gekréfte ausgebildet.
PQO04 | Intensivpflege und Anésthe-
sie
PQO05 | Leitung von Stationen oder
Funktionseinheiten

Tabelle B-1.11.2.2 Innere Medizin: Fachweiterbildungen

B-1.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.  Zusatzqualifikation Kommentar/Erlduterungen

ZP01 | Basale Stimulation

ZP02 | Bobath

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP03 | Diabetes

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik

ZP06 Erndhrungsmanagement

ZP07 | Geriatrie In Kooperation mit der Schwerpunktabteilung Altersmedizin in
Annweiler.

ZP08 | Kinasthetik

ZPQ9 Kontinenzberatung

ZP10  Mentor und Mentorin

ZP11  Notaufnahme

ZP12  Praxisanleitung

ZP13  Qualitaitsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP15 | Stomapflege

ZP19 | Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

Tabelle B-1.11.2.3 Innere Medizin: Zusatzqualifikationen

B-1.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.  Spezielles therapeutisches Personal Anzahl Kommentar/Erlduterungen

SPO02 | Arzthelfer und Arzthelferin 2

SP35 Diabetologe und Diabetolo- 6 4 Arzte sind gemaB den Vorgaben der
gin/Diabetesassistent und Diabetesassisten- Deutschen Diabetesgesellschaft (DDG)
tin/Diabetesberater und Diabetesberate- als Diabetologen ausgebildet. Zusatz-
rin/Diabetesbeauftragter und Diabetesbeauf- lich sind 2 Mitarbeiter als Diabetesbera-
tragte/Wundassistent und Wundassistentin ter DDG ausgebildet.
DDG/Diabetesfachkraft Wundmanagement Aktuell arbeiten am Klinikum Landau-

SUW 9 Arzte als Diabetologen DDG,
bzw. sind in Ausbildung und 6 Diabe-

tesberater .
SP18  Orthopadietechniker und Orthopédietechni- | 1 In Kooperation mit niedergelassenen
kerin/Orthopadiemechaniker und Orthopa- Orthopéadietechnikern.

diemechanikerin/Orthopadieschuhmacher
und Orthopéadieschuhmacherin/Bandagist
und Bandagistin
SP21 | Physiotherapeut und Physiotherapeutin 3 In Kooperation mit der Physiotherapie.
In Kooperation mit der Akademie fir
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Spezielles therapeutisches Personal

SP23  Psychologe und Psychologin

SP25 | Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

SP28 Wundmanager und Wundmanage-
rin/Wundberater und Wundberaterin/ Wund-

Tabelle B-1.11.3 Innere Medizin: Spezielles therapeutisches Personal

experte und Wundexper-

Anzahl Kommentar/Erlduterungen

tin/Wundbeauftragter und Wundbeauftragte
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Gesundheitsfachberufe werden 21 Phy-
siotherapieschilerinnen in unserer Kili-
nik ausgebildet.

In Kooperation mit einem externen Psy-
chologen werden die Patienten der Dia-
betologie bedarfsgerecht betreut.

In Kooperation mit dem Krankenhaus
Hetzelstift Neustadt.

Insgesamt stehen 6 ausgebildete
Wundmanager an allen Standorten des
Klinikums zur Verfligung, die bei Bedarf
klinikumsuUbergreifend einsetzbar sind.
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B-2 Chirurgie (1500)

Chefarzt Unfall-, Hand- und Orthopadische Chirurgie Chefarzt Viszeralchirurgie
Herr Dr. med. M. Kunkler Herr Dr. med. T. Neufang

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Suidliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2201 oder 2203 Fax: 06341/908-2209
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-ld-suew.de/

Die Abteilung Chirurgie wird als Hauptabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

Schwerpunkt Unfall,- Hand und Wiederherstellungschirurgie:

In unseren Abteilungen bieten wir ihnen die gesamte Unfallchirurgie einschlieBlich der Wiederherstel-
lungschirurgie an. Hierzu zahlen neben der Akutversorgung bei Verletzungen und Erkrankungen von
Knochen, Gelenken und Weichteilen, einschlieBlich der Versorgung schwerer Becken- und Wirbelsau-
lentraumen, auch die Therapie von Fehlbildungen, Unfallfolgeschaden und Sportschaden. Vertreten
ist auBerdem die komplette Endoprothetik, also der teilweise oder génzliche Ersatz von Gelenken

aufgrund schwerer Verletzungen oder fortgeschrittenen VerschleiBBes (Arthrose).

Unser Spektrum im Bereich der Handchirurgie umfasst die Versorgung aller Verletzungen und Erkran-

kungen der Hand und des Armes inbegriffen die Chirurgie der peripheren Nerven. Hierzu gehéren u.a.
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Nervenkompressionssyndrome, Knochen- und Weichteiltumore. Auch im Bereich der FuBchirurgie
bieten wir unseren Patienten das gesamte konservativ wie operativ mégliche Spektrum an.

Im Bereich der Wirbelsaulenchirurgie umfasst unser Leistungsspektirum die gesamte Diagnostik und
Therapie von Erkrankungen und Verletzungen der Wirbelsaule. Hierzu zahlen die verschiedenen
Stabilisierungsverfahren aber auch die Behandlung von Frakturen des Wirbelkdrpers mittels Kypho-

bzw. Vertebroplastie.

Eine weitere Besonderheit unserer Unfallchirurgie ist die Zulassung zum Verletzungsarten- und zum

Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossenschaft.

Die Abteilung Chirurgie - Unfall-, Hand- und Orthopadische Chirurgie wurde 2011 als Regionales

Traumazentrum zertifiziert. Unser Klinikum ist Mitglied im zertifizierten TraumaNetzwerk Vorderpfalz.

Hoéchstes Anliegen der Chirurgischen Abteilungen ist die bestmdgliche Versorgung unserer Patienten
auf dem neuesten Stand der Medizin. Darum garantieren wir neben modernsten Operationsmethoden

auch die entsprechend notwendige Nachbehandlung.

Visceralchirurgischer Versorgungsschwerpunkt:

Die Viszeralchirurgie (abgeleitet aus lat. Viscera = Eingeweide) umfasst die operative Behandlung des
Verdauungstraktes einschlieBlich der Speiseréhre, des Magens, der Leber und der Bauchspeichel-
drise. Insbesondere zahlen hierzu auch Eingriffe am Dinn- und Dickdarm (Colon) sowie am Enddarm
(Rektum). Weiterhin gehért die Endokrine Chirurgie (Schilddriise, Nebenniere) und die Behandlung
von Hernien (von lat. Hernia = Bruch, also Leisten-, Bauchwand- und Narbenbriiche) zum Aufgaben-
gebiet der Viszeralchirurgie. Klinische Schwerpunkte sind die operative

Behandlung von Tumoren (onkologische Chirurgie) des gesamten Verdauungstrakts, die Behandlung
von Schilddrisenerkrankungen sowie die differenzierte Hernienchirurgie. Durch die langjahrige Erfah-
rung des Abteilungsleiters in minimal-invasiven Verfahren (,MIC", Schlissellochtechnik, laparoskopi-
sche Chirurgie) werden Eingriffe an Colon und Rektum nicht nur im Einzelfall sondern regelhaft mit
der schonenderen Operationsmethode behandelt. Eine besonders ausgereifte und bewahrte minmal-
invasive Technik (Endoskopisch Extraperitoneale Hernioplastik) steht auch fir die Behandlung von
Leistenbrichen zur Verfigung.

Die Viszeralchirurgie ist zusammen mit der Inneren Medizin, Schwerpunkt Gastroenterologie, ein

wichtiger Bestandteil des Bauch- und Darmzentrums am Klinikum.
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B-2.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.

VC13
VC16
VC17
VC18
VC19
VC20
VC21
VC22
VC23
VC24
VC26
VC27
VC28
VC29
VC30
VC31
VC32
VC33
VC34

VC35

VC36

VC37

VC38

VC39

VC40

VC41

VC42
VC63
VC64
VO15

VO16

Versorgungsschwerpunkte

Operationen wegen Thoraxtrauma
Aortenaneurysmachirurgie

Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung
von GefaBerkrankungen z. B. Carotischirurgie
Konservative Behandlung von arteriellen GefaBer-
krankungen

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen
und Folgeerkrankungen z. B. Thrombosen, Krampf-
adern; Ulcus cruris (offenes Bein)

Nierenchirurgie

Endokrine Chirurgie

Magen-Darm-Chirurgie z. B. Hernienchirurgie, Ko-
loproktologie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie

Tumorchirurgie

Metall-/Fremdkérperentfernungen

Bandrekonstruktionen/Plastiken
Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

Behandlung von Dekubitalgeschwiiren

Septische Knochenchirurgie

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kop-
fes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Hal-
ses

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Tho-
rax

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lum-
bosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des
Beckens

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Schulter und des Oberarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des El-
lenbogens und des Unterarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiifte
und des Oberschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Knies und des Unterschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kné-
chelregion und des FuBes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
Amputationschirurgie

Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie
FuBchirurgie

Handchirurgie
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Kommentar/Erlduterungen

Siehe Zentrum far Orthopéadie und Un-
fallchirurgie VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum far Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum far Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.
Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.
Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.
Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie



Nr.

VO19

V020
VC55
VC56

VC57
VC58

VC66

VC67
VD03
VD04

VOO01
VOO03

VO04
VOO05

VOO07

VOO08

VOO09

VO10

VO11

VO14

VO15

VO16

VO18
VO19
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Versorgungsschwerpunkte

Schulterchirurgie

Sportmedizin/Sporttraumatologie

Minimalinvasive laparoskopische Operationen
Minimalinvasive endoskopische Operationen
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
Spezialsprechstunde

Arthroskopische Operationen

Chirurgische Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von Hauttumoren
Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut
und der Unterhaut

Diagnostik und Therapie von Arthropathien
Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wir-
belsaule und des Rickens

Diagnostik und Therapie von Spondylopathien
Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten
der Wirbelsaule und des Rickens

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Syno-
vialis und der Sehnen

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten
des Weichteilgewebes

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und
Chondropathien

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten
des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes
Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs-
und Bewegungsorgane

Endoprothetik

FuBchirurgie

Handchirurgie

Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie
Schulterchirurgie
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Kommentar/Erlduterungen

VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Zentrum fir Orthopadie und Un-
fallchirurgie VS49 im Bereich A8.

Im Bereich der Unfall- und Wiederher-
stellungschirurgie werden folgende Spe-
zialsprechstunden angeboten:

- Endoprothetik-Sprechstunde

- Schulter-Sprechstunde

- Knie-Sprechstunde

- Hand-Sprechstunde

- Sprechstunde fiir Sportverletzungen
- BG-Sprechstunde

Im Rahmen der Allgemein- und Visze-
ralchirurgie werden folgende Spezial-
sprechstunden angeboten:

- Allgemeine viszeralchirurgische
Sprechstunde

- Proktologische Sprechstunde
Chefarzt Dr. Kunkler erbringt das ge-
samte Spektrum der arthroskopischen
Chirurgie.

Siehe Gelenkzentrum VS20 im Bereich
A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie
VS49 im Bereich A8.

Siehe Gelenkzentrum VS20 oder Zent-
rum fir Unfallchirurgie und Orthopadie



Nr.

VO20
VC26
VC66
VR02
VRO03
VRO7
VR10
VR11
VR12
VR22
VR23
VR24
VR25
VR26
VR27
VR28

VRO1
VX00
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Versorgungsschwerpunkte
Sportmedizin/Sporttraumatologie
Metall-/Fremdkdérperentfernungen

Arthroskopische Operationen

Native Sonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Projektionsradiographie mit Spezialverfahren
(Mammographie)

Computertomographie (CT), nativ

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel
Computertomographie (CT), Spezialverfahren
Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmit-
tel

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfah-
ren

Knochendichtemessung (alle Verfahren)

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-
Auswertung

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-
Auswertung

Intraoperative Anwendung der Verfahren
Konventionelle Rdntgenaufnahmen
Teilnahme am Verletztenartenverfahren

Kommentar/Erldauterungen

VS49 im Bereich A8.

Siehe Zentrum fir Orthopadie und Un-
fallchirurgie VS49 im Bereich A8.
Siehe Zentrum fir Orthopadie und Un-
fallchirurgie VS49 im Bereich A8.
Chefarzt Dr. Kunkler erbringt das ge-
samte Spektrum der arthroskopischen
Chirurgie.

In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis am Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis am Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis am Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.

