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Einleitung

Vorwort

Mit der Entscheidung, neben mehreren spezialisierten Teilbereichen kinftig alle
Einrichtungen der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH nach der Norm
DIN EN ISO 9001:2008 zertifizieren zu lassen, hat der Verwaltungsrat Anfang des Jahres
2008 einen Wechsel im Qualitatsmanagementsystem der Krankenhauser eingeleitet. Dieser
Zertifizierung stellte sich im Berichtsjahr erstmalig das Ambulante OP-Zentrum, wahrend die
drei Altenpflegeeinrichtungen und das Transfusionswesen der Krankenhauser nach Ablauf
des Zertifizierungsintervalls von drei Jahren erfolgreich ihre Rezertifizierung absolvierten.
Auch das Brustzentrum am St.-Johannes-Hospital wurde durch die Arztekammer Westfalen-
Lippe bereits rezertifiziert.

Das christliche Menschenbild ist die Basis unseres Handelns in der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft Dortmund gGmbH. Darauf beruhend gestalteten die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter vor 10 Jahren ein Leitbild, das Orientierung im Umgang mit Patienten,
Bewohnern, Angehdrigen, Kindern, Jugendlichen und miteinander gibt. Es stellt die
Verbindung zwischen dem gewachsenen Selbstverstandnis, der Unternehmensphilosophie
(Gesellschafts- und Menschenbild, Normen und Werte) und der beabsichtigten Entwicklung
sowie den quantitativen und qualitativen Unternehmenszielen her. Im August 2008 galt es,
das zehn Jahre alte Leitbild in Bezug auf seine Aktualitat und Akzeptanz zu diskutieren.
130 Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen haben die Chance genutzt, ihre konstruktiven ldeen und
Vorschlage einzubringen. Die Anregungen wurden zu einem neuen Leitbild
zusammengetragen, das nach Freigabe durch den Verwaltungsrat im Frihjahr 2009
verbindlich eingefuhrt wurde.

Immer grolRere Bedeutung bekommen Pravention, Gesundheit, Fitness und
Leistungsfahigkeit der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Im Berichtsjahr beschéftigte sich der
Qualitatszirkel "Betriebliche Gesundheitsférderung” mit diesen Themen und stellte ein
Programm mit verschiedenen Kursen auf, die den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund zur Teilnahme angeboten werden. Wie auch im
Jahr zuvor hat die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH beim Dortmunder
City-Lauf wieder die grofite teilnehmende Mannschaft gestellt. Dieser sportliche Erfolg ware
ohne die Verbundenheit der Mitarbeiter zu unserem Unternehmen nicht moglich.

Das Marien Hospital Dortmund-Hombruch verfligt Gber zwei bettenfihrende Fachabteilungen
sowie eine Tagesklinik und ist mit 185 Betten im Krankenhausplan des Landes NRW
ausgewiesen. Die Klinik fur Innere Medizin ist von der Deutschen Diabetes Gesellschaft
(DDG) fur die Behandlung von Diabetikern anerkannt. Dartber hinaus ist sie anerkannte
Schwerpunktklinik fur Lymphologie. Die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie ist eine
zertifiziere Einrichtung zur Behandlung von Borderline-Stérungen (DBT-Behandlungseinheit).
Informierte und aufgeklarte Patienten sind den Mitarbeitern im Marien Hospital ein Anliegen.
Hierzu tragen die Veranstaltung der Klinik zum ,Dortmunder Depressions-Tag" und der
»4. Dortmunder Diabetes-Markt" bei. Sie geben Betroffenen und Angehorigen die
Mdoglichkeit, sich ausfihrlich zu Diagnostik, Therapiemdglichkeiten und Hilfsangeboten zu
informieren.

KATH. ST.-JOHANNES-GESELLSCHAFT
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Trotz aller Unsicherheiten, die die Zukunft im Gesundheitswesen bringen wird, war das Jahr
2008 ein erfolgreiches Jahr. Allen Mitarbeitern danken wir an dieser Stelle fur ihr
Engagement, mit dem sie den Erfolg unseres Unternehmens ermdglichen und nicht zuletzt
das positive Image in der Bevdlkerung starken.

QvLe
Dipl. BW Giinther Nierhoff Q‘J\
Geschaftsfuhrer

VERBADERUNG SICHERT UNSERE ZUKUNFT!

ANNES-GESELLSCHAFT
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Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH
(Kranken- und Pflegeeinrichtungen)

Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH (Kranken- und Pflegeeinrichtungen)
wurde 1998 gegrindet. Im Jahr 2007 ist ein weiterer Gesellschafter hinzugetreten.
Gesellschafter sind heute die Kath. Propstei Kirchengemeinde St.-Johannes Baptist
Dortmund, die Kath. Kirchengemeinde St.- Johannes Baptista in Dortmund-Kurl, die Kath.
Kirchengemeinde St. Clemens in Dortmund- Hombruch, die rechtsfahige kirchliche Stiftung
des Burgerlichen Rechts mit Namen St. Josefinenstift in Dortmund und die Cura, Beratungs-
und Beteiligungsgesellschaft fiir soziale Einrichtungen mbH Hagen.

Die gemeinnitzige Gesellschaft ist Trager von acht Einrichtungen, die zuvor in der
Tragerschaft der Kirchengemeinden bzw. einer Stiftung standen und bis auf die
St.-Elisabeth-Altenpflege und das Ambulante Operationszentrum auf eine tUber 100-jahrige
Geschichte zurickblicken kénnen:

St.-Johannes-Hospital Dortmund

Ambulantes OP-Zentrum am St.-Johannes-Hospital
Marien Hospital Dortmund-Hombruch
St.-Elisabeth-Krankenhaus Dortmund-Kurl
St.-Elisabeth-Altenpflege Dortmund-Kurl
Christinenstift

Jugendhilfe St. Elisabeth

St. Josefinenstift

Die Gesellschafter haben sechs Vertreter in den Verwaltungsrat entsandt. Der
Verwaltungsrat der Katholischen St.-Johannes-Gesellschaft gGmbH hat einen
Geschaftsfuhrer benannt. Er ist Vorsitzender des Direktoriums, dem aul3erdem eine
Kaufmannische Direktorin, eine Pflegedirektorin und ein Direktor Zentrale Dienste
angehoren. Die drei Krankenh&user verfiigen jeweils tiber einen eigenen Arztlichen Direktor.
Die Einrichtungen verfugen jeweils Uber eine eigenstandige Betriebsleitung, die die
Einbindung der Fuhrungskrafte in die Informations- und Entscheidungsprozesse sicherstellt.
Oberstes Ziel der Geschaftsflihrung ist es, eine einheitliche Geschaftspolitik und Strategie fur
alle Einrichtungen zu sichern und gleichzeitig zu versuchen, einen eigenstandigen Charakter
der jeweiligen Einrichtung zu wahren. Dieser wird auch durch den engen Kontakt zu den
ortlichen Kirchengemeinden gepragt.

Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund halt Beteiligungen an folgenden
Gesellschaften:

MedArchiv GmbH, Castrop-Rauxel (50%)
Dortmunder Strahlentherapie Verwaltungs GmbH (50 %)
Kath. Schule fir Gesundheits- und Pflegeberufe Dortmund gGmbH (44 %)

Daruber hinaus ist die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund Mitglied in folgenden
Vereinen:

Verein zur FoOrderung der Herz-Kreislaufforschung an der Universitat
Witten/Herdecke e.V

Aufsuchende medizinische Hilfe fur wohnungslose Menschen in Dortmund e.V.

KATH. ST.-JOHANNES-GESELLSCHAFT
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Marien Hospital Dortmund-Hombruch

Luftaufnahme des Marien Hospitals in Hombruch

Das Marien Hospital kann auf eine mehr als 130-jahrige Geschichte zurlckblicken. Ende
1872 zogen die ersten Schwestern aus dem Orden des Heiligen Vincenz in das damals erst
halb fertige Krankenhaus ein, das zunachst 43 Betten zdhlte. Durch kontinuierliche
Erweiterungen verfugte das Krankenhaus schon wenige Jahre spater tber rund 260 Betten.
1978 wurde das St.-Bonifatius-Meta-Klockner-Krankenhaus in Kirchhérde Ubernommen.
Es wurde zur Betriebsstatte der Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie mit Tagesklinik und
einer internistischen Station.

Im Jahre 2003 wurden am Standort Hombruch grundlegende Sanierungen eingeleitet,
insbesondere eine neue Intensivstation konnte im Jahre 2005 bezogen werden. Daneben
entstand ein grof3zugiger Neubau fur die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie, der
ebenfalls 2005 bezogen wurde, so dass die Betriebsstatten Kirchhérde und Hombruch nach
34 Jahren wieder in Hombruch zusammengefihrt werden konnten.

KATH. ST.-JOHANNES-GESELLSCHAFT
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Leistungsschwerpunkte

Im Krankenhaus wird das gesamte Spektrum der allgemeinen Inneren Medizin einschlieflich
der Intensivmedizin und das gesamte Spektrum der Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatik, aul3er der Entgiftung von illegalen Drogen angeboten.

Bereits im Jahre 2005 erhielt die Klinik fur Innere Medizin die Anerkennung als
Behandlungseinrichtung fiir Patienten, die an Diabetes mellitus Typl und Typ 2 leiden.
Anfang 2006 wurde die Abteilung zusatzlich als ambulante und stationdre
Fubehandlungseinrichtung anerkannt. Auf3erdem erhielt das Krankenhaus Anfang 2008 ein
Zertifikat des Lehrinstituts fiur Lymphologie und Physikalische Odemtherapie als
Schwerpunktklinik fur Lymphologie.

Die Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie erhielt im Jahre 2007 eine Zertifizierung ihres
Behandlungsschwerpunktes zur Versorgung von Borderline-Stdérungen.

Daruiber hinaus ist das Marien Hospital Standort der Rettungswache 18 des Dortmunder
Rettungsdienstes. Hier sind ein Rettungswagen (RTW), ein Krankentransportwagen (KTW)
und ein Notarzteinsatzfahrzeug (NEF) stationiert. Die Einsatzfahrzeuge werden durch
Rettungssanitater und -assistenten des Deutschen Roten Kreuzes und durch Arzte der Klinik
fur Anéasthesie und operative Intensivmedizin des St.-Johannes-Hospitals besetzt.
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A Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname: Marien Hospital

Hausanschrift: Gablonzstr. 9
44225 Dortmund

Telefon: 0231 7750-0

Fax: 0231 7750-8300

URL: www.marien-hospital-dortmund.de
E-Mail: pforte.mh@marien-hospital-dortmund.de
A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
Institutionskennzeichen: 260593110

Weitere Institutionskennzeichen: 260590151

A-3 Standort(hummer)

Standort: 00

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH
Art: freigemeinnitzig

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Es handelt sich nicht um ein akademisches Lehrkrankenhaus.

A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Die Leitung des Gesamtunternehmens geschieht in einer Matrix-Organisation. Ziel dieser
Organisationsform ist es, Informationen und Dienstleistungen horizontal (ber alle
Betriebsstatten zur Verfligung zu stellen. Dieses Vorgehen ermoglicht eine Kooperation der
einzelnen Betriebsstatten mit allen Ressourcen der Gesellschaft, die entweder in den
Betriebsstatten vorhanden sind oder vom Unternehmen gestellt werden. Insbesondere
Bereiche wie Personalwesen, Finanz- und Rechnungswesen, Materialwirtschaft, Technik,
Controlling, Offentlichkeitsarbeit und Qualititsmanagement sind tber diese Matrixform fiir
alle Einrichtungen des Unternehmens tétig.
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Geschaftsfuhrer: Dipl. BW Gunther Nierhoff
Vorsitzender der Verwaltungsrates: Dipl. BW Franz Josef Klein bis 30.09.2008,
Prof. Dr. jur. Martin Rehborn ab 01.10.2008

Die Leitung des Marien Hospitals erfolgt durch eine Betriebsleitung, der der Direktor Zentrale
Dienste der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH vorsteht.

Mitglieder der Betriebsleitung im Berichtsjahr:

Direktor Zentrale Dienste: Thomas Daehler

Arztlicher Direktor: Dr. med. Klemens Sondern
Pflegedienstleitung: Gabriele Spies-Koch
Verwaltungsleitung: Hans-Werner Gréber

Matrix-Organisation der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH
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A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fur die Psy chiatrie
Es besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung fir den Bezirk Dortmund-Hombruch, seit
dem 01.01.2000 mit 7 Betten, seit dem 01.03.2005 mit 16 Betten.

A-8 Fachabteilungsiibergreifende Versorgungsschwerp unkte des
Krankenhauses

Zentrum fur GefaBmedizin (VS08)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungsschwerpunkt beteiligt sind:

Klinik fur Innere Medizin / Diabetologie
Klinik fur Herz-, Thorax- und GefaR3chirurgie, St.-Johannes-Hospital
Institut fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie, St.-Johannes-Hospital

Das Gefal3zentrum der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft ist eine Kooperation der Klinik fur
Herz-, Thorax- und Gefaflichirurgie, des Instituts flr Diagnostische und Interventionelle
Radiologie, der Vorstationaren Diagnostik im Josefshaus und der Klinik fur Innere Medizin /
Diabetologie im Marien Hospital. Durch die kontinuierliche Weiterentwicklung diagnostischer
und therapeutischer Verfahren, wie Ultraschalltechniken, der Kernspinangiografie und
katheterinterventioneller Therapiemdglichkeiten als Alternative zu einer Operation ist eine
interdisziplinare Zusammenarbeit unumgénglich. Das St. Johannes-Hospital verfugt tber alle
erforderlichen technischen und personellen Voraussetzungen fur die Bildung dieses
Zentrums, die notwendigen Absprachen wurden in einem 2005 verabschiedeten Statut
schriftlich festgehalten. Dartiber hinaus sind von den Abteilungen Behandlungsablaufe
formuliert worden, die zu einer rationalen Diagnostik und der besten Therapie fur die
Patienten fuhren sollen.

A-9 Fachabteilungsubergreifende medizinisch-pflege rische
Leistungsangebote des Krankenhauses

Angebot des Sozialdienstes
Sozialdienst (MP63)
Beratung/ Betreuung durch Sozialarbeiter und Sozialarbeiterinnen (MPO7)
Berufsberatung/ Rehabilitationsberatung (MP08)
Angehdrigenbetreuung/ -beratung/ -seminare (MP03)
Entlassungsmanagement/ Briickenpflege/ Uberleitungspflege (MP15)
Angebot des Sozialdienstes in Zusammenarbeit mit dem Pflegedienst

Angebot des Sozialdienstes, des Pflegedienstes und des arztlichen Dienstes
Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und Patientinnen
sowie Angehdrigen (MP39)
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Angebot der Abteilung fur Physiotherapie
Atemgymnastik/ -therapie (MP04)
Bewegungsbad/ Wassergymnastik (MP10)
Manuelle Lymphdrainage (MP24)
Massage (MP25)
Osteopathie/ Chiropraktik/ Manuelle Therapie (MP29)
Physikalische Therapie/ Badertherapie (MP31)
Physiotherapie/ Krankengymnastik als Einzel- und/oder Gruppentherapie (MP32)
Praventive Leistungsangebote/ Praventionskurse (MP33)
Spezielle Entspannungstherapie (MP40)
Ruckenschule/ Haltungsschulung/ Wirbelsdulengymnastik (MP35)
Wirbelsaulengymnastik (MP49)
Warme- und Kalteanwendungen (MP48)
Ful3reflexzonenmassage (MP18)
Manuelle Therapie (MP0OO)
Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/ oder Kinder) (MP12)
Anwendung der Kinesio-Taping-Methode (MP0O)
Elektrostimulationstherapie (MP0O)

Angebot des Pflegedienstes
Fallmanagement/ Case Management/ Primary Nursing/ Bezugspflege (MP17)
Kinasthetik (MP21)
Basale Stimulation (MP06)
Kontinenztraining/ Inkontinenzberatung (MP22)
Angebot des Pflegedienstes und der Klinik fir Gynékologie, St.-Johannes-Hospital

Angebot der Klinik fir Anasthesie und operative Int ensivmedizin, St.-Johannes-
Hospital in Zusammenarbeit mit Abteilung fur Physio therapie

Schmerztherapie/ -management (MP37)
Akupunktur (MP02)

Angebot der Klinik fir Augenheilkunde, St.-Johannes -Hospital
Sehschule/ Orthoptik (MP38)

Angebot der Klinik fur Chirurgie, St.-Johannes-Hosp ital und externer
Kooperationspartner
Stomatherapie/ -beratung (MP45)

Angebot externer Kooperationspartner
Medizinische Ful3pflege (MP26)
Stimm- und Sprachtherapie/ Logopadie (MP44)
Versorgung mit Hilfsmitteln/ Orthopadietechnik (MP47)
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Besondere Formen/ Konzepte der Betreuung von Sterbe  nden (MPQ9)

Patienten und Angehorige werden in dieser besonderen Lebenssituation professionell
betreut. Rund um die Uhr sind Seelsorger beider christlicher Konfessionen erreichbar,
auf Wunsch wird die Betreuung von Patienten nicht-christlichen Glaubens organisiert.
Uber die Medizinische Klinik 1l des St.-Johannes-Hospitals ist eine
palliativmedizinische Behandlung mdglich. Die Palliativstation des St.-Johannes-
Hospitals kooperiert in der "Gemeinschaft Hospiz Dortmund”, mit mehreren
ambulanten Hospizdienste und der Kath. Stadtkirche Dortmund. Weitere
Informationen tber die Gemeinschaft Hospiz Dortmund sind tber die Telefonnummer
0231-1843-2929 im St.-Johannes-Hospital erhaltlich.

