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Einleitung

Abbildung:
Haupteingang Evangelisches Krankenhaus "Gottesfriede" Woltersdorf

,,Dem Leben Hoffnung geben"”

Das Evangelische Krankenhaus ,Gottesfriede" in Woltersdorf ist eine Fachklinik fir Innere
Medizin/Geriatrie (Altersmedizin), die alten und multimorbiden Patientinnen/Patienten eine
umfassende altersmedizinische Versorgung durch ein berufsubergreifendes therapeutisches Team
anbietet. Diese Teams bestehen auf allen Stationen und in der Tagesklinik. Sie setzen sich
zusammen aus Arzten/Arztinnen, Pflegepersonal, Physiotherapeuten/Physiotherapeutinnen
(Krankengymnasten), Ergotherapeuten/Ergotherapeutinnen (Arbeits- und
Beschéaftigungstherapeuten), Sprachtherapeuten/Sprachtherapeutinnen,
Psychologen/Psychologinnen, Sozialarbeitern/ Sozialarbeiterinnen und dem Krankenhausseelsorger.
Vorrangige Versorgungsziele sind:

. Erhalt bzw. Wiedererlangung von gréBtmadglicher Selbstandigkeit in allen Alltagsaktivitaten
(Selbstversorgung)
. Mobilitat (selbstéandiges Fortbewegen ohne oder mit Hilfsmitteln)

. Vermeiden bzw. Vermindern von bleibender Pflegebedurftigkeit
. Befahigung zur aktiven Krankheitsverarbeitung sowie

. Vermittlung von Kenntnissen und Fahigkeiten zur sinnvollen Lebensfihrung, trotz
Einschrankungen und Behinderungen.
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Das Evangelische Krankenhaus Woltersdorf ist als Teil des EC-Diakoniezentrums ,Haus Gottesfriede"
in Woltersdorf eine freigemeinnitzige Einrichtung mit betont christlicher Ausrichtung.

Trager des Krankenhauses ist die Evangelische Krankenhaus "Gottesfriede" in Woltersdorf GmbH, zu
der unter anderem auch der Mobile RehabilitationsDienst Woltersdorf und die Tagespflege in der
Rudersdorfer StraBe in Woltersdorf gehéren (siehe auch www.krankenhaus-woltersdorf.de).
Gesellschafter des Krankenhauses ist der Evangelische Jugendverband ,Entschieden fiir Christus”
(EC) Deutschland. Damit ibernehmen junge Christen Verantwortung fir die Versorgung alter kranker
Menschen.

Enge Kooperationsbeziehungen verbinden unsere Einrichtung mit dem Evangelisch-Freikirchlichen
Krankenhaus Ridersdorf und weiteren Einrichtungen der Immanuel Diakonie Group. Dartber hinaus
arbeitet unser Haus im Sinne vernetzter geriatrischer Strukturen mit allen an der Versorgung der
Patienten Beteiligten (z. B. Hausarzt, Sozial- und Pflegedienste, Alten- und Pflegeheime) eng
zusammen. Ziel der Vernetzung ist es, den Patienten/Patientinnen eine weiterfihrende
bedarfsgerechte Versorgung in hoher Qualitat nach dem Klinikaufenthalt zu gewahrleisten. Aus
diesem Grunde wurde 2006 das Geriatrienetz - GeriNet - Woltersdorf gegriindet, dem inzwischen 32
an der Versorgung geriatrischer Patienten beteiligten Einrichtungen angehéren (z. B. Hausarzte,
Pflegeeinrichtungen und -dienste, Hilfsmittelhersteller). Das GeriNet Woltersdorf, mit unserem
Krankenhaus als Zentrum, engagiert sich fir eine kontinuierliche Qualitatsverbesserung der
Betreuung und medizinischen Versorgung élterer Menschen sowie fir die Fort- und Weiterbildung
aller an der Versorgung Beteiligten.

Alle MaBnahmen zur Qualitatssicherung sind getragen vom Leitspruch ,Dem Leben Hoffnung geben",

das heifBt fir uns, alten Menschen, trotz Krankheit und Behinderung so viel Lebensqualitat wie moglich
zu sichern.

Verantwortlich:

Name Abteilung Tel. Nr. Fax Nr. Email

Dr. paed. Qualitatsmanagement- 03362/ 779-306 |03362/ 779-109 |m.jakubowski@

Marina Jakubowski  |beauftragte & Beauftragte krankenhaus-woltersdorf.de

fur Offentlichkeitsarbeit

Ansprechpartner:
Name Abteilung Tel. Nr. Fax Nr. Email
Andreas Heinemann |Geschéftsflhrer 03362/ 779-100 03362/ 779-109 |a.heinemann@

krankenhaus-woltersdorf.de

Dr. med.
Frank Naumann

Arztlicher Leiter und
Chefarzt

03362/ 779-200

03362/ 779-209

f.naumann@

krankenhaus-woltersdorf.de

Dipl.-Pflegewirtin
Freia Weckmann-
Meier

Pflegedienstleitung

03362/ 779-300

03362/ 779-109

f.weckmann-meier@

krankenhaus-woltersdorf.de

Dr. paed.
Marina Jakubowski

Qualitdtsmanagement
beauftragte &
Beauftragte fur
Offentlichkeitsarbeit

03362/ 779-306

03362/779-109

m.jakubowski@

krankenhaus-woltersdorf.de

Dipl.-Kaufmann
Mathias Adler

Leiter Finanzen/
Controlling

03362/ 779-115

03362/ 779-109

m.adler@

krankenhaus-woltersdorf.de
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Links:
Evangelisches Krankenhaus "Gottesfriede" Woltersdorf: www.krankenhaus-woltersdorf.de

Sonstiges:
Links zur Geriatrie (Altersmedizin):

Geriatrische Akademie Brandenburg e. V.: www.geriatrie-brandenburg.de

Bundesverband Geriatrie e.V. : www.bv-geriatrie.de

Deutsche Gesellschaft fir Gerontologie und Geriatrie (DGGG): www.dggg-online.de

Deutsche Gesellschaft fir Geriatrie (DGG): www.dggeriatrie.de

Die Krankenhausleitung, vertreten durch Andreas Heinemann, ist verantwortlich fir die Vollstandigkeit
und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht.
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Teil A - Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Hausanschrift:

Ev. Krankenhaus "Gottesfriede" Woltersdorf
15569 Woltersdorf, SchleusenstraBe 50
Telefon:

03362 /779 -0

Fax:

03362 /779 - 132

E-Mail:
info@krankenhaus-woltersdorf.de
Internet:

http:// www.krankenhaus-woltersdorf.de

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
261200300

A-3 Standort(nummer)
00

A-4 Name und Art des Krankenhaustrdagers

Name:

Evangelische Krankenhaus "Gottesfriede" in Woltersdorf GmbH

Art:
freigemeinnutzig

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

trifft nicht zu / entfallt
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A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses
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Organigramm: Leitung des Evangelischen Krankenhauses "Gottesfriede" Woltersdorf

Legende:
. AL = Arztlicher Leiter

. Azubi = Auszubildende/r

. ChA = Chefarzt

. ET = Ergotherapie

. FD = Funktionsdienst

. FiBu = Finanzbuchhaltung

. FSJ = Freiwilliges soziales Jahr

. GF = Geschéaftsfuhrer

. KHP/WVD = Klinisches Hauspersonal/ Wirtschaftsverwaltungsdienst
. LFI/CO = Leiter Finanzen/ Controlling

. LOA = Leitender Oberarzt

. MV = Mitarbeitervertretung

. OA = Oberarzt

. PDL = Pflegedienstleitung
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. PT = Physiotherapie

. Psych. = Psychologie

. PW =Personalwesen

. QMB = Qualitatsmanagementbeauftragte/Beauftragte fiir Offentlichkeitsarbeit
. SD = Sozialdienst

. Stat. Ltg. = Stationsleitung

. ST = Sprachtherapie

. TIK = Tagesklinik

. TL = Technischer Leiter

. Zivi = Zivildienstleistender

Trager des Krankenhauses ist die Evangelische Krankenhaus "Gottesfriede" in Woltersdorf GmbH.
Zur Evangelischen Krankenhaus "Gottesfriede" in Woltersdorf GmbH gehdéren u. a.

. die Fachklinik fir Innere Medizin/Geriatrie (Altersmedizin) mit 110 vollstationaren Betten,
davon 6 Betten auf der Intermediate Care (IMC) fur eine intensivmedizinische Versorgung.
Sie hat vier Stationen (A - D), die nach geriatrischen Qualitatsstandards ausgestattet sind;
. die Tagesklinik mit 20 Platzen fur eine teilstationare geriatrische Versorgung;

. der Mobile Rehabilitations-Dienst Woltersdorf. Ein berufsgruppentbergreifendes
therapeutisches Team behandelt Patientinnen/Patienten in ihrer hauslichen Umgebung;

. die Tagespflege, insbesondere fiir altere Menschen mit gerontopsychiatrischen
Veranderungen, wie

o Demenzkranke verschiedener Genesen (z. B. Alzheimerdemenz, vaskulare Demenz,
Multi-Infarkt- Syndrom),

o Morbus Parkinson und

o psychische Veranderungen wie depressive Erkrankungen, Psychosen verschiedener
Genesen.

Der deutsche Jugendverband "Entschieden fir Christus" (EC) mit Sitz in Kassel ist der alleinige
Gesellschafter.

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

trifft nicht zu / entfallt

A-8 Fachabteilungstibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhauses

Fachabteilungstbergreifender Fachabteilungen, die an dem Kommentar / Erlauterung:
Versorgungsschwerpunkt: Versorgungsschwerpunkt
beteiligt sind:

VSO00 - umfassende Fachklinik fir Innere Medizin/

altersmedizinische Geriatrie ,

Frihrehabilitation Geriatrie/Tagesklinik (fur
teilstationare Pflegeséatze)

Ev. Krankenhaus Woltersdorf: Strukturierter Qualititsbericht fiir das Berichtsjahr 2008 9/51



A-9 Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des
Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches

Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

MPO03 Angehdrigenbetreuung/-beratung/- |Die Beratung erfolgt durch das therapeutische Team

seminare der jeweiligen Station. Veranstaltungen zu
ausgewahlten Inhalten stehen auch Patientinnen und
Patienten sowie ihren Angehdrigen offen. Ab Herbst
2009 fuhren wir regelmaBig Angehdérigenseminare zu
durch.

MP04 Atemgymnastik/-therapie Erfolgt im Rahmen der Physiotherapie und

aktivierender Pflege auf den Stationen.

MPO5 Babyschwimmen ambulantes Angebot

MP56 Belastungstraining/- Erfolgt im Rahmen der Therapien und durch
therapie/Arbeitserprobung probeweise Entlassung nach Hause auf Empfehlung

des therapeutischen Teams.

MPO7 Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter/Sozialarbeiterinnen gehéren zum
Sozialarbeiter und therapeutischen Team auf jeder Station in unserem
Sozialarbeiterinnen Haus und in der Tagesklinik.

MPO9 Besondere Formen/Konzepte der |Unter Leitung des Krankenhausseelsorgers entwickelt
Betreuung von Sterbenden eine Arbeitsgruppe zurzeit ein neues Konzept zur

Begleitung Sterbender. Dazu gehért auch die
Einrichtung eines mobilen Sterbezimmers.

MP10 Bewegungsbad/Wassergymnastik |Wird fur vollstationére, teilstationdre und ambulante
Patienten angeboten.

MP11 Bewegungstherapie Angebot flr vollstationare, teilstationare und ambulante
Patienten/Patientinnen

MP12 Bobath-Therapie (fir Erwachsene |Alle Physiotherapeutinnen/Physiotherapeuten unseres

und/oder Kinder) Hauses sind Bobath-Therapeuten. AuBerdem erfolgt
die Bobath-Therapie auch im Rahmen aktivierender
Pflege. Das Konzept wird insbesondere zur
Rehabilitation von Patienten/innen mit halbseitigen
Lahmungen nach einem Schlaganfall eingesetzt. Der
Vorteil fir den /die Patienten/in besteht darin, dass
keine notdurftige Kompensation der Lahmung erfolgt,
sondern das Wiedererlernen normaler
Bewegungsfahigkeiten und damit die alltagsrelevante
Selbstandigkeit geférdert werden.