Tabelle B-2.2 Chirurgie: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-
teilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Leistungsangebote. Fachabteilungsibergreifende Leis-
tungsangebote sind bei A-9 aufgefihrt.

B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Serviceangebote. Fachabteilungsibergreifende Servi-
ceangebote sind bei A-10 aufgefihrt.

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-2.5.1 Vollstationare Fallzahl

2142
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B-2.5.2 Teilstationdre Fallzahl
0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

S52 134 Knochenbruch des Unterarmes

S06 113 Verletzung des Schédelinneren

S82 111 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen Sprunggelen-
kes

K80 109 Gallensteinleiden

K40 105 Leistenbruch (Hernie)

M17 76 GelenkverschleiB (Arthrose) des Kniegelenkes

S00 76 Oberflachliche Verletzung des Kopfes

S42 72 Knochenbruch im Bereich der Schulter bzw. des Oberarms

S72 59 Knochenbruch des Oberschenkels

K56 55 Darmverschluss (lleus) ohne Eingeweidebruch

Tabelle B-2.6 Chirurgie: Hauptdiagnosen nach ICD

Weitere Kompetenzdiagnosen

ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

K44 8 Zwerchfellbruch (Hernie)

K85 8 Akute Entziindung der Bauchspeicheldriise

C25 <5 Bauchspeicheldriisenkrebs

K21 <5 Krankheit der Speiseréhre durch Rickfluss von Magensaft

Tabelle B-2.6 Chirurgie: Weitere Kompetenzdiagnosen nach ICD

B-2.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

5-794 194 Operatives Einrichten (Reposition) eines mehrfachen Bruchs im Gelenkbe-
reich eines langen Réhrenknochens und Befestigung der Knochenteile mit
Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

5-916 143 VorlUbergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut bzw.
Hautersatz

5-511 134 Operative Entfernung der Gallenblase

5-812 126 Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen Zwischenscheiben
(Menisken) durch eine Spiegelung

5-793 114 Operatives Einrichten (Reposition) eines einfachen Bruchs im Gelenkbe-
reich eines langen Réhrenknochens

5-530 100 Operativer Verschluss eines Leistenbruchs (Hernie)

5-787 98 Entfernung von Hilfsmitteln, die zur Befestigung von Knochenteilen z.B. bei
Brichen verwendet wurden

5-790 96 Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs oder einer Ablésung der

Wachstumsfuge und Befestigung der Knochenteile mit Hilfsmitteln wie
Schrauben oder Platten von auB3en

5-469 79 Sonstige Operation am Darm

5-800 78 Operative Begutachtung und Behandlung nach einer friiheren und ggf.
anderenortes durchgefiihrten Gelenkoperation

Tabelle B-2.7 Chirurgie: Prozeduren nach OPS
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B-2.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr. der Art der Ambulanz

Ambu-

lanz

AMO7

AMO7

AMO04

AMO09

AMO8

AM11

Privatambulanz

Privatambulanz

Ermachtigungsambulanz
nach § 116 SGB V

D-Arzt-
/Berufsgenossenschaftliche
Ambulanz

Notfallambulanz (24h)

Vor- und nachstationére
Leistungen nach § 115a
SGB V

Bezeich-
nung der
Ambulanz

Privatambu-
lanz Herr Dr.
Kunkler
Privatambu-
lanz Herr Dr.
Neufang
Unfallchirur-
gisch/trauma
tologische
Ambulanz

BG-
Ambulanz

Notfallambu-
lanz
Vorstationa-
re Behand-
lungs-
moglichkei-
ten

Tabelle B-2.8 Chirurgie: Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

Nr.
der
Leis-
tung
VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

Angebotene Leistun-
gen

siehe Kommentar/
Erlauterung

siehe Kommentar/
Erldauterung

sieche Kommentar/
Erldauterung

sieche Kommentar/
Erlauterung

siehe Kommentar/
Erlauterung
siehe Kommentar/
Erlauterung
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Kommentar/Erlduterungen

Im Rahmen der ambulanten Tatigkeit werden samtliche ambulanten chi-
rurgischen Leistungen erbracht.

Im Rahmen der ambulanten Tatigkeit werden samtliche ambulanten chi-
rurgischen Leistungen erbracht.

Ermachtigung zur Durchflihrung unfallchirurgischer und traumatologisch-
orthopadischer Leistungen auf Uberweisung durch Chirurgen und Ortho-
paden.

Auf Uberweisung chirurgische Versorgung der Patienten des Alters- und
Pflegeheimes Bethesda.

Die Erméchtigung von Herrn Dr. Kunkler endete mit dem 30.06.2010.

Im Rahmen der ambulanten Tatigkeit werden sédmtliche ambulanten be-

rufsgenossenschaftliche Leistungen erbracht.

Fachibergreifende Notfallambulanz in 24h-Bereitschaft.

Klarung der Erforderlichkeit einer vollstationaren Krankenhausbehand-
lung.
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B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

OPS Ziffer Fallzahl _Umgangssprachliche Beschreibung

5-787 79 Metallentfernung

5-841 47 Operation an Béndern der Hand

5-399 33 Implantation und Wechsel von vendsen Katheterverweilsystemen
5-530 27 Leistenhernie

5-790 21 Geschlossene Reposition von Fraktur und Luxation

5-840 20 Operationen an Sehnen der Hand

5-795 16 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen
5-056 16 Operationen an Nerven und Nervenganglien

5-812 15 Spiegelung am Gelenkknorpel und an den Menisken

5-849 11 Operationen an der Hand

Tabelle B-2.9 Chirurgie: Prozeduren nach OPS

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-2.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
M Vorhanden O Nicht vorhanden

B-2.10.2 Stationdre BG-Zulassung
M Vorhanden O Nicht vorhanden
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B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arzte

Arzte Anzahl Kommentar/Erlduterungen

Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegirzte) | 12 Vollkrafte
...davon Facharztinnen/Facharzte 4 Vollkrafte
Tabelle B-2.11.1 Chirurgie: Arzte

B-2.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQO6 | Allgemeine Chirurgie

AQO7  GefaBchirurgie

AQ10 | Orthopé&die und Unfallchirurgie

AQ62 | Unfallchirurgie

AQ13 | Viszeralchirurgie

Tabelle B-2.11.1.2 Chirurgie: Arztliche Fachexpertise

B-2.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Nr.  Zusatzweiterbildung (fakultativ) Kommentar/Erlduterungen
ZF12 | Handchirurgie

ZF28 | Notfallmedizin

ZF43  Spezielle Unfalichirurgie

ZF44  Sportmedizin

Tabelle B-2.11.1.3 Chirurgie: Zusatzweiterbildungen

B-2.11.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal Anzahl

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige 44,9 Vollkrafte
Ausbildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Drei- 1,3 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)
Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte

Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil- | 0 Vollkrafte
dung)
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung) 1,5 Vollkrafte

Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs) 0,8 Vollkrafte
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbil- 0 Personen
dung)

Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbil- 1 Vollkrafte
dung)

Tabelle B-2.11.2 Chirurgie: Pflegepersonal
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Kommentar/ Erldute-
rungen

In Ausbildung
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B-2.11.2.2 Fachweiterbildungen

Nr.

PQO3

PQO04

PQO05

PQO08

Anerkannte Fachweiterbil- Kommentar/Erlduterungen

dung/ zusétzlicher akade-

mischer Abschluss

Hygienefachkraft Es besteht eine Kooperation mit dem Beratungsinstitut fir Hy-
giene Freiburg (BZH). Zusatzlich sind auf jeder Stati-
on/Funktionsbereich 1-2 Personen als Hygienebeauftragte Pfle-
gekréafte ausgebildet.

Intensivpflege und Anésthe-

sie

Leitung von Stationen oder

Funktionseinheiten

Operationsdienst

Tabelle B-2.11.2.2 Chirurgie: Fachweiterbildungen

B-2.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.

ZP01
ZP02
ZP18
ZP03
ZP06
ZP07

ZP08
ZP09
ZP10
ZP11
ZP12
ZP13
ZP14
ZP15
ZP19
ZP16

Zusatzqualifikation Kommentar/Erlduterungen

Basale Stimulation

Bobath

Dekubitusmanagement

Diabetes

Erndhrungsmanagement

Geriatrie In Kooperation mit der Schwerpunktabteilung Altersmedizin in Ann-
weiler.

Kindsthetik

Kontinenzberatung

Mentor und Mentorin

Notaufnahme

Praxisanleitung

Qualitdétsmanagement

Schmerzmanagement

Stomapflege

Sturzmanagement

Wundmanagement

Tabelle B-2.11.2.3 Chirurgie: Zusatzqualifikationen

B-2.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.

SP02
SP21

SP25

SP28

SPO00

Spezielles therapeutisches Anzahl Kommentar/Erlduterungen

Personal

Arzthelfer und Arzthelferin 3,3

Physiotherapeut und Physio- |4 In Kooperation mit der Physiotherapie. In Kooperation

therapeutin mit der Akademie fir Gesundheitsfachberufe werden
21 Physiotherapieschiilerlnnen in unserer Klinik aus-
gebildet.

Sozialarbeiter und Sozialar- | 1 In Kooperation mit dem Krankenhaus Hetzelstift Neu-

beiterin stadt.

Wundmanager und Wund- 0,7 Insgesamt stehen 6 ausgebildete Wundmanager an

managerin/Wundberater und allen Standorten des Klinikums zur Verfligung, die bei

Wundberaterin/ Wundexperte Bedarf klinikumsibergreifend einsetzbar sind.

OTA Ausbildung 1 Seit 2010 werden an unserem Klinikum OTA Schiiler
ausgebildet.

Tabelle B-2.11.3 Chirurgie: Spezielles therapeutisches Personal
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B-3 Anasthesie und Intensivmedizin (3600)

q &
i 7_A‘

S .

Chefarzt Anasthesie und Intensivmedizin und Arztlicher Direktor
Herr Dr. med. H. Lang

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2601 Fax: 06341/908-2609
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-ld-suew.de/

Die Abteilung Anéasthesie und Intensivmedizin wird als Hauptabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

Die Intensivstation der Klinik Landau wird als interdisziplindre Abteilung der Fachbereiche Innere Me-
dizin, Chirurgie und Anasthesiologie gefuhrt. Sie steht organisatorisch unter anasthesiologischer Lei-
tung. Im Jahr 2010 wurden dort insgesamt 1203 Patienten intensivmedizinisch behandelt. 50% der
Patienten stammen aus den operativen Fachern. Im Jahr 2010 wurden auf der Intensivstation Landau

u.a. folgenden Leistungen erbracht:

e 31.078 Beatmungsstunden bei 123 Patienten

e 102 Hamofiltrations- bzw. Dialysetage bei 13 Patienten

¢ 80 Patienten mit intensiviertem Kreislaufmonitoring mittels PICCO-Katheter-System

e 12 Patienten erhalten zur Unterstitzung der Pumpleistung des Herzens eine mechanische Pumpe
(IABP)
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Die Hauptdiagnosen der intensivmedizinischen Behandlung sind:
® Herzrhythmusstérungen

e Akuter Herzinfarkt

® Herzschwéche

e Lungenentziindung

e Schlaganfall

e Verschluss von BlutgeféBen in der Lunge

e Erkrankung des Dickdarmes mit Ausstilpung der Darmwand
¢ Dickdarmkrebs

e Magenkrebs

e Blutvergiftung (Sepsis)

Ein besonderer Anwendungsschwerpunkt fir Regionalanasthesien ist die postoperative Weiterflihrung
von Nervenblockaden zur Ausschaltung des Wundschmerzes Uber sogenannte Schmerzkatheter.
Durch dieses Verfahren ist eine frihzeitige, schmerzfreie Bewegungsféhigkeit operierter Gelenke
moglich. Dies ist ein wichtiger Beitrag zum Erfolg lhrer Operation sowie zur Vermeidung von Throm-

bosen.

FUr stationare Patienten mit schweren Schmerzzustanden bietet die Anasthesieabteilung einen konsi-
liarischen Schmerzdienst an, der mit den behandelnden Fachabteilungen eng zusammen arbeitet. Im
Bereich der postoperativen Schmerztherapie kommt u.a. auch die patientengesteuerte Schmerzbe-
handlung (PCA) zum Einsatz, durch die der Patient seine individuelle Schmerzmitteldosis abrufen

kann.
Neben allen apparativen Behandlungsmdglichkeiten gehért es zum Konzept der Abteilung, schwerst-

kranken Patienten und ihren Angehérigen stets mit Verstandnis, Respekt und Zuwendung zu begeg-

nen.
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B-3.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr. Versorgungsschwerpunkte Kommentar/Erlduterungen

VXO00  Schmerzthreapie siehe Schmerztherapie MP37 im Bereich A9.