Zusammenarbeit mit/ Kontakt zu Selbsthilfegruppen ( MP52)
Eine Auflistung aller kooperierenden Selbsthilfegruppen findet sich im Anhang.
Ausfuhrliche Informationen bietet die Selbsthilfe-Kontaktstelle Dortmund im
Tragerverbund der Dortmunder Wohlfahrtsverbande.
Telefon: 0231-529097
E-Mail: selbsthilfe-dortmund@paritaet-nrw.org

Angebot des Ethikkomitees der Kath. St.-Johannes-Ge  sellschaft Dortmund gGmbH
Ethikberatung/ Ethische Fallbesprechung (MP58)

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit (MP64)
Siehe innerhalb der entsprechenden Klinikprasentation

A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des
Krankenhauses

Bibliothek (SA22)

Cafeteria (SA23)

Faxempfang fur Patienten und Patientinnen (SA24)
Fitnessraum (SA25)

Kiosk/ Einkaufsmdglichkeiten (SA28)
Tageszeitungsangebot (SA54)

Kirchlich-religiose Einrichtungen (SA29)

Klinikeigene Parkplatze fir Besucher und Besucherin nen sowie Patienten und
Patientinnen (SA30)

Parkanlage (SA33)

Schwimmbad/ Bewegungsbad (SA36)
Aufenthaltsraume (SAO1)

Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA03)
Rollstuhlgerechte Nasszellen (SA06)
Unterbringung Begleitperson (SAQ09)
Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA11)
Elektrisch verstellbare Betten (SA13)
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Kuhlschrank (SA16)

Rundfunkempfang am Bett (SA17)

Wertfach/ Tresor am Bett bzw. im Zimmer (SA19)

Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwa hl) (SA20)
Nachmittagstee/ -kaffee (SA47)

Kostenlose Getrankebereitstellung (SA21)

Teekuche fir Patienten und Patientinnen (SA08)

Wascheservice (SA38)

Besuchsdienst/ ,Griine Damen* (SA39)

Dolmetscherdienste (SA41)

Empfangs- und Begleitdienst fir Patienten und Patie  ntinnen sowie Besucher
und Besucherinnen (SA40)

Seelsorge (SA42)

Abschiedsraum (SA43)

Orientierungshilfen (SA51)

Diat-/Ernéhrungsangebot (SA44)

Fortbildungsangebote/ Informationsveranstaltungen ( SA49)
Kulturelle Angebote (SA31)

Patientenflrsprache (SA56)

Beschwerdemanagement (SA55)

Sozialdienst (SA57)

Wohnberatung (SA58)

A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

Institut fur Herz-Kreislaufforschung

Die Klinik fur Innere Medizin | und die Klinik fur Herz-, Thorax- und GefaRchirurgie sind tber
das Institut fir Herz-Kreislaufforschung an der Universitat Witten-Herdecke an einer Vielzahl
von klinischen Studien zur Erforschung der genetischen Ursachen von Erkrankungen des
Herz-Kreislaufsystems beteiligt.

Cardiac Research GmbH

Das Unternehmen ist ebenfalls ein Kooperationsprojekt der Klinik fir Innere Medizin | und
der Klinik fur Herz-, Thorax- und Gefal3chirurgie, der Herzzentren Wuppertal und
Osnabriick-Bad Rothenfelde und der Universitat Witten-Herdecke. Neben internationalen
Studien organisiert Cardiac Research Fortbildungsveranstaltungen fir Arzte und
Studienassistenten.
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A-11.2 Akademische Lehre

Studentenausbildung (Famulatur/ Praktisches Jahr) ( FLO3)
Fur Medizinstudenten besteht die Mdglichkeit, eine Famulatur zu absolvieren.

Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten (FLO4)

In Zusammenarbeit mit den drei weiteren internistischen Kliniken der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft Dortmund gGmbH, der Katholischen Hochschule Nordrhein Westfalen in Kéln
und der Sysco Gesellschaft fir Coaching, Weiterbildung und Projektentwicklung mbH
entwickelt die Klinik ein Weiterbildungscurriculum fir Arzte in der Weiterbildung zum
Facharzt fir Innere Medizin.

A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- un d Krankenpflegerin (HB01)

Kath. Schule fiir Gesundheits- und Pflegeberufe:

Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft ist mit 44 % an der 2004 gegriindeten Kath. Schule fur
Gesundheits- und Pflegeberufe Dortmund beteiligt. Sie entstand durch die Fusion der
Krankenpflegeschule am St.-Johannes-Hospital, der Kranken- und
Kinderkrankenpflegeschule am Marien-Hospital Witten, der Krankenpflegehilfeschule am
Krankenhaus Dortmund-West und des Fachseminars fur Altenpflege der Caritas-Altenhilfe.

Referat fur Innerbetriebliche Fortbildung:

Das Referat fur Innerbetriebliche Fort- und Weiterbildung (IBF) existiert seit 1994 und
organisiert Seminare fur alle Mitarbeiter der Gesellschaft in den Kategorien
fachlich-technische, psychosoziale, selbstfirsorgliche, fuhrungsbezogene,
unternehmerische, ethisch-moralische und selbstreflexive Kompetenz.

Sonstiges (HBOO)
Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft bildet auRerdem in kaufmannischen und technischen
Berufen aus.

A-12 Anzahl der Betten im Krankenhaus nach 8§108/10 9 SGBV

Betten: 185

Die Bettenzahl setzt sich aus 80 Betten der Klinik fir Innere Medizin, 80 Betten der Klinik fur
Psychiatrie und 25 Platzen der Tagesklinik zusammen.
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A-13 Fallzahlen des Krankenhauses
Vollstationare Fallzahl: 3955
Ambulante Fallzahl (Fallzéhlweise): 6309

Die hohere Gesamtzahl von 4102 Fallen, die im Geschaftsbericht der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft fur 2008 veroffentlicht wurde, beruht auf der Fallzahl nach
Bundespflegesatzverordnung (Summe der stationaren Aufnahmen und Entlassungen geteilt
durch zwei).

Die Gesamtzahl der ambulanten Félle setzt sich wie folgt zusammen:

686 Notfallpatienten der Inneren Ambulanz, 211 Patienten der Internistischen
Privatambulanz, 1010 Patienten der diabetischen FuRambulanz, 2426 Patienten der
psychiatrischen Institutsambulanz und 1976 ambulante Patienten der Physiotherapie.

A-14 Personal des Krankenhauses
A-14.1 Arzte und Arztinnen
Anzahl
Arzte und Arztinnen insgesamt 28,9
(aulRer Belegarzte und Belegarztinnen)
davon Fachéarzte und Facharztinnen 22,9
A-14.2 Pflegepersonal
Anzahl Ausbil-
dungs-
dauer
Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- 93,2 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 9,1 1 Jahr
Sonstige Ausbildung 13,1 AH: Berufs-
(Arzthelfer/ -innen, Pflegehelfer/ -innen) ausbildung,
PH: 200
Stunden
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B Struktur- und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-1 Klinik fir Innere Medizin / Diabetologie

B-1.1 Allgemeine Angaben der Klinik fiir Innere Med  izin / Diabetologie
Fachabteilung: Klinik far Innere Medizin / Diabetologie

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Dr. med. Klemens Sondern

Ansprechpartner: Jutta Weckermann

Hausanschrift: Gablonzstral3e 9

44225 Dortmund

Telefon: 0231 7750-8120

Fax: 0231 7750-8140

URL: www.marien-hospital-dortmund.de

E-Mail: weckermann@marien-hospital-dortmund.de

B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Klinik fir Inner e Medizin / Diabetologie

Das medizinische Leistungsspektrum umfasst die gesamte, allgemeine Innere Medizin.
Besondere Versorgungsschwerpunkte sind die Diabetologie, die Angiologie/ Phlebologie und
die qualifizierte Alkoholentgiftung:

Die Kilinik ist als Behandlungseinrichtung fiir Patienten mit Typ 1 und Typ 2 -Diabetes, sowie
als ambulante und stationdre Behandlungseinrichtung fir das Diabetische FufRsyndrom
(DFS) anerkannt.

Die Klinik kooperiert als Teil des Gefalizentrums der Kath.-St.-Johannes-Gesellschaft mit der
Klinik far Herz-, Thorax- und GefalRchirurgie und dem Institut flr Diagnhostische und
Interventionelle Radiologie des St.-Johannes-Hospitals.

Auf einer Schwerpunktstation der Klinik werden strukturierte Entgiftungsbehandlungen und
Therapiekonzepte bei Abhéngigkeit von Alkohol oder Medikamenten angeboten.
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Schwerpunkte nach Auswahlliste:

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

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

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefae und der
Lymphknoten (VI05)

Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VIO0)
Intensivmedizin (V120)
Internistische Radiologie (V100)

Die Klinik prasentiert sich durch 6ffentliche Veranstaltungen und Mitgliedschaft in
verschiedenen Arbeitskreisen und Qualitatszirkeln:

Anlasslich des Weltdiabetestages wird seit 2005 jahrlich der "Hombrucher Diabetes-Markt"
im Marien Hospital veranstaltet. Besucher und Patienten erhalten an Informationsstanden,
durch Vortrage und Beratungsgesprache Informationen und praktische Hilfen zum Umgang
mit der Erkrankung.

Die Klinik ist Mitglied und Gastgeber des Qualitatszirkels Hombrucher Hausarzte. Sie
organisiert eine gemeinsame Fortbildungsreine mit Hausarzten und Internisten des
Stadtteils, die durch die Arztekammer zertifiziert worden ist.

Die Klinik ist Grundungsmitglied der Hombrucher Schulungsgemeinschaft-Arztliches
Diabetesnetz e.V.

Die Klinik ist Griindungsmitglied des Diabetesnetzes Dortmund e.V.
Die Klinik ist Griindungsmitglied des Gefalinetzes Dortmund e.V.
Die Klinik ist Grindungsmitglied des Instituts fur Praventivmedizin Dortmund e.V.

Die Klinik ist Mitglied des Wundnetzes Deutschland e.V.
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B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote d  er Klinik fur Innere
Medizin / Diabetologie

Die klinikweiten, fachibergreifenden Angebote aus dem medizinisch-pflegerischen Bereich
werden in Kapitel A-9 aufgefuhrt.
Daruiber hinaus bestehen folgende Angebote:

Spezielles Leistungsangebot fur Diabetiker und Diab  etikerinnen (MP13)

In der Klinik stehen zwei speziell ausgebildete Diabetesberater/ -innen zur
Verfigung. Diese sind auch per E-Mail erreichbar:
diabetes.beratung@marien-hospital-dortmund.de

Diat- und Ernéhrungsberatung (MP14)

In der Klinik steht ein speziell ausgebildeter Erndhrungsberater zur Verfigung. Er ist
auch per E-Malil erreichbar:
ernaehrung@marien-hospital-dortmund.de

Wundmanagement (MP51)

Die FuRambulanz ist per E-Mail erreichbar unter:
fussambulanz@marien-hospital-dortmund.de

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Klini  k fiir Innere Medizin /
Diabetologie

Das nicht-medizinische Service-Angebot wird in Kapitel A-10 fir das gesamte Krankenhaus
dargestellt. Zusatzlich stehen in den Zimmern der Klinik fur Innere Medizin folgende
Angebote zur Verfiigung:

Fernsehgerat am Bett bzw. im Zimmer (SA14)
Telefon (SA18)

B-1.5 Fallzahlen der Klinik fur Innere Medizin/ D  iabetologie

Vollstationare Fallzahl: 2986

Die Gesamtzahl vollstationarer Falle ergibt sich aus § 8 der Fallpauschalenvereinbarung. Die
hohere Gesamtzahl von 3132 Féllen, die im Geschéaftsbericht der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft fur 2008 vertffentlicht wurde, beruht auf der Fallzahl nach
Bundespflegesatzverordnung (Summe der stationaren Aufnahmen und Entlassungen geteilt
durch zwei).
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B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-1.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD
Rang ICD-10 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl
F10 714 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Alkohol

2 E1ll 336 Zuckerkrankheit, die nicht zwingend mit Insulin
behandelt werden muss - Diabetes Typ-2

3 150 144 Herzschwache

4 R10 99 Bauch- bzw. Beckenschmerzen

5 110 97 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

6 R55 91 Ohnmachtsanfall bzw. Kollaps

7 J18 89 Lungenentziindung, Krankheitserreger vom Arzt
nicht naher bezeichnet

8 Ja4 74 Sonstige anhaltende (chronische) Lungenkrankheit
mit Verengung der Atemwege - COPD

9 K92 64 Sonstige Krankheit des Verdauungstraktes

10 RO6 62 Atemstorung

11 AQ09 52 Durchfallkrankheit bzw. Magen-Darm-Grippe,
wabhrscheinlich ausgeldst durch Bakterien, Viren
oder andere Krankheitserreger

12 E10 48 Zuckerkrankheit, die von Anfang an mit Insulin
behandelt werden muss - Diabetes Typ-1

13 120 42 Anfallsartige Enge und Schmerzen in der Brust -
Angina pectoris

14 148 39 Herzrhythmusstoérung, ausgehend von den Vorhédfen
des Herzens

15 170 39 Verkalkung der Schlagadern - Arteriosklerose

16 R11 38 Ubelkeit bzw. Erbrechen

17 J20 30 Akute Bronchitis

18 R63 30 Beschwerden, die die Nahrungs- bzw.
Flussigkeitsaufnahme betreffen

19 D64 28 Sonstige Blutarmut

20 RO7 28 Hals- bzw. Brustschmerzen

21 R42 26 Schwindel bzw. Taumel

22 163 24 Schlaganfall durch Verschluss eines BlutgefalRes im
Gehirn - Hirninfarkt

23 E86 20 Flussigkeitsmangel

24 121 20 Akuter Herzinfarkt

25 J69 20 Lungenentziindung durch Einatmen fester oder
flissiger Substanzen, z.B. Nahrung oder Blut
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26 K52 20 Sonstige Schleimhautentziindung des Magens bzw.
des Darms, nicht durch Bakterien oder andere
Krankheitserreger verursacht

27 L97 18 Geschwir am Unterschenkel
28 111 17 Bluthochdruck mit Herzkrankheit
29 125 16 Herzkrankheit durch anhaltende (chronische)
Durchblutungsstorungen des Herzens
30 K56 16 Darmverschluss (lleus) ohne Eingeweidebruch
B-1.6.2 Weitere Kompetenzdiagnhosen
ICD-10 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl
K85 16 Akute Entztuindung der Bauchspeicheldruse
K70 11 Leberkrankheit durch Alkohol
B-1.7 Prozeduren nach OPS
B-1.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang | OPS-301 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl
1 8-930 695 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung,
Herz und Kreislauf ohne Messung des Drucks in der
Lungenschlagader und im rechten Vorhof des
Herzens
8-985 632 Entzugsbehandlung von Suchtkranken
8-984 573 Fachubergreifende Behandlung der Zuckerkrankheit
(Diabetes)
4 1-632 548 Untersuchung der Speiserthre, des Magens und des
Zwolffingerdarms durch eine Spiegelung
5 1-440 415 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem
oberem Verdauungstrakt, den Gallengangen bzw.
der Bauchspeicheldriise bei einer Spiegelung
8-900 378 Narkose mit Gabe des Narkosemittels tUber die Vene
1-650 231 Untersuchung des Dickdarms durch eine Spiegelung
- Koloskopie
8 8-390 199 Behandlung durch spezielle Formen der Lagerung
eines Patienten im Bett, z.B. Lagerung im
Schlingentisch oder im Spezialbett
9 5-893 181 Operative Entfernung von abgestorbenem Gewebe
im Bereich einer Wunde bzw. von erkranktem
Gewebe an Haut oder Unterhaut
10 8-800 164 Ubertragung (Transfusion) von Blut, roten
Blutkorperchen bzw. Blutplattchen eines Spenders
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auf einen Empfanger

11 3-225 152 Computertomographie (CT) des Bauches mit
Kontrastmittel

12 1-444 116 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem
unteren Verdauungstrakt bei einer Spiegelung

13 8-831 98 Legen bzw. Wechsel eines Schlauches (Katheter),
der in den grol3en Venen platziert ist

14 8-980 80 Behandlung auf der Intensivstation (Basisprozedur)

15 8-987 76 Fachubergreifende Behandlung bei Besiedelung

oder Infektion mit multiresistenten
Krankheitserregern

16 3-222 72 Computertomographie (CT) des Brustkorbes mit
Kontrastmittel

17 3-607 72 Rontgendarstellung der Schlagadern der Beine mit
Kontrastmittel

18 1-620 70 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch
eine Spiegelung

19 3-605 65 Rontgendarstellung der Schlagadern im Becken mit
Kontrastmittel

20 1-424 57 Entnahme einer Gewebeprobe (Biopsie) aus dem
Knochenmark ohne operativen Einschnitt

21 8-190 54 Spezielle Verbandstechnik

22 5-865 50 Operative Abtrennung (Amputation) von Teilen des
FuRes oder des gesamten FulRes

23 8-836 42 Behandlung an einem Gefal3 Giber einen Schlauch
(Katheter)

24 8-931 37 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung,

Herz und Kreislauf mit Messung des Drucks in der
oberen Hohlvene (zentraler Venendruck)

25 5-513 24 Operation an den Gallengangen bei einer
Magenspiegelung

26 5-452 23 Operative Entfernung oder Zerstérung von
erkranktem Gewebe des Dickdarms

27 5-431 22 Operatives Anlegen einer Magensonde durch die
Bauchwand zur kinstlichen Ernahrung

28 8-152 21 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel
in den Brustkorb mit anschlieBender Gabe oder
Entnahme von Substanzen, z.B. Flissigkeit

29 8-701 21 Einfuhrung eines Schlauches in die Luftréhre zur
Beatmung - Intubation

30 3-052 18 Ultraschall des Herzens (Echokardiographie) von der
Speiserthre aus - TEE
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B-1.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren
OPS-301 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl
8-153 17 Behandlung durch gezieltes Einstechen einer Nadel in die
Bauchhgéhle mit anschlieRender Gabe oder Entnahme von
Substanzen, z.B. Flissigkeit
1-844 13 Untersuchung des Raumes zwischen Lunge und Rippen
durch Flussigkeits- oder Gewebeentnahme mit einer Nadel
B-1.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Internistische Notfallambulanz

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h) (AM08)

Ambulante Versorgung samtlicher internistischer Notfélle, je nach
Notwendigkeit anschlieRende stationdre Aufnahme oder Verlegung in
eine spezielle Fachabteilung eines anderen Krankenhauses

Angebotene Leistungen:
Intensivmedizin (V120)
Internistische Notfalle (VI00)
Internistische Radiologie (VI100)

FuRambulanz

Ambulanzart: Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
(AMO5)

Angebotene Leistungen:

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

Spezialsprechstunde (VI27)

Internistische Ambulanz

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

Die Ambulanz versorgt die Patienten der Klinik fir Innere Medizin
bei Bedarf auch pra- und poststationar. Au3erdem werden
Konsiliaruntersuchungen in anderen Fachabteilungen, auch anderer
Krankenhauser durchgefuhrt.
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Angebotene Leistungen:
Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes (VI11)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der LymphgefaRe und der
Lymphknoten (VI05)

Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VI100)

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

Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten (VI101)
Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit (VI03)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Krankheiten (VI106)
Endoskopie (VI35)

Internistische Radiologie (VI100)

Internistische Privatambulanz

Ambulanzart: Privatambulanz (AMQ7)
Privatambulanz des Chefarztes

Angebotene Leistungen:
Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes (VI11)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der LymphgefaRe und der
Lymphknoten (VI05)

Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VI100)

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

Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten (VI01)
Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit (VI103)
Diagnostik von zerebrovaskularen Krankheiten (VI06)

Endoskopie (VI35)

Internistische Radiologie (VI00)
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Ambulante Physiotherapie nach § 124 SGB V

Ambulanzart: Sonstige Art der Ambulanz (AMO0O)

Das gesamte Spektrum der Physiotherapie wird auch zur ambulanten
Behandlung angeboten

Angebotene Leistungen:
Ambulante Physiotherapie (VX00)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
Rang | OPS-301 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl
1 1-650 78 Untersuchung des Dickdarms durch eine
Spiegelung- Koloskopie
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschatft

Eine ambulante D-Arzt-Zulassung oder eine stationéare BG-Zulassung sind nicht vorhanden.

