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Einleitung

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2022:

Vor dem Hintergrund der COVID-19- Pandemie hat der G-BA seit Marz 2020 die Inhalte und Verfahren
unterschiedlicher Qualitatssicherungsverfahren an die besonderen Rahmenbedingungen angepasst (vgl. G-
BA- Beschluss vom 27. Marz 2020 bzw. 21. April 2022). Aber auch jenseits der Qualitatssicherungsverfahren
hat die Pandemie im Jahr 2022 bedeutsam Einfluss auf die Versorgung in Krankenhdusern genommen.
Diese Effekte kdnnen sich auch in den Qualitatsberichten im Berichtsjahr 2022 widerspiegeln. So kdnnen
etwa die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den Angaben aus den vorherigen Berichtsjahren
abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht immer mdglich macht. Dennoch
stellen die Angaben im Qualitatsbericht die Strukturen und das Leistungsgeschehen in den Krankenhausern
fur das Berichtsjahr 2022 transparent dar und erfullen damit eine wichtige Aufgabe flur Patientinnen und
Patienten sowie die zuweisenden Arztinnen und Arzte.

Fiir die Erstellung des Qualitidtsberichts verantwortliche Person

Name Hendrik Stahl

Position Qualitdtsmanagementbeauftragter
Telefon 02501 / 966 - 20329

Fax 02501 / 966 - 20105

E-Mail h.stahl@alexianer.de

Fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht verantwortliche Person

Name Stephan Dransfeld
Position Regionalgeschéftsfihrer
Telefon. 02501 /966 - 20110

Fax 02501 /966 - 20105
E-Mail s.dransfeld@alexianer.de

Weiterfiihrende Links

URL zur Homepage http://www.alexianer-muenster.de
URL fiir weitere Informationen http://www.alexianer-muenster.de
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Alilgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

. Angaben zum Krankenhaus

Name Alexianer Krankenhaus Minster
Institutionskennzeichen 260550233
Hausanschrift Alexianerweg 9
48163 Mlnster
Postanschrift Alexianerweg 9
48163 Mlnster
Telefon 02501 /966 - 20000
E-Mail info@alexianer.de
Internet http://www.alexianer.de

Arztliche Leitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Prof. Dr. Judith Chefarztin des 02501 /966 - 20300 02501 /966 - 20339 j.alferink@alexianer.
Alferink Krankenhauses de

Alexianer Munster

GmbH

Pflegedienstleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Renko Janfien Pflegedirektor 02501 /966 - 20340 02501 /966 - 20372 r.janssen@alexianer
.de

Verwaltungsleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Stephan Dransfeld  Regionalgeschaftsfi 02501 /966 - 20110 02501 / 966 - 20105 s.dransfeld@alexian
hrer er.de

Il. Angaben zum Standort, Giber den berichtet wird

Name Alexianer Krankenhaus Muinster

Institutionskennzeichen 260550233

Standortnummer aus dem 771135000

Standortverzeichnis

alte Standortnummer 00

Hausanschrift Alexianerweg 9 Alexianerweg 9
48163 Mlnster

Postanschrift Alexianerweg 9
48163 Munster

Internet https://www.alexianer.de

Arztliche Leitung des berichtenden Standorts

Name Position Telefon Fax E-Mail
Prof. Dr. Judith Chefarztin des 02501 /966 - 20300 02501 /966 - 20339 j.alferink@alexianer.
Alferink Krankenhauses de

Alexianer Munster

GmbH

Pflegedienstleitung des berichtenden Standorts
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Name Position Telefon Fax E-Mail
Renko Janf3en Pflegedirektor 02501 /966 - 20340 02501 /966 - 20372 r.janssen@alexianer
.de

Verwaltungsleitung des berichtenden Standorts

Name Position Telefon Fax E-Mail
Stephan Dransfeld Regionalgeschaftsfu 02501 /966 - 20110 02501 / 966 - 20105 s.dransfeld@alexian
hrer erde

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name Alexianer Minster GmbH
Art freigemeinnutzig

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus? trifft nicht zu
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erlauterung
MPO1 Akupressur
MPO3 Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare

MP04 Atemgymnastik/-therapie
MP06 Basale Stimulation

MPO8 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie

MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/
Bibliotherapie

MP24 Manuelle Lymphdrainage

MP25 Massage

MP27 Musiktherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

MP40 Spezielle Entspannungstherapie

MP59 Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

MP63 Sozialdienst

MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

MP68 Zusammenarbeit mit stationaren
Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter
Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.