VXO00 ' Notfallmanagement Die Abteilung Anasthesie und Intensivmedizin hat ein hocheffi-
zientes Notfallsystem fir alle Bereiche des Klinikum Landau
SUW etabliert, das eine schnelle und professionelle Notfallver-
sorgung rund um die Uhr sicherstellt.

Tabelle B-3.2 Anasthesie und Intensivmedizin: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-
teilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Leistungsangebote. Fachabteilungsibergreifende Leis-
tungsangebote sind bei A-9 aufgefihrt.

B-3.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Serviceangebote. Fachabteilungsibergreifende Servi-
ceangebote sind bei A-10 aufgefihrt.

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-3.5.1 Vollstationare Fallzahl
103

B-3.5.2 Teilstationdre Fallzahl
0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

148 50 Herzrhythmusstérung, ausgehend von den Vorhéfen des Herzens

121 <5 Akuter Herzinfarkt

S72 <5 Knochenbruch des Oberschenkels

150 <5 Herzschwéche

J18 <5 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher bezeichnet

C16 <5 Magenkrebs

126 <5 Verschluss eines BlutgefaBes in der Lunge durch ein Blutgerinnsel - Lun-
genembolie

161 <5 Schlaganfall durch Blutung innerhalb des Gehirns

K56 <5 Darmverschluss (lleus) ohne Eingeweidebruch

A40 <5 Blutvergiftung (Sepsis), ausgeldst durch Streptokokken-Bakterien

Tabelle B-3.6 Anasthesie und Intensivmedizin: Hauptdiagnosen nach ICD
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B-3.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl

Umgangssprachliche Beschreibung

8-831 168 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den groBen Venen
platziert ist

8-931 143 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf mit
Messung des Drucks in der oberen Hohlvene (zentraler Venendruck)

8-800 84 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkdrperchen bzw. Blutplatichen
eines Spenders auf einen Empfénger

1-620 79 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine Spiegelung

8-930 62 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne
Messung des Drucks in der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des
Herzens

8-640 62 Behandlung von Herzrhythmusstérungen mit StromstdBen - Defibrillation

8-910 54 Regionale Schmerzbehandlung durch Einbringen eines Betdubungsmittels
in einen Spaltraum im Wirbelkanal (Epiduralraum)

8-701 53 Einflhrung eines Schlauches in die Luftréhre zur Beatmung - Intubation

5-916 49 Voribergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut bzw.
Hautersatz

5-541 40 Operative Eréffnung der Bauchhéhle bzw. des dahinter liegenden Gewebes

Tabelle B-3.7 Anasthesie und Intensivmedizin: Prozeduren nach OPS
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B-3.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr. der Art der Ambulanz Bezeichnung Nr. Angebotene Leistun- Kommentar/Erlduterungen
Ambu- der Ambulanz der gen
lanz Leis-
tung
AMO7 | Privatambulanz Privatambulanz | VX00 |siehe Kommetar/ Es wird das gesamte ambulante Spektrum der Schmerztherapie, préoperative
Herr Dr. Lang Erlduterung Risikoevaluierungen und Anéasthesie angeboten.
AMO04 Erméchtigungsam- | Ambulante ands- | VX00 |siehe Kommentar/ Leistungen auf dem Gebiet der Andsthesiologie in Zusammenhang mit ambulan-
bulanz nach § 116 thesiologische Erlauterung ten Operationen, die durch niedergelassene Vertragséarzte und durch Belegarzte
SGB V Leistungen im Klinikum Landau erbracht werden.
AMO7 | Privatambulanz Schmerzambu- VX00 | siehe Kommentar/ Die Tatigkeit umfasst das gesamte Spektrum der Schmerztherapie einschlieBlich
lanz Erlduterung invasiver Nervenblockadentechniken.

Besonderer Schwerpunkt: Kopfschmerzsprechstunde
AMO00 PDA-Sprechstunde |PDA- VX00 siehe Kommentar/ Far werdende Eltern wird jeden Freitag um 11:00 Uhr eine sog. PDA-
Sprechstunde Erlauterung Sprechstunde abgehalten. Die Anwesenheit von Vatern bei Kaiserschnitten ist
ausdricklich erwiinscht. Die geburtshilfliche Versorgung in der Klinik Landau
endete zum 01.07.2010.
AMO8  Notfallambulanz Notfallambulanz | VX00 @ siehe Kommentar/ Fachubergreifende Notfallambulanz in 24h-Bereitschaft
(24h) Erlauterung

Tabelle B-3.8 Anéasthesie und Intensivmedizin: Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten
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B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Es wurden keine Prozeduren nach OPS erstellt.

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-3.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
O Vorhanden M Nicht vorhanden

B-3.10.2 Stationdre BG-Zulassung
O Vorhanden M Nicht vorhanden
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B-3.11 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arzte

Arzte Anzahl
Arztinnen/ Arzte insgesamt (auBer Belegirzte) 8 Vollkrafte
...davon Facharztinnen/Facharzte 7 Vollkréafte
Tabelle B-3.11.1 Anéasthesie und Intensivmedizin: Arzte

Kommentar/Erlduterungen

B-3.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQO1 | Anasthesiologie
Tabelle B-3.11.1.2 Anasthesie und Intensivmedizin: Arztliche Fachexpertise

B-3.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Nr.  Zusatzweiterbildung (fakultativ) Kommentar/Erlduterungen
ZF15 | Intensivmedizin

ZF28 | Notfallmedizin

ZF42 Spezielle Schmerztherapie

Tabelle B-3.11.1.3 Anésthesie und Intensivmedizin: Zusatzweiterbildungen

B-3.11.2 Pflegepersonal

Kommentar/ Erladute-
rungen
33 Vollkrafte

Pflegepersonal Anzahl

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige
Ausbildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Drei- 0 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)

Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte
Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte

dung)

Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung)
Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs)
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbil-
dung)

Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbil-
dung)

Tabelle B-3.11.2 Anasthesie und Intensivmedizin: Pflegepersonal

B-3.11.2.2 Fachweiterbildungen

Nr. Anerkannte Fachweiterbil-
dung/ zusétzlicher akade-
mischer Abschluss

PQO03  Hygienefachkraft

1,5 Vollkrafte
0 Vollkrafte
0 Personen

0 Vollkrafte

Kommentar/Erlduterungen

Es besteht eine Kooperation mit dem Beratungsinstitut fiir Hy-

giene Freiburg (BZH). Zusatzlich sind auf jeder Stati-

on/Funktionsbereich 1-2 Personen als Hygienebeauftragte Pfle-
gekréfte ausgebildet.
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Nr. Anerkannte Fachweiterbil- Kommentar/Erlduterungen
dung/ zusétzlicher akade-
mischer Abschluss
PQO04 | Intensivpflege und Anésthe-
sie
PQO5 | Leitung von Stationen oder
Funktionseinheiten
PQO08 | Operationsdienst

Tabelle B-3.11.2.2 Anésthesie und Intensivmedizin: Fachweiterbildungen

B-3.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.  Zusatzqualifikation Kommentar/Erlduterungen

ZP01 | Basale Stimulation

ZP02 | Bobath

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP03 Diabetes

ZP06  Erndhrungsmanagement

ZP07 | Geriatrie In Kooperation mit der Schwerpunktabteilung Altersmedizin in Ann-
weiler.

ZP08 Kinasthetik

ZPQ9 Kontinenzberatung

ZP10  Mentor und Mentorin

ZP11  Notaufnahme

ZP12  Praxisanleitung

ZP13 | Qualitdtsmanagement

ZP14 | Schmerzmanagement

ZP15 | Stomapflege

ZP19 | Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

Tabelle B-3.11.2.3 Anasthesie und Intensivmedizin: Zusatzqualifikationen

B-3.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.  Spezielles therapeu- Anzahl Kommentar/Erlduterungen
tisches Personal
SP02 | Arzthelfer und Arzt- 1

helferin
SP21  Physiotherapeut und | 0,5 In Kooperation mit der Physiotherapie. In Kooperation mit der
Physiotherapeutin Akademie fur Gesundheitsfachberufe werden 21 Physiothera-

pieschilerlnnen in unserer Klinik ausgebildet.
Tabelle B-3.11.3 Anésthesie und Intensivmedizin: Spezielles therapeutisches Personal
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B-4 Frauenheilkunde und Geburtshilfe (2400)

Belegarzt Herr Dr. med. H. Heckert
Bis zum 30.06.2010 gemeinsam mit den Belegérzten Herr Dr. med. U. Léwer, Herr Dr. med. M. Reitz

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2350 Fax:  06341/908-2509
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-ld-suew.de/

Die Abteilung Frauenheilkunde wird als Belegabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

Das Spektrum der Frauenheilkunde reicht von der Tumoroperation im Unterbauch und der Brust bis
zur minimal invasiven Operation (Bauchspiegelung). Auch die modernen Verfahren zur Behebung der

Harninkontinenz werden praktiziert.

Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung in der Klinik Landau aufgegeben.
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B-4.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.
VG02

VG03
VG05
VG06
VGO07
VG08
VG11
VG13
VG14
VR02
VRO03
VR04
VRO07

VRO08
VR10

VR11

VR12

VR18

VR22

VR23

VR24

VR26

Versorgungsschwerpunkte

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der
Brustdrise

Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen
der Brustdriise

Endoskopische Operationen z. B. Laparoskopie, Hyste-
roskopie

Gynakologische Abdominalchirurgie
Inkontinenzchirurgie

Diagnostik und Therapie gynékologischer Tumoren z. B.

Zervix-, Corpus-, Ovarial-, Vulva-, Vaginalkarzinom
Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes
Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten
der weiblichen Beckenorgane

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krank-
heiten des weiblichen Genitaltraktes

Native Sonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Duplexsonographie

Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammo-
graphie)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbsténdige Leistung
Computertomographie (CT), nativ

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel
Computertomographie (CT), Spezialverfahren
Szintigraphie

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ
Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-
Auswertung

Kommentar/Erlduterungen

In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.

In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.
In Kooperation mit der radiologischen
Praxis im Hause.

Tabelle B-4.2 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-4.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-

teilung

Nr. Medizinisch- Kommentar/Erlduterungen
pflegerisches Leistungs-
angebot

MPOO | Hértest bei Neugeborenen

MPOO ' 24-Stunden-Hotline

MPOO | Hebammensprechstunde

Schon seit 2003 wird bei allen Neugeborenen ein Hoértest durch-

gefiihrt. Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung in
der Klinik Landau aufgegeben.

Die Mitarbeiter der Geburtshilfe beantworten telefonisch Fragen

rund um Mutter und Kind. Zum 01.07.2010 wurde die geburts-
hilfliche Versorgung in der Klinik Landau aufgegeben.

In Kooperation mit der Hebammengemeinschaft "Lichtblick" kdn-

nen Mdtter vor und nach der Geburt das Beratungsangebot der
Hebammensprechstunde nutzen. Zum 01.07.2010 wurde die
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Nr. Medizinisch- Kommentar/Erldauterungen
pflegerisches Leistungs-
angebot
geburtshilfliche Versorgung in der Klinik Landau aufgegeben.
MPOO ' PDA-Sprechstunde Fir werdende Eltern wird jeden Freitag um 11:00 Uhr eine sog.
PDA-Sprechstunde der Anasthesie abgehalten um sich Gber
schmerzlindernden Verfahren bei der Geburt zu informieren.. Die
Anwesenheit von Vatern bei Kaiserschnitten ist ausdriicklich er-
wilnscht. Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung
in der Klinik Landau aufgegeben.

Tabelle B-4.3 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fach-
abteilung

B-4.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.  Serviceangebot Kommentar/Erlduterungen

SAO05 | Mutter-Kind-Zimmer/ Famili- | Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung in der
enzimmer Klinik Landau aufgegeben.

