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- Einleitung

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion: Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Isabell Laake

Telefon: +499771/66-5689

Fax: +499771/65-981221

E-Mail: isabell.laake@herzchirurgie.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitdtsberichts

Funktion: Geschaftsfihrer
Titel, Vorname, Name: Jochen Bocklet
Telefon: +499771/66-0

Fax: +499771/65-981221
E-Mail: gf@herzchirurgie.de

Weiterfiihrende Links
Link zur Homepage des Krankenhauses:http://www.campus-nes.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen:
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des

Krankenhausstandorts
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhaus
Krankenhausname: Herz- und GefaRk- Klinik GmbH

Hausanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:

Telefon:
Fax:

URL:
Arztliche Leitung

Funktion:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Funktion:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Funktion:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Funktion:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Salzburger Leite 1
97616 Bad Neustadt an der Saale

260960923
00

+499771/66-0
+499771/65-981221

http://www.campus-nes.de

Arztlicher Direktor

Prof. Dr. Rainer Schmitt

+499771/66-0

+499771/65-982901
karin.gass@radiologie-bad-neustadt.de

PDL Normalbettenstationen HGK / KfH / FKG
Susanne Helm

+499771/66-0
susanne.helm@herzchirurgie.de

PDL Intensivstationen

Lothar Kesselring

+499771/66-0
lothar.kesselring@herzchirurgie.de

PDL IC-Bereiche

Andreas Eckhardt

+499771/66-0
andreas.eckhardt@herzchirurgie.de
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Verwaltungsleitung

Funktion: Geschaftsfuhrer

Titel, Vorname, Name: Jochen Bocklet

Telefon: +499771/66-0

Fax: +499771/65-981221

E-Mail: gf@herzchirurgie.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Herz- und GefaR- Klinik GmbH

Art: Privat

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Lehrkrankenhaus: Ja

Universitat: Philipps-Universitat Marburg

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Trifft nicht zu.
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A-5

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Kommentar

MPO1
MPO2
MPO3
MPO0O4
MPO8
MPOQ9
MP10
MP12
MP14
MP15
MP16
MP17
MP18
MP21
MP22
MP24
MP25
MP28
MP29

MP31
MP32

MP33
MP60
MP35
MP37
MP63
MP39

MP13
MP66
MP42
MP11

MP46
MP47

Akupressur

Akupunktur

Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare
Atemgymnastik/-therapie
Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden
Bewegungsbad/Wassergymnastik

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

Diat- und Erndahrungsberatung
Entlassungsmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege
Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege
FuRreflexzonenmassage

Kindsthetik

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Naturheilverfahren/Homoéopathie/Phytotherapie
Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Physikalische Therapie/Béddertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse
Propriozeptive neuromuskuldre Fazilitation (PNF)
Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsaulengymnastik
Schmerztherapie/-management

Sozialdienst

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und
Patientinnen sowie Angehdrigen

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetiker und Diabetikerinnen
Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen
Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Traditionelle Chinesische Medizin

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthop&dietechnik

In der Abteilung Physiotherapie
In der Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie
In der Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie

Manualtherapie in der Abteilung
Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie
Pflegevisiten

Bewegungstherapie in der
Abteilung Physiotherapie

In der Abteilung Physiotherapie
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MP48
MP50
MP51
MP68

MP52
MP64

Warme- und Kalteanwendungen
Wochenbettgymnastik/Rickbildungsgymnastik
Wundmanagement

Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter
Pflege/Kurzzeitpflege

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit
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Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Leistungsangebot

Zusatzangaben

Kommentar

NMO02
NMO03

NM10
NM11

NM14

NM17

NM18

NM19

NMO1

NM30

NM48
NMO09

Ein-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit
eigener Nasszelle

Fernsehgerat am Bett/im
Zimmer

Rundfunkempfang am Bett

Telefon am Bett

Wertfach/Tresor am Bett/im
Zimmer

Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum

Klinikeigene Parkplatze flr
Besucher und Besucherinnen
sowie Patienten und
Patientinnen

Geldautomat

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

Kosten pro Tag:
0,00€

Kosten pro Tag:
0,00€

Kosten pro Tag:
0,00€

Kosten pro Minute
ins deutsche
Festnetz: 0,00€
Kosten pro Minute
bei eintreffenden
Anrufen: 0,00€

Kosten pro Stunde
maximal: 0,00€
Kosten pro Tag
maximal: 0,00€

http://campus-
nes.de/herz-und-
gefaess-
klinik/patienten-
angehoerige/informa
tion-fuer-
patienten/gaestehau
s-fuer-
begleitpersonen.html

Qualitatsbericht 2015 — Herz- und GefaR-Klinik GmbH

nicht durchgehend

Das Telefon wird
kostenfrei zur
Verfligung gestellt.
Ausgenommen sind
kostenpflichtige
Servicenummern.

Die klinikeigenen
Parkplatze sind
kostenfrei.

Die Parkplatze der
Stadt Bad Neustadt
sind kostenpflichtig.
Die Kosten belaufen
sich auf 0,30€ - 3,00€
je nach Standort und
Dauer.

Ubernachtungsmogli
chkeit im Gastehaus
Feuerberg auf
demselben
Grundstick.
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NM42
NM49

NM66

NM67
NMO5

Seelsorge

Informationsveranstaltungen
fr Patienten und
Patientinnen

Beriicksichtigung von Angebote fir
besonderen besondere
Ernahrungsgewohnheiten (im Erndhrungsgewohnh
Sinne von Kultursensibilitdt)  eiten: vegetarisch,
muslimische
Ernahrung

Andachtsraum

Mutter-Kind-Zimmer
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Nr.