NMO02
NMO03
NMO09

NM10
NM11

NM42
NM49

NM60

NMo64

NM66

Leistungsangebot URL

Ein-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich méglich)
Zwei-Bett-Zimmer
Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Seelsorge/spirituelle Begleitung
Informationsveranstaltungen fur
Patientinnen und Patienten
Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Schule Uber elektronische
Kommunikationsmittel, z.B. Internet
Berticksichtigung von besonderen
Ernahrungsbedarfen

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

Kommentar /
Erlauterung
Teilweise
Teilweise

Regelleistung
Teilweise

z.B. muslimische
Ernahrung, vegetarische
Klche

A-7.1 Ansprechpartner fur Menschen mit Beeintrachtigung

Name Georg Edelbrock

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Religionspadagogischer Dienst
Telefon 02501 / 966 - 20436

Fax

E-Mail g.edelbrock@alexianer.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr.

BFO3
BF04
BFO06
BF08
BFO09
BF10

BF11
BF15

BF16

BF17

BF20

BF21

Aspekt der Barrierefreiheit

Tastbarer Gebaudeplan

Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, groRer und
kontrastreicher Beschriftung

Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen
Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/aufen)
Rollstuhlgerechte Toiletten fur Besucherinnen und
Besucher

Besondere personelle Unterstlitzung

Bauliche MaRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

Besondere personelle Unterstlitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

Geeignete Betten fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe
Untersuchungseinrichtungen/-gerate fir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
KorpergroRe

Hilfsgerate zur Unterstlitzung bei der Pflege fir
Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer KorpergroRe

Kommentar / Erlauterung
Vorhanden

Vorhanden

Teilweise

Vorhanden

Vorhanden

Vorhanden

Vorhanden
Vorhanden

Vorhanden
Vorhanden

Vorhanden

Vorhanden
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Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erlauterung
BF22 Hilfsmittel fur Patientinnen und Patienten mit besonderem  Vorhanden
Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe
BF24 Diatische Angebote Vorhanden
BF25 Dolmetscherdienste Vorhanden
BF26 Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Vorhanden
Personal

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar / Erlauterung
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Vorhanden
Universitaten

FLO9 Doktorandenbetreuung Vorhanden

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen Kommentar / Erlauterung
HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Anzahl der Betten 106

A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Fille

Vollstationare Fallzahl 1093
Teilstationare Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl 6544

Fallzahl der stationsaquivalenten 0
psychiatrischen Behandlung (StaB)
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegirzte und Belegarztinnen)

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 24,00 Keiner
Personal mit direktem 24,00 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00 Keiner
Stationare Versorgung 24,00 Keiner

davon Facharzte und Facharztinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 5,00 Keiner

Personal mit direktem 5,00 Keiner

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00 Keiner

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00 Keiner

Stationare Versorgung 5,00 Keiner

MaRgebliche wéchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fir angestelltes Personal 40,00

Belegarzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 0 Keiner

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkrafte 0 Keiner
Personal mit direktem 0 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0 Keiner
Stationare Versorgung 0 Keiner
davon Facharzte und Fachéarztinnen

Anzahl Vollkrafte 0 Keiner
Personal mit direktem 0 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0 Keiner
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0 Keiner
Stationare Versorgung 0 Keiner

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 95,00
Personal mit direktem 95,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis
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Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 95,00

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0,00
Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,00

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 1,00 Ausbildungsdauer 3 Jahre
Personal mit direktem 1,00

Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationare Versorgung 1,00

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 11 Ausbildungsdauer 3 Jahre
Personal mit direktem 11

Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 11

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 9 Ausbildungsdauer 2 Jahre
Personal mit direktem 9

Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis
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Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 9

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 3 Ausbildungsdauer 1 Jahr
Personal mit direktem 3

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 3

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

Medizinische Fachangestelite

Anzahl Vollkrafte (gesamt)
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Ausbildungsdauer 3 Jahre

—_

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 1

Stationare Versorgung

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 0

MaRgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal 38,50

A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom Psychologen
Anzahl Vollkrafte 1,00

Strukturierter Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 12



Alexianer Minster GmbH

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,00

Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,00

Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen Tatigkeit

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00
Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 9
Personal mit direktem 9
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 9

Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00

Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal Diatassistentin und Diatassistent (SP04)
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Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

WO O WwWwWw

Ergotherapeutin und Ergotherapeut (SP05)

© O O v

Erzieherin und Erzieher (SP06)

OO OOoOOo

Heilerziehungspflegerin und
Heilerziehungspfleger (SP08)
17,00

17,00

0,00

0,00

17,00

Heilpadagogin und Heilpadagoge (SP09)

(oNeNo o)

Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut (SP13)
2
2
0
0
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Stationare Versorgung 2
Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal Logopadin und Logopade/Klinische Linguistin
und Klinischer Linguist/Sprechwissenschaftlerin
und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und
Phonetiker (SP14)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschéaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

OO OOOo

Spezielles therapeutisches Personal Masseurin/Medizinische Bademeisterin und
Masseur/Medizinischer Bademeister (SP15)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

WOOWwWwwWw

Spezielles therapeutisches Personal Musiktherapeutin und Musiktherapeut (SP16)
Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

200 -

Spezielles therapeutisches Personal Oecotrophologin und Oecothrophologe
(Ernahrungswissenschaftlerin und
Ernahrungswissenschaftler) (SP17)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

NOONNDN

Spezielles therapeutisches Personal Orthopadiemechanikerin und Bandagistin und
Orthopadiemechaniker und
Bandagist/Orthopadieschuhmacherin und
Orthopadieschuhmacher (SP18)
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Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

[eoNelloNoNe]

Spezielles therapeutisches Personal Orthoptistin und Orthoptist/Augenoptikerin und
Augenoptiker (SP19)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

[oNeloNolo]

Spezielles therapeutisches Personal Padagogin und Padagoge/Lehrerin und Lehrer
(SP20)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

[eoNeolloNoNe]

Spezielles therapeutisches Personal Physiotherapeutin und Physiotherapeut (SP21)
Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschéaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

0 O O o

Spezielles therapeutisches Personal Podologin und Podologe (FuBpflegerin und
FuBpfleger) (SP22)

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

[eoNeloNoNe]

Spezielles therapeutisches Personal Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe
(SP23)
Anzahl Vollkrafte 8
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Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschéaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

o O O o

Spezielles therapeutisches Personal Psychologische Psychotherapeutin und
Psychologischer Psychotherapeut (SP24)

N

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 2
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0
Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 2
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter (SP25)

Anzahl Vollkrafte 5

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 5

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 5

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal Sozialpadagogin und Sozialpadagoge (SP26)

Anzahl Vollkrafte 3

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 3

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 3

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation in der
Stomatherapie (SP27)

Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 0

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 0

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation im
Wundmanagement (SP28)

Anzahl Vollkrafte 3

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 3

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0
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Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 3
Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal Horgerateakustikerin und Horgerateakustiker
(SP30)

Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis 0

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 0

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal Gymnastik- und Tanzpadagogin und Gymnastik-
und Tanzpadagoge (SP31)
Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis 0
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0
Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0
Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath
oder Vojta (SP32)

Anzahl Vollkrafte 2

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis 2

Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 2

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Weiterbildung zur
Diabetesberaterin/zum Diabetesberater (SP35)

Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis 0
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 0
Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0
Kommentar/ Erlauterung
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Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Entspannungspadagogin und
Entspannungspadagoge/Entspannungstherapeut
in und
Entspannungstherapeut/Entspannungstrainerin
und Entspannungstrainer (mit psychologischer,
therapeutischer und padagogischer Vorbildung)/
Heileurhythmielehrerin und Heileurhythmielehrer/
Feldenkraislehrerin und Feldenkraislehrer (SP36)

[eoNelolNoNe)

Heilpraktikerin und Heilpraktiker (SP39)

(eoNeloloNo)

Sozialpadagogische Assistentin und
Sozialpadagogischer Assistent/Kinderpflegerin
und Kinderpfleger (SP40)

[eoNeleloNe)

Personal mit Zusatzqualifikation in der
Manualtherapie (SP42)

NOODNDN

Medizinisch-technische Assistentin fiir
Funktionsdiagnostik und Medizinisch-
technischer Assistent fiir Funktionsdiagnostik
(MTAF) (SP43)

2
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Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschéaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

Stationare Versorgung

Kommentar/ Erlauterung

NOON

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin und
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut
(SP54)

[eNeoNoNeNe]

Medizinisch-technische
Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-
technischer Laboratoriumsassistent (MTLA)
(SP55)

0

0
0
0
0

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

[eNeoNoNoeNe)

Psychotherapeutin und Psychotherapeut in
Ausbildung wahrend der praktischen Tatigkeit
(gemaR § 8 Abs. 3, Nr. 3 PsychThG) (SP58)
7,00

7,00

0,00

0,00

7,00

Strukturierter Qualitatsbericht 2022 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V

Seite 20



Alexianer Minster GmbH

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualitatsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Hendrik Stahl
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitdtsmanager
Telefon 02501 966 20329
Fax 02501 966 20752
E-Mail h.stahl@alexianer.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Arztlicher Dienst, Pflegedienst, therapeutischer Bereich,
Funktionsbereiche Qualitdtsmanagerin, Geschaftsfuhrung
Tagungsfrequenz des Gremiums  quartalsweise

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Name Hendrik Stahl
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitatsmanager
Telefon 02501 966 20329
Fax 02501 966 20752
E-Mail h.stahl@alexianer.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in Form  ja — wie Arbeitsgruppe Qualitatsmanagement
eines Lenkungsgremiums bzw. einer

Steuergruppe, die sich regelmafig zum

Thema Risikomanagement austauscht?

A-12.2.3 Instrumente und MaRnahmen

Nr. Instrument / MaBnahme Zusatzangaben
RMO02 Regelmafige Fortbildungs- und
Schulungsmafllinahmen
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RM10 Strukturierte Durchfiihrung von Qualitatszirkel
interdisziplinaren Fallbesprechungen/-
konferenzen
RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbdgen

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes Nein
Fehlermeldesystem?

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungsubergreifenden Fehlermeldesystem Nein
A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal
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Krankenhaushygienikerund 0
Krankenhaushygienikerinnen
Hygienebeauftragte Arzte und 1
hygienebeauftragte Arztinnen
Hygienefachkrafte (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der 1

Pflege

Eine Hygienekommission wurde Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz der halbjahrlich
Hygienekommission

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Heike Konig

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Hygienefachkraft
Telefon 02501 966 20371

Fax

E-Mail h.koenig@alexianer.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefaBkatheterassoziierter Infektionen

Werden am Standort zentrale Venenkatheter eingesetzt? nein

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor? ja

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst? ja

Die Leitlinie wurde durch die Geschéaftsfiihrung oder die Arzneimittelkommission ja

oder die Hygienekommission autorisiert?

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt trifft nicht zu
vor?

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt ja
vor?

Der interne Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion (vor, gegebenenfalls wahrend und nach dem ja
Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer ja
Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja
Prifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ja

Meldung an den Arzt oder die Arztin und Dokumentation bei Verdacht auf eine ja
postoperative Wundinfektion

Der Standard wurde durch die Geschéftsfiihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert?