MP14 Diat- und Ernahrungsberatung
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Medizinisch-pflegerisches

Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Leistungsangebote/Praventionskur
se

MP15 Entlassungsmanagement/Brliicken |In unserem Haus ist ein strukturiertes
pflege/Uberleitungspflege Entlassungsmanagement umgesetzt, das gemeinsam
mit unseren Partnern erstellt sowie 2006
wissenschaftlich Gberprift und bewertet wurde. Es ist
Bestandteil des kontinuierlichen
Verbesserungsprozesses und beinhaltet unter
anderem eine zielgerichtete Uberleitung des
Patienten/der Patientin, um eine qualitdtsgerechte
Versorgung nach dem Krankenhausaufenthalt zu
sichern.
MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Ergotherapeuten sind Mitglieder des therapeutischen
Teams auf jeder Station und in der Tagesklinik.
MP17 Fallmanagement/Case In unserem Haus wird die Bereichspflege durchgefihrt,
Management/Primary das heiBt die Stationen werden in Bereiche eingeteilt
Nursing/Bezugspflege und das Pflegepersonal wird unter Leitung einer
Bereichsschwester diesen Bereichen zugeordnet.
Damit Gbernimmt eine Pflegeperson Uber einen
langeren Zeitraum konstant die Pflege mehrerer
Patienten und tragt die gesamte Verantwortung, auch
flr die administrativen Aufgaben der Pflege, sowie Uber
die ihr zugeteilten Pflegeschiler und weitere
Pflegemitarbeiter.
MP59 Gedéchtnistraining/Hirnleistungstra
ining/Kognitives Training/
Konzentrationstraining
MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberat (Wird im Rahmen aktivierender Pflege durchgefihrt.
ung
MP24 Manuelle Lymphdrainage im Rahmen vollstationarer, teilstationarer und
ambulanter Physiotherapie
MP25 Massage Angebot fur vollstationére, teilstationdre und ambulante
Patienten/Patientinnen
MP26 Medizinische FuBpflege Zweimal wdchentlich bietet eine medizinische
FuBpflegerin unseren Patienten gegen Entgelt inre
Leistungen an.
MP31 Physikalische fir vollstationare, teilstationare und ambulante
Therapie/Badertherapie Patienten und Patientinnen
MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik
als Einzel- und/oder
Gruppentherapie
MP33 Praventive In enger Zusammenarbeit mit der Geriatrischen

Akademie Brandenburg e. V. werden die Kurse
Wassergymnastik und Nordic Walking angeboten.
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Medizinisch-pflegerisches

Leistungsangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Sprachtherapie/Logopadie

MP34 Psychologisches/psychotherapeuti |Erfolgt stationar, teilstationar und im Rahmen der
sches Leistungsangebot/ mobilen Rehabilitation auf &rztliche Anordnung.
Psychosozialdienst

MP63 Sozialdienst Der Sozialdienst erganzt die arztliche und pflegerische

Versorgung im Krankenhaus durch fachliche Hilfen fr
Patienten, die persénliche und soziale Probleme im
Zusammenhang mit ihrer Erkrankung oder Behinderung
sowie deren Auswirkungen auf ihr Leben und das ihrer
Angehdrigen haben. Der Sozialdienst greift diese
Probleme auf und tragt zu einer angemessenen Ldsung
bei.

MP64 Spezielle Angebote fir die In Zusammenarbeit mit der Geriatrischen Akademie
Offentlichkeit Brandenburg e. V. und dem Geriatrienetz Woltersdorf

werden verschiedene Kurse und Veranstaltungen zu
geriatrischen Themen angeboten. AuBerdem findet
einmal jahrlich der Tag der offenen Tur mit vielfaltigen
Informations-, Schulungs- und Gesprachsangeboten
statt.

MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung |Die Patienten erfahren im Rahmen aktivierender Pflege
und Beratung von Patienten und  [und der Therapien Anleitung und Beratung. Angehdrige
Patientinnen sowie Angehoérigen  \werden zur Teilnahme an Therapie eingeladen

MP42 Spezielles pflegerisches In unserem Haus wird aktivierende Pflege durchgefihrt,
Leistungsangebot das heiBt der Patient wird angeleitet so viel wie méglich

selbstandig durchzuflhren und erhalt nur so viel Hilfe
und Unterstitzung bei den Aktivitaten des taglichen
Lebens, wie nétig.

MP44 Stimm- und Die Logopadinnen unseres Hauses sind Mitglieder des

therapeutischen Teams der Stationen. Sie beschéftigen
sich mit Pravention, Beratung, Diagnostik, Therapie und
Rehabilitation auf den Gebieten der Stimme,
Stimmstérungen und Stimmtherapie, des Sprechens,
Sprechstérung und Sprechtherapie, der Sprache,
Sprachstérung und Sprachtherapie sowie des
Schluckens, Schluckstérung und Schlucktherapie. Das
Angebot gilt fur vollstationére, teilstationdre und
ambulante Patienten/Patientinnen.
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Medizinisch-pflegerisches Kommentar / Erlauterung:

Leistungsangebot:

MP45 Stomatherapie/-beratung Als Stoma werden operativ geschaffene
Kdrperdffnungen bezeichnet, Uber die Ausscheidungen
ausgeleitet werden. Vielfach bezeichnet man das
Stoma auch als Anus praeter oder als kinstlichen
Darmausgang. Die Aufgabe eines Stomas besteht vor
allem darin, die durch eine Operation verloren
gegangene Korperfunktion zu ersetzen. Die
Stomatherapie und -beratung wird in unserem Haus in
enger Zusammenarbeit mit Mitgliedern des
Geriatrienetzes Woltersdorf und weiteren Partnern
durch qualifizierte Stomatherapeuten/innen

durchgefuhrt.
MP47 Versorgung mit Erfolgt in enger Zusammenarbeit mit Mitgliedern des
Hilfsmitteln/Orthopadietechnik Geriatrienetzes Woltersdorf und weiteren Partnern

unseres Hauses. Den Patientinnen und Patienten
unseres Hauses stehen notwendige Hilfsmittel
spatestens am Entlassungstag privat zur Verfiigung.

MP48 Warme- und Kélteanwendungen

MP51 Wundmanagement In unserem Haus gibt es ein
berufsgruppenlbergreifendes Kompetenzteam
Wundversorgung unter Leitung einer Wundtherapeutin.
Aufgaben dieses Kompetenzteams sind unter anderem
die regelméaBige Aktualisierung der Leitlinie
~undversorgung” sowie die Information aller
Mitglieder der patientennahen Berufsgruppen Uber
neue Verfahren in der Wundversorgung. AuBBerdem
treffen sich 3 - 4-mal jahrlich Mitglieder des
Geriatrienetzes Woltersdorf und weitere externe
Partner unter Leitung der Wundtherapeutin mit
Fachleuten der Wundversorgung zum

Wundstammtisch.
MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu  |Uber den Sozialdienst vermitteln wir Patienten und
Selbsthilfegruppen Angehdrigen Kontakte zu Selbsthilfegruppen
MP68 Zusammenarbeit mit Unser Haus arbeitet im Rahmen des Geriatrienetzes
Pflegeeinrichtungen/Angebot Woltersdorf und darlber hinaus mit verschiedenen

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege |Pflegeeinrichtungen sehr eng zusammen (Tages- und
Kurzzeitpflege, ambulante Pflegedienste und
Pflegeheime). Zum Trager unseres Hauses gehort eine
Tagespflege als eigenstandiger Mandant.
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A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Serviceangebot:

Kommentar / Erlauterung:

SA43 Abschiedsraum Da aufgrund der Bauarbeiten in unserem Haus der
Abschiedsraum geschlossen werden musste, arbeitet
eine Projektgruppe zurzeit an der Umsetzung des
Konzeptes eines mobilen Sterbe- und Abschieds-
Zimmers.

SAO01 Aufenthaltsraume Jede Station und die Tagesklinik haben mindestens
einen Aufenthaltsraum. Auf den Stationen B, C und D
befinden sich zwei Aufenthaltsraume.

SA22 Bibliothek Wir haben in unserem Haus eine kleine
Patientenbibliothek, die aufgrund der Bauarbeiten
zurzeit nicht besucht werden kann. Doch die
Patienten/innen kénnen ihre Lesewiinsche dem
Pflegepersonal oder den Therapeuten mitteilen, die die
Winsche an den mobilen Bibliotheksdienst weiterleiten.
AuBerdem befindet sich im Haus 3 des Krankenhauses
die Christliche Buchhandlung ALPHA, die neben
Buchern aller Art auch Karten und Geschenkartikel
anbietet.

SA23 Cafeteria

SA02 Ein-Bett-Zimmer Unser Haus hat zurzeit insgesamt 14 Einzelzimmer,
davon 2 auf der Intermediate Care (IMC) fiir eine
intensivmedizinische Versorgung.

SA03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener 12 der 14 Einzelzimmer haben eine eigene

Nasszelle behindertengerechte Nasszelle mit Dusche,
Waschbecken und WC. Die Einbettzimmer auf der
Intermediate Care haben keine eigene Nasszelle.

SA13 Elektrisch verstellbare Betten

SA14 Fernsehgerat am Bett/im Zimmer |Alle Zimmer mit Ausnahme der Zimmer auf der
Intermediate Care verfligen Uber ein Fernsehgerét.

SA20 Frei wahlbare

Essenszusammenstellung
(Komponentenwahl)
SA26 Frisiersalon An zwei Tagen in der Woche, bei Bedarf auch ofter,

bietet eine Friseurin in unserem Haus ihre Dienste an.
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Serviceangebot: Kommentar / Erlauterung:

SA29 Kirchlich-religidse Einrichtungen  |Unser Haus hat einen Andachtsraum, in dem die
Mitarbeiter- und Patientenandachten und Gottesdienste
stattfinden. Fur Patienten/innen, die den Andachtsraum
nicht aufsuchen kénnen, sind die Gottesdienste in den
Zimmern zu empfangen. Um ein wirde- und
hoffnungsvolles Abschiednehmen aus diesem Leben
flr Sterbende und Angehdrige gleichermaBen zu
ermdglichen, bietet die Krankenhausseelsorge eine
liturgisch gestaltete Aussegnungsfeier an und hilft auch
bei den ersten Schritten der Trauerarbeit.

SA30 Klinikeigene Parkplatze fur Die Parkplétze unseres Krankenhauses sind zurzeit
Besucher und Besucherinnen aufgrund der Bauarbeiten stark eingeschrankt.
sowie Patienten und Patientinnen
SA21 Kostenlose Getrankebereitstellung
SA31 Kulturelle Angebote In unserem Haus findet wdchentlich eine "Bunte
Stunde" statt, in der Mitarbeiter/innen und
ehrenamtlicher Helfer fir und mit den Patienten ein
Programm gestalten.

SA32 Maniklre/Pedikire An zwei Tagen in der Woche behandelt eine

medizinische FuBpflegerin gegen Entgelt in unserem
Haus Patienten.

SA47 Nachmittagstee/-kaffee

SA51 Orientierungshilfen Neben der Beschilderung im AuBen- und Innenbereich
des Krankenhauses sind ein Farbleitsystem und
Symbole an den Patientenzimmern Orientierungshilfen
fir Patienten/innen und Besucher/innen.

SA33 Parkanlage

SA52 Postdienst Die Patienten/innen kénnen Post, die sie versenden
wollen, an der Rezeption unseres Hauses abgeben.
Eingegangene Post flr die Patienten/innen wird von
den Mitarbeitern der Rezeption Uber die Stationen an
die Patienten verteilt.

SA34 Rauchfreies Krankenhaus Das Rauchen ist bei uns nur an den daftr
vorgesehenen Stellen auBerhalb der Gebaude
gestattet.

SA06 Rollstuhlgerechte Nasszellen Jedes Patientenzimmer, mit Ausnahme der Zimmer im

IMC-Bereich der Station A verfligen Uber
Rollstuhlgerechte Nasszellen.

SA17 Rundfunkempfang am Bett Die Patienten benétigen lediglich einen Kopfhérer fur
die Tondlbertragung, den Sie sich mitbringen oder bei
uns fur 3,00 € erwerben kdnnen.
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Serviceangebot:

Kommentar / Erlauterung:

Telefon

An jedem Patientenbett in unserem Haus mit
Ausnahme der Betten im intensivmedizinischen Bereich
(Intermediate Care) befindet sich ein Telefon

SA09

Unterbringung Begleitperson

Die Unterbringung von Begleitpersonen ist in dem ans
Krankenhaus angrenzenden Bildungs- und
Begegnungszentrums des EC-Verbandes méglich.

SA19

Wertfach/Tresor am Bett/im
Zimmer

In jedem Patientenschrank befindet sich ein
Sicherheitsfach. Der Schliissel wird vom Pflegedienst
Ubergeben. GroBere Geldbetrage und
Wertgegenstande kénnen auf Wunsch und gegen
Quittung im Krankenhaustresor bei der
Geschéftsfuhrung hinterlegt werden.