B-1.11 Apparative Ausstattung

24h-Blutdruck-Messung (AA58)

24h-EKG-Messung (AA59)

Belastungs-EKG/ Ergometrie (AA03)

Belastungstest mit Herzstrommessung

Gastroenterologisches Endoskop (AA12)  (24h-Notfallverfuigbarkeit)
Geréat zur Magen-Darm-Spiegelung

Kipptisch (AA19)

Gerat zur Messung des Verhaltens der Kenngréf3en des Blutkreislaufs bei
Lageénderung

Rontgengerat/ Durchleuchtungsgerat (AA27)  (24h-Notfallverfugbarkeit)

Sonographiegeréat/ Dopplersonographiegerat/ Duplexso nographiegerat (AA29)
(24h-Notfallverfugbarkeit)

Ultraschallgerat mit Nutzung des Dopplereffekts/farbkodierter Ultraschall
Oszillographie (AA25)

Erfassung von Volumenschwankungen der Extremitatenabschnitte
Spirometrie/Lungenfunktionsprifung (AA31)

Bronchoskop (AA39) (24h-Notfallverfigbarkeit)

Gerat zur Luftréhren- und Bronchienspiegelung
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Defibrillator (AA40)

Geréat zur Behandlung von lebensbedrohlichen Herzrhythmusstérungen
Beatmungsgerate/ CPAP-Geréate (AA38)

Maskenbeatmungsgerét mit dauerhaft positivem Beatmungsdruck
Elektroenzephalographiegerat (EEG) (AA10)  (keine 24h-Notfallverfigbarkeit)
Hirnstrommessung

Im Verbund mit der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie
Magnetresonanztomograph (MRT) (AA22) (24h-Notfallverfugbarkeit)

Schnittbildverfahren mittels starker Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

Im Verbund mit dem Institut fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie des
St.-Johannes-Hospitals

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

Im Verbund mit dem Institut flir Diagnostische und Interventionelle Radiologie des
St.-Johannes-Hospitals

Angiographiegerat/DSA (AA01) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Geréat zur Gefalidarstellung

Im Verbund mit dem Institut fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie des
St.-Johannes-Hospitals

Gerate der invasiven Kardiologie (AA13)  (24h-Notfallverfugbarkeit)
Behandlungen mittels Herzkatheter

Im Verbund mit der Medizinischen Klinik | des St.-Johannes-Hospitals
Linksherzkathetermessplatz (AA54)  (24h-Notfallverfiigbarkeit)
Darstellung der Herzkranzgefal3e mittels Rontgen-Kontrastmittel

Im Verbund mit der Medizinischen Klinik | des St.-Johannes-Hospitals
Gerdate fur Nierenersatzverfahren (AA14) (24h-Notfallverfugbarkeit)
Im Verbund mit der Medizinischen Klinik | des St.-Johannes-Hospitals
Herzlungenmaschine (AA17) (24h-Notfallverfugbarkeit)

Im Verbund mit der Klinik fir Herz-, Thorax- und Gefalichirurgie des St.-Johannes-
Hospitals

Gerate zur Strahlentherapie (AAL16)

In Kooperation mit der Gemeinschaftspraxis fur ambulante Strahlentherapie im
Josefshaus neben dem St.-Johannes-Hospital

Laboranalyseautomaten fir Hamatologie, klinische Ch emie, Gerinnung und
Mikrobiologie (AA52) (24h-Notfallverfligbarkeit)

Laborgerate zur Messung von Blutwerten bei Blutkrankheiten, Stoffwechselleiden,
Gerinnungsleiden und Infektionen

Im Verbund mit dem Zentrallabor des St.-Johannes-Hospitals
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B-1.12 Personelle Ausstattung

B-1.12.1 Arzte und Arztinnen

Anzahl Kommentar

Arzte und Arztinnen 13,0 Der Chefarzt besitzt die volle

insgesamt Weiterbildungserméchtigung fur das Fach Innere
(auRBer Belegéarzte und Medizin Gber sechs Jahre, die

Belegarztinnen) Weiterbildungserméchtigung fur Internistische

Radiologie Uber 12 Monate und die
Weiterbildungserméachtigung fur die Sigmoido-
Koloskopie.

davon Fachéarzte und 11,0
Facharztinnen

Fachexpertise der Abteilung
Innere Medizin (AQ23)
Innere Medizin und SP Angiologie (AQ24)
Diabetologie (ZF07)
Phlebologie (ZF31)
Suchtmedizinische Grundversorgung (ZF45)
Internistische Labordiagnostik (ZF00)
Internistische Rontgendiagnostik (ZF00)
Internistische Intensivmedizin (ZF0O0)

B-1.12.2 Pflegepersonal

Anzahl Ausbil-
dungsdauer
Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- 45,2 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 6,7 1 Jahr
Sonstige Ausbildung 2,8 AH: Berufs-
(Arzthelfer/ -innen, Pflegehelfer/ -innen) ausbildung,
PH: 200
Stunden

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Intensivpflege und Anéasthesie (PQ04)
Operationsdienst (PQ08)
Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
Mentor und Mentorin (ZP10)
Praxisanleitung (ZP12)
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B-1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Diabetologe und Diabetologin/ Diabetesassistent und Diabetesassistentin/
Diabetesberater und Diabetesberaterin/ Diabetesbeauftragter und
Diabetesbeauftragte/ Wundassistent und Wundassistentin DDG/ Diabetesfachkraft
Wundmanagement (SP35)

Diatassistent und Diatassistentin (SP04)
Podologe und Podologin/ FuRpfleger und FuRRpflegerin (SP22)

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

Physiotherapeut und Physiotherapeutin (SP21)

Masseur/ Medizinischer Bademeister und Masseurin/ Medizinische Bademeisterin
(SP15)

Praxisbegleiter fir basale Stimulation (SP00)
Praxisanleiter (SP0O0)

Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25)
Hygienefachkraft (SP00)

Arzthelfer und Arzthelferin (SP02)
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B-2 Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie

B-2.1 Allgemeine Angaben der Klinik fiir Psychiatri e und Psychotherapie
Fachabteilung: Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie

Art: Hauptabteilung

Chefarzt: Dr. med. Harald Krauf3

Ansprechpartner: Petra Mdiller

Hausanschrift: Gablonzstral3e 9

44225 Dortmund

Telefon: 0231 7750-8400

Fax: 0231 7750-8402

URL: www.marien-hospital-dortmund.de

E-Mail: mueller@marien-hospital-dortmund.de

B-2.2 Versorgungsschwerpunkte der Klinik fir Psych latrie und Psychotherapie

Das Versorgungsspektrum der Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie umfasst das
gesamte Spektrum der Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik aul3er der
Abhangigkeit von illegalen Drogen. Besondere Schwerpunkte sind die Behandlung von
Menschen mit Depressionen und die Behandlung mittels psychotherapeutischer Gesprache.
Eine Schwerpunktstation halt eine vom Dachverband anerkannte Behandlungseinheit fur die
Dialektisch Behaviorale Therapie (DBT) vor.

Die Tagesklinik ist als teilstationare Einrichtung in die Klinik fir Psychiatrie und
Psychotherapie integriert. Das psychotherapeutische Behandlungskonzept spricht Patienten
in Konflikt- und Krisensituationen an, die keiner vollstationaren Behandlung bedirfen. Eine
ambulante Behandlung ist nicht ausreichend, die Patienten sind aber in der Lage, jede Nacht
und das Wochenende zu Hause zu verbringen. Behandelt werden hier insbesondere
Menschen mit psychosomatischen Beschwerden, depressiven Zustdnden, unerklarlichen
Angstzustanden, Zwangserkrankungen und Persdnlichkeitsstérungen.

Schwerpunkte nach Auswahlliste:

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen
Storungen (VP04)

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen (VP06)
Spezialsprechstunde (VP12)
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Psychotherapie (VP0O)

Das Spektrum der Psychotherapie umfasst einzel- und gruppenpsychotherapeutische
Behandlungen durch ein multiprofessionelles Team aus Arzten, Psychologen,
Pflegenden, Sozialarbeitern, Kunst- und Ergotherapeuten oder
Bewegungstherapeuten mit  Methoden  verschiedener  Therapierichtungen
(Tiefenpsychologische oder tiefenpsychologisch  fundierte/  psychoanalytisch
orientierte  Psychotherapie, Verhaltenstherapie, Psychodynamische Therapie).
Angehorige und Lebensgefahrten werden in die Therapie, wenn noétig, durch Paar-
oder Familiengesprache oder im Rahmen einer Angehdrigengruppe einbezogen.

Psychiatrische Tagesklinik (VP15)

Die Klinik prasentiert sich durch 6ffentliche Veranstaltungen und Kooperationen.

Auf Initiative der Chefarzte der psychiatrischen Kliniken in Dortmund wurde im Dezember
2007 der Verein "Bundnis gegen Depression e.V." gegrundet. Die Idee zur Grindung eines
solchen Bindnisses beruht auf einer bundesweiten Initiative. Gefordert mit Mitteln des
Bundesforschungsministeriums wurde ein Forschungsnetzwerk, "Depression” ins Leben
gerufen. Ziel ist es, durch Aufklarung tber die Erkrankung und Schulung von Fachkréften die
Versorgung der Betroffenen in der Region zu verbessern. Im Jahr 2008 wurden im Rahmen
dieser Initiative u.a. die 6ffentliche Auftaktveranstaltung im Rathaus, das Regionaltreffen der
Depressionsstationen im Marien Hospital sowie eine Veranstaltung zum Thema
Arbeitsschutz und Depression in der DASA durchgefuhrt.

Jahrlich wird ein traditionelles Sommerfest der Klinik veranstaltet, das nicht nur Patienten,
sondern auch Ehemaligen, Angehorigen, Kooperationspartnern und allen weiteren
Interessierten offen steht.

In ganztagigen Veranstaltungen zu bestimmten Themenschwerpunkten wie dem
"Dortmunder-Demenz-Tag" (2007) oder dem "Dortmunder-Depressions-Tag" (2008)
informiert die Klinik alljghrlich Betroffene und Angehérige zu Fragen der Diagnostik,
Behandlung und Beratung bis hin zu Hilfsangeboten und Finanzierungsmoglichkeiten.

Die Klinik kooperiert zur Ausbildung von Psychotherapeuten mit der Deutschen Gesellschaft
fur Verhaltenstherapie, dem Institut flir psychologische Psychotherapieausbildung an der
Westfalischen-Wilhelm-Universitdt Minster und der Gesellschaft fir angewandte
Psychologie und Verhaltensmedizin. Weitere Kooperationen bestehen mit dem Fachbereich
Angewandte Sozialwissenschaften der Fachhochschule Dortmund, mit dem Fachbereich
Rehabilitationspadagogik der Universitat Dortmund und der Schule fir Ergotherapie der
Rheinischen Kliniken Essen.

Die Klinik beteiligt sich seit 1986 am Dokumentationsverbund Psychiatrie in Bad Drieburg.
Weitere Informationen finden Sie im Kapitel C-4.
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B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote d  er Klinik flr Psychiatrie
und Psychotherapie

Die klinikweiten, fachibergreifenden Angebote aus dem medizinisch-pflegerischen Bereich
werden in Kapitel A-9 aufgefuhrt.
Daruiber hinaus stehen folgende Angebote zur Verfugung:

Bewegungstherapie (MP11)

In der Bewegungstherapie werden den Patienten folgende Behandlungsangebote
bereitgestellt: Koérper- und Sinneswahrnehmung, Korperarbeit, Entspannung,
Atemarbeit, Gymnastik, Sporttherapie, Gruppen-dynamische Ubungen,
Tanzpsychotherapie, Kreative Gestalttherapie und Musiktherapie. Die verschiedenen
Therapieangebote berlcksichtigen sowohl die jeweilige Erkrankung als auch die
vorhandenen Kompetenzen der Patienten.

Tanztherapie / Gestalttherapie (MP0O)
Ergotherapie/ Arbeitstherapie (MP16)

Die Behandlungsangebote in der Ergotherapie bieten neben dem kreativen Werken
gezielte Ubungen zur Wiederherstellung der Basis der Arbeitsfahigkeit,
lebenspraktisches Training (z.B. Kochgruppe), aber auch gestaltungstherapeutische
Angebote wie die Kunsttherapie.

Kreativtherapie/ Kunsttherapie/ Theatertherapie/ Bi  bliotherapie (MP23)

Psychologisches/ psychotherapeutisches Leistungsang ebot/
Psychosozialdienst (MP34)

Ehemaligencafé (MP0O)
Angehdrigenarbeit / Angehdrigengruppe (MP0OO)

B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Kilinik fur Psychiatrie und
Psychotherapie

Das nicht-medizinische Service-Angebot wird in Kapitel A-10 fur das gesamte Krankenhaus
dargestellt. Zusatzlich bietet die Klinik:

Raucherentwohnungskurse (SA00)
Ernahrungsprogramm (Bela-Kurs) (SA00)

B-2.5 Fallzahlen der Klinik fir Psychiatrie und Ps  ychotherapie

In der Psychiatrischen Tagesklinik wurden 340 Patienten behandelt.

Vollstationare Fallzahl: 971
Teilstationare Fallzahl: 340
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B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD
Rang | ICD-10 Absolute Umgangssprachliche Bezeichnung
Fallzahl

1 F33 350 Wiederholt auftretende Phasen der
Niedergeschlagenheit

2 F32 207 Phase der Niedergeschlagenheit - Depressive
Episode

3 F31 77 Psychische Stérung mit Phasen der
Niedergeschlagenheit und Gbermaiger
Hochstimmung - manisch-depressive Krankheit

4 F20 70 Schizophrenie

F60 50 Schwere, beeintrachtigende Stérung der

Personlichkeit und des Verhaltens, z.B. paranoide,
zwanghafte oder angstliche Persdnlichkeitsstérung

6 F43 43 Reaktionen auf schwere belastende Ereignisse bzw.
besondere Veranderungen im Leben

7 F10 35 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Alkohol

8 F41 20 Sonstige Angststérung

G30 16 Alzheimer-Krankheit

10 F25 12 Psychische Stoérung, die mit Realitatsverslust, Wahn,
Depression bzw. krankhafter Hochstimmung
einhergeht - Schizoaffektive Stérung

11 FO3 10 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit
(Demenz), vom Arzt nicht ndher bezeichnet

12 FO5 9 Verwirrtheitszustand, nicht durch Alkohol oder
andere bewusstseinsverandernde Substanzen
bedingt

13 FO1 6 Einschrankung der geistigen Leistungsfahigkeit
(Demenz) durch Blutung oder Verschluss von
BlutgefaRen im Gehirn

14 F23 6 Akute, kurze und vortibergehende psychische
Stérung mit Realitatsverlust

15 FO6 #5 Sonstige psychische Stdrung aufgrund einer
Schéadigung des Gehirns oder einer korperlichen
Krankheit

16 F42 #5 Zwangsstorung

17 F12 #5 Psychische bzw. Verhaltensstorung durch Wirkstoffe
aus der Hanfpflanze wie Haschisch oder Marihuana

18 F50 #5 Essstorungen, inkl. Magersucht (Anorexie) und Ess-
Brech-Sucht (Bulimie)

19 F44 #5 Abspaltung von Gedéachtnisinhalten,
Korperwahrnehmungen oder Bewegungen vom
normalen Bewusstsein - Dissoziative oder

Seite 32 von 70



Qualitatsbericht 2008 Marien Hospital Dortmund

Konversionsstérung

20 FO4 #5 Kdrperlich bedingte Gedachtnisstorung, nicht durch
Alkohol oder andere bewusstseinsverandernde
Substanzen bedingt

21 FO7 #5 Personlichkeits- bzw. Verhaltensstérung aufgrund
einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung
des Gehirns

22 F19 #5 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch Gebrauch

mehrerer Substanzen oder Konsum anderer
bewusstseinsverandernder Substanzen

23 F21 #5 Storung mit exzentrischem Verhalten und falschen
Uberzeugungen - Schizotype Stérung
24 F22 #5 Psychische Stdrung, bei der dauerhafte falsche

Uberzeugungen bzw. Wahnvorstellungen auftreten

25 F28 #5 Sonstige nicht korperlich bedingte psychische
Storung, die mit Realitatsverlust und Halluzinationen
ahnlich der Psychose einhergeht

26 F40 #5 Unbegriindete Angst (Phobie) vor bestimmten
Situationen

27 F48 #5 Sonstige psychische Stoérung, die mit Angsten,
Zwangen bzw. Panikattacken einhergeht

28 F63 #5 Ausgefallene Gewohnheiten bzw. Stérung der
Selbstbeherrschung

29 G31 #5 Sonstiger krankhafter Abbauprozess des
Nervensystems

30 F13 #5 Psychische bzw. Verhaltensstérung durch

Beruhigungs- oder Schlafmittel

B-2.7 Prozeduren nach OPS

Prozeduren nach OPS werden in der Psychiatrie nicht erfasst.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Psychiatrische Ambulanz

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Die Institutsambulanz stellt das Bindeglied zwischen der stationéren
Behandlung psychisch kranker Menschen und der hausarztlichen
Versorgung fur Patienten dar, die sich nicht in einer
fachpsychiatrischen Behandlung befinden.
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Angebotene Leistungen:
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)
Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen
(VP0O2)

Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VIO0)

Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn in
der Kindheit und Jugend (VP09)

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen Stérungen
und Faktoren (VPO05)

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen (VP10)

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

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstorungen durch
psychotrope Substanzen (VPO1)

Gruppenpsychotherapie fur Borderline-Patienten (VP0O)
Psychiatrische Tagesklinik (VP15)
Psychotherapie (VP0O0)

Privatambulanz

Ambulanzart: Privatambulanz (AMO7)

Privatambulanz des Chefarztes

Angebotene Leistungen:
Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VPO08)
Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen
(VP0O2)

Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VI100)

Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn in
der Kindheit und Jugend (VP09)

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit korperlichen Stérungen
und Faktoren (VPO5)

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen (VP10)

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

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch
psychotrope Substanzen (VPO1)

Gruppenpsychotherapie fur Borderline-Patienten (VP0O)
Psychotherapie (VP0O)
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B-2.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V werden in der Klinik fir Psychiatrie nicht
durchgefuhrt.