SAQ07  Rooming-In Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung in der

Klinik Landau aufgegeben.
Tabelle B-4.4 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-4.5.1 Vollstationdre Fallzahl
475

B-4.5.2 Teilstationdre Fallzahl
0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

Z38 98 Neugeborene

070 30 Dammriss wahrend der Geburt

064 29 Geburtshindernis durch falsche Lage bzw. Haltung des ungeborenen Kindes
kurz vor der Geburt

Q66 29 Angeborene Fehlbildung der FiBe

065 27 Geburtshindernis durch Normabweichung des miitterlichen Beckens

068 20 Komplikationen bei Wehen bzw. Entbindung durch Gefahrenzustand des
Kindes

034 19 Betreuung der Mutter bei festgestellten oder vermuteten Fehlbildungen oder
Verédnderungen der Beckenorgane

P70 17 Voribergehende Stérung des Zuckerstoffwechsels, die insbesondere beim
ungeborenen Kind und beim Neugeborenen typisch ist

Q65 17 Angeborene Fehlbildung der Hifte

080 16 Normale Geburt eines Kindes

Tabelle B-4.6 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Hauptdiagnosen nach ICD
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B-4.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

9-261 153 Uberwachung und Betreuung einer Geburt mit erhdhter Gefahrdung fir Mut-
ter oder Kind

8-910 107 Regionale Schmerzbehandlung durch Einbringen eines Betaubungsmittels
in einen Spaltraum im Wirbelkanal (Epiduralraum)

5-749 86 Sonstiger Kaiserschnitt

5-758 58 Wiederherstellende Operation an den weiblichen Geschlechtsorganen nach
Dammriss wahrend der Geburt

9-260 52 Uberwachung und Betreuung einer normalen Geburt

5-740 40 Klassischer Kaiserschnitt

5-738 24 Erweiterung des Scheideneingangs durch Dammschnitt wahrend der Geburt
mit anschlieBender Naht

5-756 16 Entfernung von zurtickgebliebenen Resten des Mutterkuchens (Plazenta)
nach der Geburt

5-683 14 Vollstédndige operative Entfernung der Gebarmutter

1-694 10 Untersuchung des Bauchraums bzw. seiner Organe durch eine Spiegelung

Tabelle B-4.7 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Prozeduren nach OPS

B-4.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten
Nr. Artder Ambu-  Bezeichnung der Am- Nr.

der lanz bulanz der

Am- Leis-

bu- tung

lanz

AMO00 Gynakologische Gynakologische Praxen | VX00
Praxen

Angebotene Leistun-
gen

siehe Kommentar/
Erlauterungen

Tabelle B-4.8 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Es wurden keine Prozeduren nach OPS erstellt.

Kommen-
tar/Erlduterungen

Ambulante Behandlun-
gen erfolgen im Rahmen
des Praxisbetriebes der
Belegérzte Dr. med. L6-
wer, Dr. med. Heckert
und Dr. med. Reitz. Zum
01.07.2010 wurde die
geburtshilfliche Versor-
gung in der Klinik Landau
aufgegeben.

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-4.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden

O Vorhanden M Nicht vorhanden

B-4.10.2 Stationdre BG-Zulassung
O Vorhanden M Nicht vorhanden
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B-4.11 Personelle Ausstattung

B-4.11.1 Arzte

Arzte Anzahl Kommentar/Erlduterungen
Belegarztinnen/ -arzte (nach | 3 Personen | Zum 01.07.2010 wurde die geburtshilfliche Versorgung
§ 121 SGB V) in der Klinik Landau aufgegeben.

Tabelle B-4.11.1 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Arzte

B-4.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQ14 | Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Tabelle B-4.11.1.2 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Arztliche Fachexpertise

B-4.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Trifft bei dieser Fachabteilung nicht zu
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B-4.11.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal
Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen | 0,5 Vollkrafte | Zum 01.07.2010 wurde die geburts-
(Dreijahrige Ausbildung)

Anzahl Kommentar/Erlduterungen

hilfliche Versorgung in der Klinik Lan-
dau aufgegeben.

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/- | 4 Vollkrafte Zum 01.07.2010 wurde die geburts-

innen (Dreijahrige Ausbildung)

hilfliche Versorgung in der Klinik Lan-
dau aufgegeben.

Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte

dung)

Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zwei- |0 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige 0,5 Vollkrafte
Ausbildung)
Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Ba- 0 Vollkrafte
siskurs)
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijah- | 0 Personen
rige Ausbildung)
Operationstechnische Assistenz (Dreijah- 0 Vollkrafte
rige Ausbildung)
Tabelle B-4.11.2 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Pflegepersonal

B-4.11.2.2 Fachweiterbildungen

Nr.

Anerkannte Fachweiterbil-
dung/ zusiétzlicher akade-

mischer Abschluss

PQO03  Hygienefachkraft

PQO5 | Leitung von Stationen oder

Funktionseinheiten

Kommentar/Erlduterungen

Es besteht eine Kooperation mit dem Beratungsinstitut far Hy-
giene Freiburg (BZH). Zusatzlich sind auf jeder Stati-
on/Funktionsbereich 1-2 Personen als Hygienebeauftragte Pfle-
gekréfte ausgebildet.

Tabelle B-4.11.2.2 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Fachweiterbildungen

B-4.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.

ZPO01
ZP02
ZP18
ZP03
ZP06
ZP08
ZP09
ZP10
ZP11
ZP12
ZP13
ZP14
ZP15
ZP19
ZP16

Zusatzqualifikation
Basale Stimulation
Bobath
Dekubitusmanagement
Diabetes
Erndhrungsmanagement
Kinasthetik
Kontinenzberatung
Mentor und Mentorin
Notaufnahme
Praxisanleitung
Qualitdtsmanagement
Schmerzmanagement
Stomapflege
Sturzmanagement
Wundmanagement

Kommentar/Erlduterungen

Tabelle B-4.11.2.3 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Zusatzqualifikationen
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B-4.11.3 Spezielles therapeutisches Personal
Anzahl Kommentar/Erlduterungen

Nr.  Spezielles therapeutisches Personal
0

SPO05 | Ergotherapeut und Ergotherapeutin/Arbeits- und Be-
schaftigungstherapeut und Arbeits- und Beschéaftigungs-

therapeutin
Tabelle B-4.11.3 Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Spezielles therapeutisches Personal
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B-5 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde (2600)

=
N
"\35. y
' LAl
Belegarzt Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde Belegarzt Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Herr Dr. med. R. Bergmann Herr Dr. med. G. Walter
Hausanschrift:
Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11
76829 Landau
Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2650 Fax: 06341/890-124
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-ld-suew.de/

Die Abteilung Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde wird als Belegabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

In der Abteilung werden die fachbezogenen Therapien durchgeflihrt, die konservative als auch opera-
tive Behandlungen umfassen. Hierbei sei lediglich orientierungsweiBe die Infusionsbehandlung der
Horsturzpatienten sowie die konservativantibiotische Behandlung bei ambulant nicht therapierbaren

eitrigen Prozessen zu nennen.

Operativ seien neben den bekannten Mandel- und Polypenoperationen Nasenscheidewand Korrektu-
ren, Nebenhdhleneingriffe sowie mikrochirurgische MaBnahmen an Kehlkopf und Ohren erwahnt.
Darlber hinaus werden Geschwulsteingriffe durchgefuhrt, soweit sie nach Art und Umfang nicht der
Behandlung an einem grdBeren Zentrum bedirfen. Zuletzt sei noch darauf hingewiesen, dass auch
samtliche plastisch-chirurgische Eingriffe im Rahmen des HNO-Fachgebietes wie z.B. Ohrmuschelkor-

rektur (Anlegeplastik) und insbesondere Nasenbeinkorrekturen durchgeflhrt werden.
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Selbstverstandlich werden im Fachgebiet bestehende entstellende Narben korrigiert, wobei neben
dem &uBeren &sthetischen Aspekt besonderen Wert auf die funktionellen Ergebnisse, z. B. der Na-
senatmung, gelegt wird. Die Abteilung ist mit modernsten technischen Mdglichkeiten ausgeristet, so
dass auch die z. Zt. neuesten OP-Methoden, wie z.B. Laserbehandlung, endoskopgestitzte Neben-
hdéhlensanierung, mikroskopgestiitzte Ohr- und Kehlkopfoperation oder rhinoskopische Spiegelung

des gesamten oberen Luftwegsbereiches durch starre und flexible Optiken méglich sind.
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B-5.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.
VHO1
VHO02

VHO03
VHO06
VHO07
VHO08
VHO09
VH10

VH12
VH13
VH14
VH15

VH16
VH17
VHO00
VHO00

Versorgungsschwerpunkte Kommentar/Erlduterungen
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des &uBeren Ohres
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Mittelohres und
des Warzenfortsatzes

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres
Operative Fehlbildungskorrektur des Ohres
Schwindeldiagnostik/-therapie

Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege
Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Nasennebenhdéh-
len

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Tranenwege
Plastisch-rekonstruktive Chirurgie

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhdéhle
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Kopfspeicheldri-
sen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea
Stimmlippenchirurgie

Schnarchoperationen

Tabelle B-5.2 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-5.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-
teilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Leistungsangebote. Fachabteilungsibergreifende Leis-
tungsangebote sind bei A-9 aufgefihrt.

B-5.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Serviceangebote. Fachabteilungsibergreifende Servi-
ceangebote sind bei A-10 aufgefihrt.

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-5.5.1 Vollstationare Fallzahl

337

B-5.5.2 Teilstationdre Fallzahl

0

64 /101



Strukturierter Qualitatsbericht Giber das Berichtsjahr 2010

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Beschreibung

Nummer

J35 214 Anhaltende (chronische) Krankheit der Gaumen- bzw. Rachenmandeln
J34 75 Sonstige Krankheit der Nase bzw. der Nasennebenhdéhlen

J32 10 Anhaltende (chronische) Nasennebenhdhlenentziindung

D10 7 Gutartiger Tumor des Mundes bzw. des Rachens

J38 6 Krankheit der Stimmlippen bzw. des Kehlkopfes

T81 <5 Komplikationen bei &rztlichen Eingriffen

JO3 <5 Akute Mandelentziindung

H65 <5 Nichteitrige Mittelohrentziindung

J33 <5 Nasenpolyp

S02 <5 Knochenbruch des Schéadels bzw. der Gesichtsschadelknochen

Tabelle B-5.6 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Hauptdiagnosen nach ICD

B-5.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl _Umgangssprachliche Beschreibung

5-281 145 Operative Entfernung der Gaumenmandeln (ohne Entfernung der Rachen-
mandel) - Tonsillektomie ohne Adenotomie

5-215 87 Operation an der unteren Nasenmuschel

5-214 72 Operative Entfernung bzw. Wiederherstellung der Nasenscheidewand

5-282 58 Operative Entfernung von Gaumen- und Rachenmandeln

5-200 33 Operativer Einschnitt in das Trommelfell

5-224 20 Operation an mehreren Nasennebenhdéhlen

5-294 19 Sonstige wiederherstellende Operation am Rachen

5-285 18 Operative Entfernung der Rachenmandeln bzw. ihrer Wucherungen (ohne
Entfernung der Gaumenmandeln)

5-221 16 Operation an der Kieferhéhle

5-300 8 Operative Entfernung oder Zerstérung von erkranktem Gewebe des Kehl-
kopfes

Tabelle B-5.7 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Prozeduren nach OPS

B-5.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr. Art der Ambu-  Bezeichnung der Am- Nr. Angebotene Leis- Kommen-

der lanz bulanz der tungen tar/Erlduterungen

Am- Leis-

bu- tung

lanz

AMO0 HNO- HNO-Fachpraxen VX00 | siehe Kommentar/ | Ambulante Behandlungen
Fachpraxen Erlduterungen erfolgen im Rahmen des

Praxisbetriebes der Beleg-
arzte Dr. med. Walter und
Dr. med. Bergmann.

Tabelle B-5.8 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Ambulante Behandlungsméglichkeiten

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Es wurden keine Prozeduren nach OPS erstellt.