SA11

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

In unserem Haus gibt es zurzeit 31 Zweibettzimmer.
Alle Zweibettzimmer verfligen Gber eine
behindertengerechte Nasszelle.
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A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-11.1 Forschungsschwerpunkte
keine Angaben
A-11.2 Akademische Lehre

keine Angaben
A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen: Kommentar/Erlduterung:

Gesundheits- und Krankenpfleger Zurzeit haben wir 19 Auszubildende im Haus.

und Gesundheits- und
Krankenpflegerin

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

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses:

Vollstationare Fallzahl:
1781

Ambulante Fallzahlen

Fallzidhlweise:

2364

Patientenzahlweise:

244 (2364-mal waren die ambulanten Patienten zu Behandlungen in unserem Haus.)
A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Arzte und Arztinnen

Anzahl Kommentar/ Erlauterung

Arzte und Arztinnen insgesamt |15 Vollkrafte In unserem Haus sind insgesamt
(auBer Belegéarzte und 16 Arzte tatig, davon ein
Belegérztinnen) Chefarzt, ein Leitender Oberarzt

und zwei Oberérzte. Jede Station
hat zwei Stationsérzte.

davon Fachérzte und 05 Vollkréafte 5 Fachérzte fiir Innere Medizin
Facharztinnen sind in unserem Haus tatig.
Davon sind vier Arzte auch
Facharzte flr Innere Medizin/
Geriatrie.
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Anzahl Kommentar/ Erlauterung

Fachabteilung zugeordnet sind

Belegarzte und Belegéarztinnen |0 Personen In unserem Haus sind keine

(nach § 121 SGB V) Belegéarzte/ Belegérztinnen nach
§ 121 SGB V tatig.

Arzte und Arztinnen, die keiner |0 Vollkrafte Alle in unserem Haus tatigen

Arzte sind der Fachklinik fiir
Innere Medizin/Geriatrie bzw. der
geriatrischen Tagesklinik
zugeordnet.

A-14.2 Pflegepersonal

Anzahl

Ausbildungsdauer

Kommentar/ Erlauterung

Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

Gesundheits- und 50 Vollkrafte 3 Jahre In unserem Haus sind 57

Krankenpfleger und Gesundheits- und

Gesundheits- und Krankenpfleger/innen

Krankenpflegerinnen tatig.

Gesundheits- und 0 Vollkréafte 3 Jahre Unser Krankenhaus

Kinderkrankenpfleger behandelt und versorgt

und Gesundheits- und als Fachklinik fir Innere

Kinderkrankenpflegerinn Medizin/ Geriatrie alte

en und multimorbide
Menschen.

Altenpfleger und 4 Vollkrafte 3 Jahre

Altenpflegerinnen

Pflegeassistenten und |0 Vollkrafte 2 Jahre In unserem Haus sind

Pflegeassistentinnen keine
Pflegeassistenten/Pflege
assistentinnen tatig.

Krankenpflegehelfer und 3 Vollkrafte 1 Jahr 4 Krankenpflegehelfer/

Krankenpflegehelferinne innen gehéren dem

n Pflegedienst an.

Pflegehelfer und 0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs

Pflegehelferinnen

Entbindungspfleger und |0 Personen 3 Jahre

Hebammen

Operationstechnische |0 Vollkréafte 3 Jahre
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Teil B - Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen

B-[1] Fachabteilung Fachklinik fir Innere Medizin/ Geriatrie (importiert am 06.08.2009 12:36)

B-[1].1 Name der Organisationseinheit/Fachabteilung
Fachklinik fr Innere Medizin/ Geriatrie (importiert am 06.08.2009 12:36)
Art der Abteilung:
Hauptabteilung
Fachabteilungsschlissel:

0200
Hausanschrift:
SchleusenstraBe 50
15569 Woltersdorf
Telefon:

03362 /779 -0
Fax:

03362 /779 - 132
E-Mail:
info@krankenhaus-woltersdorf.de
Internet:

http:// www.krankenhaus-woltersdorf.de

Chefarztinnen/-arzte:

Name, Funktion: Tel. Nr., Email: Sekretariat: Belegarzt /

Vorname: KH-Arzt:

Naumann, Frank|Arztlicher Leiter |03362/779-200 Frau Heike
und Chefarzt f.naumann@krankenhaus- |Scherzer

woltersdorf.de

B-[1].2 Versorgungsschwerpunkte [Fachklinik fiir Innere Medizin/ Geriatrie (importiert am
06.08.2009 12:36)]

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Fachklinik Kommentar / Erlauterung:

fir Innere Medizin/ Geriatrie (importiert am
06.08.2009 12:36):

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen
Erkrankungen

VI38 Palliativmedizin
VI39 Physikalische Therapie
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B-[1].3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote [Fachklinik fiir Innere Medizin/ Geriatrie
(importiert am 06.08.2009 12:36)]

Siehe unter A-9

B-[1].4 Nicht-medizinische Serviceangebote [Fachklinik fiir Innere Medizin/ Geriatrie
(importiert am 06.08.2009 12:36)]

Siehe unter A-10

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl:
1781
Teilstationare Fallzahl:
350
Hinweis:
Eventuelle Unterschiede zwischen Gesamtfallzahl des Krankenhauses und der Summe der Fallzahlen
der Organisationseinheiten/ Fachabteilungen kénnen im Anwendungsbereich der
Bundespflegesatzverordnung auf internen Verlegungen innerhalb der Psychiatrie/ Psychosomatik
beruhen.

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

B-[1].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD-10- Fallzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer* (3-
stellig):

1 S72 292 Knochenbruch des Oberschenkels

2 163 134 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefaBes im Gehirn - Hirninfarkt

3 150 89 Herzschwache

4 R26 74 Stérung des Ganges bzw. der Beweglichkeit

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

6 S32 63 Knochenbruch der Lendenwirbelsdule bzw. des Beckens

7 E11 48 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss -
Diabetes Typ-2

8 M80 46 Knochenbruch bei normaler Belastung aufgrund einer Verminderung der
Knochendichte - Osteoporose

9 M16 42 GelenkverschleiB (Arthrose) des Huftgelenkes

10 |G81 40 Vollstédndige bzw. unvollstandige L&hmung einer Kérperhalfte

11 |S82 36 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen
Sprunggelenkes

12 |T84 29 Komplikationen durch kiinstliche Gelenke, Metallteile oder durch
Verpflanzung von Gewebe in Knochen, Sehnen, Muskeln bzw. Gelenken

13 |M17 28 GelenkverschleiB3 (Arthrose) des Kniegelenkes

14 |I121 25 Akuter Herzinfarkt

14  |M47 25 Gelenkverschlei3 (Arthrose) der Wirbelsaule
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Rang ICD-10- Fallzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer* (3-
stellig):

16 |J44 23 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit mit Verengung der
Atemwege - COPD

17 |J18 22 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt nicht ndher bezeichnet

18 |M96 21 Krankheit des Muskel-Skelett-Systems nach medizinischen MaBnahmen

19 |I125 20 Herzkrankheit durch anhaltende (chronische) Durchblutungsstérungen
des Herzens

20 |S52 19 Knochenbruch des Unterarmes

21 |F05 17 Verwirrtheitszustand, nicht durch Alkohol oder andere
bewusstseinsverandernde Substanzen bedingt

22 |M84 15 Knochenbruch bzw. fehlerhafte Heilung eines Bruches

23 |E86 14 Flussigkeitsmangel

23 |G21 14 Parkinson-Krankheit, ausgelést durch Medikamente oder Krankheiten

23 |10 14 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

23 K57 14 Krankheit des Dickdarms mit vielen kleinen Ausstilpungen der
Schleimhaut - Divertikulose

23 |M42 14 Abnutzung der Knochen und Knorpel der Wirbelsaule

28 G20 13 Parkinson-Krankheit

28 |61 13 Schlaganfall durch Blutung innerhalb des Gehirns

28 M5t 13 Sonstiger Bandscheibenschaden

* Hauptdiagnose gemaR der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-[1].6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
keine Angaben
B-[1].7 Prozeduren nach OPS

B-[1].7.1 Durchgefihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS-301 Anzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer (4-
stellig):
1 8-550 1426 FachUbergreifende MaBnahmen zur frihzeitigen Nachbehandlung und
Wiedereingliederung (Frihrehabilitation) erkrankter alterer Menschen
3-200 304 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel
3 8-561 207 Funktionsorientierte kdrperliche Ubungen und Anwendungen
8-930 194 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf

ohne Messung des Drucks in der Lungenschlagader und im rechten
Vorhof des Herzens

5 8-191 160 Verband bei groBflachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten
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Rang OPS-301 Anzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer (4-
stellig):
6 8-390 151 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung eines Patienten im
Bett, z.B. Lagerung im Schlingentisch oder im Spezialbett
1-610 121 Untersuchung des Kehlkopfs durch eine Spiegelung
8-800 108 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkdrperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empféanger
9 1-632 88 Untersuchung der Speiserdhre, des Magens und des Zwoélffingerdarms
durch eine Spiegelung
10 |5-893 72 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe im Bereich einer
Wunde bzw. von erkranktem Gewebe an Haut oder Unterhaut
11 |9-500 58 Patientenschulung
12 |8-987 56 FachUbergreifende Behandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Krankheitserregern

13  [1-440 34 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem
Verdauungstrakt, den Gallengéangen bzw. der Bauchspeicheldriise bei
einer Spiegelung

14  |8-831 31 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter), der in den groBen
Venen platziert ist

15  |5-431 28 Operatives Anlegen einer Magensonde durch die Bauchwand zur
kinstlichen Ernahrung

16 |5-916 21 VorUbergehende Abdeckung von Weichteilverletzungen durch Haut bzw.
Hautersatz

17  |3-225 17 Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel

18 |8-190 15 Spezielle Verbandstechnik

19 8-771 14 Herz bzw. Herz-Lungen-Wiederbelebung

20 |1-631 13 Untersuchung der Speiserdhre und des Magens durch eine Spiegelung

20 |3-203 13 Computertomographie (CT) der Wirbelsaule und des Rickenmarks ohne
Kontrastmittel

20 [3-220 13 Computertomographie (CT) des Schadels mit Kontrastmittel

20 |3-222 13 Computertomographie (CT) des Brustkorbes mit Kontrastmittel

24  (3-206 12 Computertomographie (CT) des Beckens ohne Kontrastmittel

24  |5-892 12 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut

26 [1-650 10 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie

26 |5-572 10 Operatives Anlegen einer Verbindung zwischen Harnblase und

Bauchhaut zur kinstlichen Harnableitung

26 |5-900 10 Einfacher operativer Verschluss der Haut bzw. der Unterhaut nach
Verletzungen, z.B. mit einer Naht

29 |8-810 7 Ubertragung (Transfusion) von Blutfliissigkeit bzw. von Anteilen der
Blutflissigkeit oder von gentechnisch hergestellten BluteiweiBen

30 |8-701 6 Einfiihrung eines Schlauches in die Luftréhre zur Beatmung - Intubation
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B-[1].7.2 Weitere Kompetenzprozeduren

keine Angaben

B-[1].8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Nr:  Art der Ambulanz: Bezeichnung der Nr. / Leistung: Kommentar /
Ambulanz: Erlauterung:
AMO |Ambulante Therapien |Therapeutische [Physiotherapie S. unter
0 Ambulanz im Ergotherapie www.krankenhaus-
Sprachtherapie :
Evangelischen woltersdorf.de/Aktu
Krankenhaus elles
Woltersdorf
AMO |Mobile Rehabilitation  [Mobiler gmgag?iffnge ggriat;iSQhe Mobile
I ehabilitation durch ein I .
0 R'ehabllltatlons interdisziplindres Behabllltatlon wird
Dienst therapeutisches Team unter  |im gewohnten
Woltersdorf arztlicher Leitung Wohnumfeld des

Patienten
durchgeflhrt. Die
Probleme, die
altere Menschen
daran hindern, ein
selbstbestimmtes
Leben zu flhren,
werden dort
behandelt, wo sie
auftreten.

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
trifft nicht zu / entfallt

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
trifft nicht zu / entfallt

B-[1].11 Apparative Ausstattung

Nr.  Vorhandene Gerate: Umgangssprachliche 24h: Kommentar / Erlauterung:

Bezeichnung:
AA58 |24h-Blutdruck-Messung
AA59 24h-EKG-Messung
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Vorhandene Geréte:

Umgangssprachliche

Bezeichnung:

24h: Kommentar / Erlauterung:

plersonographiegerat/Du
plexsonographiegerat

des
Dopplereffekts/farbkodierter
Ultraschall

AAB3 |72h-Blutzucker-Messung
AA38 |Beatmungsgerate/CPAP |Maskenbeatmungsgerat mit
-Gerate dauerhaft positivem
Beatmungsdruck
AAO03 |Belastungs- Belastungstest mit
EKG/Ergometrie Herzstrommessung
AA08 |Computertomograph Schichtbildverfahren im Ja  |Die Auswertung der Befunde
(CT) Querschnitt mittels erfolgt Uber Teleradiologie in
Rontgenstrahlen Kooperation mit der
Radiologischen
Gemeinschaftspraxis Dr. med.
Schréter & Co. in Ridersdorf.
AA4Q (Defibrillator Gerat zur Behandlung von
lebensbedrohlichen
Herzrhythmusstérungen
AA45 |[Endosonographiegerat |Ultraschalldiagnostik im
Koérperinneren
AA12 |Gastroenterologisches |Gerat zur Magen-Darm- Ja
Endoskop Spiegelung
AA52 [Laboranalyseautomaten |Laborgerate zur Messung von |Ja In enger Kooperation mit der
fir Hamatologie, Blutwerten bei Blutkrankheiten, Immanuel Diakonie Group.
klinische Chemie, Stoffwechselleiden,
Gerinnung und Gerinnungsleiden und
Mikrobiologie Infektionen
AA00 |Mobiles Réntgengerat Ja
(Mobilet)
AA27 |Réntgengerat/Durchleuc Ja  |Die Auswertung der Befunde
htungsgerat erfolgt Uber Teleradiologie in
Kooperation mit der
Radiologischen
Gemeinschaftspraxis Dr. med.
Schréter & Co. in Ridersdorf.
AA29 |Sonographiegerat/Dop- |Ultraschallgerat/mit Nutzung  [Ja
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Umgangssprachliche

Kommentar / Erlauterung:

AA31 |Spirometrie/Lungenfunkti
onsprufung

Bezeichnung:

Die Spirometrie ist ein
Verfahren zur Lungen-
Funktionsprifung. Dabei
werden Lungen- und
Atemvolumina gemessen und
graphisch dargestellt. Damit ist
es moglich, Erkrankungen der
Lunge zu diagnostizieren und
in ihrem Verlauf zu
kontrollieren. Sie stellt eine
wichtige Untersuchung der
Herz-Lungenfunktion dar.