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Eine ambulante D-Arzt-Zulassung oder eine stationéare BG-Zulassung sind nicht vorhanden.
B-2.11 Apparative Ausstattung

Elektroenzephalographiegerat (EEG) (AA10) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Hirnstrommessung

Gerat fur die Elektrokrampftherapie (AA0O)

Belastungs-EKG/ Ergometrie (AA03)

Belastungstest mit Herzstrommessung
Klinik fur Innere Medizin

Gastroenterologisches Endoskop (AA12)  (24h-Notfallverfuigbarkeit)

Geréat zur Magen-Darm-Spiegelung
Klinik far Innere Medizin

Kipptisch (AA19)
Gerat zur Messung des Verhaltens der KenngroBen des Blutkreislaufs bei

Lageanderung
Klinik fur Innere Medizin

Rontgengerat/ Durchleuchtungsgerat (AA27)  (24h-Notfallverfuigbarkeit)
Klinik fur Innere Medizin

Spirometrie/ Lungenfunktionsprifung (AA31)

Klinik far Innere Medizin

Sonographiegerét/ Dopplersonographiegerat/ Duplexso nographiegerat (AA29)
(24h-Notfallverfigbarkeit)

Ultraschallgerat mit Nutzung des Dopplereffekts/farbkodierter Ultraschall
Klinik fur Innere Medizin

Oszillographie (AA25)

Erfassung von Volumenschwankungen der Extremitatenabschnitte

Klinik far Innere Medizin

Magnetresonanztomograph (MRT) (AA22) (24h-Notfallverfligbarkeit)

Schnittbildverfahren  mittels starker Magnetfelder und elektromagnetischer
Wechselfelder

Institut fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie, St.-Johannes-Hospital
Computertomograph (CT) (AA08) (24h-Notfallverfiigbar  keit)

Schichtbildverfahren im Querschnitt mittels Rontgenstrahlen
Institut fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie, St.-Johannes-Hospital
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B-2.12 Personelle Ausstattung

B-2.12.1 Arzte und Arztinnen

Anzahl | Kommentar

Arzte und Arztinnen 15,9 | Der Chefarzt besitzt eine

insgesamt Weiterbildungserméchtigung fur das Fach
(auRBer Belegéarzte und Psychiatrie und Psychotherapie tber 4 Jahre
Belegérztinnen) sowie die Weiterbildungserméchtigung fur die

Zusatzbezeichnung Psychotherapie. Die
Erméachtigung umfasst sowohl die
tiefenpsychologische, als auch die
verhaltenstherapeutische Psychotherapie.

davon Facharzte und 11,9
Fachéarztinnen

Fachexpertise der Abteilung
Psychiatrie und Psychotherapie (AQ51)
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie (AQ53)
Nervenheilkunde (AQOO0)
Neurologie (AQ42)
Innere Medizin (AQ23)
Verhaltenstherapie (ZF00)
Tiefenpsychologie (ZF00)

B-2.12.2 Pflegepersonal

Anzahl Ausbil-
dungsdauer
Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- 48,0 3 Jahre
und Krankenpflegerinnen
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 2,4 1 Jahr
Sonstige Ausbildung 10,3 AH: Berufs-
(Arzthelfer/ -innen, Pflegehelfer/ -innen) ausbildung,
PH: 200
Stunden

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
Psychiatrische Pflege (PQ10)
[7,9 Mitarbeiter/ -innen haben die Fachweiterbildung absolviert.]
Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten (PQO05)
Qualitatsmanagement (ZP13)
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B-2.12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Psychologe und Psychologin (SP23)
Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin (SP24)

Ergotherapeut und Ergotherapeutin/ Arbeits- und Beschéaftigungstherapeut und
Arbeits- und Beschaftigungstherapeutin (SP05)

Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin/ Maltherapeut und  Maltherapeutin/
Gestaltungstherapeut und Gestaltungstherapeutin/ Bibliotherapeut und
Bibliotherapeutin (SP13)

Bewegungstherapeut und Bewegungstherapeutin (z. B. nach DAKBT)/Tanztherapeut
und Tanztherapeutin (SP31)

Physiotherapeut und Physiotherapeutin (SP21)
Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin (SP25)
Sozialtherapeut und Sozialtherapeutin (z. B. DFS) (SP45)

Deeskalationstrainer  und  Deeskalationstrainerin/Deeskalationsmanager  und
Deeskalationsmanagerin/ Deeskalationsfachkraft (mit psychologischer,
padagogischer oder therapeutischer Vorbildung) (SP34)

Traumazentrierter Fachberater (SP0O0)
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualit  &tssicherung nach 8137
Abs.1 Satz 3 Nr.1 SGB V (BQS-Verfahren)

C-1.1.[1] Erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentation  srate fir das Krankenhaus
Leistungsbereich Fallzahl Dokument
ationsrate
Ambulant erworbene Pneumonie 156 95,5
Dekubitusprophylaxe 269 100,0
Koronarangiographie und Perkutane Koronarinterventi on (PCI) 29 86,2
C-1.2[1] Ergebnisse fur ausgewahlte Qualitatsindik atoren aus dem BQS-

Verfahren fur das Krankenhaus

C-1.2.[1]A Vom Gemeinsamen Bundesausschuss als une  ingeschrankt zur
Veroffentlichung geeignet bewertete Qualitatsindika toren.

Leistungsbereich (LB) Herzkatheteruntersuchung und -behandlung

Qualitatsindikator (QI) Entscheidung fir die Herzkatheter-
Untersuchung

Kennzahlbezeichnung Indikation zur Koronarangiographie -
Isch&miezeichen

Zéahler / Nenner 2222

Ergebnis (Einheit) 100,0%

Referenzbereich (bundesweit) >=80,0%

Vertrauensbereich 84,5 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB) Lungenentziindung

Qualitatsindikator (QI) Rasche Durchfihrung von Untersuchungen
zur Feststellung des Sauerstoffgehaltes im
Blut

Kennzahlbezeichnung Erste Blutgasanalyse oder Pulsoximetrie: Alle
Patienten

Zéahler / Nenner 148/ 149

Ergebnis (Einheit) 99,3%

Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%

Vertrauensbereich 96,2 - 100,0%

Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8
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C-1.2[1]B Vom Gemeinsamen Bundesausschuss eingesc
Veroffentlichung empfohlene Qualitatsindikatoren /

hrankt zur
Qualitatsindikatoren

mit eingeschrankter methodischer Eignung.

Leistungsbereich (LB)

Pflege: Vorbeugung von Druckgeschwiren

Qualitatsindikator (QI)

Neu entstandene Druckgeschwire wahrend
des Krankenhausaufenthaltes

Kennzahlbezeichnung

Veranderung des Dekubitusstatus wahrend des
stationaren Aufenthalts bei Patienten, die ohne
Dekubitus aufgenommen wurden:
Risikoadjustierte Rate der Patienten mit
Dekubitus Grad 2 bis 4 bei Entlassung

Zahler / Nenner entfallt
Ergebnis (Einheit) 0,7%
Referenzbereich (bundesweit) <=1,9
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Leistungsbereich (LB)

Pflege: Vorbeugung von Druckgeschwiiren

Qualitatsindikator (QI)

Neu entstandene Druckgeschwiire wahrend
des Krankenhausaufenthaltes

Kennzahlbezeichnung

Veranderung des Dekubitusstatus wahrend des
stationaren Aufenthalts bei Patienten, die ohne
Dekubitus aufgenommen wurden:
Risikoadjustierte Rate der Patienten mit
Dekubitus (Grad 1 bis 4) bei Entlassung

Zahler / Nenner entfallt
Ergebnis (Einheit) 0,7%
Referenzbereich (bundesweit) <=28
Bewertung durch den Strukturierten Dialog 8

Legende - Bewertung durch den Strukturierten Dialog

0= Der Strukturierte Dialog ist noch nicht abgeschlossen. Derzeit ist noch keine Einstufung der
Ergebnisse maglich.

1= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ unauffallig
eingestuft.

2= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ unauffallig
eingestuft. Die Ergebnisse werden im Verlauf besonders kontrolliert.

3= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als qualitativ auffallig eingestuft.

4= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs als erneut qualitativ auffallig
eingestuft.

5= Das Ergebnis wird bei mangelnder Mitwirkung am Strukturierten Dialog als qualitativ auffallig
eingestuft.

8 = Das Ergebnis ist unaufféllig. Es ist kein Strukturierter Dialog erforderlich.

9= Sonstiges (im Kommentar erlautert)

13= Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs wegen fehlerhafter

Dokumentation als qualitativ auffallig eingestuft.
Das Ergebnis wird nach Abschluss des Strukturierten Dialogs wegen fehlerhafter
Dokumentation als erneut qualitativ auffallig eingestuft.
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C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrechtge  maf 8112 SGB V

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

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

Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:

Diabetes mellitus Typ 2 (DIA2)

Seit 2003 nehmen Patienten der Klinik am strukturierten Behandlungsprogramm zur
Verbesserung der Versorgungssituation von Typ 2-Diabetikern teil. Ziele des
Behandlungsprogramms sind: die Vermeidung von Krankheitssymptomen wie z.B. der
ubermafligen Harnausscheidung, dem krankhaft gesteigerten Durstgefihl und der
Abgeschlagenheit, die Vermeidung von Nebenwirkungen der Therapie sowie schwerer
Stoffwechselentgleisungen, die Verringerung des erhdhten Risikos fur herzbedingte, zentrale
Durchblutungsstorungen, sonstige  Erkrankungen von groRen GefalRen durch
Arterienverkalkung und der Amputationen, die Vermeidung von Folgekomplikationen mit
schwerer Sehbehinderung oder Erblindung, die Verringerung des Risikos einer
eingeschrankten Nierentatigkeit bis hin zur Einleitung einer Nierenersatztherapie (Dialyse,
Transplantation) und die Vermeidung des diabetischen Ful3syndroms mit Nerven-, Gefaf-
und/ oder Knochenschadigungen.

Diabetes mellitus Typ 1 (DIAL)

Seit 2005 steht das strukturierte Behandlungsprogramm auch fur Typ 1-Diabetiker zur
Verfigung. Seit dem Start des Programms nehmen Patienten der Klinik auch an diesem
Behandlungsprogramm teil.

Koronare Herzkrankheit (KHK) (KORO)

Seit 2004 nehmen Patienten am Strukturierten Behandlungsprogramm zur Versorgung von
Versicherten mit KHK der Stufe 1 teil. Das Programm zielt auf eine Verbesserung der
Lebensqualitdt der betroffenen Patienten ab, die mafRgeblich durch die Vermeidung von
Angina-Pectoris-Beschwerden und dem Erhalt der Belastungsfahigkeit beeinflusst wird.
Sicherung und Verbesserung der Qualitat der kardiologischen Diagnostik, der Akut- und der
Langzeittherapie sowie eine intensive Betreuung der Patienten mit Schulung zu Ursachen,
Verlauf und VorbeugemalRhahmen in Bezug auf die Erkrankung fuhrt bei den betroffenen
Patienten und Angehdrigen zu einem sensibleren Umgang mit Symptomen und
erforderlichen MaflRnahmen. Die medizinische Behandlung nach standardisierten Kriterien
wird ebenso gewahrleistet wie die notwendige Versorgung mit Medikamenten und
Anschlussheilbehandlungen.

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen  vergleichenden
Qualitatssicherung

Forum Qualitatssicherung in der Diabetologie Deutsc hland (FQSD)
Das Forum fur Qualitatssicherung in der Diabetologie (FQSD) ist eine Initiative zur

Qualitatssicherung in der Diabetologie, die in Deutschland 1992 und in Osterreich 1996
gegrindet wurde. Als Werkzeug fiur Qualititsmanagement wurde das FQSD-
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Informationssystem BARS (Benchmarking And Reporting Service) fir die behandelnden
Arzte entwickelt. Es bietet Arzten die Moglichkeit, zur Qualitatssicherung der Betreuung
chronischer Krankheiten, Patientendaten in standardisierten Formularen zu dokumentieren.
Auf Basis dieser Daten werden Qualitatsberichte erstellt, und jeder Benutzer kann online
selbst Auswertungen durchfuhren und aus offenem Benchmarking Verbesserungspotential
ableiten.

Offenes Benchmarking

Dem Prinzip des Offenen Benchmarkings liegt zugrunde, das alle Zentren bekannt sind und
jeder jeden kennt. Dadurch wird gewahrleistet, dass die Ergebnisse zugeordnet werden
konnen, der Erfahrungsaustausch zwischen den Zentren vereinfacht wird und die Ergebnisse
in Qualitatszirkeln diskutiert werden konnen. Jedes Zentrum kann sich somit am Besten
orientieren.

Das FQSD hat auf dem Gebiet der Qualitatssicherung in der Diabetologie langjahrige
Erfahrungen vorzuweisen und betreibt Offenes Benchmarking bereits seit vielen Jahren mit
Erfolg. Bereits mehr als 250 Zentren in Deutschland und 200 Zentren in Osterreich gehoren
der Initiative an. Der Datenstand der FQSD-Initiative ist mittlerweile auf Gber 200.000
Patientenjahresuntersuchungen angestiegen.

Mehr Informationen dazu, zu den beschriebenen Auswertungen, zu weiteren Aktivitdten des
Forums Qualitatssicherung in der Diabetologie und seiner Kooperationspartner finden Sie
unter www.healthgate.at.

Dokumentationsverbund Psychiatrie

Die Abteilung fur Psychiatrie und Psychotherapie beteiligt sich bereits seit 1986 am
Dokumentationsverbund Psychiatrie in Bad Drieburg. Der Verbund erstellt Auswertungen zu
52 patientenbezogenen Kriterien wie Diagnosen, Verweildauern, geschlechtsspezifischen
oder bildungsspezifischen Fragestellungen fir 25 Kliniken. Die Ergebnisse werden sowohl
abteilungsbezogen als auch einrichtungsiibergreifend dargestellt. Sie ermdglichen den
Beteiligten einen internen und externen Vergleich, aus dem die Kliniken
Verbesserungsprojekte ableiten koénnen. Weitergehende Informationen sind unter
www.dokumentationsverbund.de erhaltlich.

C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach 8§ 137 SGB V

Nicht zutreffend, die entsprechenden Leistungen werden im Marien Hospital nicht erbracht.
C-6 Umsetzung von Beschlissen des Gemeinsamen

Bundesausschusses zur Qualitatssicherung nach § 13 7 Abs. 1
Satz 1 Nr. 2 SGB V

Nicht zutreffend, die entsprechenden Leistungen werden im Marien Hospital nicht erbracht.
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D Qualitdtsmanagement

D-1 Qualitatspolitik

Unternehmensphilosophie

Die Darstellung einer klaren Qualitatspolitik eines Unternehmens, die allen beteiligten
Personengruppen eingangig und transparent wird, ist eine wichtige Voraussetzung zur
Einbindung aller Mitarbeiter in die gemeinsame Unternehmensverantwortung.

Die Grundung der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft erfolgte zum 01.01.1998 und vereinigte
das St.-Johannes-Hospital, das St.-Elisabeth-Krankenhaus in Kurl, das St.-Elisabeth-
Kinderheim und das Altenheim Christinenstift. Dieser Zusammenschluss zu einem
Gesamtunternehmen erforderte auf Grund der gestiegenen Mitarbeiterzahl zahlreiche
Umstrukturierungen und Veranderungen in der Organisation. Zur Starkung und Stabilisierung
dieser Fusionsprozesse wurden die Mitarbeiter aufgefordert, gemeinsame Visionen und Ziele
fur die Zukunft des Unternehmens zu entwickeln. Die Erstellung eines gemeinsamen
Leitbildes wurde vom Verwaltungsrat der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft beschlossen. Die
Umsetzung erfolgte im Sommer 1999 unter Beteiligung von insgesamt 160 Mitarbeitern aller
Einrichtungen im Rahmen eines Workshops. Das Marien Hospital, Gesellschafter seit dem
01.01.2000 hat das Leitbild UGbernommen. Ausfuhrliche Informationen zum
Entstehungsprozess und Erlauterungen zu Inhalten und Hintergrinden wurden den
Mitarbeitern im Marien Hospital durch einen speziellen Workshop an die Hand gegeben. Auf
diesem Weg konnte die Integration der bisher eigenstandigen Einrichtung geférdert werden.

Mittlerweile kann die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH auf ihr 10-j&hriges
Bestehen zurtickblicken. Aus Sicht der Geschéftsfihrung war es an der Zeit, die Aktualitat
des Leitbildes und auch seine Akzeptanz zu diskutieren. Daher wurde im Jahr 2008 erneut in
einem gemeinsamen Workshop mit intensiver Diskussion eine Erneuerung durch die
Mitarbeiter vorgenommen. Die Grundelemente Glaube, Liebe, Hoffnung und christliche
Gesinnung blieben bestehen.

Das Leithild

Die Mitarbeiter entwickelten gemeinsam ein Bild fiir die Gesellschaft, das zahlreiche Werte,
Botschaften und Visionen enthélt. Die farblich gestaltete Darstellung prasentiert in grafisch
visualisierter Form die gesammelten Kernaussagen symbolisch und begrifflich. Die
Grundbotschatt leitete sich daraus ab und bildet bis heute die Basis:

In christlicher Gesinnung - zum Wohle Aller - Wirke ~ n von Mensch zu Mensch - fir ein
ganzes Leben.

Um die Aussagen des Leitbildes zu verstehen, empfehlen wir, mit der Betrachtung im
Zentrum des Bildes zu beginnen und dem Aufbau spiralférmig zu folgen:
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"Aller Anfang ist die Begegnung von Mensch zu Mensch, sie liegt in unseren Handen.
Unsere Begegnungen sind gepragt von Freundlichkeit, Vertrauen, Respekt und Offenheit. In
dieser Haltung, gemeinsam Uber alle Einrichtungen, Abteilungen und Berufe hinweg,
handeln wir fachlich, menschlich, erstklassig und professionell.

Handeln bedeutet zum einen Fuhren als Vorbild sowohl unter-nehmer-isch, als auch
menschlich und fachlich. Der Beitrag des Einzelnen im Team ist kollegial, wir sind engagiert
und mit Herzblut bei der Sache.

Unsere Kommunikation ist offen, verbindlich und darf auch kontrovers verlaufen. Hier 6ffnet
sich der Horizont nach auf3en, 6ffnet sich zu den Partnerschaften und nimmt den Nachwuchs
mit auf den Weg. Feste Grundlage ist die N&chstenliebe, basierend auf den Tugenden
Glaube, Hoffnung und Liebe.

Zeit ist kostbar. Wir nehmen uns Zeit fir unser Gegenuber. Fur alle Generationen der uns
Anvertrauten sind wir unserer Verantwortung bewusst und leisten unseren besten Beitrag.

Wir wollen so zum Leben verhelfen oder im Sterben begleiten.
Das ist unser Wirken."

Far alle Mitarbeiter und Interessierten wurde das Leitbild in DIN A 4 - Format gedruckt und
ruckseitig mit einigen Erlauterungen versehen. Diese geben neben den konkreten
Erklarungen auch Anregungen zu eigenen Interpretationen der jeweils individuellen
Situation.
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Das Leitbild stellt die Grundlage fir die gesellschaftsweite Unternehmensphilosophie dar, die
den Mitarbeitern Orientierungshilfen und Mdoglichkeiten zur Identifikation mit der
Qualitatspolitik bietet.