BF02
BFO6
BFO7
BF09
BF10
BF11
BF17

BF18

BF20

BF21

BF22

BF23
BF26

BFO8

BF24

Aspekte der Barrierefreiheit

Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar
Aufzug mit Sprachansage/Braille-Beschriftung Sprachansage
Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche 0.4.

Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucher und Besucherinnen

Besondere personelle Unterstiitzung

Geeignete Betten fiir Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KérpergréRe (UbergréRe, elektrisch
verstellbar)

OP-Einrichtungen fiir Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KérpergréRe: Schleusen, OP-Tische

Untersuchungsgerate fiir Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe: z.B.
Korperwaagen, Blutdruckmanschetten

Hilfsgerate zur Pflege fiir Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe, z.B.
Patientenlifter

Hilfsmittel fiir Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe, z.B. Anti-
Thrombosestriimpfe

Allergenarme Zimmer

Behandlungsmoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal Albanisch, Amharisch, Arabisch,
Aserbaidschan, Bosnisch,
Franzosisch, Griechisch,
Italienisch, Lettisch,
Mazedonisch, Niederlandisch,
Persisch, Polnisch, Rumanisch,
Russisch, Serbisch, Slowakisch,
Spanisch, Tschechisch, Tiirkisch,
Ungarisch
(Stand: 4/2016)

Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

Diatetische Angebote
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewdhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten
FLO3 Studentenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)
FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten
FLOS Teilnahme an multizentrischen Phase-I/1l-Studien
FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-I1I/IV-Studien
FLO7 Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch-wissenschaftlichen Studien
FLO8 Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrbiicher
FLO9 Doktorandenbetreuung
FLO2 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen
A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Trifft nicht zu.

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 339

A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 11448

Teilstationare Fallzahl: 789

Ambulante Fallzahl: 0

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wéchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betrigt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 134,37
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 134,37

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 134,37

Nicht Direkt 0

Davon Fachirzte/innen insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 63,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 63,7

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 63,7

Nicht Direkt 0

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Davon Fachirzte/innen ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

A-11.2 Pflegepersonal

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 316,14
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 316,14

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 316,14

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: 1 Jahre

Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 15,45
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 15,45

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 15,45

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs

Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 18,26
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,26

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 18,26

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistenten(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 78,75
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 78,75

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 78,75

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewabhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Trifft nicht zu.

A-114 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 - Didtassistent und Didtassistentin

Anzahl Vollkrafte: 1,5
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,5

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,5

Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technischer Assistent fiir Funktionsdiaghostik und Medizinisch-technische Assistentin fiir

Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 8,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,25

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 8,25

Nicht Direkt 0

SP55 - Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent und Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin

(MTLA)

Anzahl Vollkrafte: 14,29
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,29

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 14,29

Nicht Direkt 0

SP56 - Medizinisch-technischer-Radiologieassistent und Medizinisch-technische-Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 19,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,37

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 19,37

Nicht Direkt 0

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 4,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,25

Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte
Direkt 4,25
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Anzahl Vollkrafte: 11,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Stationar 11,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,25
Nicht Direkt 0
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualitdtsmanagement
A-12.1.1 Verantwortliche Person
Funktion: QM-Beauftragte
Titel, Vorname, Name: Isabell Laake
Telefon: +499771/66-5689
Fax: +499771/65-981221
E-Mail: isabell.laake@herzchirurgie.de
A-12.1.2 Lenkungsgremium
Beteiligte Abteilungen / Funktionsbereiche: Geschaftsfihrung; Pflegedienstleitung; Personalabteilung;

Andasthesie und Intensivmedizin; Herzchirurgie; Kardiologie;
Gefalchirurgie; Radiologie; Handchirurgie; FuB- und
Sprunggelenkchirurgie; Schulterchirurgie; Personalabteilung; bei
Bedarf weitere wie z.B. Technik, Medizintechnik etc.

Tagungsfrequenz des Gremiums: monatlich

Qualitatsbericht 2015 — Herz- und GefaR-Klinik GmbH 21/71


mailto:isabell.laake@herzchirurgie.de?subject=

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person: Eigenstandige Position fiir Risikomanagement

Funktion: Geschaftsflihrung

Titel, Vorname, Name: Jochen Bocklet

Telefon: +499771/66-0

Fax: +499771/65-981221

E-Mail: gf@herzchirurgie.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe: Ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement

Beteiligte Abteilung / Funktionsbereich: Konzernbereich Risikomanagement; Geschaftsfiihrung als
Risikoverantwortlicher; stellv. Risikoverantwortliche der Herz- und
GefaR- Klinik GmbH

Tagungsfrequenz des Gremiums: jahrlich
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A-12.2.3

\'[

RMO1

RMO02

RMO03
RM04

RMO05

RMO06

RMO7

RMO08

RMO09

RM10

RM11

RM12

RM13

RM14

RM15

RM16

RM17

Instrumente und MaRnahmen

Instrument bzw. MaRnahme

Ubergreifende Qualitits- und/oder
Risikomanagement-Dokumentation (QM/RM-
Dokumentation) liegt vor

Regelmalige Fortbildungs- und
SchulungsmaRBnahmen

Mitarbeiterbefragungen

Klinisches Notfallmanagement
Schmerzmanagement
Sturzprophylaxe

Nutzung eines standardisierten Konzepts zur
Dekubitusprophylaxe (z.B. ,,Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in der Pflege®)

Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden
MaBnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen
von Geraten

Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplinaren
Fallbesprechungen/-konferenzen

Standards zur sicheren Medikamentenvergabe

Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen
Anwendung von standardisierten OP-Checklisten

Praoperative Zusammenfassung vorhersehbarer
kritischer OP-Schritte, OP Zeit- und erwartetem
Blutverlust

Praoperative, vollstandige Prasentation notwendiger
Befunde

Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und
Patientenverwechselungen

Standards fiir Aufwachphase und postoperative
Versorgung
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Zusatzangaben

Name: Softwaregestitzte Erfassung und
Pflege liber das R2C-System
Datum: 31.10.2016

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Name: Akutschmerzdienst
Datum: 13.05.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO1)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Mortalitdts- und Morbiditatskonferenzen
Qualitatszirkel

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO1)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO01)

Teil der QM/RM-Dokumentation (gemaR
RMO1)
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem: Ja

Regelmalige Bewertung: Ja

Tagungsfrequenz des Gremiums: monatlich

Verbesserung Patientensicherheit: Teilnahme am Qualitatsportal Qualitatskliniken.de mit der

Qualitatsdimension 2: Patientensicherheit, die aus Indikatoren zur
Patientensicherheit, Hygieneindikatoren und Indikatoren flr operative
Bereiche besteht. Die Erfullung der Qualitatsdimension 2:
Patientensicherheit wird regelmaRig alle drei Jahre durch eine externe
Zertifizierungsstelle Gberpriift. Die letzte Zertifizierung war im Jahr 2013.
Die nachste Zertifizierung ist fiir 2017 geplant.

Nr. Instrument und MaBBnahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 31.10.2016
Verfahrensanweisungen zum Umgang
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der monatlich
eingegangenen Meldungen

IFO3 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang jahrlich
mit dem Fehlermeldesystem und zur
Umsetzung von Erkenntnissen aus dem
Fehlermeldesystem

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungstibergreifenden Fehlermeldesystemen
Ubergreifendes Fehlermeldesystem: Nein
A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal
Hygienepersonal Anzahl Kommentar
(Personen)
Krankenhaushygieniker und 1 in Kooperation mit dem Universitatsklinikum
Krankenhaushygienikerinnen GieRen-Marburg
Hygienebeauftragte Arzte und 4

hygienebeauftrage Arztinnen

Fachgesundheits- und Krankenpfleger und 2 zzgl. eine HFK in Ausbildung
Fachgesundheits- und Krankenpflegerinnen

Fachgesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpflegerinnen

flr Hygiene und Infektionspravention

»Hygienefachkrafte” (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 10
Hygienekommission eingerichtet: Ja
Tagungsfrequenz des Gremiums: halbjahrlich
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Hygienekommission Vorsitzender

Funktion: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Rainer Schmitt

Telefon: +499771/66-0

Fax: +499771/65-982901

E-Mail: karin.gass@radiologie-bad-neustadt.de
A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefiaBkatheterassoziierter Infektionen

1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor.

Der Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Handedesinfektion: Ja
b) Addquate Hautdesinfektion der Kathetereinstichstelle: Ja
c) Beachtung der Einwirkzeit: Ja

d) Weitere HygienemaRnahmen:

- sterile Handschuhe: Ja
- steriler Kittel: Ja
- Kopfhaube: Ja
- Mund-Nasen-Schutz: Ja
- steriles Abdecktuch: Ja
Standard durch Geschaftsfihrung/Hygienekom. autorisiert: Ja

2. Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen Venenverweilkathetern liegt

vor.

Standard durch Geschaftsfiihrung/Hygienekom. autorisiert: Ja

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor.

Leitlinie an akt. hauseigene Resistenzlage angepasst:
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Leitlinie durch Geschaftsfiihrung/Arzneimittel-/Hygienekom. autorisiert:

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor.
1. Der Standard thematisiert insbesondere:
a) Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe:
b) Zu verwendende Antibiotika:
c) Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe:
2. Standard durch Geschaftsfuhrung/Arzneimittel-/Hygienekom. autorisiert:

3. Antibiotikaprophylaxe bei operierten Patienten strukturiert liberprift:

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt vor.
Der interne Standard thematisiert insbesondere:
a) Hygienische Handedesinfektion:
b) Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen:
c) Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden:
d) Prifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage:

e) Meldung/Dokumentation bei Verdacht auf postoper. Wundinfektion:

Standard durch Geschaftsfihrung/Arzneimittel-/Hygienekom. autorisiert:

A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Der Hiandedesinfektionsmittelverbrauch wurde erhoben.