AA33 |Uroflow/Blasendruckmes
sung

Uroflow ist ein Gerat zur
Harnflussmessung. Sie erfolgt
bei uns, wie die
Blasendruckmessung in
Kooperation mit unserem
urologischen Konsiliararzt.

AAO00 |Video- Pharyngo-
Laryngoskop

Ja

Die Videolaryngoskopie wird
zur Diagnostik von Schluck-
stérungen durchgefihrt.

B-[1].12 Personelle Ausstattung

B-[1].12.1 Arzte und Arztinnen:

Anzahl Kommentar/ Erlauterung

Arzte und Arztinnen insgesamt
(auBer Belegarzte und
Belegarztinnen)

14 Vollkrafte

In unserer Fachklinik fir Innere
Medizin/Geriatrie sind flr die
vollstationaren Patienten
insgesamt 15 Arzte tatig.

(nach § 121 SGB V)

davon Fachéarzte und 4 Vollkrafte
Fachéarztinnen
Belegarzte und Belegarztinnen |0 Personen
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung:

Facharztbezeichnung:

Innere Medizin

Kommentar / Erlauterung:

Konsiliarsystem mit Fachéarzten fir:

Chirurgie, Neurologie, Psychiatrie, HNO-Medizin,
Urologie, Gynékologie, Zahnmedizin, Augenmedizin,
Labormedizin, Radiologie, Diabetologie.

Zusatzweiterbildung (fakultativ):

Arztliches Qualititsmanagement

Kommentar / Erlauterung:

Der Chefarzt unseres Krankenhauses hat erfolgreich
die Zusatzweiterbildung Arztliches
Qualitatsmanagement absolviert. Diese
Zusatzweiterbildung umfasst die Grundlagen fir eine
kontinuierliche Verbesserung von Strukturen,
Prozessen und Ergebnissen in medizinischer
Versorgung.

ZF05

Betriebsmedizin

In enger Kooperation mit der Immanuel Diakonie Group

ZF09

Geriatrie

4 Facharzte unseres Hauses sind zugleich Facharzte
flr Innere Medizin/ Geriatrie. Die Zusatzweiterbildung
Geriatrie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die fachliche Kompetenz zur
Vorbeugung, Erkennung, konservative und
interventionelle Behandlung und Rehabilitation
kérperlicher und seelischer Erkrankungen im biologisch
fortgeschrittenen Lebensalter mit dem Ziel der
Erhaltung und Wiederherstellung gréBtmdglicher
Selbststandigkeit.

ZF28

Notfallmedizin

Chefarzt

ZF30

Palliativmedizin

Palliativmedizin ,die aktive, ganzheitliche Behandlung
von Patienten mit einer voranschreitenden, weit
fortgeschrittenen Erkrankung und einer begrenzten
Lebenserwartung zu der Zeit, in der die Erkrankung
nicht mehr auf eine kurative (heilende)Behandlung
anspricht und die Beherrschung von Schmerzen,
anderen Krankheitsbeschwerden, psychologischen,
sozialen und spirituellen Problemen hdchste Prioritat
besitzt“, die Uber eine rein palliative Therapie
hinausgeht. Drei Facharzte unseres Hauses haben
diese Zusatzweiterbildung erfolgreich absolviert.

ZF32

Physikalische Therapie und
Balneotherapie

Unser Chefarzt hat erfolgreich diese
Zusatzweiterbildung absolviert.

ZF37

Rehabilitationswesen

Diese Zusatzweiterbildung kann unser Leitender
Oberarzt nachweisen.

ZF00

Verkehrsmedizin

Unser leitender Oberarzt verfligt Gber diese
Zusatzweiterbildung.
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B-[1].12.2 Pflegepersonal:

Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/ Erlauterung
Gesundheits- und 46 Vollkréafte 3 Jahre In der Fachklinik sind far
Krankenpfleger und vollstationare
Gesundheits- und Patienten/innen
Krankenpflegerinnen insgesamt 53

Gesundheits- und
Krankenpfleger/-innen
tatig.

Gesundheits- und 0 Vollkréafte 3 Jahre
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinn
en

Altenpfleger und 4 Vollkrafte 3 Jahre
Altenpflegerinnen

Pflegeassistenten und |0 Vollkrafte 2 Jahre
Pflegeassistentinnen

Krankenpflegehelfer und |3 Vollkrafte 1 Jahr Dem Pflegedienst
Krankenpflegehelferin- gehoren 4

nen Krankenpflegehelfer/-
innen an.

Pflegehelfer und 0 Vollkrafte ab 200 Std. Basiskurs
Pflegehelferinnen

Entbindungspfleger und |0 Personen 3 Jahre
Hebammen

Operationstechnische |0 Vollkréafte 3 Jahre
Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung:

Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlauterung:

zuséatzlicher akademischer
Abschluss:

PQO02 Diplom Die Pflegedienstleitung unseres Hauses hat den
akademischen Abschluss als Diplom Pflegewirtin (FH).

PQO0 Fachkraft flir gerontopsychiatrische
Pflege und Betreuung
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Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlduterung:
zusatzlicher akademischer

Abschluss:

Leitung von Stationen oder 8 examinierte Pflegefachkréafte unseres Hauses haben
Funktionseinheiten diesen Abschluss.

Zusatzqualifikation: Kommentar / Erlauterung:

ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath 50% des Pflegefachpersonals verfligt Gber die Bobath-
Zusatzqualifikation und die Mehrzahl der anderen
Mitarbeiter/innen des Pflegedienstes haben erfolgreich
den Kurs "Aktivierende und rehabilitative Pflege in der
Geriatrie" der Geriatrischen Akademie Brandenburg e.
V. absolviert.

ZP03 Diabetes Eine Pflegefachkraft verflgt Uber die Zusatzqualifikation

Diabetesassistentin.

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP07 Geriatrie

ZP12 Praxisanleitung 6 Pflegefachkrafte verfligen Uber die Zusatzqualifikation
als Praxisanleiter/-innen.

ZP16 Wundmanagement Eine Pflegefachkraft verfligt Gber die Zusatzqualifikation
als Wundtherapeutin. Sie leitet das interdisziplinare
Kompetenzteam Wundversorgung und den
Wundstammtisch, den unser Haus 3 - 4-mal im Jahr in
Zusammenarbeit mit dem Geriatrienetz Woltersdorf
durchfihrt. Teilnehmer sind Mitglieder des
therapeutischen Teams unseres Hauses, Mitglieder des
Geriatrienetzes Woltersdorf sowie weitere interessierte
Arzte und Pflegekréfte.

B-[1].12.3 Spezielles therapeutisches Personal:
Far die Organisationseinheit/Fachabteilung steht folgendes spezielles therapeutisches Personal zur
Verfigung:

Spezielles therapeutisches Kommentar/ Erlauterung:

Personal:

Bobath-Therapeut und Bobath- Alle Physiotherapeuten/innen unseres Hauses sind
Therapeutin fur Erwachsene auch Bobath-Therapeuten.
und/oder Kinder
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Spezielles therapeutisches

Personal:

Diabetologe und
Diabetologin/Diabetesassistent und
Diabetesassistentin/Diabetesberat
er und
Diabetesberaterin/Diabetesbeauftr
agter und
Diabetesbeauftragte/Wundassisten
t und Wundassistentin
DDG/Diabetesfachkraft
Wundmanagement

Kommentar/ Erlduterung:

Eine Pflegfachkraft hat die Zusatzqualifikation zur
Diabetesassistentin. Sie ist Ansprechpartnerin flir
Mitglieder des therapeutischen Teams, Patienten und
ihre Angehdrigen.

SP05

Ergotherapeut und
Ergotherapeutin/Arbeits- und
Beschaftigungstherapeut und
Arbeits- und
Beschaftigungstherapeutin

In unserem Haus sind 6 Ergotherapeuten/-innen tétig.

SP14

Logopade und
Logopadin/Sprachheilpadagoge
und
Sprachheilp&ddagogin/Klinischer
Linguist und Klinische
Linguistin/Sprechwissenschaftler
und
Sprechwissenschaftlerin/Phoneti-
ker und Phonetikerin

Dem Team der Sprachtherapie gehéren 5
Logopé&dinnen an.

SP42

Manualtherapeut und
Manualtherapeutin

Zwei Physiotherapeutinnen unsers Hauses sind auch
Manualtherapeutinnen und zwei weitere Therapeuten
befinden sich zurzeit in Ausbildung zum
Manualtherapeuten.

SP15

Masseur/Medizinischer
Bademeister und
Masseurin/Medizinische
Bademeisterin

SP43

Medizinisch-technischer Assistent
und Medizinisch-technische
Assistentin/Funktionspersonal

SP18

Orthopéadietechniker und
Orthopéadietechnikerin/Orthopadie
mechaniker und
Orthopadiemechanikerin/Orthopadi
eschuhmacher und
Orthopéadieschuhmacherin/Banda-
gist und Bandagistin

Wir arbeiten sehr eng mit Orthopadietechnikern
zusammen.
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Spezielles therapeutisches Kommentar/ Erlauterung:

Personal:

SP21 Physiotherapeut und In unserem Haus sind insgesamt 13
Physiotherapeutin Physiotherapeuten/innen tatig.

SP23 Psychologe und Psychologin In unserem Haus sind drei Diplom-Psychologinnen

beschéaftigt.

SP24 Psychologischer Psychotherapeut |Die leitende Diplom Psychologin unseres Hauses
und Psychologische besitzt die Approbation (Zulassung) als
Psychotherapeutin Psychotherapeutin.

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin |In unserem Haus sind 4 Sozialarbeiter/innen tatig.

SP27 Stomatherapeut und Wir arbeiten im Rahmen des Geriatrienetzes
Stomatherapeutin Woltersdorf sehr eng mit Stomatherapeuten/-innen

zusammen. Die Versorgung des Patienten/der Patientin
beginnt im Krankenhaus und wird nach der Entlassung,
wenn notwendig, in hauslicher Umgebung bzw. im
Pflegeheim fortgesetzt.

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

Ev. Krankenhaus Woltersdorf: Strukturierter Qualititsbericht fiir das Berichtsjahr 2008 30/51



B-[2] Fachabteilung Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationare Pflegesatze) (importiert am
06.08.2009 12:36)

B-[2].1 Name der Organisationseinheit/Fachabteilung

Geriatrie/Tagesklinik (flr teilstationéare Pflegesatze) (importiert am 06.08.2009 12:36)
Art der Abteilung:

Hauptabteilung

Fachabteilungsschlissel:

0260
Hausanschrift:
SchleusenstraBe 50
15569 Woltersdorf
Telefon:

03362 /779 -0
Fax:

03362 /779 -132
E-Mail:
info@rankenhaus-woltersdorf.de
Internet:

http://www.krankenhaus-woltersdorf.de

Chefarztinnen/-arzte:

Name, Funktion: Tel. Nr., Email: Sekretariat: Belegarzt /
Vorname: KH-Arzt:

Arztlicher Leiter |033627 779-200 Frau Heike
und Chefarzt f.naumann@kranken|Scherzer
haus-woltersdorf.de

B-[2].2 Versorgungsschwerpunkte [Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationédre Pflegeséatze)
(importiert am 06.08.2009 12:36)]

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Kommentar / Erlauterung:

Geriatrie/Tagesklinik (fur teilstationare

Pflegesatze) (importiert am 06.08.2009 12:36):

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen
Erkrankungen

V138 Palliativmedizin
VI39 Physikalische Therapie
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B-[2].3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote [Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationédre
Pflegesétze) (importiert am 06.08.2009 12:36)]

Siehe unter A-9

B-[2].4 Nicht-medizinische Serviceangebote [Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationdre
Pflegesatze) (importiert am 06.08.2009 12:36)]

Siehe unter A-10

B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl:
0
Teilstationare Fallzahl:
350
Hinweis:
Eventuelle Unterschiede zwischen Gesamtfallzahl des Krankenhauses und der Summe der Fallzahlen
der Organisationseinheiten/ Fachabteilungen kénnen im Anwendungsbereich der
Bundespflegesatzverordnung auf internen Verlegungen innerhalb der Psychiatrie/ Psychosomatik
beruhen.