Dabei ist die Orientierung an einem solchen Leitbild ein wesentliches Instrument zur
Integration unterschiedlicher, weitgehend selbststandiger Organisationseinheiten, wie sie
durch die Umstrukturierung zur Matrix-Organisation im Rahmen der Gesellschaftsgrindung
entstanden sind. Nicht zuletzt liefert das Leitbild auch klare Inhalte beziglich der Darstellung
des Unternehmens und seiner gesellschaftlichen Versorgungsverpflichtung in der
Offentlichkeit.

Die Aussagen des Leitbildes bilden die Grundlage der Qualitatsziele der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft.

Fuhrungsgrundsatze

Zum 01.01.2002 traten die -auf das Leitbild aufbauenden- Flhrungsgrundsétze in Kraft. Sie
werden in Form einer Broschire allen Mitarbeitern bei der Einstellung zur Verfigung gestellt
und haben fur alle FiUhrungskrafte verbindlichen Charakter. Die Fuhrungsgrundsatze
definieren einen gemeinsamen Umgangsstil und vereinbaren eine klare, verbindliche und
offene Kommunikation. Dazu gehoren auch die regelméRigen Mitarbeitergespréache, mit
dem Anspruch auf Anerkennung und konstruktive Kritik. Gleichermal3en gehotren die
Delegation von Aufgaben, Kompetenzen und Verantwortung zu den vordringlichen
Fuhrungsaufgaben.

Ziel der Formulierung dieser Fuhrungsgrundséatze ist es, die festgelegten Strategien zur
Fuhrungsarbeit und das Selbstverstandnis der Flhrungskrafte im Sinne des Unternehmens
fur alle Mitarbeiter transparent zu machen und die Personalentwicklung mit Hilfe dieses
Instruments mafgeblich zu begleiten.

D-2 Qualitatsziele

Kundenorientierung

Wir wollen die Zufriedenheit unserer Kunden steigern, indem wir die Angebote und den
Service unserer Einrichtungen fur Patienten, Bewohner und Jugendliche stetig
weiterentwickeln.

In den Krankenhdusern binden wir unsere Patienten und Angehdrigen Uber eine
intensive Aufklarung in die Behandlungsplanung ein.

Die kollegiale Zusammenarbeit mit den zuweisenden und weiterbehandelnden
Einrichtungen ist flr uns selbstverstandlich.

Wir versorgen unsere Patienten in enger Abstimmung mit ihren Hausarzten,
niedergelassenen Facharzten, zuweisenden Krankenhausern und
Rehabilitationskliniken im Rahmen der Integrierten Versorgungsvertrage mit
Krankenkassen. Ziel der Integrierten Versorgung zur kardiologischen/
kardiochirurgischen Behandlung ist die optimale Abstimmung der stationdren und
ambulanten Therapie.

Seite 44 von 70



Qualitatsbericht 2008 Marien Hospital Dortmund

Wir bieten unseren Patienten neben der professionellen Behandlung weitreichenden
Service in den nichtmedizinischen Bereichen wie Unterbringung und
Speisenversorgung.

Wir informieren Patienten und Angehorige in einem Quartalsmagazin uber die
aktuellen Entwicklungen in der Gesellschaft und geben ihnen darUber hinaus eine
Vielzahl an Fachbroschiuren an die Hand.

RegelmaRig veranstalten wir Arzt- und Patientenseminare, bieten Fihrungen durch
spezielle Abteilungen und laden zu Kursen ein.

Ob unsere Kunden mit uns zufrieden sind, Uberprifen wir im Rahmen regelméaRiger
Patientenbefragungen in den Krankenhausern, Bewohner- und Angehorigenbefragungen in
den Altenheimen und Familien- und Bewohnerbefragungen in den Einrichtungen der
Jugendhilfe.

Mitarbeiterorientierung

Wir wollen ein attraktiver Arbeitgeber flr motivierte, qualifizierte und verantwortungsvolle
Mitarbeiter sein.

Fur die interne Qualifizierung und Weiterbildung unserer Mitarbeiter steht ein
umfangreiches Fort- und Weiterbildungsprogramm zur Verfiigung.

Zur  Gesundheitsférderung bieten wir unseren Mitarbeitern Sport- und
Entspannungskurse sowie eine individuelle Betreuung durch unseren
betriebsérztlichen Dienst an.

Wir beriicksichtigen die Interessen der Mitarbeiter, die wir in Mitarbeitergesprachen
herausarbeiten.

Auf personliche Lebenssituationen stellen wir uns durch die Mdglichkeit der
Teilzeitbeschéftigung ein.

Unsere Mitarbeiter haben die Mdoglichkeit, sich mit ihren Ideen und
Verbesserungsvorschlagen uber ihre tagliche Arbeit hinaus an der kontinuierlichen
Weiterentwicklung des Unternehmens zu beteiligen.

In einer ganztagigen Einfuhrungsveranstaltung wird allen neuen Mitarbeitern das
Unternehmen vorgestellt.

Fur die Mitarbeiter der Pflege wurde ein mehrstufiges Einarbeitungskonzept
entwickelt.

Vierteljahrlich erarbeiten wir gemeinsam mit interessierten Mitarbeitern eine interne
Zeitschrift, die einen Blick auf die unterschiedlichen Bereiche des Unternehmens
eroffnet.

Alle drei Jahre feiert die Gesellschaft mit allen Mitarbeitern ein grof3es Fest.

Um zu Uberprifen, ob unsere Mitarbeiter die eingeleiteten Malihahmen anerkennen, fihren
wir regelmaRig eine Mitarbeiterbefragung durch.
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Unternehmensfiihrung

Die Geschaftsfuhrung zeigt sich tber das Leitbild der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft
verantwortlich fir Patienten, Bewohner und Mitarbeiter aber auch fur Wirtschaftlichkeit und
Effektivitat.

Um die ethische Auseinandersetzung mit Fragen der Versorgung und Betreuung von
Patienten und Bewohnern zu fordern, wurden 2004 ein Ethik-Komitee konstituiert und
Ethische Fallbesprechungen eingefiuhrt.

Die Geschaftsfihrung verabschiedete Fihrungsinstrumente wie die genannten
Mitarbeitergesprache und Fihrungsgrundsatze.

Der sorgfaltige Umgang mit Ressourcen spiegelt sich in Stellen-, Erlés- und
Kostenplanungen sowie der Teilnahme an der bundesweiten Kostenkalkulation der
Relativgewichte wider.

Der sorgsame Umgang mit Umweltressourcen ist ein selbstverstandliches Anliegen.
Anfall und fachgerechte Entsorgung von Abféllen wird durch eine Fachkraft
kontinuierlich Gberwacht.

Zahlen und Bilanzen werden jahrlich in einem Geschaftsbericht verdffentlicht.

Spiritualitat

Als konfessionelle Einrichtung bieten wir Patienten und Bewohnern professionelle
seelsorgerische Betreuung. Wir beachten auch die spirituellen Bedirfnisse unserer
Mitarbeiter.

Das Seelsorgeteam bietet Glaubigen beider grof3en christlichen Konfessionen neben
Gottesdiensten auch umfangreiche Méglichkeiten zur Einzelbetreuung in vertraulicher
Atmosphére.

Alle Einrichtungen verfligen uber eine Kapelle, die Patienten und Bewohnern immer
offen steht.

Patienten nichtchristlicher Religionszugehdrigkeit stellen wir die Mdoglichkeit zum
Beten zur Verfugung und organisieren fir sie nach Bedarf auch spirituelle Betreuung
durch Seelsorger anderer Glaubenrichtungen. Ebenso stehen Raumlichkeiten fur
rituelle Waschungen zur Verfligung.

Wir fuhren regelméaRig Besinnungstage fur die Mitarbeiter durch.
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Sicherheit

Die Sicherheit fur die Patienten, Bewohner und Mitarbeiter in der taglichen Arbeit ist ein zu
schiutzendes Gut.

Unsere Mitarbeiter werden berufsgruppenbezogen in Erster Hilfe, Reanimation und
Arbeitssicherheit geschult.

Um Nadelstichverletzungen zZu vermeiden, wurden flachendeckend
Sicherheitskantlen eingefihrt.

Unsere Einrichtungen werden nach sicherheitstechnischen Aspekten begutachtet.

Fur Brand- und Katastrophenfélle liegt ein systematischer Ablaufplan vor. Alle
Mitarbeiter werden hierzu regelm&Rig geschult.

Ein effektives Hygienemanagement ist uns ein besonderes Anliegen. Das qualifizierte
Hygieneteam gewahrleistet Uberwachungen, Schulungen und Hygiene sichernde
Mafinahmen.

Die Sauberkeit in unseren Einrichtungen wird durch ein professionelles Reinigungs-
und Hauswirtschaftsteam sichergestelit.

Durch Katastrophenibungen werden die Transparenz und Wirksamkeit dieser vorbeugenden
MafRnahmen Uberpriift.

Informationswesen

Ein sorgféltiger Umgang mit Patientendaten und Datenschutz ist fir uns selbstverstandlich.

In den drei Krankenhausern nutzen wir ein einheitliches elektronisches
Krankenhausinformationssystem.

Weitere EDV-Programme sind mit dem Krankenhausinformationssystem vernetzt und
gewabhrleisten einen sicheren Datenaustausch.

Schulungen zum Datenschutz erhalten neue Mitarbeiter bereits am Einfihrungstag.

Qualitatsmanagement

Die Aktivitaten unseres Qualitdtsmanagements zielen auf eine standige Prifung und die
darauf aufbauende Optimierung unserer Arbeitsprozesse und Strukturen ab. Ziel ist die
Sicherstellung und Verbesserung der Versorgung unserer Patienten und Bewohner.

Die  wichtigsten Prozesse und  Strukturen werden in  Ablauf- und
Verfahrensbeschreibungen erfasst.

Im Rahmen interner Audits werden alle Leistungsbereiche durch Mitarbeiter aller
Berufsgruppen analysiert.

Verbesserungspotentiale werden benannt und der Geschaftsfihrung vorgestelit.
Diese entscheidet tUber die Dringlichkeit, Reihenfolge und Art der Umsetzung.

So vollziehen wir einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess, der seinen Ausdruck in
externen Uberwachungen und Zertifizierungen findet.
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Gesellschaft

Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft moéchte von der Offentlichkeit als kompetenter
Leistungserbringer im Gesundheitswesen wahrgenommen werden.

Wir betreiben eine intensive Offentlichkeitsarbeit.
Wir bieten zahlreiche Vortrags- und Informationsveranstaltungen an.
Wir beteiligen uns mit Engagement an Gesundheitsaktionen unserer Partner.

Imageanalyse, Befragung niedergelassener Arzte und reprasentative Befragung der
Bevoilkerung sowie Auswertung der Ergebnisse und Ableitung entsprechender Mal3nahmen
sind unsere mittelfristigen Ziele.

D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanag ements

Stabsstelle Qualitditsmanagement

Bereits seit Anfang der 90er Jahre wurde mit dem Aufbau des Qualitatsmanagements im
St.-Johannes-Hospital begonnen. Der Schwerpunkt lag hier zunéchst in der Einfihrung und
direkten Betreuung und Organisation von interdisziplindren Qualitatszirkeln. Endgultig
etabliert wurde das Qualitatsmanagement im Jahre 1995 durch die Schaffung einer
Stabsstelle, die seitdem der Geschaftsfihrung zugeordnet ist. Sie hat eine beratende
Funktion fur die Geschéftsfihrung, begleitet qualitatssichernde MaflRnahmen und koordiniert
die Qualititsmanagement bezogenen  Aktivitdten in  den  Einrichtungen der
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft.

Aufgaben der Stabsstelle

In den ersten Jahren wurden zunéchst Leitlinien und Handlungsgrundsatze fur das
St.-Johannes-Hospital erstellt und durch das Direktorium verabschiedet. Im Sommer 1999
wurde dann durch eine einrichtungsubergreifende Arbeitsgruppe mit 160 Mitarbeitern aller
zur Kath. St.-Johannes-Gesellschaft gehérenden Einrichtungen das Leitbild der Gesellschaft
entwickelt.

Weitere Meilensteine der Arbeit waren die Zertifizierungen des Transfusionswesens und der
Krankenhaushygiene nach der DIN EN ISO im Jahre 2000. Ein Umweltmanagementsystem
wurde aufgebaut und ebenfalls im Jahre 2000 nach EMAS zertifiziert.

Der Speisenversorgung der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft wurde im Jahre 2003 und durch
die Rezertifizierung im Jahre 2006 bescheinigt, dass ein Qualitatsmanagementsystem und
ein Konzept zu den HACCP-Grundsatzen erfolgreich eingefiihrt und angewendet werden.
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Mittlerweile sind es vielfaltige Aufgaben, die durch die Stabsstelle QM abgedeckt werden:

Beratung der Geschaftsfuhrung zu QM-relevanten Themen

Vertretung des Qualitdtsmanagements in internen Gremien der gGmbH
Vertretung des Unternehmens in externen, tberregionalen QM-Foren
Verfassung der Qualitatsberichte

Beratung der Einrichtungen, Kliniken, Abteilungen, Zentren

Moderation / Organisation von Qualitatszirkeln, Arbeitskreisen, QM-Teams
Ausbildung / Schulung / Beratung interner Auditoren

Organisation / Uberwachung / Durchfiihrung interner Audits

Organisation der QM-Managementbewertungen

Koordination des Meldewesen (Beschwerden, Ideen, Risiken, Beinahefehler, Fehler)
Forderung und Weiterentwicklung der internen Kommunikation/ Intranet

Interdisziplinres Qualitatsmanagement-Team

Im Jahre 2003 begann die Vorbereitung zur Einfihrung eines umfassenden
Qualitatsmanagementsystems in den Krankenh&dusern, das uber die bisherigen genannten
Aufgaben und MalRnahmen hinausgeht. Angestrebt wurde zunachst ein speziell auf
Krankenhaduser abgestimmtes Verfahren nach KTQ (Kooperation fiir Transparenz und
Qualitat im Krankenhaus), kombiniert mit einem darauf aufbauenden Verfahren zur
Zertifizierung konfessioneller Einrichtungen und Werke (proCum Cert).

Uber 30 Mitarbeiter verschiedenster Berufsgruppen der drei Krankenhauser der
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft arbeiteten intensiv an zahlreichen Qualitdtsmanagement-
Projekten, die anhand der Themen-Kategorien von KTQ und proCum Cert ausgewahlt
worden waren. RegelmafRige Teamtreffen und Projektarbeit in Kleingruppen waren hier die
entscheidenden Instrumente der Zusammenarbeit, die das Zertifizierungsverfahren Anfang
des Jahres 2006 zu einem erfolgreichen Abschluss brachten.

Auch in den drei Einrichtungen der Altenpflege beschaftigen sich Mitarbeiter aller
Berufsgruppen an der Weiterentwicklung des QM-Systems, das durch die erste Zertifizierung
nach DIN ISO im Herbst 2005 gefestigt wurde.

Im Jahre 2008 fiel die Entscheidung, alle Einrichtungen des Unternehmens einheitlich nach
DIN EN ISO 9001:2008 zertifizieren zu lassen. Die Pflege zweier unterschiedlicher
QM-Systeme innerhalb eines Unternehmens hat sich in der Zwischenzeit als ungulnstig
erwiesen, da es die einrichtungsubergreifende Zusammenarbeit erschwerte und die
Akzeptanz bei den Mitarbeitern reduzierte. Deshalb orientiert sich die gGmbH in Zukunft an
der DIN ISO, die die gréte Unabhangigkeit von der Art der Dienstleistung hat und so in allen
Einrichtungen gleichermalRen anwendbar ist.

Hieraus ergeben sich Synergieeffekte und ein interdisziplindrer Austausch insbesondere
durch die regelméafigen internen Audits. Die Gruppe der internen Auditoren setzt sich aus
Mitarbeitern aller acht Einrichtungen zusammen. So auditieren sich Mitarbeiter aus vollig
unterschiedlichen Arbeitsbereichen, was neben dem inhaltlichen Austausch auch die
Kommunikation der teilweise arbeitstaglich weit entfernten Bereiche fordert.
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Arbeitskreise und Qualitatszirkel

In bestimmten Arbeitsbereichen sind dauerhafte Arbeitskreise in monatlichen oder
vierteljahrlichen Treffen tatig, die mindestens einmal jahrlich der Geschéaftsfihrung berichten.
Zu anderen Themen werden kurzfristigere Qualitatszirkel organisiert, die projektorientiert
vorgehen und ihre Ergebnisse nach Erarbeitung eines entsprechenden Konzeptes der
Geschaftsfuhrung vorlegen. Insgesamt sind dber 60 Mitarbeiter in verschiedenen
Arbeitsgruppen engagiert.

Durch diese beiden Arbeitsformen ist gewahrleistet, dass jeder interessierte Mitarbeiter
entsprechend seiner zeitlichen und persénlichen Mdglichkeiten fir Qualitdtsmanagement-
Tatigkeiten eingesetzt werden kann. Mit einer stetig ansteigenden Beteiligung in den
Arbeitsgruppen verbesserten sich die Transparenz und das Bewusstsein fur die Relevanz
des Qualitatsmanagements. Die kontinuierliche Weiterentwicklung des
Qualitatsmanagements in der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft ist ein erklartes Ziel der
Geschaftsfuhrung und der Betriebsleitungen, das von dort gefdrdert und von den
Mitarbeitern getragen wird.

"Veranderung sichert unsere Zukunft" hat sich zum Motto des Qualitdtsmanagements
entwickelt und steht mit dem zugehorigen Logo seitdem fir kontinuierliche Aktivitat und
kollegiale Teamarbeit.

D-4 Instrumente des Qualitdtsmanagements

Qualitatszirkel

Qualitatszirkel zeichnen sich durch eine unmittelbare Zusammenarbeit zwischen Mitarbeitern
und Verantwortlichen eines Unternehmens aus. Entscheidend ist hier die Einbindung
derjenigen, die direkt in den Dienstleistungsbereichen tatig sind, die verbessert werden
sollen. Ebenso bedeutend ist die Zusammenarbeit der Gruppe als Team bei gleichzeitiger
Wertschatzung jedes Einzelnen, unabhangig von arbeitstaglichen Hierarchien.

Qualitatszirkel bestehen in der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft seit 1992. Die Treffen der
Mitarbeiter verschiedener Berufgruppen und Einrichtungen finden wahrend der Arbeitszeit
statt und entwickeln Losungsvorschlage zu abteilungsinternen oder -Ubergreifenden
Problemen.