Handedesinfektionsmittelverbrauch:

- auf allen Intensivstationen (ml/Patiententag): 111,50
- auf allen Allgemeinstationen (ml/Patiententag): 43,00
Stationsbezogene Erfassung des Verbrauchs: Nein
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Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Nein

Ja
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Standardisierte Information (MRSA) erfolgt z. B. durch Flyer MRSA-Netzwerke: Ja
Informationsmanagement fiir MRSA liegt vor: Ja
Risikoadaptiertes Aufnahmescreening (aktuelle RKI-Empfehlungen): Ja
Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren: Ja
A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement
Instrument und MaBnahme Zusatzangaben
HM04 Teilnahme an der (freiwilligen) ,Aktion Zertifikat Bronze
Saubere Hande” (ASH)
HMO09 Schulungen der Mitarbeiter zu

hygienebezogenen Themen

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement Kommentar Kommentar / Erlduterungen

/

Erlduterunge

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja
Beschwerdemanagement eingefiihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, verbindliches  Ja
Konzept zum
Beschwerdemanagement(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit Ja
miindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit Ja
schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fur die Riickmeldung an die Ja
Beschwerdefiihrer oder Beschwerdefiihrerinnen sind
schriftlich definiert

RegelmaRBige Einweiserbefragungen

Durchgefiihrt: Ja

Link:

Kommentar:

RegelmiaBige Patientenbefragungen
Durchgefiihrt: Ja
Link:

Kommentar:
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Anonyme Eingabemaéglichkeit von Beschwerden
Durchgefiihrt: Ja

Link:

Kommentar:

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Funktion: Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Isabell Laake

Telefon: +499771/66-5689

Fax: +499771/65-981221

E-Mail: isabell.laake@herzchirurgie.de
Funktion: Geschaftsfihrer

Titel, Vorname, Name: Jochen Bocklet

Telefon: +499771/66-0

Fax: +499771/65-981221

E-Mail: IhreMeinung@herzchirurgie.de

Zusatzinformationen fiir das Beschwerdemanagement

Link zum Bericht:
Kommentar:

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin
Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar:
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A-13

AAO01

AAO8

AA10

AA43

AA15

AAl4

AA22

AA57

AA33

Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Geridte

Angiographiegerat/DSA

Computertomograph (CT)

Elektroenzephalographiege
rat (EEG)
Elektrophysiologischer

Messplatz mit EMG, NLG,
VEP, SEP, AEP

Gerat zur
Lungenersatztherapie/ -
unterstutzung

Gerate fur
Nierenersatzverfahren

Magnetresonanztomograp
h (MRT)

Radiofrequenzablation
(RFA) und/oder andere
Thermoablationsverfahren

Uroflow /
Blasendruckmessung /

Urodynamischer Messplatz

Umgangssprachliche

Bezeichnung

Gerat zur Gefaldarstellung

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

Hirnstrommessung

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

Gerat zur Blutreinigung bei
Nierenversagen (Dialyse)

Schnittbildverfahren mittels
starker Magnetfelder und
elektromagnetischer
Wechselfelder

Gerat zur Gewebezerstérung
mittels
Hochtemperaturtechnik

Harnflussmessung

24h
verfiigbar

Nein

Ja

Nein

Ja

Ja
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Kommentar

Gerat zur Gefaldarstellung
mit moderner
Flachdetektortechnik, 3
DSA Anlagen der neuesten
Generation

Fir die radiologische
Diagnostik stehen in der
Herz- und GefaR-Klinik
GmbH zwei Highend-
Computertomographen
(64- und 256-Zeilen-CT)
und in der Neurologischen
Klinik GmbH ein 64-Zeilen-
CT der jeweils neuesten
Bauart zur Verfiigung

in Kooperation mit
Neurologie

in Kooperation mit
Neurologie

Dialysepraxis Dr. Blum am
Campus

2 moderne MRTs (3Tesla
und 1,5 T) fur die gesamte
MRT- Bildgebung

Gerat fur die moderne
Therapieform der
Bluthochdruckbehandlung
mittels lokaler
Gewebserwarmung (renale
Denervation)

29/71



B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen
B-1 Klinik fiir Kardiologie

B-1.1 Allgemeine Angaben der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung: Klinik fir Kardiologie

Fachabteilungsschlissel: 0300

Art: Hauptabteilung

Chefarzt/-Arzte

Funktion: Chefarzt der Klinik fur Kardiologie Il

Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Thomas Deneke

Telefon: +499771/66-2602

Fax: +499771/65-982602

E-Mail: thomas.deneke@kardiologie-bad-neustadt.de
Funktion: Chefarzt der Klinik fir Kardiologie |

Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Sebastian Kerber

Telefon: +499771/66-2302

Fax: +499771/65-982305

E-Mail: kerber@kardiologie-bad-neustadt.de

Offentliche Zuginge

Homepage
Salzburger Leite 1 97616 Bad Neustadt an der http://www.herzchirurgie.de
Saale
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemalR DKG: Keine Vereinbarung geschlossen
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B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Kommentar
Fachabteilung

VIo3 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

VI06 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten

VI07 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge

VI1l6 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

VI19 Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren
Krankheiten

VI21 Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach
Transplantation

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

V127 Spezialsprechstunde Rhythmologie

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

V140 Schmerztherapie

VK01 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzerkrankungen

VK03 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) GefalRerkrankungen

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VRO5 Sonographie mit Kontrastmittel

VR15 Arteriographie

VR26 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

VR28 Intraoperative Anwendung der Verfahren

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

V104 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen
und Kapillaren

VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefadlle und der Lymphknoten

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

VI20 Intensivmedizin

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstorungen

Vi34 Elektrophysiologie

VI39 Physikalische Therapie

VI00 Friiherkennung

VI00 Herzleistungsschwache

Qualitatsbericht 2015 — Herz- und GefaR-Klinik GmbH 31/71



VRO02
VRO4
Viol
Vio2

VIO8
VI22
VI25
VI32
VI38
Vi42
VRO6
VIOO
VCO00
VCO00

VCO00
VCO00

VCO0

VCO00
VCO0

VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00
VX00

B-1.4

Native Sonographie
Duplexsonographie
Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von Allergien