B-[2].6 Diagnosen nach ICD

B-[2].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

Rang ICD-10- Fallzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer* (3-
stellig):
1 G81 60 Vollstédndige bzw. unvollstandige L&hmung einer Kérperhalfte
2 M47 45 Gelenkverschlei3 (Arthrose) der Wirbelsaule
3 R26 41 Stérung des Ganges bzw. der Beweglichkeit
4 M54 20 Rlckenschmerzen
5 M17 19 GelenkverschleiB3 (Arthrose) des Kniegelenkes
5 M42 19 Abnutzung der Knochen und Knorpel der Wirbelséaule
7 M16 12 Gelenkverschlei3 (Arthrose) des Hiftgelenkes
8 G30 10 Alzheimer-Krankheit
9 G20 8 Parkinson-Krankheit
10 |M15 7 VerschleiB3 (Arthrose) an mehreren Gelenken
10 |M80 7 Knochenbruch bei normaler Belastung aufgrund einer Verminderung der
Knochendichte - Osteoporose
12 |FO1 6 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit (Demenz) durch Blutung
oder Verschluss von BlutgefaBen im Gehirn
12 |M51 6 Sonstiger Bandscheibenschaden
14 |E11 <=5 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin behandelt werden muss -
Diabetes Typ-2
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Rang ICD-10- Fallzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer* (3-
stellig):

14 |FO3 <=5 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit (Demenz), vom Arzt nicht
naher bezeichnet

14 |FO7 <=5 Persdnlichkeits- bzw. Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit,
Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns

14 |F10 <=5 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Alkohol

14 |F33 <=5 Wiederholt auftretende Phasen der Niedergeschlagenheit

14 |G21 <=5 Parkinson-Krankheit, ausgeldst durch Medikamente oder Krankheiten

14 G54 <=5 Krankheit von Nervenwurzeln bzw. Nervengeflechten

14 |G62 <=5 Sonstige Funktionsstérung mehrerer Nerven

14 |G82 <=5 Vollstédndige bzw. unvollstandige L&hmung der Beine oder Arme

14 |10 <=5 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

14 |I50 <=5 Herzschwache

14  |M06 <=5 Sonstige anhaltende (chronische) Entziindung mehrerer Gelenke

14 M19 <=5 Sonstige Form des GelenkverschleiBes (Arthrose)

14 |M24 <=5 Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigung

14 |M45 <=5 Entziindung der Wirbelsaule und der Darm-Kreuzbeingelenke mit
Schmerzen und Versteifung - Spondylitis ankylosans

14 |M53 <=5 Sonstige Krankheit der Wirbelsaule bzw. des Rlickens|, die nicht an
anderen Stellen der internationalen Klassifikation der Krankheiten (ICD-
10) eingeordnet ist]

14 |M75 <=5 Schulterverletzung

* Hauptdiagnose gemaB der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-[2].6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen
keine Angaben
B-[2].7 Prozeduren nach OPS

B-[2].7.1 Durchgefihrte Prozeduren nach OPS

Rang OPS-301 Anzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer (4-
stellig):

1 8-98a 5070 Umfassende Behandlung alterer Patienten (Geriatrie) mit einer zeitlich
beschrankten Aufnahme auf eine Krankenhausstation (teilstationér), z.B.
nur tagsuber oder nur nachts

3-200 43 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel

3 1-610 17 Untersuchung des Kehlkopfs durch eine Spiegelung
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Rang OPS-301 Anzahl: Umgangssprachliche Bezeichnung:

Ziffer (4-
stellig):

4 1-632 16 Untersuchung der Speiseréhre, des Magens und des Zwoélffingerdarms
durch eine Spiegelung

5 1-440 10 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem oberem
Verdauungstrakt, den Gallengéangen bzw. der Bauchspeicheldriise bei
einer Spiegelung

6 8-390 8 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung eines Patienten im
Bett, z.B. Lagerung im Schlingentisch oder im Spezialbett
7 3-203 6 Computertomographie (CT) der Wirbelsaule und des Rickenmarks ohne
Kontrastmittel
8 1-204 <=5 Untersuchung der Hirnwasserraume
8 1-205 <=5 Messung der elektrischen Aktivitat der Muskulatur - EMG
8 1-206 <=5 Untersuchung der Nervenleitung - ENG
8 1-208 <=5 Messung von Gehirnstromen, die durch gezielte Reize ausgeldst werden
(evozierte Potentiale)
8 1-650 <=5 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung - Koloskopie
1-847 <=5 Untersuchung der ménnlichen Geschlechtsorgane durch Flissigkeits-
oder Gewebeentnahme mit einer Nadel
8 3-052 <=5 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der Speiseréhre aus -
TEE
8 3-05a <=5 Ultraschall des Gewebes hinter der Bauchhéhle mit Zugang Uber die
Speiserdhre
8 3-201 <=5 Computertomographie (CT) des Halses ohne Kontrastmittel
8 3-225 <=5 Computertomographie (CT) des Bauches mit Kontrastmittel
8 3-800 <=5 Kernspintomographie (MRT) des Schadels ohne Kontrastmittel
8 3-825 <=5 Kernspintomographie (MRT) des Bauchraumes mit Kontrastmittel
8 5-892 <=5 Sonstige operative Einschnitte an Haut bzw. Unterhaut
8 5-898 <=5 Operation am Nagel
8 8-123 <=5 Wechsel oder Entfernung einer durch die Haut in den Magen gelegten
Erndhrungssonde
8-191 <= Verband bei groBflachigen bzw. schwerwiegenden Hautkrankheiten
8-800 <=5 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten Blutkérperchen bzw.
Blutplattchen eines Spenders auf einen Empfanger
8 9-500 <=5 Patientenschulung

B-[2].7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
keine Angaben

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten
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Nr:  Art der Ambulanz: Bezeichnung der  Nr./ Leistung: Kommentar /

Ambulanz: Erlauterung:
AMO |Notfallambulanz (24h)

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
trifft nicht zu / entfallt

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
trifft nicht zu / entfallt

B-[2].11 Apparative Ausstattung

Siehe Fachklinik fir Innere Medizin/Geriatrie

B-[2].12 Personelle Ausstattung

B-[2].12.1 Arzte und Arztinnen:

Anzahl Kommentar/ Erlauterung

Arzte und Arztinnen insgesamt |1 Vollkrafte
(auBer Belegarzte und
Belegarztinnen)

davon Fachéarzte und 1 Vollkrafte
Fachéarztinnen

Belegarzte und Belegarztinnen |0 Personen
(nach § 121 SGB V)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung:

Facharztbezeichnung: Kommentar / Erlduterung:

AQ23 Innere Medizin Die Tagesklinik hat eine Stationsarztin. Zugleich ist der
Leitende Oberarzt (Facharzt fir Innere Medizin/
Geriatrie) unter anderem auch der zustéandige Oberarzt
der Tagesklinik.
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Zusatzweiterbildung (fakultativ): Kommentar / Erlauterung:

ZF01 Arztliches Qualititsmanagement  |Der Chefarzt unseres Krankenhauses hat erfolgreich
eine Zusatzweiterbildung Arztliches
Qualitatsmanagement absolviert. Diese
Zusatzweiterbildung umfasst die Grundlagen fir eine
kontinuierliche Verbesserung von Strukturen,
Prozessen und Ergebnissen in der medizinischen
Versorgung.

ZF09 Geriatrie Die Zusatzweiterbildung Geriatrie umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die fachliche Kompetenz
zur Vorbeugung, Erkennung, konservative und
interventionelle Behandlung und Rehabilitation
kérperlicher und seelischer Erkrankungen im biologisch
fortgeschrittenen Lebensalter mit dem Ziel der
Erhaltung und Wiederherstellung gréBtmdglicher

Selbststandigkeit.
ZF28 Notfallmedizin Chefarzt unseres Hauses
ZF30 Palliativmedizin Chefarzt, Leitender Oberarzt und die Oberérztin
unseres Hauses
ZF32 Physikalische Therapie und Chefarzt unseres Hauses (weitere Ausfiuhrungen finden
Balneotherapie Sie unter der Fachklinik fir Innere Medizin/ Geriatrie)
ZF37 Rehabilitationswesen Leitender Oberarzt unseres Hauses
ZF00 Verkehrsmedizin Leitender Oberarzt unseres Hauses

B-[2].12.2 Pflegepersonal:

Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/ Erlduterung

Gesundheits- und 4 Vollkrafte 3 Jahre
Krankenpfleger und
Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen

Gesundheits- und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinn
en

Altenpfleger und 0 Vollkrafte 3 Jahre
Altenpflegerinnen

Pflegeassistenten und |0 Vollkrafte 2 Jahre
Pflegeassistentinnen

Ev. Krankenhaus Woltersdorf: Strukturierter Qualititsbericht fiir das Berichtsjahr 2008 36/51



Anzahl

Kommentar/ Erlauterung

Ausbildungsdauer

Krankenpflegehelfer und |0 Vollkrafte

Krankenpflegehelferin-

nen

1 Jahr

Pflegehelfer und
Pflegehelferinnen

0 Vollkrafte

ab 200 Std. Basiskurs

Entbindungspfleger und |0 Personen 3 Jahre
Hebammen
Operationstechnische |0 Vollkréafte 3 Jahre

Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung:

PQ02

Anerkannte Fachweiterbildung/

zuséatzlicher akademischer
Abschluss:

Diplom

Kommentar / Erlauterung:

Die Pflegedienstleitung unseres Hauses verfugt Gber
den akademischen Abschluss als Diplom Pflegewirtin
(FH).

PQO03

Hygienefachkraft

Eine Hygienefachkraft der Immanuel Diakonie Group
steht vertraglich geregelt unserem Krankenhaus und
damit auch der Tagesklinik zu Verfugung.

PQO05

Leitung von Stationen oder
Funktionseinheiten

Die leitende Pflegefachkraft der Tagesklinik verfagt
Uber den Abschluss dieser Fachweiterbildung.

ZP02

Zusatzqualifikation:
Bobath

Kommentar / Erlauterung:

Alle Pflegefachkréafte der Tagesklinik haben erfolgreich
den Bobath-Kurs absolviert.

ZP07

Geriatrie

B-[2].12.3 Spezielles therapeutisches Personal:
Fir die Organisationseinheit/Fachabteilung steht folgendes spezielles therapeutisches Personal zur
Verflgung:

Spezielles therapeutisches

Personal:

Bobath-Therapeut und Bobath-
Therapeutin fur Erwachsene

und/oder Kinder

Kommentar/ Erlduterung:

Die Physiotherapeutinnen der Tagesklinik sind zugleich
auch Bobath-Therapeutinnen. Weitere Informationen
dazu unter Fachklinik fir Innere Medizin/Geriatrie.

Ev. Krankenhaus Woltersdorf: Strukturierter Qualititsbericht fiir das Berichtsjahr 2008 37/51




Spezielles therapeutisches

Personal:

Kommentar/ Erlduterung:

SP35 Diabetologe und Die Diabetesassistentin der Fachklinik fir Innere
Diabetologin/Diabetesassistent und|Medizin/Geriatrie steht auch den Patienten/innen der
Diabetesassistentin/Diabetesberat [Tagesklinik zur Verfligung.
er und
Diabetesberaterin/Diabetesbeauftr
agter und
Diabetesbeauftragte/Wundassisten
t und Wundassistentin
DDG/Diabetesfachkraft
Wundmanagement

SP05 Ergotherapeut und Zum therapeutischen Team der Tagesklinik gehért eine
Ergotherapeutin/Arbeits- und Ergotherapeutin.

Beschaftigungstherapeut und
Arbeits- und
Beschaftigungstherapeutin

SP00 Fachkraft flr gerontologische Die Fachkraft fir gerontologische Betreuung und Pflege

Betreuung und Pflege der Fachklinik fir Innere Medizin/Geriatrie steht auch
dem Pflegefachpersonal und den Patienten/innen der
Tagesklinik zur Verfigung.

SP14 Logopade und Eine Logopadin gehdért dem therapeutischen Team der
Logopadin/Sprachheilpddagoge  |Tagesklinik an.
und
Sprachheilp&ddagogin/Klinischer
Linguist und Klinische
Linguistin/Sprechwissenschaftler
und
Sprechwissenschftlerin/Phonetiker
und Phonetikerin

SP15 Masseur/Medizinischer Der medizinische Bademeister und Masseur unseres
Bademeister und Hauses steht auch Patienten/innen der Tagesklinik zur
Masseurin/Medizinische Verflgung.

Bademeisterin

SP21 Physiotherapeut und Dem therapeutischen Team der Tagesklinik gehdren
Physiotherapeutin zwei Physiotherapeutinnen an.

SP23 Psychologe und Psychologin Eine von drei Diplom Psychologinnen unseres Hauses

gehdrt zum therapeutischen Team der Tagesklinik.