In den vergangenen 17 Jahren konnten zahlreiche Qualitatszirkel abgeschlossen werden,
beispielhaft seien hier einige Themen genannt:

EinfUhrung der Bereichspflege auf den Stationen aller drei Krankenhauser

Reduktion der Wartezeiten durch Optimierung der Abstimmung verschiedener
Ambulanzen (z.B. HTG - Anasthesie) oder Funktionsabteilungen
(z.B. Rontgenabteilung)

EinfUhrung einer betrieblichen Suchtkrankenhilfe

Optimierung der Schnittstellen zwischen der Technischen Abteilung und ihren
internen Kunden

Patientenorientierte Gestaltung der Wartezone vor dem zentralen Operationstrakt
Entwicklung eines palliativmedizinischen Behandlungskonzeptes
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Optimierung der Ablauforganisation auf den Stationen

Verbesserung der patienten- und bedarfsorientierten Speisenversorgung
Patientenbetreuung durch ehrenamtliche Mitarbeiter/innen

Organisation der transfusionsmedizinischen Leistungen des Zentrallabors
Verbesserung der Abfallentsorgung und des Umweltmanagements
Aktualisierung des Pflegedokumentationssystems

Einfihrung eines systematischen Beschwerdemanagements

Erstellung eines Leitfadens fur strukturierte  Mitarbeitergesprache  und
Fuhrungsgesprache

EinfUhrung einer Ideenbdrse

Erstellung eines Krisenplans fir Mitarbeiter in Notsituationen, Konzipierung von
Schulungen zum Erkennen von Krisensituationen und zur Einleitung von
Erstmal3nahmen

Aufbau und Weiterentwicklung der betrieblichen Gesundheitsférderung mit
Etablierung von Sportgruppen

Meldewesen

"Wer sich beschwert, meint es gut mit uns". Diese Aussage begrindet kurz und knapp,
warum in der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft gro3er Wert auf eine systematische
Erfassung aller Beschwerden von Patienten, Bewohnern, Angehdrigen, Besuchern und allen
weiteren Kunden gelegt wird. Beschwerden decken Fehler oder unglnstige Prozessablaufe
auf und bieten so die Chance, die Qualitat der Arbeit und Dienstleistungen zu verbessern.

Insgesamt wurden seit 2003 mehr als 600 Mitarbeiter in Schulungen sensibilisiert und
motiviert, Beschwerden oder auch Anregungen aufmerksam entgegenzunehmen und
weiterzuleiten. Unterstitzend wurde ein Leitfaden erstellt, der die Grundlagen des
Beschwerdemanagements erlautert. Dieser steht fur alle Mitarbeiter im Intranet zur
Verfugung. Der Meldebogen des Leitfadens kann auf Papier oder online ausgeftllt und direkt
per E-Mail an die Stabsstelle Qualititsmanagement gesendet werden. Der "Kunde", der
Mitarbeiter, der die Beschwerde aufgenommen hat, sowie der Mitarbeiter, der vom
Beschwerdeinhalt betroffen ist, erhalten zeitnahe Ruckmeldungen tber den weiteren Verlauf,
wenn die eingehenden Anmerkungen unter Beteiligung der Betroffenen geklart wurden.
Durchschnittlich 120 bis 200 Beschwerden pro Jahr werden seit Einfihrung dieses
Instruments gemeldet, das in allen Einrichtungen des Unternehmens zur Verfligung steht.
Die haufigsten Beschwerdegrinde sind Kommunikationsdefizite und Stérungen in den
Betriebsablaufen (Wartezeiten). In den meisten Fallen wird die Aufarbeitung von den
Patienten, Bewohnern und Angehorigen positiv bewertet, was sich auch darin zeigt, dass
kaum anonyme Beschwerden eingehen.

Ideen und Verbesserungsvorschlage von Kunden und Mitarbeitern werden zunéachst in
gleicher Weise bearbeitet. Ein berufsgruppenibergreifendes Team sichtet die
eingegangenen Meldungen und leitet ausgewahlte Vorschlage zur weiteren Entscheidung an
den Geschéftsfuhrer weiter. Alle Vorschlage nehmen an einer jahrlichen Verlosung von
Anerkennungspreisen teil.

Auch Fehler, Beinahefehler und Risiken kdnnen gemeldet werden. Hier ist ebenfalls eine
systematische Aufarbeitung in der dargestellten Weise sichergestellt, damit Kunden und
Mitarbeiter von abgeleiteten Verbesserungsmafinahmen profitieren kénnen.
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Kontinuierliche Bewertung in den Krankenh&usern

Neben der Eingabe einer Beschwerde, die sich meist auf offensichtliche Fehler oder
manifeste Probleme bezieht, besteht fir alle Patienten die Mdoglichkeit, einen
Bewertungsbogen einzureichen. Mit dem Informationsheft, das alle Patienten bei ihrer
stationaren Aufnahme im Aufnahmebiro erhalten, werden diese Bewertungsbogen
ausgeteilt. Sie bieten kurze Fragen zur Zufriedenheit an, die analog zum Schulnotensystem
beantwortet werden kénnen. Die Bewertung bezieht sich auf die stationdre Aufnahme in der
Verwaltung und auf der Station, auf die medizinische Behandlung durch Arzte und
Pflegepersonal, auf Verpflegung, Sauberkeit, Zimmerausstattung und Service. Freitextzeilen
lassen Raum fir personliche Anmerkungen.

Die Bdgen konnen in die so genannten "Lob- und Tadel" - Briefkasten eingeworfen werden.
Die statistische Auswertung der Schulnoten-Bewertung erfolgt einmal jahrlich, die Freitext-
Angaben werden den Betriebsleitungen sofort nach der wdchentlichen Leerung vorgelegt,
um angemessen und zeitnah reagieren zu kénnen.

Die Ricklaufquoten der Bewertungsbdgen lagen im Berichtsjahr bei 2,58 % im
St.-Johannes-Hospital und bei 2,63 % im Marien Hospital. Durch den gleichformigen Aufbau
der Bewertungsbdgen lassen die Auswertungen sowohl einen direkten Vergleich der drei
Krankenh&auser untereinander als auch einen Uberblick iiber die Entwicklung eines
Zeitraums von mehreren Jahren zu.

Die Kiuchen erfassen Kundenwinsche und Bewertungen bezlglich der Speisenversorgung
in den Krankenh&ausern durch zusatzliche Fragebdgen in den Mitarbeiterkantinen und den
Patientencafes.

Befragungen

Neben der Befragung in Form der beschriebenen kontinuierlichen Bewertung werden in
mehrjahrigen Abstédnden gezielte Befragungen durchgeftihrt.

Eine grol3 angelegte Patientenbefragung fand in allen drei Krankenhausern im Jahre 2004
statt. Uber 5000 Patienten wurde ein ausfiihrlicher Fragebogen nach Hause geschickt. Die
Bdgen wurden mit dem beigelegten Freiumschlag direkt an das auswertende Institut nach
Hamburg gesandt, so dass allen Antwortenden absolute Anonymitat zugesichert werden
konnte.

Die Ergebnisse wurden den interessierten Mitarbeitern prasentiert und sind seitdem im
Intranet einzusehen. AufRerdem erfolgte eine abteilungs- und stationsbezogene
Aufbereitung, die den entsprechenden Bereichen =zur Verfiugung gestellt wurde.
Freundlichkeit des Personals, Sauberkeit und Speisenversorgung waren fiur Patienten die
wichtigsten Beurteilungskriterien.

Im Jahre 2005 beteiligte sich das St.-Johannes-Hospital an der ahnlich gro3 angelegten
Befragung durch den Initiativkreis Ruhrgebiet, dem Herausgeber des Klinik-Fihrers Rhein-

Ruhr. Diese Transparenzstudie zur Spitzenmedizin im Ruhrgebiet richtet ihre Befragungen
an Patienten, aber zuséatzlich auch an niedergelassene Arzte. Neben der Frage, was ein
gutes Krankenhaus auszeichnet, flossen auch Leistungszahlen und Profile in die Bewertung
ein. Die Veroffentlichung der Ergebnisse erfolgt fur die Offentlichkeit in Buchform und im
Internet (www.kliniken-rhein-ruhr.de). Die beteiligten Kliniken erhielten umfangreiche
Auswertungen, die in der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft zu gezielten Malinahmen fihrten.
An den Befragungen zur Neuauflage im Frihjahr 2007 konnten durch veranderte
Teilnahmevoraussetzungen erstmals alle drei Krankenhduser des Unternehmens
teilnehmen. Die Rucklaufquote der Patientenbefragung lag bei 57%. Nach der Prasentation
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der Ergebnisse vor den Krankenhausvertretern der teilnehmenden Kliniken wurden sie in
gewohnter Weise in gedruckter Form und im Intranet verdéffentlicht.

Auch an der geplanten Neuauflage 2009 wird sich die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft mit
ihren drei Krankenhausern beteiligen.

Anfang November 2007 organisierte das Unternehmen eine Einweiserbefragung unter
rund 900 niedergelassenen Arzten in der Region Dortmund. Die Fragebdgen waren
fachabteilungsspezifisch konzipiert. Fast 28 % der niedergelassenen Arzte haben auf die
Befragung reagiert und Hinweise zur Kommunikation und Zusammenarbeit gegeben. Die
Ergebnisse wurden mit den Verantwortlichen ausgewertet.

Auch die Zufriedenheit in den Einrichtungen der Altenpflege wird in regelméaRigen Abstanden
ermittelt. Zu diesem Zweck wurde im Jahre 2005 analog zur Patientenbefragung der
Krankenhduser eine Angehorigenbefragung  durchgefuhrt. Um Aufschluss dber die
Entwicklungen der vergangenen Jahre zu erhalten, wurde sie im Winter 2007 wiederholt. Die
Ergebnisse konnten den Einrichtungen differenziert und auch intern vergleichend prasentiert
werden. Die hohe Beteiligung von 69,4% zeigt das starke Interesse der Angehdrigen an der
Versorgung und Betreuung ihrer Familienmitglieder und die hohe Bereitschaft, durch
konstruktive Kritik aktiv mitzuwirken.

Fur die Weiterentwicklung des Unternehmens werden auch Winsche und Kritik der
Mitarbeiter als entscheidende Information betrachtet. Bestandteil der Fihrungsgrundsatze ist
die Empfehlung an alle Fihrungskrafte, mit ihren Mitarbeitern ein jahrliches, strukturiertes
Mitarbeitergesprach zu fuhren. In Einzelgesprachen sollen Ziele des Unternehmens und
des Arbeitsbereiches mit den beruflichen und privaten Zielen der Mitarbeiter in
Ubereinstimmung gebracht werden. Vereinbarungen zwischen Mitarbeiter und Fuihrungskraft
sind hierbei vertraulich zu behandeln. Die Mitarbeitergesprache dienen dem Dialog zwischen
den Fdhrungsebenen und ihren Mitarbeitern und ermdglichen Rickmeldungen zum
Fuhrungsverhalten.

Als Ergédnzung zu diesen jahrlichen Gesprachen nahm die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft
mit ihren drei Krankenhausern im Jahre 2005 an einer Mitarbeiterbefragung teil, die von
der Fachhochschule Minster organisiert wurde. Die Befragung war Teil eines
Forschungsprojektes zum Thema "Interprofessionelle Arbeitsstrukturen”, das in katholischen
Krankenhdusern im GrofRraum Westfalen durchgefiihrt wurde. Herausgearbeitet werden
sollte, wie die menschlichen bzw. professionellen Beziehungen zwischen den Beschéftigten
die Leistungseffektivitdt eines Krankenhauses beeinflussen. Ferner sollte ermittelt werden,
welche sozialen oder organisatorischen Veranderungen die Qualitat des beruflichen
Handelns in den einzelnen Abteilungen verbessern konnten.
Die gesamte Rucklaufquote der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft betrug 19,2 Prozent. Die
Gesamtauswertung des Unternehmens wurde allen interessierten Mitarbeitern in mehreren
Veranstaltungen prasentiert und ist im Intranet abgebildet. Abteilungsbezogene Ergebnisse
standen den entsprechenden Fidhrungskraften zur Entwicklung entsprechender
VerbesserungsmalBnhahmen zur Verfigung. Im Vergleich zu anderen Unternehmen waren
die Mitarbeiter der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft eher davon Uberzeugt, dass ihre Klinik
einen guten Ruf geniel3t, dass lhre Krankenhduser im Qualitatsvergleich zu anderen Kliniken
der Umgebung tUberragend abschneiden und auf die Zukunft gut vorbereitet sind.

Die Fragebtgen wurden im Jahre 2006 in Zusammenarbeit mit dem Institut der
Fachhochschule Miunster fur das Arbeitsfeld der Jugend- und Erziehungshilfe
weiterentwickelt. Kooperationsstrukturen und Leistungseffektivitat sollten auch hier aus der
Sicht der Mitarbeiter bewertet werden. Diese Art der Befragung war in
Jugendhilfeeinrichtungen bisher nicht tblich, so dass die Jugendhilfe St.-Elisabeth hier eine
Pionierrolle einnimmt.
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Im Herbst 2009 nimmt die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft erneut mit ihren acht
Einrichtungen an einer von der Fachhochschule Minster organisierten Mitarbeiterbefragung
teil.

Offentlichkeitsarbeit

Ein entscheidendes Instrument fur die Transparenz und Verbreitung der Unternehmenskultur
und der Unternehmensziele ist eine kunden- und mitarbeiterorientierte Offentlichkeitsarbeit.
In der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft wurde fir diese Aufgaben im Jahre 2005 eine
Stabsstelle fur Offentlichkeitsarbeit geschaffen. Diese Stabsstelle zeigt sich verantwortlich fiir
die interne und externe Kommunikation der Gesellschaft und steht der Geschéftsfihrung in
allen medienrelevanten Fragen beratend zur Seite. In der externen Kommunikation gehort es
zu den Aufgaben der Offentlichkeitsarbeit, Uber aktuelle Themen der Kliniken und
Fachabteilungen zu berichten und neue Entwicklungen der Einrichtungen zu vermitteln. Dies
geschieht mittels regelmafiger Pressemeldungen und Einladungen zu Pressegesprachen an
die regionalen und Uberregionalen Medien. Darlber hinaus steht die Stabsstelle allen
Journalisten und Autoren jederzeit zur Verfugung, wenn sie kompetente Ansprechpartner
aus unserem Unternehmen suchen oder eigene Themen umsetzen méchten. Auch die
Erstellung zahlreicher Publikationen und die Ausrichtung unterschiedlicher Veranstaltungen
gehdren zum Arbeitsauftrag. Die Katholische St.-Johannes-Gesellschaft informiert ihre
Mitarbeiter, Patienten, Kooperationspartner und weitere Interessierte durch folgende Medien
und Veranstaltungen:

Mitarbeiterzeitschrift "JoHo-Journal"
Patientenzeitung "Johannes im Dialog"

Erstellung von Flyern, Broschuren, Plakaten und Veranstaltungseinladungen der
Fachabteilungen und Kliniken oder der Verwaltung

Jahrlicher Geschaftsbericht der Geschéftsfihrung

Prasentation des Unternehmens auf der Verbrauchermesse "Dortmunder Herbst" in
den Dortmunder Westfalenhallen und auf weiteren Fachmessen in der Region.

Aufbau des unternehmensinternen Intranets (Prasentation der Abteilungen und ihrer
Ansprechpartner; Informationen zu Fuhrungsgrundsétzen, Mitarbeitergespréachen;
aktuelle Meldungen im Sinnes eines "Schwarzen Bretts", interne Stellen- und
Fortbildungsangebote)

Prasentation aller Krankenhauser, Altenpflegeeinrichtungen und der Jugendhilfe im
Internet

Schaffung eines Wiedererkennungs-Merkmals durch das unternehmensweite
"Corporate Design"

Produktion eines Imagefilms

Ausrichtung von offentlichen Informationsveranstaltungen fir Patienten und
Angehorige  (wdchentliches Arzt-Patienten-Seminar im  St.-Johannes-Hospital,
monatliche "Nachtvorlesung” in einem bekannten o6ffentlichen Hérsaal in der
Dortmunder Innenstadt).
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Kommissionen und Konferenzen

Zur Sicherstellung des internen Informationsaustausches tagen folgende Kommissionen in
festgelegten Zeitintervallen.

Die Hygienekommission setzt sich zusammen aus dem Geschéftsfihrer, den Mitgliedern
des Direktoriums und der Betriebsleitungen, dem hygienebeauftragten Arzt, den
Hygienefachkraften, der Laborleitung, der Apothekenleitung und der Leitung der
Technischen Abteilung. Sie tagt ein- bis zweimal jahrlich, berat tUber die Ergebnisse der
Umgebungsuntersuchungen, den Umgang mit Infektionen und beschlie3t Anderungen des
Hygieneplanes.

Der transfusionsverantwortliche Arzt ladt die transfusionsbeauftragten Arzte aller Kliniken,
den Laborleiter, die leitende MTA und die Arbeitsplatzleitung der Immunhamatologie des
Zentrallabors, den Direktor Zentrale Dienste und den Stelleninhaber der Stabsstelle
Qualitatsmanagement zu halbjahrlichen Sitzungen der Transfusionskommission

Der Geschéftsfuhrer, der Leiter der Apotheke, alle Chefarzte und der Laborleiter beraten
einmal jahrlich in der Arzneimittelkommission Uber Kostenentwicklungen, den
Jahresvergleichsbericht und Besonderheiten in der Arzneimittelversorgung, uber die
Abstimmung der Arzneimittellisten und weitere aktuelle Themen.

Zur Erstellung des Fortbildungsangebotes des Referats Innerbetriebliche Fortbildung (IBF)
mit internen und externen Referenten trifft sich die Steuerungsgruppe IBF . Vertreter aller
Einrichtungen, verschiedener Berufsgruppen und der erweiterten Geschaftsfihrung stimmen
in den halbjahrlichen Planungstreffen das Angebot ab.

Der Arbeitssicherheitsausschuss aus internen Fachkraften fir Arbeitssicherheit, externen
Fachkraften, einem Mitglied des betriebséarztlichen Dienstes, einem Mitglied der
Mitarbeitervertretung, der jeweiligen Betriebsleitung bzw. des Direktoriums und den
Sicherheitsbeauftragten der jeweiligen Einrichtung tagt viermal jahrlich und berat Uber
interne sowie externe Vorschlage und ggf. einzuleitende Malinahmen.

Die Geschaftsfuhrung berét mit den Abteilungsleitern des Finanz- und Rechnungswesens,
der Leistungsabteilung, der Personalabteilung und der Wirtschaftsabteilung einmal monatlich
im Controlling Meeting  Uber Kostenentwicklungen, Belegung und Auslastung der
Einrichtungen.

Einmal pro Monat sichert die Abteilungsleitersitzung den Informationsaustausch samtlicher
Verwaltungsabteilungen aller Betriebsstatten.

Die Abteilungsleiter, Betriebsleiter, Pflegedienstleitungen und die Geschaftsfihrung stimmen
im Rahmen einer zweitdgigen Klausurtagung im ersten Quartal des Jahres konkrete
Planungen fir das laufende Geschaftsjahr ab. Sie beraten aul3erdem Uber grundséatzliche
Strategien und langerfristige Ziele.