65/ 101



Strukturierter Qualitatsbericht Giber das Berichtsjahr 2010

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-5.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden

O Vorhanden © Nicht vorhanden

B-5.10.2 Stationdre BG-Zulassung

O Vorhanden © Nicht vorhanden
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B-5.11 Personelle Ausstattung

B-5.11.1 Arzte

Arzte Anzahl Kommentar/Erlduterungen
Belegarztinnen/ -adrzte (nach § 121 SGB V) | 2 Personen

Tabelle B-5.11.1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Arzte

B-5.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQ18 | Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Tabelle B-5.11.1.2 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Arztliche Fachexpertise

B-5.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Nr.  Zusatzweiterbildung (fakultativ) Kommentar/Erlduterungen
ZF33 | Plastische Operationen
Tabelle B-5.11.1.3 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Zusatzweiterbildungen

B-5.11.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal Anzahl Kommentar/
Erlduterungen

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige 4,9 Vollkrafte

Ausbildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Drei- 0 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)
Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte

Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte
dung)
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte

Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs) 0 Vollkrafte
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbil- 0 Personen
dung)
Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte
dung)

Tabelle B-5.11.2 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Pflegepersonal

B-5.11.2.2 Fachweiterbildungen

Trifft bei dieser Fachabteilung nicht zu
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B-5.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.  Zusatzqualifikation Kommentar/Erlduterungen
ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP18  Dekubitusmanagement

ZP03 Diabetes

ZP06 Erndhrungsmanagement

ZP08 Kinasthetik

ZP09 Kontinenzberatung

ZP10 Mentor und Mentorin

ZP11  Notaufnahme

ZP12  Praxisanleitung

ZP13 | Qualititsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP15  Stomapflege

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

Tabelle B-5.11.2.3 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Zusatzqualifikationen

B-5.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Nr.  Spezielles therapeutisches Personal Anzahl Kommentar/Erlduterungen
SP14  Logopéade und Logopadin/Sprachheilpddagoge und 0

Sprachheilpddagogin/ Klinischer Linguist und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissen-

schaftlerin/Phonetiker und Phonetikerin

Tabelle B-5.11.3 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde: Spezielles therapeutisches Personal
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B-6 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie (3500)

Belegarzt Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
Herr Dr. med. Dr. med. dent. M. Neuner

Hausanschrift:

Klinikum Landau-Suidliche WeinstraBe GmbH
BodelschwinghstraBe 11

76829 Landau

Kontaktdaten
Telefon: 06341/908-2650 Fax:  06341/923-515
E-Mail: mailto:mail@klinikum-ld-suew.de
Homepage: http://www.klinikum-ld-suew.de/

Die Abteilung Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie wird als Belegabteilung gefiihrt.

Besondere Informationen zur Fachabteilung

Die Abteilung fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie des Klinikum Landau verbindet moderne Aus-
stattung mit den besonderen Vorziigen einer Belegabteilung: eine sehr enge und vor allem patienten-
freundliche (und damit auch kostensparende) Verzahnung ambulanter und stationéarer Medizin.

Die intensive Betreuung der Patienten wird durch permanente facharztliche Rufbereitschaft garantiert.
Die Fachabteilung arbeitet eng sowohl mit den niedergelassenen Zahnérzten als auch mit den Arzten
der Fachrichtungen Allgemeinmedizin, Anasthesie, Augenheilkunde, Chirurgie, Dermatologie, Hals-,
Nasen, Ohrenheilkunde und Innere Medizin zusammen.

Die operative Abteilung ist mit modernsten Geraten und Instrumenten ausgestattet. Umfangreiche
mund-, kiefer- und gesichtschirurgische Eingriffe werden im Teamwork mit anderen niedergelassenen
Facharzten, z.B. mit Herrn Dr. Dr. med. D. Haessler, Oppenheim, oder mit Herrn Dr. Dr. med. Ch.

Foitzik, Darmstadt, durchgeflhrt.
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B-6.2 Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Nr.

VZ01
VZ03
VZ04
VZ05
VZ06
VZ07

VZ08
VZ09

VZ10
VZ14
VZ15
VZ16
VZ17
VZ18

VZ20
VZ00

Versorgungsschwerpunkte Kommentar/Erlduterungen
Akute und sekundéare Traumatologie

Dentale Implantologie

Dentoalveolare Chirurgie

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhéhle
Diagnostik und Therapie von dentofazialen Anomalien
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Kopfspeicheldri-
sen

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Zahne

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Zahnhalteappara-
tes

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Mund-Kiefer-
Gesichtsbereich

Operationen an Kiefer- und Gesichtsschadelknochen
Plastisch-rekonstruktive Chirurgie

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Kiefers und Kie-
fersgelenks

Diagnostik und Therapie von Erkankungen der Kopfspeicheldri-
sen

Diagnostik und Therapie von Stérungen der Zahnentwicklung und
des Zahndurchbruchs

Zahnarztliche und operative Eingriffe in Vollnarkose

Plastisch asthetische und/oder kosmetische Gesichtschirurgie

Tabelle B-6.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Versorgungsschwerpunkte der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-6.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Organisationseinheit/ Fachab-
teilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Leistungsangebote. Fachabteilungsibergreifende Leis-
tungsangebote sind bei A-9 aufgefihrt.

B-6.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Organisationseinheit/ Fachabteilung

Es existieren keine fachabteilungsspezifischen Serviceangebote. Fachabteilungsibergreifende Servi-
ceangebote sind bei A-10 aufgefihrt.

B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit/ Fachabteilung

B-6.5.1 Vollstationare Fallzahl

93

B-6.5.2 Teilstationdre Fallzahl

0
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B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 Fallzahl
Nummer

K03 27
S02 18
C44 14
K12 7
K01 <5
K11 <5
Do4 <5
J39 <5
K04 <5
K06 <5

Umgangssprachliche Beschreibung

Sonstige Krankheit der Zahnhartsubstanzen, z.B. des Zahnschmelzes
Knochenbruch des Schadels bzw. der Gesichtsschadelknochen

Sonstiger Hautkrebs

Entziindung der Mundschleimhaut bzw. verwandte Krankheit

Nicht altersgerecht durchgebrochene Zéhne
Krankheit der Speicheldriisen

Ortlich begrenzter Tumor (Carcinoma in situ) der Haut
Sonstige Krankheit der oberen Atemwege

Krankheit des Zahnmarks bzw. des Gewebes um die Zahnwurzel
Sonstige Krankheit des Zahnfleisches bzw. des zahnlosen Kieferkammes
Tabelle B-6.6 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Hauptdiagnosen nach ICD

B-6.7 Prozeduren nach OPS

OPS Ziffer Fallzahl

Umgangssprachliche Beschreibung

5-231 41 Operative Zahnentfernung durch Eréffnung des Kieferknochens

5-895 18 Ausgedehnte operative Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut bzw.
Unterhaut

5-766 10 Operatives Einrichten (Reposition) eines Bruchs der Augenhdéhle

5-778 9 Wiederherstellende Operation an den Weichteilen im Gesicht

5-760 7 Operatives Einrichten (Reposition) eines Knochenbruchs des seitlichen Mit-
telgesichtes, insbesondere von Jochbein bzw. seitlicher Augenhéhlenwand

5-765 <5 Operatives Einrichten (Reposition) eines Bruchs im Bereich des hinteren
Unterkiefers

5-892 <5 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut

5-221 <5 Operation an der Kieferhéhle

5-913 <5 Entfernung oberflachlicher Hautschichten

5-230 <5 Zahnentfernung

Tabelle B-6.7 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Prozeduren nach OPS

B-6.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Nr.
der
Am-
bu-
lanz
AMOO

AMO09

Art der Ambu-
lanz

MKG-
Fachpraxis

D-Arzt-
/Berufsgenosse
nschaftliche
Ambulanz

Bezeichnung der Am- Nr. Angebotene Leistun-

bulanz der gen
Leis-
tung
MKG-Fachpraxis VX00 @siehe Kommentar/

Erlauterung

BG-Ambulanz VZ00 siehe Kommentar/
Erlauterung

Tabelle B-6.8 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Ambulante Behandlungsmaéglichkeiten

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Es wurden keine Prozeduren nach OPS erstellt.
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gebiet MKG werden im
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B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

B-6.10.1 Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden
M Vorhanden O Nicht vorhanden

B-6.10.2 Stationdre BG-Zulassung
M Vorhanden O Nicht vorhanden
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B-6.11 Personelle Ausstattung

B-6.11.1 Arzte

Arzte Anzahl Kommentar/Erlduterungen
Belegarztinnen/ -adrzte (nach § 121 SGB V) | 1 Personen

Tabelle B-6.11.1 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Arzte

B-6.11.1.2 Arztliche Fachexpertise

Nr. Facharztbezeichnung Kommentar/Erlduterungen
AQ40 Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

AQ64 | Zahnmedizin

Tabelle B-6.11.1.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Arztliche Fachexpertise

B-6.11.1.3 Zusatzweiterbildungen

Nr.  Zusatzweiterbildung (fakultativ) Kommentar/Erlduterungen
ZF33 | Plastische Operationen

ZF44  Sportmedizin

Tabelle B-6.11.1.3 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Zusatzweiterbildungen

B-6.11.2 Pflegepersonal

Pflegepersonal Anzahl Kommen-
tar/Erlduterungen

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen (Dreijahrige 1,6 Vollkrafte

Ausbildung)

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/-innen (Drei- 0 Vollkrafte
jahrige Ausbildung)
Altenpfleger/-innen (Dreijahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte

Pflegeassistenten/-assistentinnen (Zweijahrige Ausbil- ' 0 Vollkrafte
dung)
Krankenpflegehelfer/-innen (Einjahrige Ausbildung) 0 Vollkrafte

Pflegehelfer/-innen (ab 200 Stunden Basiskurs) 0 Vollkrafte
Hebammen/Entbindungspfleger (Dreijahrige Ausbil- 0 Personen
dung)
Operationstechnische Assistenz (Dreijahrige Ausbil- 0 Vollkrafte
dung)

Tabelle B-6.11.2 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Pflegepersonal

B-6.11.2.2 Fachweiterbildungen

Trifft bei dieser Fachabteilung nicht zu
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B-6.11.2.3 Zusatzqualifikationen

Nr.

ZPO1
ZP02
ZP18
ZP03
ZP06
ZP08
ZP09
ZP10
ZP11
ZP12
ZP13
ZP14
ZP15
ZP19
ZP16

Zusatzqualifikation Kommentar/Erlduterungen
Basale Stimulation
Bobath
Dekubitusmanagement
Diabetes
Erndhrungsmanagement
Kinasthetik
Kontinenzberatung
Mentor und Mentorin
Notaufnahme
Praxisanleitung
Qualitdtsmanagement
Schmerzmanagement
Stomapflege
Sturzmanagement
Wundmanagement

Tabelle B-6.11.2.3 Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Zusatzqualifikationen

B-6.11.3 Spezielles therapeutisches Personal

Trifft bei dieser Fachabteilung nicht zu
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C Qualitatssicherung
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C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht geméan § 112
SGB V

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

nahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich Kommentar/Erlduterungen
Schlaganfall Das Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe hat mit 128 Fallen am landesweiten
Qualitétssicherungsverfahren in der Schlaganfallbehandlung teilgenommen.

Tabelle C-2: Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaB § 112 SGB V
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C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-
Management-Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

DMP Kommentar/Erldauterungen

Diabetes mellitus Typ 1

Diabetes mellitus Typ 2
Tabelle C-3: Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach § 137f SGB V
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C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen verglei-
chenden Qualitatssicherung

Leistungsbereich

Hand-KISS
,,Aktion saubere Hande‘“ Intensivstation LD

\U!
®

=T
!‘,.-_ﬂ'... [t ]

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Menge Handedesinfektionsmittel pro Patienten pro Tag (ml/d)
Anzahl Handedesinfektionen pro Patient pro Tag (HD/d)

Ergebnis

71 ml Verbrauch pro Patient pro Tag
24 HD pro Patient pro Tag

Messzeitraum

01.01.2007 bis 31.12.2010

Datenerhebung

Eingabe in Datenbank

Rechenregeln

Jahresverbrauchsmenge Desinfektionsmittel je Station
Angenommener Verbrauch von 3 ml je Desinfektion pro Desinfek-
tion

Referenzbereiche

Verbrauch Quantil P25: 63 mi/d
\Verbrauch Mittelwert: 87 ml/d / 19 HD/d
\Verbrauch Quantil P75: 101 ml/d

Vergleichswerte

633 teilnehmende Krankenhauser

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

http://www.aktion-
sauberehaende.de/teiln_einrich/modul_gelb_khs.htm#r_pfalz

Leistungsbereich

Nosokomiale Infektionsiiberwachung
,»Modul Intensivstation Landau*

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Beatmungsassoziierte Pneumonie

Ergebnis 5,75 Beatmungsassozierte Inzidenzdichte fir Pneumonie
Messzeitraum 24 Monate (2009 und 2010)
Datenerhebung Dateneingabe