SP24 Psychologischer Psychotherapeut |Die leitende Diplom Psychologin unseres Hauses
und Psychologische besitzt die Approbation (Zulassung) als
Psychotherapeutin Psychotherapeutin.

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin |[Zum therapeutischen Team der Tagesklinik gehdort

auch eine Sozialarbeiterin.
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Spezielles therapeutisches Kommentar/ Erlauterung:

Personal:

SP28 Wundmanager und Die Wundtherapeutin der Fachklinik flr Innere
Wundmanagerin/Wundberater und |Medizin/Geriatrie steht als Leiterin des
Wundberaterin/Wundexperte und |Kompetenzteams Wundversorgung beratend dem
Wundexpertin/Wundbeauftragter |therapeutischen Team der Tagesklinik zur Seite.
und Wundbeauftragte
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Teil C - Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme externe vergleichende Qualitdtssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 1 SGB
V (BQS-Verfahren)

Das Evangelische Krankenhaus ,Gottesfriede” Woltersdorf hat im Jahr 2008 mit den
Leistungsbereichen ,Ambulant erworben Pneumonie” und ,Dekubitusprophylaxe” an der externen

vergleichenden Qualitétssicherung teilgenommen. Die Ergebnisse werden von den zustandigen
Einrichtungen im Dezember 2009 verdffentlicht.

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

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

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

trifft nicht zu / entfallt

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

Im Berichtsjahr 2008 hat unser Haus an keinen weiteren Verfahren der externen Qualitatssicherung
teilgenommen.

Flr das Jahr 2009 ist die Teilnahme an Gemidas Pro (Geriatrische Minimum Data Set) geplant,
entsprechende MaBnahmen sind eingeleitet. Gemidas Pro ist ein Projekt des Bundesverbandes
Geriatrie e. V. zur Qualitatsférderung und -sicherung in geriatrischen Einrichtungen. Erfasst werden
dabei quartalsweise die wichtigsten ,Grunddaten" und Merkmale der geriatrischen Patienten sowie die
wichtigsten Parameter des Behandlungsverlaufs und des Behandlungsergebnisses. Diese werden fir
die teilnehmenden Einrichtungen analysiert und bundesweit kliniklibergreifend verglichen. Es werden
sowohl die Behandlungen im stationéaren Bereich, wie auch in der teilstationaren Versorgung erfasst.

C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V

trifft nicht zu / entfallt
C-6 Umsetzung von Beschliissen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur
Qualitédtssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V [neue Fassung]
("'Strukturqualitatsvereinbarung”)

trifft nicht zu / entfallt
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Teil D - Qualitaitsmanagement

D-1 Qualitétspolitik

Qualitatspolitik und Qualitatsziele basieren auf dem Leitbild unseres Hauses. Das Leitbild ist fir alle
Mitglieder unserer Dienstgemeinschaft verbindlich und wird von der Steuergruppe regelmaBig
Uberpruft.

Im Zentrum unseres Handelns steht der Patient als ganzheitliche Personlichkeit.

Eine hohe Qualitdt der medizinischen Behandlung, Pflege und Therapie der Patientinnen und
Patienten gehért zum diakonischen Selbstverstandnis des Evangelischen Krankenhauses Woltersdorf.
Die Versorgung des geriatrischen Patienten wird durch multiprofessionelle therapeutische Teams in
stetiger Kommunikation mit dem Patienten, ggf. seinen Angehérigen durchgefihrt. Dabei werden
Bedirfnisse und Winsche des Patienten berlcksichtigt. Die Sicherung des Versorgungsauftrages
erfolgt bedurfnisorientiert sowie medizinisch zweckmaBig und effizient, das heiBt: So viel Institution
(Klinik) wie nétig und so viel hausliche Umgebung wie mdglich.

Unser christlich gepragtes Qualitatsmanagement ist umfassend, prozess- und
ergebnisorientiert.

Das Qualitatsmanagement orientiert sich an den Leitlinien von proCum Zert und dem
Qualitdtsmanagement der Geriatrie in Brandenburg. Es umfasst alle Prozesse und Dienstleistungen in
unserem Haus. Die Qualitatssicherung erfolgt nach dem PDCA-Zyklus und ist Aufgabe aller
Mitarbeiter des Hauses. Ziel ist die Entwicklung einer lernenden Organisation.

Qualitatsmanagement ist Filhrungsaufgabe.

Die Verantwortung fir das interne Qualitditsmanagement liegt bei der Geschéftsfihrung. Die
Steuerung des Qualitétssicherungs- und Verbesserungsprozesses erfolgt durch die Steuergruppe, in
der Bereichsleitungen sowie Abteilungsleitungen vertreten sind. Aufgabe der Steuergruppe ist die
Erdrterung aktueller Qualitéatsprobleme und die Initierung von Qualitdtsmanagementprojekten.
Weiterhin obliegen ihr die Entscheidungen zur Umsetzung von Projektergebnissen sowie deren
Uberwachung.

Die eingerichtete Stabsstelle Qualitdtsmanagement ist direkt der Geschéaftsfliihrung unterstellt. Die
Qualitatsmanagementbeauftragte ist in Abstimmung mit der Steuergruppe fir die Planung und
Koordinierung der Qualitdtsmanagementaktivititen sowie die Pflege und Weiterentwicklung des
internen Qualitdtsmanagements zustandig.

Qualitatsmanagement ist praventiv orientiert.

Ein wichtiger Ansatzpunkt des Qualitaitsmanagements ist die Vermeidung von Fehlern, die Suche
nach Fehlerursachen und deren Beseitigung. Ausschlaggebend fir die Funktionstichtigkeit des
Qualitdtsmanagements ist daher eine Kultur der Offenheit und Kritikfahigkeit in der sowohl Kritik und
Beschwerden als auch Fehler als Chancen zur Verbesserung verstanden werden.

Qualitatsmanagement lebt durch die aktive Mitarbeit aller Mitarbeiter

Daflrr schafft die Betriebsleitung notwendige Voraussetzungen, u. a. Férderung von Engagement und
Kreativitat sowie von Fort- und Weiterbildungen, klaren Strukturen und Zustandigkeiten.
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D-2 Qualitédtsziele

. Unser Ziel ist eine umfassende, die Gesundheit férdernde medizinische Versorgung und
qualitativ hochwertige Betreuung geriatrischer Patientinnen/Patienten. Dafir flhren wir unter
anderem ab Herbst 2009 den Patienten-orientierten Tagesablauf in unserem Haus ein.
Zielgerichtet erweitern und vertiefen wir die Zusammenarbeit mit allen an der Versorgung
geriatrischer Patienten Beteiligten (u. a. Angehdrige, Hausarzte, Fachéarzte, Pflegedienste,
Selbsthilfegruppen). Als Zentrum des Geriatrienetzes Woltersdorf beteiligen wir uns aktiv an
der Qualitatssicherung und der Weiterentwicklung des Netzwerkes. Ziel ist es, den alteren
Blrgern eine hohe Lebensqualitat trotz Einschrankungen und Behinderungen bis ins hohe
Alter zu sichern.

. Unsere Prozess- und Arbeitsablaufe werden hinsichtlich der Patienten- und Mitarbeiter-
Zufriedenheit sowie der Wirtschaftlichkeit regelmaBig tUberpriift und verbessert.

. Wir streben bis Januar 2011 die Rezertifizierung nach KTQ an und haben das Ziel, in
diesem Zeitraum auch das Qualitatssiegel Geriatrie von EQ Zert zu erwerben. Dabei ist flr
uns der Weg das Ziel, das heiBt, im Vordergrund steht die kontinuierliche
Qualitatsverbesserung.

. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter werden in die kontinuierliche Qualitatsverbesserung
aktiv einbezogen. Wir férdern eine offene, freundliche und kreative Arbeitsatmosphére.
Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter werden informiert, motiviert und geférdert durch

- ein Haus-Ubergreifendes Informations- und Kommunikationssystem,
- konkrete Tatigkeitsprofile und Zustandigkeiten,

- Transparenz der Entscheidungen der Betriebsleitung

- Projektmanagement,

- Zielgerichtete Angebote zur Weiter- und Fortbildung und

- eine Unternehmenskultur, die von gegenseitiger Achtung und Vertrauen sowie von
Verantwortungsbewusstsein fur das Ganze getragen wird.

. Die Spiritualitat ist in die Prozesse des Krankenhauses eingebunden und wird durch die
Krankenhausseelsorge und die Betriebsleitung geférdert und begleitet.

. Wir sichern die Qualitdt von Medizinprodukten und externen Dienstleistungen, arbeiten um-
welt- und kostenbewusst.

. Das Ansehen und die Wettbewerbsfahigkeit des Unternehmens werden durch die Erweite-
rung der Leistungsangebote und ein geschlossenes Auftreten der Dienstgemeinschaft
gefordert.
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D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualititsmanagements

Geschaftsfuhrer (GF)
Seelsorger
QMB B
/
A
Y Betriebsleitung (BL):

GF, stellv. GF, L Fi, AL, PDL

Steuergruppe

Mv

Vorsitzende

\ Bereichsleitungen 4

(BRL): AD, PD, VD, TD

Qualitatszirkel \

AY

Abteilungsleitungen
(AL)

Mitarbeiter und
Mitarbeiterinnen
aller Berufsgruppen

Organigramm: Internes Qualitdtsmanagement

Das Qualitatsmanagement ist haustibergreifend eingerichtet und wird mit Blick auf ein umfassendes
Qualitatsmanagement kontinuierlich weiterentwickelt. In diesen Prozess sind alle Mitarbeiter und
Mitarbeiterinnen unseres Hauses aktiv einbezogen. Die gesamte Fihrungstatigkeit ist qualitats-
orientiert und damit bereichs- und funktionstbergreifend auf den kontinuierlichen Verbesserungs-
prozess gerichtet.

Die Funktion der Qualitaitsmanagementbeauftragten ist als Stabsstelle der Geschéftsfiihrung
zugeordnet. Die Qualitdtsmanagementbeauftragte ist haustbergreifend fir die gesamte Koordination
und Organisation des Qualitdtsmanagement verantwortlich. Sie unterstitzt die Betriebsleitung bei der
Planung und Umsetzung der strategischen und operativen Ziele und moderiert die Sitzungen der
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Steuergruppe ,Qualitdtsmanagement". die den Prozess der kontinuierlichen Qualitatsverbesserung im
Krankenhaus lenkt. Der Steuergruppe, die den Prozess der kontinuierlichen Qualitatsverbesserung im
Krankenhaus lenkt, gehéren neben der Betriebsleitung auch Therapieleitungen sowie der Leiter des
Technischen Dienstes, der Krankenhausseelsorger und die Vorsitzende der Mitarbeitervertretung an.
Alle Mitglieder der Steuergruppe verfligen Uber Zusatzweiterbildungen im Bereich des Qualitéts-
managements.

Zum Verantwortungsbereich der Qualitadtsmanagementbeauftragten gehéren auBerdem

. Leitung des berufsgruppenibergreifenden Qualitatszirkels
. Aufstellen von Qualitatsindikatoren
. Durchfihrung bzw. Begleitung von Patienten- und Mitarbeiterbefragungen

. Koordinierung der Qualitdtsmanagementprojekte und der Projekte zum Qualitats-
Benchmarking
. Durchflhrung von internen Audits zur Qualitatsprifung

. Koordinierung der Aktivitdten zur externen Qualitétssicherung
. Darlegung der Qualitdtsmanagement-Aktivitaten.

D-4 Instrumente des Qualitdtsmanagements

Interne Auditinstrumente zur Uberpriifung der Umsetzungsqualitit nationaler Expertenstandards (z. B.
Dekubitusprophylaxe, Entlassungsmanagement, Schmerzmanagement, Sturzprophylaxe, Férderung
der Harnkontinenz):

Entlassungsmanagement

Es gibt in unserem Haus ein strukturiertes Entlassungsmanagement, in das alle
Patientenversorgenden Berufsgruppen einbezogen sind und das am Tage der Aufnahme des
Patienten/der Patientin einsetzt.

Als Instrument einer einheitlichen umfassenden und Ubersichtlichen Patienteniberleitung wurde von
einer berufsgruppenibergreifenden Projektgruppe aus Mitarbeitern und externen Partnern ein
Uberleitungsmanagement entwickelt, das in enger Zusammenarbeit mit dem Geriatrienetz Woltersdorf
kontinuierlich weiterentwickelt wird. So informieren z. B. Versorger, die Mitglieder im Geriatrienetz
Woltersdorf sind, 10 Tage nach Entlassung unser Haus tUber den Zustand des Patienten/der Patientin,
den Verlauf und die Ergebnisse der Versorgung.

Ziel ist es, unsere Patienten ohne Versorgungsbriche in die Versorgungsstruktur nach dem
Krankenhausaufenthalt Gberzuleiten. Ein wichtiges Instrument zur Informationsweiterleitung ist der
Patiententberleitungsbogen, der sich aus einem Grundbogen und Beiblattern fir spezielle
Versorgungen des Patienten, wie z. B. Wundversorgung und Erndhrung zusammensetzt.

