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Einflhrung

Qualitatsmanagement

Die Klinikgruppe

Die Wittgensteiner Kliniken Aktiengesellschaft
(WKA) ist eine der groRen privaten Kranken-
haus-Tragergesellschaften in Deutschland und
gehort seit Juni 2001 zum Gesundheitskonzern
Fresenius. Die WKA betreibt und managt ins-
gesamt 18 Rehabilitationskliniken und 13
Akuthduser in Deutschland und Tschechien
(Stand Anfang 2005). Dazu kommen noch
Beteiligungen an zwei Rehabilitationskliniken.

Die WKA ist eine Kerngesellschaft der
Fresenius ProServe und im Fresenius-Konzern
verantwortlich flr das Geschaftsfeld ,,Manage-
ment und Tragerschaft von Krankenhédusern
und Fachkliniken®, Die WKA ist ein integrierter
Gesundheitsdienstleister, der ambulante, teil-
stationdre und stationdre Behandlung, Akut-
medizin und Rehabilitation anbietet.

Besondere Schwerpunkte der medizinischen Ver-
sorgung in der WKA sind die Fachgebiete Neuro-
logie/Neurochirurgie, Kardiologie, Innere Medi-
zin, Psychosomatik, Horschadigung, Orthopédie,
Pneumologie, Onkologie, Allgemein- und
Unfallchirurgie sowie Ambulantes Operieren.
Dariiber hinaus hat die WKA umfangreiche Préa-
ventionsprogramme aufgebaut.

Die Wittgensteiner Kliniken AG verbindet in
ihren Akut- und Rehabilitationskliniken hohe
medizinische Standards mit ausgepragter
betriebswirtschaftlicher Kompetenz. Das
Unternehmen bietet deshalb auch fremden Tré-
gern das verantwortliche Management ihrer
Gesundheitsdienstleistungen an.

Diese Philosophie bestimmt nicht nur die tag-
liche Arbeit der Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter der WKA, sondern ist auch Grundlage
der anerkannt hohen Qualitat aller medizini-
schen Dienstleistungen, die in der Klinikgruppe
erbracht werden.

Qualitét als permanenter Prozess
Eine hohe medizinische, strukturelle und orga-

nisatorische Qualitat ist das Fundament, auf
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dem das Seehospital Sahlenburg ruht. Seit vie-
len Jahren unterzieht sich die Klinik deshalb
nicht nur den gesetzlich vorgeschriebenen, son-
dern auch einer Vielzahl freiwilliger Qualitéts-
kontrollen. Qualitat ist fir uns also nichts
Neues, sondern die Grundlage unseres Han-
delns. Im Seehospital Sahlenburg sind die Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter in einen standi-
gen Prozess zur Verbesserung der erbrachten
medizinischen Dienstleistungen, Serviceange-
bote und Organisationsablaufe eingebunden.
Die Erbringung von Qualitat ist deshalb selbst-
verstandlicher Bestandteil unserer téglichen
Arbeit und ein bedeutender Faktor fir die
Weiterentwicklung des Krankenhauses. Die
Orientierung an Qualitat umfasst alle Mitarbei-
ter, Berufsgruppen und Hierarchien im Kran-
kenhaus. Qualitatsmanagement hat deshalb die
Verbesserung aller Handlungen am Patienten
wie auch der organisatorischen Abl&ufe zum
Ziel.

Gesetzliche Vorgabe

Im Paragraph 137 des V. Sozialgesetzbu-
ches macht der Gesetzgeber den rund
2.200 deutschen Akuthdusern nun erst-
mals verbindlich die Auflage, alle zwei
Jahre einen strukturierten Qualitatsbe-
richt zu erstellen. Der vorliegende
Qualitatsbericht entspricht diesen gesetz-
lichen Vorgaben.

Transparenz und Vergleichbarkeit

Der Quialitatsbericht hat mehrere Ziele. Er rich-
tet sich an verschiedene Zielgruppen. Adressa-
ten des Berichtes sind sowohl die Krankenkas-
sen, die Arzteschaft und die Patienten. Die
Intention des Qualitatsberichtes ist, den
genannten Zielgruppen einen Uberblick Gber
das Leistungsspektrum und die Leistungsfahig-
keit eines Krankenhauses zu vermitteln.