A-12.3.2.4 Hiandedesinfektion

Der Handedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde fur das Nein
Berichtsjahr erhoben?
Ist eine Intensivstation vorhanden? Nein

A-12.3.2.5 Umgang mit Patientinnen und Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)
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Die standardisierte Information der Patientinnen und Patienten mit einer ja
bekannten Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus
aureus (MRSA) erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke
(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke _nod
e.html)

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter ja
Patientinnen und Patienten liegt vor (standortspezifisches

Informationsmanagement meint, dass strukturierte Vorgaben existieren, wie
Informationen zu Besiedelung oder Infektionen mit resistenten Erregern am

Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des Standorts zur

Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden).

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der ja
aktuellen RKI-Empfehlungen?
Es erfolgen regelmafige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und ja

Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten
Patientinnen und Patienten?

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Nr. Hygienebezogene MaBnahme Zusatzangaben Kommentar/ Erlduterung

HMO03 Teilnahme an anderen keine MRSA Euregio

regionalen, nationalen oder
internationalen Netzwerken zur
Pravention von nosokomialen
Infektionen

HMO09 Schulungen der jahrlich
Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- ja ja, eingeflhrt
und Beschwerdemanagement eingefiihrt.

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, ja ja, existiert
verbindliches Konzept zum

Beschwerdemanagement

(Beschwerdestimulierung,

Beschwerdeannahme,

Beschwerdebearbeitung,

Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den ja ja, geregelt
Umgang mit mindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den ja ja, geregelt
Umgang mit schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die ja ja, definiert
Beschwerdefuhrer oder

Beschwerdeflihrerinnen sind schriftlich

definiert

Eine Ansprechperson fir das Ja
Beschwerdemanagement mit definierten

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist

benannt

Ein Patientenflrsprecher oder eine Nein
Patientenflirsprecherin mit definierten

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist

benannt
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Anonyme Eingabemdglichkeiten existieren ja ja, vorhanden

Patientenbefragungen ja ja, durchgeflhrt
http://www.alexianer.de

Einweiserbefragungen ja ja, durchgefihrt

http://www.alexianer.de

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerpun
kt

Hendrik Stahl Qualitdtsmanageme 02501 966 20329 02501 966 20105 h.stahl@alexianer.d
ntbeauftragter e

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

AMTS ist die Gesamtheit der MalRnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses mit
dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fur Patientinnen und Patienten bei der
Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fiir die erfolgreiche Umsetzung dieser MaRnahmen
ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen Routine in einem interdisziplinaren und
multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe oder ein  ja — andere Arbeitsgruppe
zentrales Gremium, die oder das sich

regelmaflig zum Thema

Arzneimitteltherapiesicherheit austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Name Dr. rer. nat. Hendrik Kloss
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Apotheker

Telefon 02501 172702

Fax

E-Mail apotheke@hjk-muenster.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 0
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 0
Kommentar/ Erlauterung Das Krankenhaus wird von der

Apotheke eines anderen
Krankenhauses versorgt.

A-12.5.4 Instrumente und MaRnahmen

Die Instrumente und MalRnahmen zur Férderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus auf
den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationaren Patientenversorgung dargestellt. Eine
Besonderheit des Medikationsprozesses im stationaren Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei
Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten Instrumente und Mal3nahmen adressieren
Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie
Arbeitsbeschreibungen flir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer
Risikosituationen. Zusatzlich kbnnen bewahrte MaRnahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus
Medikationsfehlern angegeben werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich
bereits auseinandergesetzt, bzw. welche Malktnahmen es konkret umgesetzt hat.

Die folgenden Aspekte kénnen, ggf. unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese
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Dargestellt werden kénnen Instrumente und MaRnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation
(Arzneimittelanamnese), der anschliefienden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im
Krankenhaus verfigbare Medikation (Hausliste), sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen
Medikation der Patientin oder des Patienten als auch der fur die Krankenhausbehandlung angepassten
Medikation.

o Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen:
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation

- Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapietberwachung —
Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden kénnen hierzu Instrumente und MalRnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung, z. B.
bezlglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der Dokumentation, aber auch bezlglich
Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhaltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller
Kontraindikationen, Wechselwirkungen u. A.) und Ressourcenabwégungen. Auerdem kdnnen Angaben zur
Unterstltzung einer zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung
gemacht werden.