Interne Audits

Zur Uberpriifung der Qualitit von Prozessablaufen und Teilprozessen filhren Mitglieder des
Qualitatszirkels, die daflr geschult wurden, in regelmaBigen Zeitabstanden interne Audits durch. Die
Ergebnisse werden berufgruppen-tbergreifend ausgewertet und wenn notwendig, werden
MaBnahmen zur Qualitatsverbesserung eingeleitet. 2008 wurden im Ergebnis dieser Qualitats-
Uberprufungen

. der Aufnahmeprozess neu strukturiert sowie das geriatrische Assessment Uberarbeitet.

. das Intranet weiter ausgebaut, um den Dokumentationsaufwand zugunsten von mehr Zeit
fOr die Patienten/-innen zu verringern.
. das hauslbergreifende Projekt "Patienten-orientierter Tagsablauf" (PoT) ins Leben gerufen.
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Beschwerdemanagement:

Hinweise, Anregungen und Kritiken unserer Patienten, Mitarbeiter und Partner verstehen wir als
Ausdruck der Achtung und Wertschatzung unseres Krankenhauses. Sie weisen uns auf
Schwachstellen, Probleme und Winsche hin und helfen uns, aus Fehlern zu lernen. Es gibt in
unserem Haus ein strukturiertes Beschwerdemanagement. Wir empfehlen unseren Patienten und
ihren Angehdrigen, Probleme zunéachst vor Ort anzusprechen und gemeinsam mit den Mitgliedern des
therapeutischen Teams zu klaren. Zentrale Stelle fir die Annahme von Beschwerden ist die
Qualitatsmanagementbeauftragte. Die Beschwerden werden strukturiert mittels Beschwerde-
erfassungsbogen erfasst und sachlich sowie zeitnah (in der Regel innerhalb einer Woche) bearbeitet.
Die Ergebnisse werden mit den entsprechenden Mitarbeitern und dem Beschwerdeflhrer ausgewertet
und dokumentiert, ggf. werden MaBnahmen zur Qualitédtsverbesserung eingeleitet und ihre
Umsetzung Uberprift. Einmal jahrlich erfolgt eine hauslbergreifende statistische Auswertung.

Unsere Patienten und ihre Angehérigen haben folgende Mdglichkeiten der Beschwerdeflhrung:

- persdnliche, telefonische oder schriftliche Eingabe bei der Qualititsmanagementbeauftragten
- Gesprach mit dem Patientenflrsprecher

- Gesprach mit dem Krankenhausseelsorger

- Eingabe Uber extra dafur eingerichtete Briefkasten.

Uber ihre Méglichkeiten der Beschwerdefiihrung werden die Patienten in der Patienteninformations-
broschire aufgeklart, die sie bei Aufnahme in unser Haus erhalten.

Fehler- und Risikomanagement (z.B. Critical Incident Reporting System (CIRS), MaBnahmen und
Projekte zur Erhéhung der Patientensicherheit):

Im Rahmen des Risikomanagements werden Gefahren fir Patienten und Mitarbeiter erfasst, z. B. die
Sturz- und Dekubitusgeféahrdung jedes Patienten. Das Risiko wird mit dem geriatrischen Assessment
bei Aufnahme des Patienten/der Patientin analysiert und MaBnahmen zur Pravention eingeleitet.
Patientenstiirze, Patienten mit Dekubitus, mit nosokomialen Infektionen (im Vorkrankenhaus oder in
unserem Krankenhaus erworben) werden statistisch erfasst. Diese Statistiken werden mit den
therapeutischen Teams ausgewertet und notwendige MaBnahmen zur Qualitéatsverbesserung werden
zeitnah eingeleitet.

Qualitatssicherung heiBt auch, Fehler und Beinahe Vorkommnisse friihzeitig zu erkennen und aus
ihnen zu lernen. Aus diesem Grunde wurde ein Konzept flr ein hauseigenes Fehlermanagement von
einer berufslibergreifenden Projektgruppe erstellt, das nach erfolgreicher Prasentation vor der
Betriebleitung im Herbst 2009 eingefihrt werden wird.

Morbiditats- und Mortalitatsbesprechungen:

Die berufsgruppenibergreifenden therapeutischen Teams der Stationen und der Tagesklinik fihren
unter Leitung der Stationsarzte taglich kurze Teambesprechungen und einmal wéchentlich eine
Teamkonferenz durch. Ziel ist es, die qualitatsgerechte und koordinierte Versorgung jedes einzelnen
Patienten der Station zu sichern.

Im IMC- Bereich, der flr die intensivmedizinische Versorgung unserer Patienten/Patientinnen
eingerichtet ist, finden taglich Chefarztvisiten statt.

Patienten-Befragungen:

Die Patienten- und Mitarbeiterzufriedenheit spielt in unserem Qualitdtsmanagement eine groBe Rolle.
Aus diesem Grunde halten wir engen Kontakt zu unseren Patienten, Mitarbeitern und Partnern,
ermitteln in regelméaBiger Kommunikation mit ihnen sowie durch Befragungen in regelméaBigen
Zeitabsténden ihre Zufriedenheit, inre Wiinsche und Bedirfnisse sowie kritische Hinweise und
Anregungen. Auf der Grundlage der Ergebnisse werden Anderungen geplant und umgesetzt.
Zuséatzlich zur externen Patientenbefragung, die nachste wird im Frihjahr 2010 erfolgen, haben wir
2008 den Flyer "Meine Eindriicke vom Evangelischen Krankenhaus Woltersdorf" erstellt. Er wird der
Patienteninformationsbroschiire beigefligt und dem Patienten/der Patientin bei Aufnahme Ubergeben.
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Damit kénnen unsere Patienten und/oder ihre Angehdrigen uns Uber ihre Zufriedenheit mit der
Versorgung in unserem Haus und Uber ihre Wiinsche noch wéahrend des Krankenhausaufenthaltes
oder danach informieren. Die Ergebnisse werden regelmaBig einmal im Halbjahr
berufsgruppentbergreifend ausgewertet.

Mitarbeiter-Befragungen:
In regelméaBigen Zeitabstdnden werden in unserem Haus Mitarbeiterbefragungen durchgefihrt. Die
nachste externe Befragung ist im Frihjahr 2010 geplant.

Einweiser-Befragungen:

Die letzte Einweiserbefragung wurde im Juli 2009 durchgefihrt. Sie sieht auch eine externe
vergleichende Analyse der Ergebnisse mit denen anderer geriatrischer Kliniken vor. Das Ergebnis wird
im September 2009 vorliegen und dann auf unserer Website veréffentlicht werden.

AuBerdem stehen unser Chefarzt und die verantwortliche Mitarbeiterin des Patientenmanagement in
standigen Kontakt mit den Einweisern, so dass auftretende Probleme schnell und unbdrokratisch
geklart sowie notwendige Anderungen eingeleitet werden kénnen.

MaBnahmen zur Patienten-Information und -Aufklarung:

Jeder Patient/jede Patientin erhalt bei Aufnahme in unser Krankenhaus die
Patienteninformationsbroschiire, welche die wichtigsten Informationen zu unserem Haus, unserem
Leistungsangeboten und zu Ansprechpartnern fir Patienten und Angehérige enthélt. Diese
Informationen stehen auch im Internet auf unserer Website www.krankenhaus-woltersdorf.de

der Offentlichkeit zur Verfiigung.

Darlber hinaus werden mit den Patienten und ggf. mit ihren Angehérigen durch die Stationsarzte das
Behandlungsziel und das Behandlungskonzept besprochen sowie Behandlungsergebnisse
eingeschétzt. Fur die Fragen, Wiinsche und Bedurfnisse der Patienten/-innen stehen ihnen auch das
Pflegefachpersonal, die Therapeuten, Sozialarbeiter, der Krankenhausseelsorger und die
Qualitatsmanagementbeauftragte zur Verfligung. AuBerdem besteht fir Angehérige die Méglichkeit,
an den Therapien teilzunehmen. Im Rahmen der medizinischen Versorgung werden die Patienten
aktiv einbezogen, aufgeklart, motiviert und beraten.

Zu ausgewahlten Erkrankungen erhalten unsere Patienten und ihre Angehérigen auch
Informationsblatter.

Ab Herbst 2009 haben wir regelméaBige Seminare flr Patienten/-innen und ihre Angehdérigen geplant.

Wartezeitenmanagement:

Unser Ziel ist es, Wartezeiten bei Aufnahme der Patienten/-innen und vor Untersuchungen im
Funktionsbereich so gering, wie mdglich zu halten. Aus diesem Grunde haben wir unter anderem den
Ablauf der Patientenaufnahme verandert und den Patienten-orientierten Tagesablauf konzipiert, der
ab Herbst 2009 berufsgruppentibergreifend umgesetzt wird.

Hygienemanagement:

Das Hygienemanagement wird durch die vertraglich geregelte Kooperation mit einer
Krankenhaushygienikerin und einer Hygienefachschwester der Dienstleitung + Beratung GmbH der
Immanuel Diakonie Group und der Hygienekommission unseres Haus sowie der Betriebsleitung
gestaltet. Vorsitzende der Hygienekommission ist eine vom Chefarzt fir das Hygienemanagement
beauftragte Oberarztin.

Im Rahmen des Hygienemanagements werden jahrlich mindestens zwei haustbergreifende
Fortbildungen sowie 3 - 4 interne Audits zur Uberprifung der Qualitat durchgefihrt.

Ein weiterer Punkt sind vergleichende Messungen, z. B. die Erfassung nosokomialer Infektionen,
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MRSA-Screening.
Sonstige:
Projektmanagement

Das Projektmanagement ist in unser umfassendes Qualitdtsmanagement integriert und hat einen
hohen Stellenwert im Rahmen der Uberprifung, Bewertung und Anpassung von Struktur-, Prozess
und Ergebnisqualitéat in allen Bereichen. Bereichslbergreifende Projekte werden von Mitgliedern des
Qualitatszirkels geleitet, die dafiir geschult werden.

Betriebliches Vorschlagwesen

Das Betriebliche Vorschlagswesen tragt als Teilsystem aktiv zur Umsetzung eines umfassenden
Qualitdtsmanagements bei. Wir wollen, dass sich unsere Mitarbeiter flir das Ganze verantwortlich
fihlen und ermuntert werden ihre Visionen, Ideen sowie konkrete Vorschlage zur
Qualitatsverbesserung und Entwicklung des Krankenhauses einzubringen.

Deshalb hat eine berufstibergreifende Projektgruppe ein Konzept zur Einflihrung eines betrieblichen
Vorschlagwesens erstellt, das im Herbst vor der Betriebsleitung prasentiert wird.

l:_Jberprl']fung der Codierqualitit durch eine beauftragte Arztin und regelméBige Auswertung im
Arztlichen Dienst

D-5 Qualitatsmanagementprojekte

Die Planung und Durchfiihrung von Projekten zur Qualitatssicherung spielt in unserem Haus eine
groBe Rolle, weil unter anderem damit die Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen aktiv in den
Qualitatssicherungsprozess unseres Hauses einbringen kénnen. Im Berichtszeitraum wurden sowohl
bereichsbezogene als auch haustibergreifende Projekte durchgefihrt.

Projekt: KTQ-Zertifizierung 2007/2008 (hausiibergreifendes Projekt)

. Selbsteinschatzung der Umsetzung der Qualitatsziele und Standards unter
Bertcksichtigung der KTQ-Anforderungen in allen Bereichen des Krankenhauses. Es
werden Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitdt sowie vorhandene Schwachstellen erfasst
und MaBnahmen zur Qualitatsverbesserung eingeleitet.

. Uberpriifung der Qualitat durch Visitoren

. 11.02.2008: Unser Krankenhaus erhélt das KTQ-Zertifikat. Der Qualitatsbericht kann unter
www.ktq.de eingesehen werden.

Projekt: Entwicklung von Kompetenzteams seit 2006 fortlaufend
(berufsgruppeniibergreifendes Projekt):

Die Geriatrie hat mit ihrem Anspruch, alle Krankheiten und sonstige Aspekte der
Gesundheitsversorgung bei multimorbiden Patienten zu bertcksichtigen, ein groBes Spektrum von
Themen abzudecken. Um in besonders relevanten Bereichen standig auf der Hohe der Zeit sein zu
kénnen, werden zu relevanten Themen so genannte Kompetenzteams eingerichtet. lhnen gehéren
Mitarbeiter verschiedener Berufsgruppen an, die sich einem bestimmten Thema aus dem Spektrum
der Geriatrie widmen. Dazu gehdren unter anderem Wundversorgung, Erndhrung, Kontinenz sowie
ausgewahlte Erkrankungen, wie Demenz und Schlaganfall.

Einige Ergebnisse:

Das Kompetenzteam Wundversorgung hat eine Leitlinie zur Wundversorgung und -dokumentation in
unserem Haus erstellt und gemeinsam mit den therapeutischen Team der Stationen und der
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Tagesklinik umgesetzt. Dazu gehért unter anderem auch, dass jede Wunde und der Verlauf der
Behandlung fotodokumentiert werden.