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
Palliativmedizin

Transfusionsmedizin

Endosonographie

Sonstige im Bereich Innere Medizin

Durchblutungsstérungen bei Diabetes mellitus

Mitralklappenchirurgie mit Schwerpunkt der rekonstruktiven
Operationsverfahren

Off-pump-Revaskularisation und minimal-invasive Techniken

Operationen an der Aorta ascendens und am Aortenbogen mit
Verfahren zur Erhaltung der nativen Aortenklappe

Operationen bei fortgeschrittener Herzinsuffizienz, Implantation von
Kunstherzen

Operative Behandlung von atrialen Herzrhythmusstorungen

Resynchronisationstherapie mit biventrikuldren
Schrittmachersystemen

Genetisch determinierte Herzerkrankungen
Differentialdiagnostik hypertroph obstruktiver Kardiomyopathien
Primar-, Sekundar- und Tertidrpravention

Differentialdiagnostik kathetergestiitzer Herzklappeneingriffe
Differentialdiagnostik und -therapie bei schwerer Herzinsuffizienz
Differentialdiagnostik und -therapie von Synkopen
Differentialdiagnostik und -therapie von Schrittmacher / ICD
Differentialdiagnostik und -therapie von Herzrhythmusstérungen

Nicht-invasive, kardiale Bildgebung bei koronarer Herzerkrankung
(KHK)

Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der Organisationseinheit / Fachabteilung

Trifft nicht zu.
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B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 6563
Teilstationdre Fallzahl: 293
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-1.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD
Rang ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 120 1340 Angina pectoris
2 148 1322 Vorhofflimmern und Vorhofflattern
3 150 778 Herzinsuffizienz
4 125 558 Chronische ischdmische Herzkrankheit
5 147 428 Paroxysmale Tachykardie
6 121 278 Akuter Myokardinfarkt
7 149 276 Sonstige kardiale Arrhythmien
8 135 224 Nichtrheumatische Aortenklappenkrankheiten
9 142 154 Kardiomyopathie
10 110 139 Essentielle (primare) Hypertonie
B-1.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-1.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 1-275 3526 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung
2 8-835 2650 Ablative MaBnahmen bei Tachyarrhythmie
3 8-837 1999 Perkutan-transluminale GefaRintervention an Herz und KoronargefafRen
4 1-273 1913 Rechtsherz-Katheteruntersuchung
5 3-052 1886 Trans6sophageale Echokardiographie [TEE]
6 1-268 1445 Kardiales Mapping
7 1-265 1429 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestiitzt
8 8-640 897 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus
9 1-266 722 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt
10 1-274 667 Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung
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B-1.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

B-1.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Privatambulanz Innere Medizin / Kardiologie /

Elektrophysiologie
Ambulanzart

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO07)

Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit) (VI107)

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

Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten (VI10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstorungen
(VI31)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren
Krankheiten (VI19)

Diagnostik und Therapie von ischamischen
Herzkrankheiten (VIO1)

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

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

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI108)

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen (VI17)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit (VIO3)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten (VI06)

Differentialdiagnostik hypertroph obstruktiver
Kardiomyopathien (VX00)

Differentialdiagnostik kathetergestitzer
Herzklappeneingriffe (VX00)

Differentialdiagnostik und -therapie bei schwerer
Herzinsuffizienz (VX00)

Differentialdiagnostik und -therapie von
Herzrhythmusstérungen (VX00)

Differentialdiagnostik und -therapie von Schrittmacher /
ICD (VX00)
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Angebotene Leistung Differentialdiagnostik und -therapie von Synkopen

(VX00)

Angebotene Leistung Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Angebotene Leistung Elektrophysiologie (VI34)

Angebotene Leistung Genetisch determinierte Herzerkrankungen (VX00)

Angebotene Leistung Native Sonographie (VR02)

Angebotene Leistung Nicht-invasive, kardiale Bildgebung bei koronarer
Herzerkrankung (KHK) (VX00)

Angebotene Leistung Primar-, Sekundar- und Tertiarpravention (VX00)

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VI27)

Elektrophysiologie

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

Kommentar mit dem gleichen Angebotsspektrum wie die

Privatambulanz

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)
Rang OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 1-275 48 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung
2 5-385 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen
3 8-836 <4 Perkutan-transluminale GefaRintervention
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Trifft nicht zu.
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wéchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betrigt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 35,11
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 35,11

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 35,11

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Fille je Vollkraft: 186,9268

Davon Fachirzte/innen in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 16,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,75

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 16,75

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 391,8209

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft:
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin
AQ24 Innere Medizin und SP Angiologie
AQ28 Innere Medizin und SP Kardiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
B-1.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 85,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 85,76

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 85,76

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 76,52752
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: 1 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Stationar 6,02
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,02
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 1090,19934

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,46

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,46

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 4,46

Nicht Direkt 0
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Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 1471,52466

Operationstechnische Assistenten(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 18,58

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,58

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 18,58

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 353,22928

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
PQO8 Operationsdienst
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation

ZP17 Case Management

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement

ZP09 Kontinenzmanagement

ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP14 Schmerzmanagement

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Ausgewabhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
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B-2 GefaBchirurgie

B-2.1 Allgemeine Angaben der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung: Gefalichirurgie

Fachabteilungsschlissel: 1800

Art: Hauptabteilung

Chefarzt/-Arzte

Funktion: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Priv.-Doz. Dr. med. Dr. med. habil. Thomas C. Schmandra
Telefon: +499771/66-2101