Das Direktorium des St.-Johannes-Hospitals trifft sich in zweiwochentlichen Abstéanden zur
Direktoriumssitzung . In den anderen Betriebsstatten (Krankenhauser,
Altenpflegeeinrichtungen und Jugendhilfe) finden analog monatliche
Betriebsleitungssitzungen  statt.
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Zur Abstimmung der wichtigsten Aufgaben des kommenden Monats trifft sich die so
genannte ‘“"erweiterte Geschaftsfuhrung" (Geschaftsfihrer, Kaufmé&nnische Direktorin,
Pflegedirektorin, Direktor Zentrale Dienste) zum "Jour fixe ".

Zur Sicherstellung der Behandlungsqualitat dienen insbesondere die beiden
interdisziplinaren medizinischen Konferenzen. In der wéchentlichen Tumorkonferenz unter
Leitung der medizinischen Klinik Il beraten Onkologen, Radiologen, Strahlentherapeuten,
Gynékologen, Chirurgen und interessiertes Pflegepersonal tber die Diagnostik und weitere
Therapie aller Patienten mit Krebserkrankungen. Der direkte Dialog zwischen Diagnostikern
und Therapeuten gewahrleistet unter Zuhilfenahme samtlicher Untersuchungsbefunde
grofRtmogliche Sicherheit fir Patienten und Behandelnde. Den betroffenen Patienten wird auf
Wunsch die Teilnahme an der Konferenz ermaoglicht.

In der wochentlichen Kardiologisch-Kardiochirurgischen Konferenz werden alle
kritischen Herzkatheter- und herzbezogenen Kernspin- oder Computertomographie-Befunde
zwischen Kardiologen und Herzchirurgen interdisziplinar diskutiert. Uber die weitere
Therapie wird hier ebenfalls unter Berlicksichtigung des Patientenwunsches entschieden. In
gleicher Weise verfahrt die Gefalchirurgische Konferenz der Radiologen und
Gefalchirurgen bezuglich der Patienten des Gefalizentrums.

Zur Kontrolle der Wirksamkeit und Einarbeitung eventueller Anderungen in das OP-Statut
trifft sich die OP-Steuerungsgruppe bestehend aus Vertretern aller operativen Kliniken, des
OP-Pflegepersonals und dem Direktor Zentrale Dienste im Abstand von maximal sechs
Monaten.

Die Pflegedienstleitungen (PDL) und die Bereichsleitungen treffen sich einmal wdchentlich
zur PDL-Sitzung . Zusatzlich findet vierteljahrlich ein Stationsleitertag statt, auf dem neben
einem Informationsaustausch zu bestimmten Themen auch Arbeit in Kleingruppen
stattfindet.

Inhalte und Ergebnisse der Kommissionen und Konferenzen werden in Protokollen
festgehalten und allen Teilnehmern in schriftlicher Form zur Verfiigung gestellt.

Im Ethikkomitee ist die ethische Auseinandersetzung mit Fragen der Behandlung, Pflege
sowie der Versorgung und Betreuung von Patienten verankert. Ziele sind die Diskussion
ethischer Fragestellungen, die Formulierung ethischer Standards und die Unterstutzung
ethischer Fallbesprechungen. Zur Kerngruppe gehoren Arzte/innen, Pflegekréafte, ein
Seelsorger und ein Mitglied aus der Verwaltung. Das Ethikkomitee tagt in vierwdchigem
Rhythmus.
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D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Uberprufung und Uberarbeitung des Leitbildes der Ka  th. St.-Johannes-Gesellschaft
Dortmund gGmbH durch die Mitarbeiter

Nach der Grindung der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH 1998 wurde das
Leitbild der Gesellschaft erstmalig 1999 von Mitarbeitern erarbeitet und eingeftihrt. Dieses
Leitbild umfasst alle relevanten Aussagen zur angestrebten Kultur (Umgang, Auftreten,
Benehmen) im Unternehmen. Es stellt die Verbindung zwischen dem gewachsenen
Selbstverstandnis, der Unternehmensphilosophie (Gesellschafts- und Menschenbild,
Normen und Werte) und der beabsichtigten Entwicklung sowie den quantitativen und
qualitativen Unternehmenszielen her. Es dient den Mitarbeitern zur Orientierung,
Entwicklung und Veranderung im taglichen Miteinander. In 15 Teams sammelten die
Mitarbeiter zunachst ca. 2500 Einzelinformationen. Diese wurden zusammengefasst,
verdichtet und auf das Wesentliche konzentriert. Die Grundbotschaft leitete sich daraus ab
und bildet bis heute die Basis:

In christlicher Gesinnung - zum Wohle Aller - Wirken von Mensch zu Mensch - fiir ein ganzes
Leben.

Damit hat die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund schon frihzeitig einen der
geforderten Standards zur Realisierung des Propriums in den kirchlichen Einrichtungen im
Erzbistum Paderborn umgesetzt.

Mitte August 2008 galt es nun, das zehn Jahre alte Leitbild in Bezug auf seine Aktualitat und
Akzeptanz zu diskutieren. Ein Leitbild, das Orientierung bieten soll, muss in sinnvollen
Abstanden dberprift werden. Daher wurde in einem gemeinsamen Workshop mit intensiver
Diskussion eine Erneuerung vorgenommen. 130 Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen haben die
Chance genutzt, ihre konstruktiven Ideen und Vorschlage einzubringen. Die Grundelemente
Glaube, Liebe, Hoffnung und christliche Gesinnung blieben bestehen. Die Anregungen
wurden zu einem neuen Leitbild zusammengetragen, das nach Freigabe durch den
Verwaltungsrat im Frihjahr 2009 verbindlich eingefiihrt wurde.

Weiterentwicklung des Tumorzentrums am St.-Johannes -Hospital

Die Klinik fur Innere Medizin Il des St.-Johannes-Hospitals (Hamatologie und Onkologie) hat
es sich zum Ziel gesetzt, die umfassende und kontinuierliche Behandlung ihrer
Krebspatienten auf einem hohen Niveau weiterzuentwickeln. Eine sektorenubergreifende,
wohnortnahe Behandlung der Patienten wird durch eine enge Zusammenarbeit der
verschiedenen beteiligten Disziplinen sichergestellt. Weiterhin soll gewahrleistet sein, dass
die Patienten nach wissenschaftlich anerkannten, dem jeweiligen Stand der medizinischen
Entwicklung entsprechenden Diagnose- und Therapieplédnen versorgt werden. Aus diesem
Grund wurde die enge Zusammenarbeit mit dem Forschungsinstitut "Cardiac Research”
weiter ausgebaut. Eine Namenserganzung um den Begriff "Onkoresearch” unterstreicht die
Aktivitditen, den Patienten Uber die selbstverstandlich freiwillige Beteiligung an
wissenschaftlichen Studien Zugang zu modernen, teilweise kostenintensiven Therapien zu
ermdglichen.

Ziel des Zentrums ist die umfassende, qualifizierte Behandlung der Patienten unter
Einbeziehung aller notwendigen Einrichtungen und Behandlungspartner. Durch eine
optimierte Zusammenarbeit aller Berufsdisziplinen unter optimaler Ausschépfung aller
Ressourcen der Klinik soll die Versorgungs- und Behandlungsqualitat der onkologisch
erkrankten Patienten verbessert werden. Die Mitarbeiter des Onkologischen Zentrums legen
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groBten Wert auf die umfassende Information der Patienten und aller beteiligten
Therapeuten. Dies ist die obligate Voraussetzung fur eine optimal auf den Patienten und
seine konkreten Bedirfnisse abgestimmte Behandlung.

Die wochentlich stattfindende Tumorkonferenz ist zentraler und integraler Bestandteil des
Tumorzentrums. Durch die Teilnahme verschiedener Disziplinen wie operative Kliniken,
Onkologie, Pathologie, Strahlentherapie, Pharmazie und Psychoonkologie, etc. erfolgt in
diesem Kompetenzgremium eine umfassende Patientenvorstellung sowie die Erstellung
einer Therapieempfehlung unter Bertcksichtigung von Co-Morbiditaten, Tumorstadium und
Patientenwunsch. Die Therapieempfehlung der Tumorkonferenz ist fir die Patienten nicht
bindend. In einem nachfolgenden Gesprach mit dem Patienten und den Angehdrigen wird
das weitere Vorgehen gemeinsam festgelegt. Die Tumorkonferenz ist fur alle Berufsgruppen
offen, auch niedergelassene Kollegen und die betroffenen Patienten kénnen nach vorheriger
Anmeldung fur die Dauer der einzelnen Fallbesprechung an der Konferenz teilnehmen. Fur
jeden in der Tumorkonferenz vorgestellten Patienten wird ein Protokoll angelegt, auf dem die
Therapieempfehlung schriftich  dokumentiert ist. Neben der patientenbezogenen
Fallbesprechung werden auch Aktualisierungen und Anderungen der Therapiekonzepte in
diesem Gremium diskutiert und ggf. gemeinsam beschlossen.

Die fachliche Kompetenz und die Verantwortung fur die einzelnen fachbezogenen
Prozessschritte liegen bei den jeweiligen Leistungserbringern und Kooperationspartnern.

Die Struktur und die Arbeitsweise des Zentrums sind in einer Satzung und Geschaftsordnung
hinterlegt und ausfuhrlich in einem entsprechenden Handbuch dokumentiert. Alle
Kooperationspartner haben sich verpflichtet, zum Wohle der Patienten an der
Weiterentwicklung des Tumorzentrums mitzuwirken.

Organisationsentwicklung in der Zentralen Notaufnah me im St.-Johannes-Hospital

Die Zentrale Notaufnahme (ZNA) leistet die Erstversorgung aller Notfall-Patienten, die von
sich aus das St.-Johannes-Hospital aufsuchen oder von einem niedergelassenen Arzt bzw.
dem Rettungsdienst eingewiesen werden. Die Leitung der ZNA obliegt der Medizinischen
Klinik I, die je nach Erkrankung die Kollegen der anderen Kliniken hinzu ruft. Besonders
belastend sind fir Notfallpatienten die Wartezeiten, die bei hohem Patientenaufkommen und
den vielfaltigen Betatigungsfeldern der beteiligten Arzte auRerhalb der Regelarbeitszeiten
nicht immer vermeidbar sind.

Zur Optimierung der Aufbauorganisation, einzelner Prozesse, der Infrastruktur und
Gewahrleistung eines effizienten Personaleinsatzes wurde mit Unterstiitzung eines externen
Beraters eine grundlegende Aufarbeitung beschlossen.

Unter Beteiligung aller betroffenen Berufsgruppen wurden die Schwachstellen analysiert und
VerbesserungsmalBhahmen eingeleitet. Unter anderem wurden mit den Kliniken
Vereinbarungen zu bestimmten Prozessen getroffen, wie z.B. zu Zeitintervallen beziglich
der Ersteinschatzung, zur Behandlungsreihenfolge entsprechend der Dringlichkeit, zur
Versorgung von Patienten, die vom Rettungsdienst in das Krankenhaus gebracht werden.
Grundsétzliche Anderungen betreffen z.B. die Trennung der tatséchlichen Notfallpatienten
von ambulanten Patienten, die in eine der Fachambulanzen zur Behandlung einbestellt
wurden. Auch am Raumplan wurden Anderungen vorgenommen, z.B. um die Wartezone im
Sinne der Patienten angenehmer zu gestalten.
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Weitere Ergebnisse wurden im Direktorium des St.-Johannes-Hospitals mit dem
Verantwortlichen der ZNA diskutiert, um weitere MalRnahmen zu beschlieRen. Die
Verkirzung der Wartezeiten und die Straffung der Versorgungsprozesse in der Zentralen
Notaufnahme sind kontinuierliche Prozesse, an denen die Beteiligten im Sinne der Patienten
stetig weiterarbeiten.

Zusatzlich wurden Behandlungsablaufe und Algorithmen zur Diagnostik und Behandlung von
Patienten mit akutem, unklarem Brustschmerz entwickelt und eingefiihrt, um diese Patienten
noch zigiger einer geeigneten Therapie zufihren zu kdnnen. Insbesondere bei akuten
Herzerkrankungen spielt der Faktor Zeit eine entscheidende Rolle fir das
Behandlungsergebnis, so dass strukturierte Ablaufe mafigeblich sind, um keinen
uberflissigen Zeitverlust zu riskieren. Abgeschlossen wurden diese Bemuhungen durch eine
Zertifizierung als so genannte "Chest Pain Unit" durch die Deutsche Gesellschaft fir
Kardiologie (DKG) - weitere Informationen siehe unter Kapitel D 6.

Qualitatszirkel zur Verbesserung der Arzneimittelsi cherheit in den Krankenh&usern
der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH

Die Mitarbeiter der Krankenhduser des Unternehmens haben die Sicherheit der
Arzneimitteltherapie als bedeutsames Thema zur optimierten Versorgung ihrer Patienten
erkannt. In mehrjahrigen Abstanden wird aus diesem Grund ein Qualitatszirkel aus Arzten,
Pflegenden und Apothekern tatig, um aktuell erkannte Verbesserungspotentiale zu
bearbeiten.

Im Berichtsjahr wurde zunachst eine Befragung aller Stationsleitungen der Krankenh&auser
durchgefuhrt. Hinterfragt wurden die Lagerung, Verordnung, Bereitstellung, Verabreichung
und die Dokumentation der verabreichten Arzneimittel. Anhand der Auswertung legten die
Mitarbeiter des Qualitatszirkels fest, zundchst die Handlungsanweisungen zum Thema
Betaubungsmittel zu Uberarbeiten und fur alle Mitarbeiter in gut verstandlicher Form zu
vertffentlichen. Arbeitshilfen zur rechtssicheren Kontrolle und Dokumentation wurden
erstellt und ebenfalls verdffentlicht.

Weitere Probleme im Arbeitsalltag betreffen die Umstellung der patientenseitigen
Dauermedikation auf addquate Praparate, die in den Krankenhausern verfiigbar sind. Auch
Hinweise auf Wechselwirkungen oder Dosisanpassungen bei bestimmten Vorerkrankungen
sind unverzichtbar fur eine sichere Anordnung von Medikamenten. Hier ist eine EDV-L6sung
anzustreben, die es den beteiligten Mitarbeitern erleichtert, schnell und sicher auf die
Medikamentenlisten des Unternehmens und gleichzeitig auf die elektronischen
Patientendaten  zuzugreifen. Da dieses Problem derzeit nicht mit dem
Krankenhausinformationssystem allein zu bewaéltigen ist, wird derzeit gepriift, eine spezielle
Software mit dem eigenen System zu koppeln. Erste Gesprache mit Anbietern haben
diesbezuglich bereits stattgefunden. Im Sommer werden alle betroffenen Berufsgruppen aller
Kliniken Uber die Mdglichkeiten des Systems informiert, bevor die Einfihrung endgultig
beschlossen wird.
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Qualitatszirkel zur innerbetrieblichen Gesundheitsf Orderung fur alle Mitarbeiter der
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH

Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund ist als groRer Arbeitgeber selbstverstandlich
an der Gesundheit und Zufriedenheit ihrer Mitarbeiter interessiert.

Ein Qualitatszirkel wurde deshalb beauftragt, die bestehenden Angebote der Kath. St.-
Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH zusammenzutragen und der Geschéftsfihrung
Vorschlage zu unterbreiten, wie die bestehenden Angebote im Sinne der Mitarbeiter erganzt
werden konnten.

Mitarbeiter der Berufsgruppen Pflegedienst, Arztlicher Dienst, Krankengymnastik,
Physiotherapie und Bewegungstherapie, Technik, Betriebsarztlicher Dienst, Kiche,
Innerbetriebliche Fortbildung, Verwaltung und Personalabteilung haben hierzu im ersten
Schritt eine Mitarbeiterbefragung organisiert, in der nach Interessen und Winschen der
Mitarbeiter zu Sportangeboten und weiteren Themen der Gesundheitsférderung am
Arbeitsplatz gefragt wurde. Die Auswertung ergab, dass groRes Interesse an
Sportangeboten des Arbeitgebers besteht, die Mitarbeiter sich aber ebenso Angebote zu
gesunder Erndhrung, zu Entspannungstechniken und auch konkrete Verdnderungen am
Arbeitsplatz bezlglich der Arbeitsbelastung wiinschen.

Nach Auswertung und Erarbeitung konkreter Vorschlage stimmte die Geschaftsfihrung zu,
eine Koordinationsstelle fiur die Betriebliche Gesundheitsforderung einzurichten. Zwei
Mitarbeiter sind benannt, die beschlossenen Malinhahmen umzusetzen, ein festgelegtes
Budget fir den Bereich Gesundheitsforderung zu verwalten und einen jahrlichen
Rechenschaftsbericht an die Geschaftsfiihrung abzugeben. Folgende MalRhahmen wurden
umgesetzt: Einrichtung eines Lauftreffs, Organisation von Walking-Kursen, Pilates-Kursen
und Entspannungskursen, Durchfiihrung eines Kurses zur gesunden Ernahrung mit Theorie-
und Praxisteil und Einrichtung von Kooperationen mit externen Anbietern.

Die Koordinatoren organisierten Informationsveranstaltungen in allen Einrichtungen des
Unternehmens, um auch Uber diesen Weg den einrichtungstbergreifenden Kontakt zu
fordern. AufRerdem konnen die Mitarbeiter sich kontinuierlich Uber die Angebote zur
Gesundheitsforderung auf einer eigenen Intranetseite oder im Programmheft zur
Innerbetrieblichen Fortbildung informieren.

Wie auch im Jahr zuvor hat die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund im September
2008 beim Dortmunder City-Lauf wieder die grof3te teiinehmende Mannschaft gestellt. Dieser
sportliche Erfolg ist ohne die Verbundenheit der Mitarbeiter zu unserem Unternehmen nicht
maglich.

Qualitatszirkel zur Entwicklung eines Krisenplanes fur alle Mitarbeiter der
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH

Um Mitarbeitern aller acht Einrichtungen den unkomplizierten Zugang zu internen und
externen Hilfen in Krisensituationen zu erméglichen, hat ein interdisziplindrer Qualitatszirkel
einen entsprechenden Krisenplan zur akuten Krisenintervention erarbeitet. Eine
Krisensituation kann in diesem Zusammenhang eine Konfliktsituation oder eine personliche
Krise eines Mitarbeiters sein. Andererseits kann es sich auch um korperliche Ubergriffe oder
Bedrohungen durch Kollegen, Patienten, Bewohner, Angehdrige oder Dritte sowie um
Telefonterror, Mobbing, posttraumatische Belastungssituationen nach Tod eines Patienten,
Bewohners, Kollegen oder um andere Belastungssituationen handeln.
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An dem Qualitatszirkel waren Pflegende, Arzte der Onkologie und der Psychiatrie,
Mitarbeiter ~aus  den Bereichen Psychoonkologie, Seelsorge, Jugendhilfe,
Kommunikationszentrale, Mitarbeitervertretung, Mediation, Coaching, Innerbetriebliche
Fortbildung, Betriebséarztlicher Dienst und das Qualitatsmanagement beteiligt. In mehreren
Sitzungen wurden die vorhandenen, internen Hilfen bewertet und aufgelistet; Uber
notwendige Erganzungen durch externe Angebote wurde beraten, und flr
Schulungsmal3nahmen wurde ein erstes Konzept erarbeitet.