Der Qualitatsbericht schafft damit Transparenz
und Uberpriifbarkeit in der deutschen Kran-
kenhauslandschaft. Kostentrdger, zuweisende
Arzte und Patienten bekommen mit dem Werk
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ein Instrument an die Hand, das ihnen hilft, das
fur sie richtige Krankenhaus auszusuchen. Weil
der Qualitatsbericht das Leistungsniveau in
einem Krankenhaus durchschaubarer und
nachvollziehbarer macht, als es bisher h&ufig
der Fall war, ist er eine wertvolle Informations-
und Entscheidungshilfe bei der Wahl der richti-
gen Behandlung.

Erstmals liegen nun objektive Daten vor, die die
Kliniken in ihrer erbrachten Leistung vergleich-
bar machen. Kassen, Arzte und Patienten kon-
nen deshalb jetzt anhand konkreter Daten und
Fakten erkennen, wie leistungsstark ein
bestimmtes Krankenhaus ist. Sie sind kinftig
nicht mehr auf subjektive Einschatzungen, das
Horensagen oder Teilinformationen angewie-
sen. Der Qualitatsbericht ist damit zugleich
auch ein wichtiges Instrument zur Steigerung
der Wettbewerbsféhigkeit eines Krankenhauses
im scharfer gewordenen Klinikwettbewerb.

Struktur des Qualitatsberichtes

Der vorliegende Bericht ist strukturiert in einen
Basis- und einen Systemteil. Im Basisteil finden
Sie die allgemeinen Angaben der Klinik zu
Patientenzahlen, Fachabteilungen sowie Art
und Anzahl der geleisteten Operationen. Dem
Systemteil ist eine Darstellung des Qualitatsma-
nagements und der Qualitatssysteme des Kran-
kenhauses vorbehalten.

Das Seehospital Sahlenburg

Das Seehospital Sahlenburg ist ein Fachkran-
kenhaus fur Orthopadie und Rheumatologie —
Wirbelsaulenzentrum, Rheumazentrum sowie
Ambulantes Operieren. Das Krankenhaus bie-
tet ein abgestimmtes Angebot von Fachabtei-
lungen und Kooperationen im stationdren und
ambulanten Bereich.

Das Seehospital Sahlenburg, in dem sowohl
eines der zehn wichtigsten deutschen Wirbel-
sdulenzentren als auch ein grof3es niedersachsi-
sches Akut-Rheumatologiezentrum vereint
sind, liegt in einem gepflegten Wald direkt am
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Einflhrung

Qualitatsmanagement

Sahlenburger Nordseestrand. Die besonders
guten Klimatischen Bedingungen, die Mdoglich-
keit, aus allen Patientenbetten die Natur zu
beobachten oder Blick auf das Wattenmeer zu
haben, sowie die sehr personliche Betreuung
und Pflege sind wichtige Schlissel zur raschen
Gesundung unserer Patienten.

1996 wurde ein modernes Bettenhaus errichtet,
das den heutigen Anforderungen der Patienten-
versorgung mit allen Komfortelementen ent-
spricht.

Im Jahre 2004 wurde ein Operationsbereich
mit 4 Operationssélen sowie einer Zentralsteri-
lisation neu erbaut. Ebenso wurde 2004 wurde
eine neue Intensivstation mit 12 Intensivbetten
in Betrieb genommen.

Ende des Jahres 2004 ist eine Schmerzambulanz
eréffnet worden. Damit konnte eine erhebliche
Versorgungslicke in der Stadt Cuxhaven und
der weiteren Umgebung geschlossen werden.

Das Haus verfugt tber rund:
140 Betten
200 Mitarbeiter
5 Abteilungen

Das Seehospital Sahlenburg versorgt mehr als
2.500 station&re Patienten pro Jahr
6.000 ambulante Patienten pro Jahr

Das Seehospital Sahlenburg erfullt Versor-
gungsvertrage nach § 108 SGB V und § 115b
SGB V (ambulantes Operieren).