2008 wurde ein Erinnerungszimmer fir Patienten/Patientinnen mit Demenz eingerichtet.

Der vom Kompetenzteam Erndhrung erstellte Standard "Dysphagiekost" wurde erfolgreich eingefiihrt
und seine Umsetzung wird regelmaBig Uberprift.

3. Geriatrisches Netzwerk- GeriNet- Woltersdorf seit 2006 fortlaufend

Ziel ist die Vernetzung aller an der Versorgung, Beratung und Betreuung alter Menschen Beteiligten
des Territoriums, um eine umfassende Gesundheits- und Krankenversorgung auf der Grundlage des
Qualitatsmanagements der Geriatrie in Brandenburg zu sichern und geriatrischen
Patienten/Patientinnen eine mdglichst hohe Lebensqualitat zu ermdglichen.

Unser Krankenhaus ist Mittelpunkt dieses Netzes und arbeitet eng mit den anderen geriatrischen
Strukturen der Umgebung zusammen. Inzwischen gehéren zum Geriatrienetz Woltersdorf 32
Mitgliedseinrichtungen. Dazu gehéren:

Hausarztpraxen mit besonderer geriatrischer Kompetenz

Institutionen der geriatrischen Pflege, wie zum Beispiel Pflegeheime, Kurzzeitpflege und ambulante
Pflegedienste

niedergelassene Therapeuten mit besonderer geriatrischer Kompetenz in den Bereichen
* Physiotherapie

« Ergotherapie

» Sprachtherapie

* Psychologie

andere Institutionen (z. B.: Anlauf- und Beratungs-Center, Pflegestitzpunkt, Einrichtungen zur
Wohnraumanpassung, Hospize).

Ergebnisse:

Einrichtung einer Expertenhotline in unserem Krankenhaus
Durchfiihrung von Qualitatszirkeln mit Fallbesprechungen (5 im Jahre 2008)

RegelmaBige Riickmeldungen 10 Tage nach Uberleitung von Patienten
Qualitatsstandards zur Patientenversorgung.

Konzipierung und Durchfiihrung des Kurses "Aktivierende und rehabilitative Pflege" fir Pflegekrafte
(gemeinsames Projekt unseres Krankenhauses und der Geriatrischen Akademie Brandenburg e. V.).

4. Mobiler RehabilitationsDienst Woltersdorf 2007/2008

Mobile Rehabilitation wird im gewohnten Wohnumfeld des Patienten durchgefiihrt. Die Probleme, die
altere Menschen daran hindern, ein selbstbestimmtes Leben zu fliihren, werden dort behandelt, wo sie
auftreten.

Die Behandlung erfolgt durch ein interdisziplindres Team unter standiger arztlicher Verantwortung und

Steuerung. Dieses Projekt wurde 2008 erfolgreich umgesetzt und damit eine neue Struktur fiir die
ganzheitliche Versorgung geriatrischer Patienten geschaffen.
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5. Projekt: Patientenorientierter Tagesablauf seit April 2009

Ziel des Projektes ist es, in unserem Krankenhaus und in der Tagesklinik eine verbesserte
Tagesstruktur far Patienten/ Patientinnen zu etablieren. Wir méchten in unserem Haus einen festen
und einheitlichen Rhythmus zwischen Ruhe- und Essenzeiten sowie Behandlungs-, Therapie- und
Besuchszeiten flr unsere Patienten/Patientinnen schaffen. Damit entsprechen wir den Wiinschen und
Bedurfnissen der Patienten und vermeiden, dass der Patient z. B. in der Mittagsruhe gest6rt wird.
Zugleich wollen wir erreichen, dass der Tag effektiv geplant und durchgefuhrt wird.

Die multiprofessionelle Projektgruppe hat die Planungsphase weitgehend abgeschlossen. Die
Umsetzung dieses Projektes wird im Herbst 2009 erfolgen.

D-6 Bewertung des Qualitdtsmanagements

Das Evangelische Krankenhaus "Gottesfriede" Woltersdorf verbindet einen hohen Qualitatsanspruch
in der ganzheitlichen Versorgung geriatrischer Patienten und Patientinnen mit menschlicher
Zuwendung und hohem persénlichen Engagement der Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen fir alte
Menschen. Zur Sicherung und kontinuierlichen Verbesserung der Qualitat stellt sich unser Haus nicht
nur den gesetzlich festgelegten externen MaBnahmen, sondern stellt sich freiwillig weiteren
Uberpriifungen. AuBerdem finden in regelmaBigen Abstanden interne Bewertungen der Struktur-,
Prozess- und Ergebnisqualitat statt.

Interne Bewertungen
Die Ergebnisse durchgefuhrter QualitatssicherungsmaBnahmen werden durch die Steuergruppe
"Qualitadtsmanagement" unseres Hauses regelmaBig bewertet.

- Interne Audits (lat. "audire" = héren, zuhdren)

Ein Audit ist ein systematischer, unabhangiger und dokumentierter Prozess zur Feststellung des
aktuellen Zustands im Qualitdtsmanagementsystem. Interne Audits sollen Schwachen im
Qualitdtsmanagement friihzeitig erkennen und beheben helfen sowie Starken férdern, notwendige
Anderungen anzeigen und das Erreichen von Qualititszielen unterstiitzen. Im Berichtsjahr wurden
mehrere Struktur- und Prozessaudits durchgefiihrt, unter anderem im Rahmen des
Hygienemanagements, zum Aufnahmeprozess und zur Patientendokumentation.

- Beschwerdemanagement

2008 sind insgesamt 23 Beschwerden eingegangen, davon 5 in schriftlicher Form; 9 telefonische
Beschwerden, 9 persdnlich vorgetragene Beschwerden.

Beschwerdefihrer: 3 Patienten, 1 Nachbar einer Patientin, 14 Angehdrige, 5 Mitarbeiter
Dauer der Beschwerdebearbeitung: 1 — 4 Tage, 1x 20 Tage (Urlaub der betroffenen Mitarbeiterin)

Bis auf einen Fall konnten alle Beschwerden abschlieBend bearbeitet werden. Im Ergebnis der
Auswertung der Beschwerden wurden unter anderem

- berufsgruppentibergreifende Kommunikationsfortbildungen durchgefihrt;

- die Struktur des Aufnahmeprozesses verandert; )

- gezielte Gesprache mit einweisenden Hauséarzten und Arzten anderer Einrichtungen zu
den Leistungsangeboten unseres Hauses gefiihrt und

- MaBnahmen zur Reduzierung des Dokumentationsaufwandes, insbesondere des
Pflegefachpersonals eingeleitet.

- Projektmanagement
In unserem Haus werden sowohl hauslbergreifende interdisziplindre als auch bereichsbezogene
Projekte zur Qualitatsverbesserung durchgeflhrt. Leiter von haustbergreifenden Projekten sind
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Mitglieder des Qualitatszirkels, die dafiir regelmaBig geschult werden. Die Projektergebnisse werden
vor der Betriebsleitung und/oder der Steuergruppe sowie den Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
prasentiert.

Externe Bewertungen

Zertifizierung

Im Februar 2008 wurde unser Krankenhaus nach KTQ zertifiziert. Im Jahr 2010 stellen wir uns der
Rezertifizierung und streben die Zertifizierung nach EQ-Zert zum Erwerb des Qualitatssiegels der
Geriatrie (Altersmedizin) an. )

Die Zertifizierung nach KTQ ist ein krankenhausspezifisches Verfahren zur Uberprifung und
Bewertung der Qualitat. Es wird getragen von den Spitzenverbédnden im Gesundheitswesen. Der
Kriterienkatalog von KTQ umfasst folgende Hauptkriterien:

- Patientenorientierung

- Mitarbeiterorientierung

- Sicherheit im Krankenhaus

- Informationswesen

- Krankenhausfihrung und

- Qualitatsmanagement.

Das Qualitatssiegel Geriatrie ist eine branchenspezifische Ergadnzung (ADD ON) zu einem
bestehendem (zertifizierten) Managementsystem. Im Rahmen der Zertifizierung werden Struktur-,
Prozess- und Ergebnisqualitat aus der Sicht spezifischer Anforderungen der Geriatrie Gberprift und
bewertet.

Der Zertifizierung nach KTQ war eine umfangreiche Selbstbewertung nach dem PDCA- Prinzip in
unserem Haus vorausgegangen.

Ablauf der Selbstbewertung nach dem PDCA- Zyklus

PQDO

Act Check
PDCA- Zyklus Inhalte Bewertung
Beschreibung des IST - Das Vorgehen ist fundiert und
P = Plan Zustandes, Ziele-, Prozess- und | nachweisbar
Ablaufplanung,
Verantwortlichkeiten
Umsetzung der Planung in die Die Vorgaben sind strukturiert
D = Do Praxis umgesetzt.
Uberprifung der Ergebnisse Es erfolgt eine regelmaBige
C = Check Uberpriifung von Plan und
seiner Umsetzung
Erkennen und Ableiten von Ergebnisse der Uberprifung
A =Act VerbesserungsmaBnahmen werden systematisch analysiert,
Verbesserungspotentiale
werden erkannt und genutzt.
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Bewertung .
Bewertet wurde sowohl in der Selbstbewertung als auch durch externe Visitoren die Ubereinstimmung

des Ist-Standes im Krankenhaus mit der SollgréBe (externe Mindestanforderungen des KTQ-
Kriterienkataloges). Die Bewertung durch externe Visitoren erfolgte u. a. durch Dokumentenanalyse,
kollegiale Dialoge, Besichtigungen und Begegnungen mit Mitarbeitern/Mitarbeiterinnen des Hauses
vor Ort. Die Bewertung erfolgte mittels Punktsystem.

Die Ergebnisse der Fremdbewertung wurden dem Krankenhaus in einem Visitationsbericht mit
ausfihrlicher Darstellung der erreichten Punkte sowie Hinweisen auf Starken und
Verbesserungspotentiale schriftlich mitgeteilt.

Der im Zertifizierungsverfahren entstandene Qualitatsbericht ist auf der Internetseite von KTQ -
www.ktq.de verdffentlicht.

Bewertung der externen vergleichenden Qualitatssicherung in ausgewahliten
Leistungsbereichen

Externe Qualitadtsbewertungen erfolgten im Rahmen der vergleichenden externen Qualitatssicherung
zum Leistungsbereich "Ambulant erworbene Pneumonie" und "Dekubitusprophylaxe" durch die Bunds-
und Landesqualitatssicherung (BQS, LQS). Die Ergebnisse unseres Hauses fir das Jahr 2008 werden
im 2. Teil des Qualitétsberichtes im Dezember 2009 veréffentlicht.

Externe Bewertungen zum Hygienemanagement durch das Landesgesundheitsamt, die Amtséarztin
sowie die Krankenhaushygienikerin und die Hygienefachkraft des Kooperationspartners.

Externe Befragungen (Patienten-, Mitarbeiter- und Einweiser-)

Eine externe Einweiserbefragung wurde im Juni/Juli 2009 durchgefihrt. Die Ergebnisse des
Evangelischen Krankenhauses Woltersdorf wurden mit denen von 21 Krankenhausern verglichen, die
eine vergleichbare Struktur aufweisen. Dabei liegt unser Krankenhaus in 6 von 7 Hauptthemen-
punkten Gber dem Durchschnitt der Vergleichskliniken. Nur im Bereich Leistungsangebot gibt es
kritischere Bewertungen. Dies trifft vor allem die medizinisch-technische Ausstattung und die
Bettenkapazitat fur Notfalle. Verbesserungspotential wird auch im Bereich der Terminabsprachen und
der regelmaBigen Informationen Gber Neuerungen im Haus gesehen.

Im Rahmen der zurzeit in unserem Haus durchgefiihrten BaumaBnahmen werden unter anderem die
Voraussetzungen fir die Belegung der 126 Planbetten geschaffen (gegenwartig stehen fir
vollstationdre Patienten nur maximal 114 Betten zur Verfigung) sowie die Funktionsabteilung erweitert
und modernisiert. Damit erfolgt auch eine weitere Verbesserung der medizinisch-technischen
Ausstattung unseres Hauses.

Weitere Ergebnisse der Einweiserbefragung werden auf der Homepage unseres Krankenhauses unter
Qualitdtsmanagement und im 2. Teil des Qualitatsberichtes im Dezember 2009 veréffentlicht.

Externe Mitarbeiter- und Patientenbefragungen sind fir Marz 2010 geplant.

Weitergehende Informationen
Weitere Informationen und Bilder zum Evangelischen Krankenhaus ,Gottesfriede" Woltersdorf:

. Internet: www.krankenhaus-woltersdorf.de

. Patienteninformationsbroschire "Dem Leben Hoffnung geben" und verschiedene Flyer des
Krankenhauses

Die Broschiren: Konzept und Qualitdtsmanagement der Geriatrie in Brandenburg kénnen unter:
www.geriatrie-brandenburg.de eingesehen und heruntergeladen werden.
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