Fax: +499771/65-989205

E-Mail: chefarztsekretariat@gefaesschirurgie-bad-neustadt.de

Offentliche Zuginge

Homepage
Salzburger Leite 1 97616 Bad Neustadt an der
Saale
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemalR DKG: Keine Vereinbarung geschlossen
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B-2.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Kommentar

Fachabteilung

VC16 Aortenaneurysmachirurgie
VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
V140 Schmerztherapie
VC18 Konservative Behandlung von arteriellen GefaRerkrankungen
VC19 Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen
VC21 Endokrine Chirurgie
VC24 Tumorchirurgie Diagnostik und Therapie von
GefaBRtumoren
VC25 Transplantationschirurgie Transplantation von humanen
GefaRen bei Protheseninfekten
V(61 Dialyseshuntchirurgie
VC62 Portimplantation
VC30 Septische Knochenchirurgie
VC63 Amputationschirurgie
VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
VC58 Spezialsprechstunde
VC67 Chirurgische Intensivmedizin
VC71 Notfallmedizin
VC00 Durchblutungsstorungen bei Diabetes mellitus
VD18 Diagnostik und Therapie bei Hdmangiomen
VD20 Wundheilungsstorungen
V104 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen
und Kapillaren
VIO5 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefalle und der Lymphknoten
Vi41 Shuntzentrum Kooperation zwischen
Gefalchirurgie, kassenarztlichem
Dialysezentrum und
kommunalem Dialysezentrum
Bad Neustadt an der Saale
VCO00 Gefallchirurgie: Varizenchirurgie
B-2.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der Organisationseinheit / Fachabteilung

Trifft nicht zu.
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B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationdre Fallzahl: 2104
Teilstationdre Fallzahl: 466
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-2.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD
Rang ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 170 731 Atherosklerose
2 E11 472 Diabetes mellitus, Typ 2
3 165 203 Verschluss und Stenose prazerebraler Arterien ohne resultierenden
Hirninfarkt
4 171 147 Aortenaneurysma und -dissektion
183 131 Varizen der unteren Extremitdten
6 T82 93 Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder Transplantate im Herzen
und in den GefaRen
T81 76 Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert
174 41 Arterielle Embolie und Thrombose
180 36 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis
10 172 33 Sonstiges Aneurysma und sonstige Dissektion
B-2.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-2.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 5-381 1330 Endarteriektomie
2 5-930 574 Art des Transplantates
3 5-896 429 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut
4 5-394 419 Revision einer BlutgefaRoperation
5 5-916 351 Tempordre Weichteildeckung
6 5-38f 315 Offen chirurgische Angioplastie (Ballon)
7 5-385 300 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen
8 5-393 289 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefallen
9 5-386 266 Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefafRen und
Transplantatentnahme
10 5-983 239 Reoperation
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B-2.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

B-2.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten
GefaBambulanz
Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren (VI104)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefalRe und der Lymphknoten (VI05)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten (VI06)
Angebotene Leistung Gefalchirurgie: Varizenchirurgie (VC00)
Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VD11)
Angebotene Leistung Wundheilungsstorungen (VD20)
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AMO0S8)
Kommentar Notfallversorgung akuter GefaRRkrankheitsbilder (z.B.
GefaRruptur, GefaBverschluss) incl. Notversorgung von
Gefallverletzungen
B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)
Rang OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 5-385 183 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen
B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Trifft nicht zu.
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wéchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 13,14
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,14

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 13,14

Nicht Direkt 0

Anzahl stationare Falle je Vollkraft: 160,12177

Davon Fachirzte/innen in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 4,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,5

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 4,5

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 467,55556

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft:
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO06 Allgemeinchirurgie
AQO7 Gefalchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
B-2.11.2 Pflegepersonal

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 36,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 36,17

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 36,17

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft: 58,16975
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: 1 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,35

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,35

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 3,35

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 628,0597

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,25

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 5,25

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft: 400,7619
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Operationstechnische Assistenten(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 17,29

Kommentar: GefaRassistent/innen

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,29

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 17,29

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 121,68884

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Andsthesie
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
PQO8 Operationsdienst
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation

ZP17 Case Management

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement

ZP09 Kontinenzmanagement

ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP14 Schmerzmanagement

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP20 Palliative Care
B-2.11.3 Ausgewadhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
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B-3 Herzchirurgie

B-3.1 Allgemeine Angaben der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung: Herzchirurgie

Fachabteilungsschlissel: 2100

Art: Hauptabteilung

Chefarzt/-Arzte

Funktion: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Anno Diegeler
Telefon: +499771/66-2417

Fax: +499771/65-989218

E-Mail: cachir@herzchirurgie.de

Offentliche Zuginge

Homepage
Salzburger Leite 1 97616 Bad Neustadt an der
Saale
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemalR DKG: Keine Vereinbarung geschlossen
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B-3.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

VCo1 Koronarchirurgie
VC02 Chirurgie der Komplikationen der koronaren Herzerkrankung: Ventrikelaneurysma, Postinfarkt-VSD,
Papillarmuskelabriss, Ventrikelruptur

VCO03 Herzklappenchirurgie

VCo4 Chirurgie der angeborenen Herzfehler

VCO05 Schrittmachereingriffe

VC06 Defibrillatoreingriffe

VC08 Lungenembolektomie

VC09 Behandlung von Verletzungen am Herzen

VC10 Eingriffe am Perikard

VC56 Minimalinvasive endoskopische Operationen

VC58 Spezialsprechstunde

VC67 Chirurgische Intensivmedizin

VC71 Notfallmedizin

VC00 Mitralklappenchirurgie mit Schwerpunkt der rekonstruktiven Operationsverfahren