Fir uns ist es selbstverstandlich, dass Patienten
nach den neuesten Erkenntnissen der Medizin
versorgt werden und darlber hinaus die vielsei-
tigen Behandlungs- und Verfahrenstechniken
erklart bekommen. Wir fuhlen uns unseren
Patienten gegentiber verpflichtet, alles zu tun,
um ihnen zu helfen und ihre Gesundheit zu
fordern.

Das 1906 gegrtindete Haus gehort seit 2002 zur
Unternehmensgruppe der Wittgensteiner
Kliniken Aktiengesellschaft (WKA), eine Kern-
gesellschaft der Fresenius ProServe Gruppe.
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Basisteil: Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Allgemeine Merkmale des Krankenhauses

A-11

A-1.2

A-1.3

A-14

A-1.5

A-1.6

Allgemeine Merkmale des Krankenhauses

Seehospital Sahlenburg

Nordheimstraf3e 201, 27476 Cuxhaven

Tel. +49(0)4721-604-0, Fax +49(0)4721-604-300
www.seehospital-sahlenburg.de, info@seehospital-sahlenburg.de

Wie lautet das Institutionskennzeichen des Krankenhauses?

260 330 851

Wie lautet der Name des Krankenhaustréagers?

Seehospital Sahlenburg GmbH, im Verbund der Wittgensteiner Kliniken AG, ein Unter-
nehmen der Fresenius ProServe

Handelt es sich um ein akademisches Lehrkrankenhaus?

Das Seehospital Sahlenburg ist kein akademisches Lehrkrankenhaus.

Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach § 108/109 SGB V (Stichtag 31.12. des
Berichtsjahres)

139

Gesamtzahl der im abgelaufenen Kalenderjahr behandelten Patienten:

Stationare Patienten: 2.177
Ambulante Patienten: 6.282

A- 1.7 A Fachabteilungen

Zahl Hauptabteilung (HA) = Poliklinik
Schlissel nach Zahl der  stationdare  oder Ambulanz
§301SGBV Name der Klinik Betten Félle Belegabteilung (BA)  ja/nein
2300 | Orthopadie 104 1.695 | HA ja
davon: | Allgemeine Orthopédie 28 482 | HA ja
Wirbelsdulen- und 51 775 | HA ja
Kinderorthopédie
Orthopadie Endoprothetik 20 338 | HA ja
Rheuma Orthopédie 5 100 | HA ja
0900 | Innere Medizin/ 85 482 | HA ja
Rheumatologie
Anésthesie 1.310 | nicht bettenfihrend | ja
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Basisteil: Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Top-30 DRG des Krankenhauses

A-1.7 B Top-30 DRG* (nach absoluter Fallzahl) des Gesamtkrankenhauses im Berichtsjahr