Rechenregeln

Bezogen auf 1000 Beatmungstage

Referenzbereiche

Gepoolte Inzidenzdichte: 6,46
25. Perzentil: 3,77

MW: 7,40

75. Perzentil: 10,88

Vergleichswerte

Ca. 230 teilnehmende Kliniken

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Quelle Referenzwerten siehe Nationales Referenzzentrum fir
Surveillance von nosokomialen Infektionen
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Leistungsbereich

QUIPS - Qualitatsverbesserung in der postoperativen
Schmerztherapie

® Visceralchirurgie LD
Unfalichirurgie LD

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Zufriedenheit mit der Schmerztherapie

Ergebnis

Sehr zufrieden 14 (Visceralchirurgie LD)
Sehr zufrieden 13 (Unfallchirurgie LD)

Messzeitraum

12 Monate 2010
Visceralchirurgie LD: 70 Datenséatze
Unfallchirurgie LD: 32 Datensatze

Datenerhebung

Per Fragebogen (mind. 30 Fragebéen je Station)
Prozessparameter: Demographische Daten, OPS, ASA, Nar-
koseart (obligat)

Ergebnisparameter: Patientenangaben (fakultativ)

Rechenregeln

Bewertungsskala
0 = vollig unzufrieden
13-15 = sehr zufrieden

Referenzbereiche

Quantil 25: 11
MW: 13
Quantil 75: 14

Vergleichswerte

3500 Datenséatze /Benchmarkserver
Visceralchirurgie LD: Platz 24 von 103
Unfallchirurgie LD: Platz 102 von 181

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

http://www.quips-projekt.de/Quips/Deutsch/QUIPS/

Leistungsbereich

BQS Jahresauswertung 2010 Anéasthesiologie
Klinikum Landau-Siidliche WeinstraBe

L A, e 1Y
K T .
'.':". | " d i
| . _.5‘ v

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

QI 1:Dokumentationsqualitét
Inzidenz der Anéasthesieverlaufsbeobachtung (AVB) im Schwere-

grad groBer 2
Ergebnis 2,5%
Messzeitraum 12 Monate (105 Félle)
Datenerhebung Datenauswertung aus dem Kerndatensatz der Deutschen Gesell-

schaft flir Andsthesieologie (DGAI)

Rechenregeln

http://www.bgs-institut.de/

Referenzbereiche

Vertrauensbereich: 2,0% -3,0%
Referenzbereich: > 0,2% - < 3,0%

Vergleichswerte

Anzahl teilnehmende Krankenh&user: 38 (3176 Falle)
Anzahl Datenséatze: 264.609

Ergebnis gesamt: 1,2%

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators

http://www.bgs-institut.de/
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Leistungsbereich

BQS Jahresauswertung 2010 Anésthesiologie
Klinikum Landau-Siidliche WeinstraBe

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

QI 6: Komplikationen wie Ubelkeit, Erbrechen oder Zittern

Ergebnis 0,06 %
Messzeitraum 12 Monate (26 Félle)
Datenerhebung Datenauswertung aus dem Kerndatensatz der Deutschen Gesell-

schaft fir Anasthesieologie (DGAI)

Rechenregeln

http://www.bgs-institut.de/

Referenzbereiche

Vertrauensbereich: 0,04 % - 0,9 %
Referenzbereich: nicht definiert

Vergleichswerte

Anzahl teilnehmende Krankenhuser: 38 (3868 Falle)
Anzahl Datenséatze: 264.609

Ergebnis gesamt: 1,5 %

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

http://www.bgs-institut.de/

Leistungsbereich

Deutsches Papillotomieregister

‘;ﬁMI

f_"ﬂi’nmedil:ul Infarmatics

Huittelbmrg

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

5-513.1 Papillotomien des Gallenganges
5-526.1 Papillotomien des Pankreasganges

Ergebnis

Gute Datenqualitat
Bei: Wiederholschnitte ohne Entsprechende Kennzeichnung ist
leichte Verbesserung mdglich

Messzeitraum

Erfassungsperiode 3: 01.06.2010 bis 31.05.2011

Datenerhebung

Befragungsbogen und Datenbankeingabe

Rechenregeln

Deskriptive und Analytische Statistik

Vergleichswerte

Ergebnisse der Vergleichskrankenhduser stehen noch aus

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Siehe Biomedizinische Informatik Heidelberg
A.Bachor@BMI-Heidelberg.com
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Leistungsbereich

Zertifizierung durch die Arbeitsgemeinschaft
Diabetischer FuB Rheinland-Pfalz/Saarland

O

ADE

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Foérderung und Verbesserung der Versorgung von Menschen mit
Diabetischem FuBsyndrom und Verbesserung der Prophylaxe des
Diabetischen FuBsyndroms

Ergebnis bestanden
Messzeitraum 12 Monate
Datenerhebung Einreichen von 30 vollstdndigen Patientendokumentationen inkl.

Fotodokumentation von Patienten mit Diabetischem Fusssyndrom
bei der Arbeitsgemeinschaft Diabetologie und Endokrinologie
RLP.

Rechenregeln

Ausgewahlte Patienten werden im Kolloquium vor der Arbeitsge-
meinschaft Diabetologie und Endokrinologie RLP besprochen

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

http://www.ade-rlp.de/

Leistungsbereich

FQSD (Forum fiir Qualitatssicherung in der Diabetologie)
Deutschland) Zentrums ID: D-300

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Wie viel % der Patienten fiihren eine Blutzuckerselbstkontrolle
durch

Ergebnis/Vergleich

created by...
Blutzucker-Selbstkontrolle @ -

1007
_ sof
E L d

egende

BT
S Onicht Erhoben
! iS
z 40 BMkeine selbstkontralle
= ] M selbstkontralle
m +
% oot

D-300
fentren

TestZirkelDA

Messzeitraum

12 Monate 2010

Datenerhebung

FQSD Bogen Healthgate Eingabe

Vergleichswerte

L, Testzirkel” ist das Mittel aller 397 teilnehmenden Zentren

Quellenangabe

siehe folgende Tabellen.
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Leistungsbereich

FQSD (Forum fiir Qualitatssicherung in der Diabetologie)
Deutschland) Zentrums ID: D-300

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Wie viel Prozent der behandelten Patienten erfordern niedri-
gen/mittleren/hohen Betreuungsaufwand?

Ergebnis/Vergleich

created by...

Betreuungsaufwant@ -
G001
—_— 4
= 6ol .
= | kFategorien
al OHach
= 407 .
=] W ittel
E =0l E niedrig
= 1

1]

L-300 TeztZirkelDA
Zentren

Messzeitraum

12 Monate 2010

Datenerhebung

FQSD Bogen Healthgate Eingabe

Auf Basis dieser Daten werden Qualitatsberichte erstellt, und
ieder Benutzer kann online selbst Auswertungen durchfiihren und
aus offenem Benchmarking Verbesserungspotential ableiten.

Rechenregeln

Beispiel: Der Hochrisikopatient

FuBkomplikation: Notfall und Diabetisches FuBsyndrom
Ketoacidose als Konsultationsgrund

HbA1c >10%

Kreatinin > 1,5 mg/dl

Albumin > 200 mg/I[1]

Proteinurie > 0,5 g/l

Mindestens eine Spatkomplikation vorliegend
Proliferative Retinopathie oder fortgeschrittener Augenscha-
den

FUBe (entweder links oder rechts):

- Kein normales Vibrationsempfinden und

- Kein normales Schmerzempfinden und

- Pulse nicht tastbar

Mehr als vier Hypoglykamien pro Jahr

Der Mittelrisikopatient

Der Niedrigrisikopatient

Vergleichswerte

L, Testzirkel“ ist das Mittel aller 397 teilnehmenden Zentren

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-
tatsindikators bzw. des Qua-
litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

http://www.healthgate.at/cms/de/produkte/bars/indikationen/diabet
es/

Joanneum Research

EBM Review Center

Cochrane Library
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Leistungsbereich

FQSD (Forum fiir Qualitatssicherung in der Diabetologie)
Deutschland) Zentrums ID: D-300

HOANE
BARS M55

indikators

Bezeichnung des Qualitats-

Wie vollstandig war die Dokumentation der erfassten Datensatze
im Zeitraum pro Zentrum?

Ergebnis/Vergleich

o created by...
Datenqualitat @ -
100+
L} 4
E and
= 1 kategorien
'y ]
st Orisikofaktoren
g T Meerunde
g 407 =t vincent
S T OTherapie
= 207
m
o 1

D-300 TestZirkelDA
Zentren

Messzeitraum

12 Monate 2010

Datenerhebung

FQSD Bogen Healthgate Eingabe

Rechenregeln

Anzahl Sheets:.

Risikofaktoren werden mit je 25% gewichtet. Dann werden die
Ergebnisse addiert, und durch die Anzahl der Bdgen dividiert.
Ergebnisse werden in Prozent dargestellt.

Befunde werden mit 20% gewichtet. Augenutnersuchungen wer-
den mit je 10% gewichtet. Bei den Fussbefunden missen zumin-
dest sechs der zwolf Felder erfasst sein. Einzelergebnisse werden
addiert und durch die Anzahl der Bégen dividiert. Ergebnisse
werden in Prozent dargestellt.

St. Vinzent Ziele werden mit je 1/12 gewichtet. Einzelergebnisse
werden addiert und durch die Anzahl der Bégen dividiert. Ergeb-
nisse werden in Prozent dargestellt.

Therapie wird mit je 25% gewichtet. Beim Feld Diabetesbehand-
lung muss irgendein Item vorher und nachher ausgefiillt sein.
Einzelergebnisse werden addiert und durch die Anzahl der Bégen
dividiert. Ergebnisse werden in Prozent dargestellt

Vergleichswerte

L Testzirkel“ ist das Mittel aller 397 teilnehmenden Zentren

Quellenangabe zu einer Do-
kumentation des Quali-

litatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

tatsindikators bzw. des Qua-

http://www.healthgate.at/cms/de/produkte/bars/indikationen/diabet
es/

Joanneum Research
EBM Review Center
Cochrane Library
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C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137

SGBV

Leistungsbereich Mindest- Erbrachte Ausnahme-

menge Menge tatbestand

Knie-TEP 50 40 MMOS3 - Per-
sonelle Neu-

ausrichtung

Kommentar/Erlduterungen

Vakante Oberarztstelle Unfallchirurgie in
der Klink Landau. Insgesamt wurden im
Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe
128 Knie-TEP-Operationen durchgefihrt.

Tabelle C-5: Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V

Bezlglich der Erflillung der Mindestmenge "Eingriffe am komplexen Organsystem Pankreas" wurde
vom Krankenhaus aufgrund Anlage 2 Nr. 4 zur Mindestmengenvereinbarung (Ausnahmetatbestand
gem. § 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 3 SGB V) ein Stufenplan vereinbart.
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C-6 Umsetzung von Beschlissen des Gemeinsamen Bundes-
ausschusses zur Qualitatssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1
Nr. 2 SGB V [neue Fassung] (,Strukturqualitadtsvereinbarung®)

Nr. Vereinbarung Kommentar/Erlduterungen
In diesem Krankenhaus fallen keine Leistungen an fiir die Beschliisse des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses zur Qualitatssicherung existieren!

Tabelle C-6: Umsetzung von Beschliissen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Qualitétssicherung nach § 137 Abs. 1
Satz 1 Nr. 2 SGB V [neue Fassung] (,Strukturqualitatsvereinbarung*)
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Facharztinnen und Fachérzte, psychologische Psychotherapeutinnen und Psy-
chotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht* unterliegen

* nach den ,,Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbil-
dung der Facharztinnen und Facharzte, der Psychologischen Psychotherapeu-
tinnen und Psychotherapeuten sowie der Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeutinnen und -psychotherapeuten im Krankenhaus* in der Fassung vom
19.03.2009 (siehe www.g-ba.de)

Anzahl derjenigen Fachéarztinnen und Fachérzte aus Nr. 1, die einen Flinfjahres-
zeitraum der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen

[Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis gemaB § 3
der G-BARegelungen erbracht haben**

[Zahler von Nr. 2]

** Hat eine fortbildungsverpflichtete Person zum Ende des fiir sie maBgeblichen
Finfjahreszeitraums ein Fortbildungszertifikat nicht vorgelegt, kann sie die ge-
botene Fortbildung binnen eines folgenden Zeitraumes von héchstens zwei
Jahren nachholen.

Tabelle C-7: Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 SGB V
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D Qualitdtsmanagement
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D-1 Qualitatspolitik

Bereits seit 2006 sind wir KTQ® zertifizierter Partner im Gesundheitswesen.