VCO00 Off-pump-Revaskularisation und minimal-invasive Techniken

VCo0 Operationen an der Aorta ascendens und am Aortenbogen mit Verfahren zur Erhaltung der nativen

Aortenklappe

VC00 Operationen bei fortgeschrittener Herzinsuffizienz, Implantation von Kunstherzen

VC00 Operative Behandlung von atrialen Herzrhythmusstorungen

VCO00 Resynchronisationstherapie mit biventrikuldren Schrittmachersystemen

VIOl Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des Lungenkreislaufes
VIo3 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

VI20 Intensivmedizin

VI3l Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

VI39 Physikalische Therapie

V140 Schmerztherapie

Vi42 Transfusionsmedizin
B-3.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der Organisationseinheit / Fachabteilung

Trifft nicht zu.

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 2781
Teilstationare Fallzahl: 30
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B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD
ICD-10 Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 135 651 Nichtrheumatische Aortenklappenkrankheiten
2 120 635 Angina pectoris
3 134 455 Nichtrheumatische Mitralklappenkrankheiten
4 121 209 Akuter Myokardinfarkt
5 125 173 Chronische ischamische Herzkrankheit
6 133 123 Akute und subakute Endokarditis
7 171 89 Aortenaneurysma und -dissektion
8 T82 87 Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder Transplantate im Herzen
und in den GefaRen
9 150 62 Herzinsuffizienz
10 Z45 61 Anpassung und Handhabung eines implantierten medizinischen Gerates
B-3.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-3.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 3-052 2021 Transosophageale Echokardiographie [TEE]
2 5-361 2008 Anlegen eines aortokoronaren Bypass
3 8-800 1248 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat
4 5-353 887 Valvuloplastik
5 5-379 827 Andere Operationen an Herz und Perikard
6 8-561 747 Funktionsorientierte physikalische Therapie
7 5-351 627 Ersatz von Herzklappen durch Prothese
8 8-831 555 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse GefaRe
9 8-854 552 Hamodialyse
10 5-354 530 Andere Operationen an Herzklappen
B-3.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
B-3.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Trifft nicht zu.
B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Trifft nicht zu.
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B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Trifft nicht zu.
B-3.11 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wéchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betrigt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 32,51

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 32,51

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 32,51

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 85,54291

Davon Fachirzte/innen in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 18,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,9

Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte
Direkt 18,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 147,14286

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Falle je Vollkraft:

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

[ Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQO06 Allgemeinchirurgie

AQ63 Allgemeinmedizin

AQO7 GefaBchirurgie

AQO08 Herzchirurgie

AQ38 Laboratoriumsmedizin

AQ12 Thoraxchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung
ZF15 Intensivmedizin
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF26 Medizinische Informatik
ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
B-3.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.
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Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 163,84

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 163,84

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 163,84

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 16,97388

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: 1 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,08

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 6,08

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft: 457,40132
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 8,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,55

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 8,55

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Falle je Vollkraft: 325,26316

Operationstechnische Assistenten(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 42,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 42,88

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 42,88

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft: 64,85541
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
PQO8 Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation

ZP17 Case Management

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP05 Entlassungsmanagement

ZP09 Kontinenzmanagement

ZP11 Notaufnahme

ZP12 Praxisanleitung

ZP14 Schmerzmanagement

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP20 Palliative Care
B-3.11.3 Ausgewabhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
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B-4 Klinik fiir Anasthesie und Intensivmedizin

B-4.1 Allgemeine Angaben der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung: Klinik fir Andsthesie und Intensivmedizin
Fachabteilungsschlissel: 3600

3700
Art: Nicht bettenfiihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Chefarzt/-Arzte

Funktion: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Priv.-Doz. Dr. med. Michael Dinkel
Telefon: +499771/66-2402

Fax: +499771/65-989203

E-Mail: caan@herzchirurgie.de

Offentliche Zuginge

Homepage

Salzburger Leite 1 97616 Bad Neustadt an der
Saale

B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaR DKG: Keine Vereinbarung geschlossen

B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

VC67 Chirurgische Intensivmedizin

VC71 Notfallmedizin

V140 Schmerztherapie

V142 Transfusionsmedizin

V018 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie
B-4.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der Organisationseinheit / Fachabteilung

Trifft nicht zu.

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Trifft nicht zu.
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B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

B-4.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang OPS-301 Anzahl Umgangssprachliche Bezeichnung
1 8-931 3637 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen
Venendruckes
2 8-930 2764 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
8-933 1477 Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie
4 8-915 1291 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven
zur Schmerztherapie
5 8-919 1221 Komplexe Akutschmerzbehandlung
6 8-98f 1185 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur)
7 8-900 901 Intravendse Anasthesie
8 8-706 793 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung
9 8-701 542 Einfache endotracheale Intubation
10 8-925 278 Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring
B-4.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
B-4.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten
Trifft nicht zu.
B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)
Trifft nicht zu.
B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Trifft nicht zu.
B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wdchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 41,82

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar

Vollkrafte

Stationar 41,82

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 41,82

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 0

Davon Fachirzte/innen in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 16,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,55

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 16,55

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 0

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationére Félle je Vollkraft:
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQO1 Anésthesiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung
ZF01 Arztliches Qualititsmanagement
ZF15 Intensivmedizin
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
ZF42 Spezielle Schmerztherapie
B-4.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 30,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 30,37