Nach Zustimmung des Geschaftsfihrers zu den vorgeschlagenen Malinahmen wurde in
Zusammenarbeit mit dem Krisenzentrum Dortmund eine mehrstindige Schulung fir
diejenigen Berufsgruppen geplant, die als Ansprechpartner und Ersthelfer fur Mitarbeiter in
Krisensituationen in Frage kommen. Hier sind insbesondere die Mitarbeiter in den
Kommunikationszentralen bzw. am Empfang / an der Pforte, die Mitarbeiter in den
Notaufnahmen der Krankenh&user, Mitarbeiter der Mitarbeitervertretungen der Einrichtungen
und weitere beratend tatige Berufsgruppen zu nennen. In mehreren interaktiven
Fortbildungsveranstaltungen erhielten diese Berufsgruppen zahlreiche Informationen zum
Umgang mit belasteten Kollegen, zur einfihlsamen Gesprachfuhrung und zu den weiteren
notwenigen Schritten in der Betreuung eines Kollegen in einer akuten personlichen
Notsituation. Hier sind Anteilnahme und Prasenz die Hauptbestandteile, bevor die weitere
professionelle Betreuung durch andere Berufsgruppen erfolgt.

D-6 Bewertung des Qualitatsmanagements

Interne Bewertungsverfahren

Interne Audits

Nach einem festgelegten Auditplan werden in allen Leistungsbereichen interne Audits
durchgefuhrt. Nach Ankiindigung der Themen finden kollegiale Gespréche statt, in denen
durch gezielte, offene Fragen Problembereiche besprochen werden. Insbesondere in
Kombination mit Begehungen kénnen auf diese Weise Risiken und systematische Fehler
erkannt und durch gezielte MalRhahmen bearbeitet werden. Falls erforderlich, werden
VerbesserungsmalRnahmen vereinbart. Verantwortliche werden benannt, die mdogliche
Anpassungen umsetzen oder deren Umsetzung uberprifen.

"Kundennahe" Bereiche wie Kliniken, Einrichtungen der Altenpflege und der Jugendhilfe
werden jahrlich auditiert. Interne Audits finden in den "kundenfernen" Bereichen, wie z.B. in
Verwaltungsabteilungen, mindestens alle drei Jahre oder zusatzlich anlassbezogen statt.

Die Gruppe der internen Auditoren setzt sich aus Mitarbeitern aller acht Einrichtungen
zusammen. So auditieren sich Mitarbeiter aus vollig unterschiedlichen Arbeitsbereichen, was
neben dem inhaltlichen Austausch mit entsprechenden Synergieeffekten die Kommunikation
der teilweise arbeitstaglich weit entfernten Bereiche fordert.
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Managementbewertung

Ein weiteres Verfahren ist die Managementbewertung ("Management Review"). Hierbei wird
begutachtet, ob die in den Leistungsbereichen vereinbarten Ziele im festgelegten Zeitraum
erreicht worden sind oder die vorgegebenen Prozesse noch giltig, sinnvoll und wirksam
sind. Grundlage sind unter anderem die Protokolle der internen Audits, durch die eine hohe
Transparenz der laufenden Veré&nderungs- und Verbesserungsprozesse gewahrleistet wird.
Genaue Informationen, welche Daten und Prozesse in den Management Reviews der
einzelnen  Organisationseinheiten  bewertet werden, enthélt die entsprechende
Verfahrensbeschreibung. Die Ergebnisse gehen in die Managementbewertung des
Gesamtunternehmens ein.

Externe Bewertungsverfahren durch akkreditierte Zer tifizierungsstellen

DIN EN ISO 9001:2008

Die DIN EN ISO 9001 ist eine europdische Norm zur Verwirklichung eines
Qualitatsmanagementsystems. Sie ist durch ihre technisch-industrielle  Herkunft
prozessorientiert und stellt die Kundenorientierung und die gelieferten Produkte bzw.
Dienstleistungen zur Erfullung der Kundenanforderungen in den Vordergrund. Die Norm zielt
auf einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess ab, um den Kunden, Mitarbeitern und
Lieferanten -unter standig steigenden Anforderungen oder veranderten Bedingungen-
gerecht zu werden.

Auditoren  der  akkreditierten  Zertifizierungsstelle  prufen  die  entsprechende
Organisationseinheit jahrlich, wobei alle drei Jahre ein umfassendes Audit des gesamten
Qualitatsmanagement-Systems stattfindet und in den folgenden zwei Jahren jeweils eine
Uberwachungsprifung.

Die ersten Zertifizierungen in Teilbereichen der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft erfolgten
nach der DIN EN ISO 9001:2000. Diese wurde Uberarbeitet und in der veranderten Form
unter DIN EN ISO 9001:2008 verdffentlicht. Alle weiteren Audits ab 2009 erfolgen nach der
Uberarbeiteten Fassung.

Zertifizierung des Transfusionswesens

Das Transfusionswesen der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft ist seit dem Jahre 2000 nach
der DIN EN ISO 9001:2000 bewertet und zertifiziert. Verpflichtend sind seitdem die internen
Audits in allen sensiblen Arbeitsbereichen mindestens einmal pro Jahr sowie eine ebenfalls
jahrlich stattfindende interne Management-Bewertung.

Zertifizierung der Speisenversorqung

Nach den Umbau- und Erweiterungsmaf3nahmen der Kiche im St.-Johannes-Hospital und
Ubernahme der Versorgung des Marien Hospitals wurde die Speisenversorgung der Kath.
St.-Johannes-Gesellschaft von 2003 bis 2007 nach der DIN EN ISO 9001:2000 zertifiziert.
Die Zertifizierung bescheinigte den Einrichtungen auch die konsequente Einhaltung der
geltenden Hygienerichtlinien.

Ein hoher Qualitatsstandard durch die Verwendung von ausgesuchten Lebensmitteln und
der Zubereitung nach erndhrungsphysiologischen Grundsatzen ist eine Voraussetzung fur
die Zufriedenheit der Kunden. Im November 2009 wird die Speisenversorgung im Rahmen
der Unternehmenszertifizierung wieder extern gepruft.
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Zertifizierung der Einrichtungen der Altenpflege

Das Christinenstift, das Altenpflegeheim am St.-Elisabeth-Krankenhaus und das St.
Josefinenstift wurden 2005 in drei Einzelprifungen nach DIN EN ISO 9001:2000 zertifiziert.
Die Uberwachungspriufungen aller drei Einrichtungen erfolgen seit 2008 als
Verbundzertifizierung, die die enge Zusammenarbeit der drei Altenheime besonders
hervorhebt. Trotz der individuellen Wohn- und Betreuungskonzepte, die die Eigenstandigkeit
der drei Einrichtungen betonen, wird durch die Zusammenarbeit in einem einheitlichen
Qualitatsmanagement-System ein hohes MalRR an Sicherheit fir die Bewohner und
Mitarbeiter geschaffen.

Zertifizierung des Ambulanten Operationszentrums

Das Ambulante Operationszentrum wurde im November 2008 erstmalig einer externen
Bewertung nach der DIN EN 1SO 9001:2000 unterzogen und konnte tberzeugend darstellen,
wie Patienten, Angehdrige und Mitarbeiter von den Instrumenten des eingefuhrten
Qualitatsmanagementsystems profitieren.

Zertifizierung des gesamten Unternehmens im Novembe r 2009

Nach mehrjahriger Erfahrung mit unterschiedlichen Qualitditsmanagement-Systemen fiel
2008 die Entscheidung, alle Einrichtungen des Unternehmens einheitlich zertifizieren zu
lassen. Die Pflege unterschiedlicher QM-Systeme hat sich als unglinstig erwiesen, da es die
einrichtungsubergreifende Zusammenarbeit erschwert und die Akzeptanz bei den
Mitarbeitern reduziert. Deshalb orientiert sich die gGmbH in Zukunft an der DIN EN I1SO
9001:2008, die die grofte Unabhangigkeit von der Art der Dienstleistung hat und so in allen
Einrichtungen gleichermal3en anwendbar ist.

KTQ® / proCum Cert

Im Januar 2006 wurde das Qualitittsmanagementsystem der drei Krankenhauser der
externen Uberprifung nach KTQ® / proCum Cert unterzogen und zertifiziert.

Die Zertifizierung nach KTQ® ist auf die Anforderungen in Krankenhdusern ausgelegt.
proCum Cert ist eine konfessionelle Initiative zur Weiterentwicklung der Qualitat in
konfessionellen Einrichtungen. Die Basis fur die externe Bewertung durch die Visitoren
bildeten die so genannten Selbstbewertungsberichte der drei Krankenhauser, die von
Mitarbeitern verschiedener Berufsgruppen anhand eines differenzierten Katalogs von
Qualitatskriterien der KTQ® und proCum Cert verfasst worden waren. Durch die Visitationen
der drei Krankenh&user durch &rztliche, pflegerische und kaufmannische Visitoren wurde das
Verfahren im Januar 2006 erfolgreich abgeschlossen.

Von einer Rezertifizierung nach Ablauf der Zertifikate wurde Abstand genommen, da das
Unternehmen sich kinftig mit allen seinen Einrichtungen an der DIN EN ISO 9001:2008
orientiert.
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Zertifizierung des Brustzentrums durch die Arztekam mer

Im Januar 2005 wurde das Brustzentrum am St. Johannes-Hospital (Brustzentrum
Dortmund II) durch das Ministerium fur Frauen, Familie, Gesundheit und Soziales des
Landes NRW anerkannt und im Krankenhausplan des Landes ausgewiesen. Die
Zertifizierung dieses Zentrums mit seinen externen Kooperationspartnern erfolgte im Méarz
2006 durch die Arztekammer Westfalen-Lippe.

Dieses Zertifizierungsverfahren fur Brustzentren in NRW ist an die bekannte DIN EN ISO
angelehnt, so dass hier Synergieeffekte entstehen. Durch die Rezertifizierung im Mérz 2009
wurde bestéatigt, dass die Anforderungen des Landeskonzeptes NRW erfiillt sind.

Externe Bewertungsverfahren durch Fachgesellschafte n

Anerkennungsverfahren der Deutschen Diabetes Gesell schaft (DDG)

Die Abteilung fur Innere Medizin und Diabetologie des Marien Hospitals verfligt tber alle
erreichbaren Akkreditierungen der Deutschen Diabetes Gesellschaft (DDG). So wurde die
Abteilung bereits 2005 als Behandlungseinrichtung fir Typ 1 und Typ 2 Diabetiker (Stufe 1)
entsprechend der Richtlinien der DDG anerkannt. Anfang des Jahres 2006 folgte die
Anerkennung als ambulante und stationare Fu3behandlungseinrichtung.

Anerkennungsverfahren des Dachverbandes Dialektisch -Behaviorale Therapie e.V.

Das Versorgungsangebot der Dialektisch Behavioralen Therapie (DBT), einem
Therapiekonzept zur Behandlung der Borderline-Personlichkeitsstérung, wurde durch den
Dachverband Dialektisch-Behaviorale Therapie e.V. zertifiziert. Seit dem Sommer 2007 ist
die Station P-5 eine anerkannte DBT-Behandlungseinheit, in der gezielt Techniken der
Verhaltenstherapie, Tiefenpsychologie, Gesprachspsychotherapie und der Hypnotherapie
anwendet werden, um selbstschadigende Verhaltensweisen der Patienten abzubauen.

Zertifizierung der Zentralen Notaufnahme durch die Deutsche Gesellschaft fur
Kardiologie (DKG)

Die Notaufnahme wurde als 11. Einrichtung in der Bundesrepublik als "Chest Pain Unit"
(CPU) zertifiziert. Sie dient der Versorgung von Patienten mit unklarem Brustschmerz. Die
DGK hat strenge Kriterien zur Versorgung dieser Patienten festgelegt. Wesentliche
Voraussetzung ist, dass das Herzkatheterlabor immer mit interventionell erfahrenen
Kardiologen einsatzbereit ist.

Beteiligung der Jugendhilfe an Qualitdtsentwicklung und freiwilliger Evaluation

Die Jugendhilfe St. Elisabeth hat bereits Ende der 1990er Jahre ein Qualitatskonzept fir
Einrichtungen der Heimerziehung in Dortmund umgesetzt. Zudem beteiligt sie sich seit
Jahren an dem Qualitatsentwicklungsverfahren "EVAS" (Evaluation erzieherischer Hilfen),
dem bundesweit groRten Evaluationsverfahren zur Prozessqualitdt und Effektivitat im
Bereich der Hilfen zur Erziehung. Dartber hinaus war sie maf3geblich an der Konzeption von
"EFFIZIENZ" beteiligt. Diese Kosten-Nutzen-Analyse der Jugendhilfe unterstitzt durch eine
online-Datenerfassung  die  Nutzung von Kennzahlen zur Darstellung der
Qualitatsentwicklung und des gesellschaftlichen Benefits der padagogischen Arbeit.
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E Anhang

Weitere Informationen

Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH
Johannesstr. 9-17
44137 Dortmund
Tel.: 0231/ 18 43-0
E-Mail: info@st-johannes.de
www.st-johannes.de

St.-Johannes-Hospital Dortmund
Johannesstr. 9-17
44137 Dortmund
Tel.: 0231/ 18 43-0
www.joho-dortmund.de

Marien Hospital Dortmund-Hombruch
Gablonzstr. 9
44225 Dortmund
Tel.: 0231 /77 50-0
www.marien-hospital-dortmund.de

St.-Elisabeth-Krankenhaus Dortmund-Kurl
Kurler Str. 130
44319 Dortmund
Tel.: 0231 /28 92-0
www.elisabeth-dortmund.de

St.-Elisabeth-Altenpflege Dortmund Kurl
Kurler Str. 130
44319 Dortmund
Tel.: 0231 /28 92-0
www.elisabeth-dortmund.de

Jugendbhilfe St. Elisabeth
Briicherhofstr. 200
44265 Dortmund
Tel.: 0231 / 946060-0
www.jugendhilfe-elisabeth.de
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Christinenstift Dortmund
Eisenmarkt 2-6
44137 Dortmund
Tel.: 0231/1 82 01-0
www.christenstift.de

St. Josefinenstift Alten- und Pflegeheim
Ostwall 8-10
44135 Dortmund
Tel.: 0231 /55 69 05-0
www.josefinenstift-dortmund.de

Ambulantes Operationszentrum am St.-Johannes-Hospit al
Johannesstr. 9-17
44137 Dortmund
Tel.: 0231/ 1843-2130
www.ambulanzzentrum-dortmund.de

Kooperationspartner

Institut fir Herz-Kreislaufforschung an der Univers itat Witten/ Herdecke
Institut fur Herz- Kreislaufforschung
Otto-Hahn-Str. 15
44227 Dortmund
Tel.: 0231/ 974261-50
E-Mail: info@herz-kreislaufforschung.de

Cardiac Research GmbH
Otto Hahn-Str. 15
44227 Dortmund
Tel. 0231/ 974261-50
www. cardiacresearch.de

Gemeinschaft Hospiz Dortmund
Tel.: 0231/ 1843-2929
E-Mail: info@hospiz-dortmund.de
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Selbsthilfegruppen

Selbsthilfe-Kontaktstelle Dortmund

Kontakt: Friedensplatz 8
44135 Dortmund
Tel.: 0231 /52 90 97
E-Mail: selbsthilfe-dortmund@paritaet-nrw.org

Gesprachskreis fur Menschen mit kiinstlichen Herzkla ppen

Kontakt: Barbara Streich
Tel.: 0231 /48 61 30
0177 /496 00 27
E-Mail: Barbara.Streich@t-online.de

Treffen: 4. Mittwoch im Monat, 17:00 Uhr
St.-Johannes-Hospital
4. Etage, Konferenzraum 2

Frauenselbsthilfegruppe nach Krebs

Treffen: 1. Mittwoch im Monat, 15:00 Uhr
Josefinenstift
Ostwall 8-10
44135 Dortmund

Mamazone
Frauen und Forschung gegen Brustkrebs e.V.

Kontakt: Am Wasserturm 9
59379 Selm
Tel.: 02306 /5 37 08

Bezirksverein der Kehlkopflosen

Kontakt: Horst Weinreich
Tel.:02301/40 24

Treffen: 2. Samstag im Monat
von 10.30-13.00 Uhr
(aulBer Dezember)
Anschrift; Begegnungszentrum Eving
Evinger Parkweg 8a
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Deutsche ILCO e.V. Gruppe Dortmund
Kontakt: Uber die K.I.S.S.

Treffen: 4. Donnerstag im Monat
Beratung 15:00 Uhr
Gruppentreffen 17:00 Uhr
Anschrift: Wilhelm-Hansmann-Haus
Markische Str. 21
44141 Dortmund

Kreuzbund e.V.
(Selbsthilfe- und Helfergemeinschaft fir Suchtkrank e und Angehdrige)

Kontakt: Geschéftsstelle: 0231 /141389

Anonyme Alkoholiker

Kontakt: Dudenstr. 4
Tel.: 0231/1 92 95 und 14 22 32

Treffen: Mo. - Fr.: 19:00 -22:00 Uhr
Sa.: 17:00-19:00 Uhr
So.: 10.00 -12:00 und 19:00-22:00 Uhr
Meetings in den Vororten Aplerbeck,
Hoérde und Oestrich bitte erfragen

PRO-RETINA Regionalgruppe Dortmund

Kontakt: Axel Pulvers
Tel.: 0231/1 76 20 13
E-Mail: axel.pulvers@t-online.de
www.pro-retina-dortmund.de

Treffen: letzter Freitag im Monat, 18:00 Uhr
Gaststatte ,Burgerstuben®
Am Bruchheck 28
44263 Dortmund

Selbsthilfegruppe Glaukom / Gruner Star
Kontakt: Uber die K.I.S.S.
Treffen: 3. Mittwoch im Monat, 16:00 Uhr im
St.-Johannes-Hospital

2. Donnerstag im Monat
15:00-17:00 Uhr im Christinenstift
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Wohnungslosen und Suchtkrankenhilfe des Diakonische n Werkes

Kontakt: Michaela Haack
Jagerstr. 5
44145 Dortmund
Tel. 0231 84 94 278
adams@diakoniedortmund.de
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Impressum

Herausgeber: Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH
18.12.2009

Anschrift; Johannesstralie 9-17
44137 Dortmund

Internet: www.st-johannes.de

Kontakt: Dr. med. Michaela Gross
Stbst. Qualitatsmanagement

E-Mail: michaela.gross@joho-dortmund.de
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