Wir verstehen Qualitdtsmanagement auf der Grundlage unseres Leitbildes. Es stellt eine Selbst-
verpflichtung gegenliber Patienten, Mitarbeitern und dem Umfeld dar. Als birgernahes, kommunales
Krankenhaus steht bei uns der Patient mit seinen Bedirfnissen und Wiinschen im Mittelpunkt unseres
Handelns.

Damit unsere Leistungen den hohen Anforderungen moderner Medizin und Pflege gerecht werden,
entwickeln wir in einem kontinuierlichen Verbesserungsprozess systematisch die Qualifikation unserer
Mitarbeiter und férdern damit die Weiterentwicklung unseres Klinikums in allen Bereichen und bei
allen Leistungen.

Durch eine strukturierte Vorgehensweise schaffen wir Transparenz nach innen und auBen und erken-
nen Starken, Schwachstellen und Verbesserungspotenziale friihzeitig. Das systematische Qualitats-

managementsystem unterstitzt uns, Entscheidungen auf Grundlage von Fakten zu treffen.
»Was wir tun, tun wir mit Begeisterung“

Wir streben an, die Erfordernisse und Erwartungen unserer Patienten, Gaste und Kunden mit den
Anforderungen an einen modernen Klinikbetrieb in Einklang zu bringen. Als leistungsféhiger und zu-
kunftsweisender Partner auf dem Gesundheitsmarkt bieten wir den Menschen der Region rund um die
Uhr eine zuverlassige und hochwertige arztliche und pflegerische Versorgung. In Zusammenarbeit mit
unseren Kooperationspartnern kénnen wir ein umfangreiches Leistungsangebot und ein hohes MafR

an Qualitat sicherstellen.

Die Grundsétze unserer Qualitatspolitik lauten:

e Erhalt der unternehmerischen Unabhangigkeit in kommunaler Tragerschaft

¢ Bestmdgliche Qualitat durch kontinuierliche Verbesserung und Weiterentwicklung

e FEinbeziehung neuester wissenschaftlicher Erkenntnisse unter kritischer Wirdigung der Wirksam-
keit, Angemessenheit und Wirtschaftlichkeit der MaBnahmen

e Aktive Teilnahme an der wirtschaftlichen Férderung und Erhaltung der Region als Arbeitgeber und
Ausbildungsstéatte

e Erhaltung und Férderung der fachlichen und sozialen Kompetenz der Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter sowie deren Motivation

e Ausbau und Verbesserung der Kooperationen mit anderen Krankenh&usern, niedergelassenen
Arzten, ambulanten Pflegediensten, Pflegeheimen und anderen Einrichtungen des Gesundheits-

wesens
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Folgende Auszeichnungen haben wir fiir unsere Qualitatsarbeit erhalten:

® 2006/2009 KTQ-Zertifizierung und Rezertifizierung
e 2006/2009: Annerkennung als Behandlungseinrichtung fir Typ 1 und Typ 2 Diabetiker (Stufe 2)

durch die Deutsche Diabetesgesellschaft

e 2006/2009 Einflhrung und Anwendung eines Diabetes Qualititsmanagements gemaB DGQ®

e 2008 Akkreditierung DACH fiir Medizinische Laboratoriumsdiagnostik nach DIN EN 1SO
15189:2007

e 2010 Qualitatssiegel der Techniker Krankenkasse zur Kundenzufriedenheit

e 2011 Zertifiziertes Regionales Traumazentrum im Traumanetzwerk Vorderpfalz
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D-2 Qualitatsziele

Das Leitbild des Klinikums, die Qualitatspolitik und die sich aus dem Leitbild ableitenden Qualitatsziele

bilden die Grundlage des Handelns im Klinikum. Die Qualitatsziele sind Bestandteil des Qualitatsent-

wicklungsplans und sind mit MessgréBen und Kennzahlen hinterlegt. Die Ziele werden dreijdhrlich

durch die QM-Steuerungsgruppe und die gemeinsame Leitungskonferenz aktualisiert und in der Kilini-

kumskonferenz verabschiedet. Die Qualitétsziele sind im QM-Handbuch hinterlegt.

Die interprofessionelle Zusammensetzung der Klinikumskonferenz, der gemeinsamen Leitungskonfe-

renz, die Verantwortung der Abteilungsleitungen fir ihren jeweiligen Aufgabenbereich gewahrleisten

die Umsetzung der Qualitatspolitik in allen Bereichen.

Bei uns steht der Patient im Mittelpunkt:

Ihre Meinung ist uns wichtig. Alle zwei Jahre fihren wir eine Patientenbefragung durch. Fur
unterjdhrige Mittelungen kénnen unsere Patienten Rickmeldekarten nutzen.

Wir wollen, dass Sie sich gut informiert fiihlen. Wir Gberprifen unsere Visiten als Team und
werden feste Sprechzeiten auf allen Stationen anbieten.

Eine gute Weiterbehandlung im stationaren oder ambulanten Bereich gewahrleisten wir durch
enge Kontakte zu niedergelassenen Arzten, Pflege- und Rehabilitationseinrichtungen und

Selbsthilfegruppen sowie zu weiterbehandelnden Kliniken.

Qualitat stellen wir in den Dienst des Patienten

Ergebnisse aus Befragungen, internen und externen Audits werden den Mitarbeitern bekannt
gemacht und als MaBnahmen zur Qualitédtsentwicklung in den Qualitédtsentwicklungsplan auf-
genommen.

Evidenzbasierte Medizin und Pflege, Behandlungspfade und Standards bilden die Grundlage
unseres taglichen Handelns.

Patientenorientiertes Prozessmanagement verbessert die Ablaufe und Strukturen.

Wir handeln im Bewusstsein unserer Werte

Ethikforen und Ethikberatungen unterstiitzen die ethische Meinungsbildung im Klinikum.
Der Umgang mit Patientenverfigungen, der Verzicht auf Wiederbelebung und rituelle Unter-
schiede am Lebensende werden klinikumsubergreifend in Fortbildungen und im Ethikforum

geschult.

Kompetente und engagierte Mitarbeiter sind unser gréBtes Potential

Ein klinikumsubergreifendes Einarbeitungskonzept und fachbereichbezogene Standardschu-
lungen sichern die Qualifikation unserer Mitarbeiter.
Pflichtfortbildungen sichern die Handlungskompetenz unserer Mitarbeiter in den Bereichen

Hygiene, Notfall, Datenschutz, Brandschutz und Arbeitsschutz.
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Rotationen und Hospitationen innerhalb des Klinikums werden unterstitzt.
Mitarbeitergesprache werden kontinuierlich in allen Abteilungen eingefinhrt.
Wir fihren regelmaBig Mitarbeiterbefragungen durch.

Wir haben ein etabliertes Innerbetriebliches Vorschlagswesen.

Wir verbinden Medizin, Pflege und Okonomie

Unser Berichtswesen wird stetig weiterentwickelt.

Monatlich bewerten wir mit den verantwortlichen Abteilungsleitungen die geplante Leistungs-
entwicklung.

Wir unterstitzen die medizinische Zentrenbildung an allen Standorten (Herzzentrum, Diabe-

teszentrum, Zentrum fiir Altersmedizin, Traumazentrum, etc.).

Wir sind ein verlasslicher Partner

Eine Lieferantenbewertung wird regelhaft durchgeflhrt.

Wir pflegen die Zusammenarbeit mit den niedergelassene Arzte der Region durch gemeinsa-
me Qualitatszirkel und Fallkonferenzen.

Die ambulanten Leistungen sind gemaB der gesundheitspolitischen Verdnderungen mit den

Hauséarzten abgestimmt worden.

Transparenz und der aktive Umgang mit dem Thema Qualitat sind Merkmale unsere Qualitéatspolitik.

Dies wird durch die Inhalte der Patientenbroschire, das Intranet/Internet und regelmaBige Mitarbeiter-

informationen erreicht. Durch die klar definierte Besprechungsstruktur werden alle Mitarbeiter des

Klinikums umfassend informiert.

Um im Wettbewerb bestehen zu kénnen, hat sich das Qualitdtsmanagement des Klinikums

folgende Ziele gesetzt:

Eine patienten- und mitarbeiterorientierte Versorgung auf hohem Niveau zu finanzierbaren/
bezahlbaren Preisen anzubieten.

Den Qualitadtsgedanken PLAN — DO — CHECK — ACT im betrieblichen Handeln fest zu veran-
kern.

Qualitédtsverbessernde MaBnahmen in Zusammenarbeit mit den Akteuren vor Ort planen,

durchflihren und evaluieren.

Die Leistungserbringer im Primarprozess zu unterstiitzen und den Fokus auf die Prozess- und

schrittweise auf die Ergebnisqualitat zu richten.
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D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitatsmanagements

Alle Bereiche der Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe GmbH sind ins Qualitdtsmanagement einge-

bunden.

Organigramm der QM-Struktur im Klinikum Landau — Sidliche W einstra Be
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Die Abteilung Qualitdtsmanagement wird von der Qualitdtsmanagementbeauftragten(QMB) geleitet

und untersteht dem Geschéftsfihrer. Wichtige Eckpfeiler stellen die QM-Steuerungsgruppe (Ge-

schaftsfihrer, Arztlicher Direktor, Pflegedirektorin, Betriebsrat und die Qualitdtsmanagementbeauf-

tragte), die Qualitatsverantwortlichen (Alle Chefarzte, Oberarzte, die Pflegedirektorin, die Pflegedienst-

leitung, alle Stations- und Abteilungsleitungen) und die ernannten Qualitdtsbeauftragten dar. Abtei-

lungsspezifische Qualitdtsteams, die Gremien der Leitungsebene und eine Vielzahl qualitatssichern-

der MaBnahmen wie klinikumslbergreifenden Arbeits- und Projektgruppen unterstiitzten die Quali-

tatsentwicklung im Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe.

QM-Steuerungsgruppe

Die QM-Steuerungsgruppe ist Teil des Qualitditsmanagementsystems der Klinikum Landau-Sudliche

WeinstraBe GmbH und umfasst folgende Personen:

Geschéftsfihrer

Arztlicher Direktor
Pflegedirektorin
Betriebsratsvorsitzender

Stellv. Betriebsratsvorsitzender

Qualitdtsmanagementbeauftragte
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Die QM-Steuerungsgruppe hat eine prifende, beratende und bewertende Funktion in Bezug auf die
Qualitédtsbeauftragten, Qualitatsverantwortlichen und Projektmitarbeiter. Die QM-Steuerungsgruppe
unterstitzt die QMB (Qualitdtsmanagementbeauftragte) aktiv bei allen Fragen, die im Zusammenhang
mit Planung und Organisation des QM stehen. Die QM-Steuerungsgruppe beréat die Leitungsgremien

des Klinikums in qualitatsrelevanten Fragen.

Qualitatsmanagementbeauftragte

Die Stelle dient der Weiterentwicklung des Qualitdtsmanagementsystems im Klinikum. Die QMB hat in
enger Kooperation mit der QM-Steuerungsgruppe nachfolgende Verantwortungen wahrzunehmen:

*  Weiterentwicklung des Qualitdtsmanagement nach KTQ®

¢ Die QMB ist aktiv am Strategiebildungsprozess beteiligt

® Anpassung der Konzepte fur das Qualitatsmanagement nach KTQ®

¢ Aufbau und Umsetzung eines klinikumsweiten Prozessmanagements

e Weiterentwicklung des Projektmanagement

e Aufbau von externen Partnerschaften/ Benchmark-Partnern

¢ Anpassen und Optimieren von Methoden des Qualitditsmanagement an spezifische und verander-

te Anforderungen

Qualitatsverantwortliche

Laut Dienst- und Arbeitsvertrag sind die Fihrungskréafte des Klinikums Landau-Siidliche WeinstraBe
zur Qualitatssicherung ihres jeweiligen Fachbereichs und darlber hinaus zur aktiven Teilnahme an
der Qualitatsentwicklung des Klinikums verpflichtet. Diese sind im Einzelnen: Alle Chefarzte, alle
Oberarzte, die Pflegedirektorin, die Pflegedienstleitungen, alle Stations- und Funktionsdienstleitungen,

alle Abteilungsleitungen.

Qualitatsbeauftragte
Far das Klinikum sind 44 Qualitatsbeauftragte benannt. Sie sind fiir die Verankerung des Qualitats-
managements und dessen Philosophie in die Bereiche hinein verantwortlich. Sie sind erste Ansprech-

partner flir Fragen rund um das Thema Qualitat in ihrer Abteilung.