- Entlassung

Dargestellt werden kénnen insbesondere die MalRnahmen der Krankenhauser, die sicherstellen, dass eine
strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde
Arztinnen und Arzte, sowie die angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit
Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Nr. Instrument / MaBnahme Zusatzangaben Erlauterung
AS08 Bereitstellung eines oder mehrerer

elektronischer

Arzneimittelinformationssysteme

(z. B. Lauer-Taxe®, ifap

klinikCenter®, Gelbe Liste®,

Fachinfo-Service®)

AS10 Elektronische Unterstiitzung der Sonstige elektronische
Versorgung von Patientinnen und  Unterstltzung (bei z.B. Bestellung,
Patienten mit Arzneimitteln Herstellung, Abgabe)

MMI Pharmindex, PSIAC

AS11 Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

AS12 MaRnahmen zur Minimierung von Fallbesprechungen
Medikationsfehlern MaRnahmen zur Vermeidung

von Arzneimittelverwechslung

A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemal § 4 Absatz 2 der Qualitatsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Pravention von und
Intervention bei Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualitatsmanagements
vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und Gewalt insbesondere gegentber vulnerablen Patientengruppen, wie
beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder hilfsbedtrftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen,
adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird
an EinrichtungsgrofRe, Leistungsspektrum und den Patientinnen und Patienten ausgerichtet, um so
passgenaue Lésungen zur Sensibilisierung der Teams sowie weitere geeignete vorbeugende und
intervenierende MaRnahmen festzulegen. Dies kénnen u. a. Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionsplane oder
umfassende Schutzkonzepte sein.
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Werden Praventions- und Ja
Interventionsmalinahmen zu Missbrauch und

Gewalt als Teil des einrichtungsinternen
Qualitatsmanagements vorgesehen?

Werden Kinder und/oder Jugendliche Nein
versorgt?

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Gerdte Umgangssprachliche 24h Kommentar / Erlauterung
Bezeichnung
AA10 Elektroenzephalogra Nein
phiegeratt (EEG)(X)

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemaR §136C
Absatz 4 SGB V

Alle Krankenhduser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im
Notfall. Darliber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen
in Krankenhausern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhauser, die festgelegte
Anforderungen an eine von drei Notfallstufen erfiillen, durch Vergitungszuschlage finanziell unterstitzt
werden. Krankenhauser, die die Anforderungen an eine der drei Stufen nicht erfiillen, erhalten keine
Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von Notfallstrukturen teil und gewahrleistet
es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlage vor.

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der Speziellen
Notfallversorgung

Nichtteilnahme an der strukturierten Notfallversorgung.
14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemaR § 6 Abs. 3 der
Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Das Krankenhaus verfligt GUber eine Notdienstpraxis, die von der nein
Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde.
Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemaR § 75 Absatz 1 b Satz 2 nein

Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden.
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Teil B - Struktur und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1].1 Alexianer Krankenhaus Miinster

Name der Organisationseinheit/  Alexianer Krankenhaus Munster
Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 2900

Art der Abteilung Hauptabteilung

Chefarztinnen/-arzte

Name Prof. Dr. Judith Alferink

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarztin (Krankenhaus Alexianer Minster GmbH)
Telefon 02501 / 966 - 20301

Fax 02501 / 966 - 20339

E-Mail j.alferink@alexianer.de

Strasse / Hausnummer Alexianerweg 9

PLZ / Ort 48163 Mlnster

URL

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Das Krankenhaus halt sich bei der Vereinbarung von Vertragen mit Ja

leitenden Arztinnen und Arzten dieser

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG nach

§ 135¢c SGB V

Kommentar/Erlauterung Das Krankenhaus halt sich bei der
Vereinbarung von Vertragen mit
leitenden Arzten und Arztinnen
dieser Organisationseinheit /
Fachabteilung an die Empfehlung
der DKG nach § 136a SGB V.