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 30,37

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 0
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie
PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP12 Praxisanleitung
ZP14 Schmerzmanagement
B-4.11.3 Ausgewabhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
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B-5 Radiologie

B-5.1 Allgemeine Angaben der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung: Radiologie

Fachabteilungsschlissel: 3751

Art: Nicht bettenfiihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Chefarzt/-Arzte

Funktion: Chefarzt fur Diagnostische Radiologie

Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Rainer Schmitt

Telefon: +499771/66-2900

Fax: +499771/65-982901

E-Mail: rainer.schmitt@radiologie-bad-neustadt.de
Funktion: Chefarzt fur Interventionelle Radiologie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Zoltan Puskas

Telefon: +499771/66-2911

Fax: +499771/65-982911

E-Mail: Doreen.Grob@radiologie-bad-neustadt.de

Offentliche Zuginge

StraRe Homepage
Salzburger Leite 1 97616 Bad Neustadt an der http://www.campus-nes.de
Saale
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemafd DKG: Ja
Kommentar: Vereinbarung von Vertragen mit dem leitenden Arzt der interventionellen
Radiologie
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B-5.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit / Fachabteilung

VRO1 Konventionelle Rontgenaufnahmen

VR41 Interventionelle Radiologie

VR43 Neuroradiologie

VR44 Teleradiologie

VR46 Endovaskulare Behandlung von Hirnarterienaneurysmen, zerebralen und spinalen Gefamissbildungen
VR47 Tumorembolisation

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren

VR15 Arteriographie

VR16 Phlebographie

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel
VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren
VR08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbstandige Leistung
VR09 Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren
VR02 Native Sonographie

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VR26 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
VR27 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung
VR28 Intraoperative Anwendung der Verfahren

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR14 Optische laserbasierte Verfahren

B-5.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der Organisationseinheit / Fachabteilung

Trifft nicht zu.

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Trifft nicht zu.
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B-5.7

B-5.7.1

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Rang

O 0 N O U1 B W N B

[
o

OPS-301
3-990
8-83b
3-22x
3-222
3-824
3-828
3-225
3-82x
3-224
8-836

Anzahl
5571
4634
2353
1864
1401
1261
1075
1040
968
809

Umgangssprachliche Bezeichnung

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Zusatzinformationen zu Materialien

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie der peripheren Gefdlle mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel

Perkutan-transluminale GefaRintervention
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B-5.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

B-5.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Privatambulanz

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO07)
Arteriographie (VR15)

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-
Auswertung (VR26)

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-
Auswertung (VR27)

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)
Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)
Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Endovaskuldre Behandlung von
Hirnarterienaneurysmen, zerebralen und spinalen
Gefalmissbildungen (VR46)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbstdndige Leistung
(VROS)

Intraoperative Anwendung der Verfahren (VR28)
Konventionelle Rontgenaufnahmen (VRO1)

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel
(VR23)

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren
(VR24)

Native Sonographie (VR02)
Neuroradiologie (VR43)
Phlebographie (VR16)

Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren
(VR09)

Quantitative Bestimmung von Parametern (VR29)
Teleradiologie (VR44)

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz
Ambulanzart

Kommentar

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz (AMO09)

mit dem gleichen Angebot wie in der Privatambulanz
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B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Trifft nicht zu.

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Ja

B-5.11 Personelle Ausstattung

B-5.11.1 Arzte und Arztinnen

Die maRgebliche wdchentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 41,5 Stunden.

Arzte/innen (ohne Belegirzte/innen) in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 11,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,79

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 11,79

Nicht Direkt 0

Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 0

Davon Fachirzte/innen in Fachabteilungen

Anzahl Vollkrafte: 7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7

Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte
Direkt 7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je Vollkraft: 0

Belegirzte/innen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Falle je Vollkraft:

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ54 Radiologie
AQ56 Radiologie, SP Neuroradiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 40 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpfleger(innen)

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Anzahl stationére Fille je Vollkraft:

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

B-5.11.3 Ausgewabhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Psychiatrische Fachabteilung: Nein
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C Qualitatssicherung

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

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate

Dieser Bereich wurde nicht ausgefillt.

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V (a.F.)

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

Fiir Bayern sind dabei die folgenden Leistungsbereiche relevant:
Leistungsbereich Teilnahme

Schlaganfall Trifft nicht zu

Gehort ein Leistungsbereich nicht zum Leistungsspektrum des Krankenhauses, so wurde "Trifft nicht zu" angegeben.

C-3 Qualitdtssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach §
137fSGB V (a.F.)

GemalR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:

DMP Kommentar
Koronare Herzkrankheit (KHK) Fachbereich Kardiologie
Cc-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssicherung

Trifft nicht zu.

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 SGB V

Trifft nicht zu.

Cc-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach § 137 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2
SGB V (a.F.)
Vereinbarung bzw. Richtlinie
CQo1 Malnahmen zur Qualitatssicherung fiir die stationare Versorgung bei der Indikation
Bauchaortenaneurysma
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C-7

Nr.

1

1.1

11.1

Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Absatz 3 Satz 1
Nummer 1 SGB V (a.F.)

Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl

(Personen)

Facharztinnen und Facharzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 60
Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, die einen 47
Flinfjahreszeitraum 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 gemaR § 3 der 47
G-BA-Regelungen erbracht haben

[Z&hler von Nr. 2]
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