Qualitatsteams

In jeder Fachabteilung ist ein Qualitdtsteam eingerichtet. Qualitatsbeauftragte informieren zusammen
mit den Qualitédtsverantwortlichen (Cheférzte, Oberéarzte, Pflegedirektorin, Pflegedienstleitung, Stati-
onsleitung, Abteilungsleitung) Uber die Aktivitdten des Qualitdtsmanagements in der Abteilung. Unter
der Leitung und mit Unterstitzung des Qualitatsmanagements entwickeln sie gemeinsam Qualitatsak-
tivitdten, die fach-, disziplin- und berufsgruppenibergreifend in der Fachabteilung durchgefihrt wer-

den.
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D-4 Instrumente des Qualitdtsmanagements

Projektarbeit

Veranderungs- und Optimierungsprozesse, die Einfihrung neuer Arbeitsablaufe, Verfahren und Me-
thoden lassen sich nicht so ohne weiteres im Tagesgeschaft von den Fiihrungskraften realisieren. Sie
sind meist so komplex und vielschichtig, dass sie mit Methoden des Projektmanagements durchge-
fUhrt werden missen. Hierzu ist im Klinikum Landau ein strukturiertes Verfahren festgelegt. Veréande-
rungsprozesse sind transparent und werden unter Einbindung aller Verantwortlichen geplant und mit
aktiver Beteiligung der Mitarbeiter umgesetzt. Wir lernen aus Fehlern und finden Wege, diese zukinf-
tig zu vermeiden. Gute Praxisbeispiele kommunizieren wir klinikumsweit und fachbereichsibergrei-
fend. Unser arztliches, pflegerisches und dkonomisches Handeln orientiert sich am gemeinsamen

Auftrag, das Bestmdgliche fiir den Patienten und die Mitarbeiter zu erreichen.

Arbeitsgruppen

Wir verbinden unseren Anspruch, nah bei den Menschen zu sein, mit bestméglicher Medizin und Pfle-
ge. Dabei orientieren wir uns an den jeweils giltigen aktuellen Standards und Leitlinien und schaffen
somit ein HochstmafB an Sicherheit fiir den Patienten. Zentraler Bestandteil des QM-Systems ist das
groBe Potential von Wissen, |deenreichtum und Erfahrung unserer Mitarbeiter. In 12 innerbetriebli-
chen Arbeitsgruppen wie z. B bei der Entwicklung von arztlichen und pflegerischen Standards, in der
Hygiene sind verantwortungsvolle Mitarbeiter aktiv, um das Leistungspotential im Klinikum kontinuier-

lich zu verbessern.

Interne Audits

Ziel ist es, das Qualitdtsmanagement zu stabilisieren und permanent zu verbessern (KVP = kontinuier-
licher Verbesserungsprozess). Durch interne Audits wird am Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe
die Darstellung der Realitat im Sinne einer Standortbestimmung der einzelnen Abteilungen und Berei-
che verfolgt. In diesem Sinne werden unter anderem Prozesse kritisch reflektiert und die daraus resul-
tierenden Ergebnisse den Abteilungsleitungen zur Verfligung gestellt. Audits werden in diesem Sinne
zum Wissenstransfer und zum Erkennen von best-practice Methoden eingesetzt. Die Aufgabe der
Auditorenteams besteht darin, sowohl Starken als auch Schwéachen darzulegen und wenn mdglich
Verbesserungsmaglichkeiten fir die Abteilungen und ihre Mitarbeiter abzuleiten. Die einzelnen Berei-
che wwerden gemanB einer Auditjahresplanung auditiert. Ausgebildete Interne Auditoren aus den Be-
reichen Arzt, Pflege und Verwaltung fihren das Auditprogramm in Zusammenarbeit mit der QMB
durch.

Dokumentenlenkung/ QM-Handbuch

Alle relevanten Qualitdtsmanagementmodelle wie z.B. EFQM, KTQ oder auch die DIN ISO enthalten
Vorgaben zur Dokumentation, zur Lenkung und Steuerung der Dokumente.

Unser Konzept orientiert sich an der DIN EN ISO 9001:2000. Zur Lenkung der Dokumente und For-

mulare wird die Software Nexus — Curator eingesetzt.

94 /101



Strukturierter Qualitatsbericht Giber das Berichtsjahr 2010

Zur Absicherung einer eindeutigen Identifikation von Dokumenten wird ein Layout und eine eindeutige
Kennung festgelegt. Alle klinikumstbergreifenden Vorgabedokumente und Konzepte werden in defi-

nierten Leitungsgremien vorgeschlagen, geprift und freigegeben.

Befragungen
Um unser Leistungs- und Versorgungsangebot — orientiert an den Bedirfnissen der Patienten, Gasten
und Kunden — sténdig verbessern zu kénnen, fiihren wir in Abstanden von zwei Jahren Patienten-,

Zuweiser- und Mitarbeiterbefragungen durch.

Beschwerdemanagement

Wir nehmen Beschwerden beziiglich unserer Arbeit und unseres Klinikums sehr ernst. Deshalb haben
wir ein klares Kommunikationskonzept, das uns in allen Phasen des Beschwerdemanagements opti-
mal unterstitzt und uns auf Méangel rechtzeitig aufmerksam macht. Neben Rickmeldekarten in der
Patientenbroschiire und an allen relevanten Stellen im Klinikum verfligen wir lber ein spezielles Ver-

fahren zur Bearbeitung von Reklamationen im Bereich der Speisenversorgung.

Riskomanagement

Der medizinische Fortschritt und die Steigerung der Leistungsschwerpunkte legen einen strengen
SorgfaltsmaBstab an. Wir begegnen den wachsenden Sorgfaltsanforderungen einerseits durch die
langjahrige Erfahrung und Qualifikation unsrer Mitarbeiter und andererseits durch die Einfiihrung eines
Risikomanagements. Durch die Einfiihrung einer jéahrlichen Risikobewertung aller Bereiche ist das
unternehmerische Risiko kalkulierbar. Mit der klinikumsulbergreifenden Einfihrung von CIRS (Critical
Incident Reporting System) haben wir den Weg einer neuen Fehlerkultur beschritten, aus Fehlern

lernen.
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D-5 Qualitdtsmanagementprojekte

Einfiihrung Risikomanagement

e Es wurde ein umfassendes Risikomanagement im Klinikum Landau-Sudliche WeinstraBe einge-

fuhrt, das eine jéhrliche Risikobewertung vorsieht.
¢ Die klinikumsweite Einflihrung zur Meldung von Beinahefehlern (CIRS) hilft uns, aus unseren Feh-

lern zu lernen.

Interne Audits

e Jahrlich werden umfangreiche Interne Audits als interne Qualitatsprifung durchgefihrt. Dabei

werden ,best-practice” Beispiele klinikumsibergreifend kommuniziert.
e Insgesamt 20 Mitarbeiter, Arzte, Pflegekrafte und Verwaltungsmitarbeiter wurden zu Internen Au-

ditoren ausgebildet.

lhre Meinung ist uns wichtig

e Alle zwei Jahre fihren wir eine Patientenbefragung durch. Die Ergebnisse 2010 und die daraus
resultierende MaBnahmen kdnnen Sie auf unserer Homepage sowie auf Postern in den Kliniken

nachlesen.

e Zur Verbesserung der Kooperationen mit niedergelassenen Arzten fiihren wir alle zwei Jahre eine
Zuweiserbefragung durch. Ein Projekt zur Arztbrieflaufzeit hat den Informationsfluss zwischen

Krankenhaus und niedergelassenen Arzten verbessert.

¢ Einfiihrung von Patientenriickmeldekarten

Ambulantes OP-Zentrum in den Kliniken Bad Bergzabern und Landau

¢ In den Kliniken Bad Bergzabern und Landau wurden ambulante Operationsbereiche eingerichtet.

Zertifizierung Regionales Traumazentrum seit 2011

e Als zertifiziertes Regionales Traumazentrum haben wir in die Qualifikation unserer Mitarbeitern,

die Ausstattung des Schockraums und in die Schaffung neuer Kooperationen investiert.

e Seit Frihjahr 2011 sind wir Teilnehmer am zertifizierten Traumanetzwerk Vorderpfalz.

Interdisziplindres Bauch-Darm-Zentrum am Standort Landau
¢ Die bauliche Modernisierung des Funktionsbereiches Innere Medizin Landau wurde durchgefihrt.

¢ Die Interdiziplindre Zusammenarbeit (Fallbesprechungen) zwischen den Fachbereichen Gastroen-

terologie und Viszeralchirurgie wurde intensiviert.

Zusammenarbeit der Intensivstationen

e Definierte Verlegungskriterien und eine einheitliche Patientenkurve auf allen Intensivstationen

sicheren eine schnelle, standortibergreifende Behandlung.

¢ Die IMC-Strukturen wurden weiter ausgebaut. (Uberwachungseinheiten)
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SAP-Fusion

e |Im Rahmen der SAP-Fusion sind nun alle Standorte und Klinikbereiche miteinander vernetzt, so

dass Patientendaten flr Berechtigte an allen Standorten zur Verfligung stehen.

Klinische Pfade und Standards
¢ Klinische Pfade und Standards werden durch unsere Experten entwickelt und eingefiihrt.

¢ Einheitliches Wundmanagement am Klinikum Landau-SUW

Dienstkleidung und einheitliches Erscheinungsbild

® Regelungen zu Dienstkleidung und einem einheitlichen Erscheinungsbild sind im gesamten Kilini-

kum umgesetzt worden.

Ausbau der Geriatrischen Strukturen

e Durch den Ausbau des Therapiebereichs in der Klink Annweiler stehen moderne Therapiemdg-

lichkeiten fir Geriatrische Patienten zur Verfligung.
e Die Zuweisung zur geriatrischen Komplextherapie erfolgt definiert aus allen Klinikstandorten.

* Die endoskopische Schluckdiagnostik kann von unseren Geriatern an allen Standorten durchge-
fuhrt werden.
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D-6 Bewertung des Qualitdtsmanagements

Das Klinikum Landau-Sidliche WeinstraBe hat sich im Jahr 2009/2010 an folgenden MaBnahmen zur

Bewertung von Qualitat bzw. des Qualititsmanagements beteiligt:

Externe QualitatssicherungsmaBnahmen im Klinikum Landau SUW:

Gesetzlich vorgeschriebene Qualitatssicherung nach § 137 SGB V
Zertifizierung nach KTQ® (Kooperation und Transparenz im Gesundheitswesen) alle drei Jahre

Regelmé&Bige Begehungen durch das Gesundheitsamt und das BZH (Deutschen Beratungszent-

rum far Hygiene)

Qualitat der Rdntgenbilder

Ringversuche im Labor

Deutsches Papillotomieregister

Coloskopiedatenerfassung

Traumaregister

Aktion Saubere Hande (Hand-KISS)

Deutsches Beratungsinstitut fir Hygiene (Erfassung nosokomialer Infektionen)
QUIPS (Qualitatsverbesserung in der postoperativen Schmerztherapie)
BQS Jahresauswertung der Anéasthesiedatenerfassung (DGAI)
Arbeitsgemeinschaft Diabetischer FuB Rheinland-Pfalz/ Saarland

FQSD (Forum flir Qualitatssicherung in der Diabetologie)

Interne QualitatssicherungsmaBnahmen im Klinikum Landau SUW:

Casemix, Casemix-Index

Sachkosten

Fallzahlen, Verweildauer

MDK-Priifquote, MDK-Verlustquote
Personalausfallstatistik, Fluktuationsrate, Personalkosten
Anzahl Mitarbeitergesprache

Kosten Fort- und Weiterbildung

Jahresabschlussbericht des Wirtschaftspriifers
Jahresbericht Hygiene

Erfassung von Stirzen

Laborzirkel (Labor Limbach, Hygiene, Anasthesie)
Postoperative Infektionsstatistik in der Unfall- und Viszeralchirurgie
Auswertung von Beinahezwischenféllen (CIRS)

Mortalitatsrate
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Protokollierte Begehungen in allen sicherheitsrelevanten Bereichen (Hygiene, Brandschutz, Ar-

beits- und Datenschutz)

Patienten-, Mitarbeiter- und Zuweiserbefragung mit Benchmarkvergleichen
Interne Audits in allen Abteilungen

Auswertungen des Beschwerdemanagements

Umweltziele (Energiedatenerfassung)
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