Strukturierter Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 27



Alexianer Minster GmbH

B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erlauterung

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-
und somatoformen Stérungen

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP07 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

VP11 Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation

psychischer, psychosomatischer und
entwicklungsbedingter Stérungen im Sauglings-, Kindes-
und Jugendalter

VP12 Spezialsprechstunde

VP13 Psychosomatische Komplexbehandlung

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl 1093
Teilstationare Fallzahl 0

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

F33.2 500 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere Episode ohne
psychotische Symptome

F32.2 152 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F05.1 118 Delir bei Demenz

F42.2 63 Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

F60.31 51 Emotional instabile Personlichkeitsstérung: Borderline-Typ

F20.0 48 Paranoide Schizophrenie

F25.1 18 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv

F31.4 12 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive Episode ohne
psychotische Symptome

F05.8 10 Sonstige Formen des Delirs

F33.3 10 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode mit

psychotischen Symptomen

F06.2 9 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F32.3 8 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

F33.1 8 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige Episode
F05.9 7 Delir, nicht naher bezeichnet

F32.1 7 Mittelgradige depressive Episode

F41.0 5 Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

F20.1 4 Hebephrene Schizophrenie

F31.6 4 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode

F05.0 <4 Delir ohne Demenz

F20.5 <4 Schizophrenes Residuum
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ICD-10-GM-  Fallzahl Offizielle Bezeichnung

Ziffer

F22.0 <4 Wahnhafte Stérung

F25.0 <4 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch

F25.2 <4 Gemischte schizoaffektive Stérung

F40.01 <4 Agoraphobie: Mit Panikstérung

F41.2 <4 Angst und depressive Stérung, gemischt

G301 <4 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

G30.8 <4 Sonstige Alzheimer-Krankheit

F01.9 <4 Vaskulare Demenz, nicht naher bezeichnet

F10.0 <4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute Intoxikation
[akuter Rausch]

F31.0 <4 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode

F31.2 <4 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

F41.1 <4 Generalisierte Angststérung

F42.0 <4 Vorwiegend Zwangsgedanken oder Gribelzwang

F70.1 <4 Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die Beobachtung
oder Behandlung erfordert

F84.5 <4 Asperger-Syndrom

FO3 <4 Nicht naher bezeichnete Demenz

F06.0 <4 Organische Halluzinose

F06.3 <4 Organische affektive Stérungen

F07.0 <4 Organische Personlichkeitsstérung

F10.2 <4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Abhangigkeitssyndrom

F20.2 <4 Katatone Schizophrenie

F20.3 <4 Undifferenzierte Schizophrenie

F20.9 <4 Schizophrenie, nicht naher bezeichnet

F30.9 <4 Manische Episode, nicht ndher bezeichnet

F43.1 <4 Posttraumatische Belastungsstérung

F45.0 <4 Somatisierungsstérung

F45.2 <4 Hypochondrische Stérung

F60.30 <4 Emotional instabile Personlichkeitsstérung: Impulsiver Typ

F60.4 <4 Histrionische Personlichkeitsstorung

F84.1 <4 Atypischer Autismus

G31.82 <4 Lewy-Korper-Krankheit

B-[1].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Kommentar /
Ambulanz Leistungen Erlauterung
AMO2 Psychiatrische
Institutsambulanz nach
§ 118 SGB V

- Diagnostik und
Therapie von
Schizophrenie,
schizotypen und
wahnhaften
Stoérungen (VP02)

- Diagnostik und
Therapie von
affektiven Stérungen
(VPO3)

- Diagnostik und
Therapie von
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Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der

Ambulanz

Angebotene Kommentar /
Leistungen Erlauterung

neurotischen,
Belastungs- und
somatoformen
Stérungen (VP04)
Diagnostik und
Therapie von
Verhaltensauffalligkei
ten mit kérperlichen
Stérungen und
Faktoren (VP05)
Diagnostik und
Therapie von
Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen
(VPO6)

Diagnostik und
Therapie von
Intelligenzstérungen
(VPO7)

Diagnostik und
Therapie von
Entwicklungsstérung
en (VP08)
Diagnostik und
Therapie von
Verhaltens- und
emotionalen
Stérungen mit Beginn
in der Kindheit und
Jugend (VP09)
Diagnostik und
Therapie von
gerontopsychiatrisch
en Stérungen (VP10)
Diagnostik,
Behandlung,
Pravention und
Rehabilitation
psychischer,
psychosomatischer
und
entwicklungsbedingte
r Stérungen im
Sauglings-, Kindes-
und Jugendalter
(VP11)
Spezialsprechstunde
(VP12)

Psychosomatische
Komplexbehandlung
(VP13)

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

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

trifft nicht zu / entfallt
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B-[1].11 Personelle Ausstattung
B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegérzte und Belegarztinnen)

Anzahl Vollkrafte 24,00
Personal mit direktem 24,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 24,00
Falle je VK/Person 45,54166

davon Facharztinnen und Facharzte

Anzahl Vollkrafte 5,00

Personal mit direktem 5,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationare Versorgung 5,00

Falle je VK/Person 218,60000

Mafgebliche wdchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flr angestelltes Personal 40,00

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- Kommentar / Erlauterung
und Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erlauterung

ZF09 Geriatrie

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrafte 95,00
Personal mit direktem 95,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 95,00
Falle je VK/Person 11,50526

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,00
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Falle je VK/Person 1093,00000

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl Vollkrafte 11 Ausbildungsdauer 3 Jahre
Personal mit direktem 11

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 11

Falle je VK/Person 99,36363

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten

Anzahl Vollkrafte 9 Ausbildungsdauer 2 Jahre
Personal mit direktem 9

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 9

Falle je VK/Person 121,44444

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl Vollkrafte 3 Ausbildungsdauer 1 Jahr
Personal mit direktem 3

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 3

Falle je VK/Person 364,33333

Medizinische Fachangestelite

Anzahl Vollkrafte 1 Ausbildungsdauer 3 Jahre

Personal mit direktem 1

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 1

Stationare Versorgung 0

Falle je VK/Person 0,00000

Mafgebliche wdchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fur angestelltes Personal 38,50

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor

PQ02 Diplom

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereichs

PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie

PQ13 Hygienefachkraft

PQ20 Praxisanleitung

PQ21 Casemanagement

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
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Nr.

PQO1
ZP01
ZP02
ZP05
ZP08
ZP16
ZP20

Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer Abschluss

Bachelor

Basale Stimulation

Bobath

Entlassungsmanagement

Kinasthetik

Wundmanagement

Palliative Care

B-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Fachabteilungen fiir
Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,00

Falle je VK/Person 1093,00000

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,00

Falle je VK/Person 1093,00000

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen Tatigkeit
(gemaR § 8 Absatz 3 Nummer 3 PsychThG)

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00

Falle je VK/Person 156,14285

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 9
Personal mit direktem 9
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 9

Falle je VK/Person 121,44444

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und
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Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00

Falle je VK/Person 156,14285

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte 7,00
Personal mit direktem 7,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 7,00

Falle je VK/Person 156,14285
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Teil C - Qualitatssicherung

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

Uber § 136a und § 136b 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
Qualitatssicherung

trifft nicht zu / entfallt
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz1 Nr. 2 SGB V

trifft nicht zu / entfallt

C-6 Umsetzung von Beschliussen zur Qualitatssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1
Nr. 2 SGB V ("Strukturqualitatsvereinbarung")

trifft nicht zu / entfallt

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Abs. 3
Satz1 Nr.1SGB V
Anzahl der Facharztinnen und Facharzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 5

Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete

Personen)

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da ihre 5
Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zuriickliegt

Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 5

(*) nach den ,Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung der Facharztinnen und
Facharzte, der Psychologischen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie der Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten im Krankenhaus® (siehe www.g-ba.de)

C-8 Pflegepersonaluntergrenzen im Berichtsjahr

trifft nicht zu / entfallt

C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fiir
neuartige Therapien

trifft nicht zu / entfallt
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