Rang DRG  Beschreibung Fallzahl
1 [168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelsdulenbereich 263
(z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)
2 | 169 Knochen- oder Gelenkkrankheiten (z. B. Polyarthritis, Hift- oder Kniearthrose) 255
3 103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Huftgelenkersatz oder Wiederholungsoperationen 239
an der Hufte bei Huftgelenkverschleifd oder Oberschenkelhalsbruch)
4 | 104 Ersatz des Kniegelenks oder operative Wiedervereinigung abgerissener Korperteile 226
(Replantation)
5 | 166 Sonstige Krankheiten des Bindegewebes (z. B. nicht-bakterielle, autoimmune Muskel- 133
oder Gelenkentztindungen)
6 | 109 Operative Verbindung von Wirbelkdrpern 121
7 1110 Sonstige Operationen an der Wirbelsaule (z. B. Bandscheibenoperation) 100
8 | 106 Aufwendige operative Verbindung von Wirbelkdrpern 97
9 |I71 Muskel oder Sehnenkrankheiten (z. B. Rheuma) 72
10 | 129 Aufwendige Operationen am Schultergelenk (z. B. Wiederherstellung des Schulterdaches) 67
11 | 118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk und/oder Unterarm 66
12 | 120 Operationen am Fuf} 44
13 | 108 Sonstige Operationen an Hiftgelenk und/oder Oberschenkel (z. B. geschlossene 42
Knochen-Wiederausrichtung bei Briichen)
14 | 127 Operationen am Weichteilgewebe (z. B. an Gelenkbandern und Sehnen sowie an 38
Schleimbeuteln)
15 | 113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein und/oder am Sprunggelenk 36
16 | 112 Kleinere Operationen (z. B. Gelenkspiilung) bei Knochen- und/oder Gelenk- 32
entziindungen
17 | 101 Beidseitige oder mehrere groRere Operationen an Hiift- oder Kniegelenken oder den 31
Rohrenknochen der Beine
18 | 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schliissellochoperation am Dach des 26
Schultergelenks)
19 | 105 Sonstige Operationen mit Gelenkersatz (z. B. an Schulter oder Fuf3kndchel), jedoch 21
nicht an Hiifte oder Knie
20 | B0O3 Operationen an Wirbelsdule und/oder Riickenmark 19
21 | Al4 Beatmung bei Patienten unter 16 Jahren 19
22 | 173 Nachbehandlung bei Krankheiten des Bindegewebes (z. B. nicht chirurgische Wieder- 16
einrenkung einer Huftgelenksentweichung)
23 | 123 Operation zur Entfernung von Schrauben und/oder Platten an sonstigen i)
Kdrperregionen; jedoch nicht an Hifte und/oder Oberschenkel
24 | 176 Sonstige Krankheiten des Bindegewebes (z. B. mehrfache Lendenwirbelbriiche oder 14
Gelenkergtisse)
25 | 170 Unspezifische Gelenkerkrankungen (z. B. Arthritis) als Folge von systemischen Krank- 14
heiten (z. B. Folge von Stoffwechselstérungen, Gicht, Blutkrebs)
26 | 130 Aufwéndige Operationen am Kniegelenk (z. B. Schltissellochoperation bei Meniskus- 14
schéden)
27 | 128 Sonstige Operationen am Bindegewebe (z. B. bei Schltsselbeinbriichen) 13
28 | EO1 GrofRe Operationen am Brustkorb (z. B. bei Lungenkrebs) 11
29 | B71 Krankheiten der Hirnnerven oder Nervenkrankheiten auf3erhalb des Gehirns und 9
Ruckenmarks
30 | z61 Beschwerden und Symptome 8
31 | 132 Aufwéndige Operationen an Handgelenk und/oder Hand 7
32 121 Operation zur Entfernung von Schrauben und/oder Platten am Huftgelenk und/oder 7
Oberschenkel

*  diagnosebezogene Fallgruppen (Stand 2004)
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Basisteil: Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Apparative Ausstattung

A-1.8

A-1.9

A-2.0

A-2.1

Welche besonderen Versorgungsschwerpunkte und Leistungsangebote werden vom
Krankenhaus wahrgenommen?

Orthopédie Schwerpunkte:
Kinderorthopadie, Wirbelsédulenorthopadie, Rheumaorthopédie, allgemeine Orthopé-
die, Endoprothetik

Innere Medizin — Rheumatologie

Anésthesie mit Schmerztherapie

Welche ambulanten Behandlungsmaoglichkeiten bestehen?
Ambulante orthopédische und rheumainternistische Behandlung
Ambulante Operationen

Ambulante krankengymnastische Versorgung
Ambulante Schmerztherapie

Welche Abteilungen haben die Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufs-
genossenschaft?
Keine Abteilung verfligt Gber eine Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren.

Apparative Ausstattung und therapeutische Moglichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung

Verfugbarkeit
24 Stunden

Vorhanden sichergestellt
ja nein ja nein

Computertomographie (CT)*
Magnetresonanztomographie (MRT)*
Herzkatheterlabor

Szintigraphie*
Positronenemissionstomographie (PET)*
Elektroenzephalogramm (EEG)
Angiographie*

Schlaflabor

) | |
X| X| X| X|X|X|X|X
L D) LI X ] L] X X
| L X L L) O )

*  In Kooperation mit niedergelassenen Radiologen 24 Stunden sichergestellt.
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Basisteil: Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Therapeutische Moglichkeiten

A-2.1.2 Therapeutische Mdglichkeiten

Vorhanden
j nein

Physiotherapie
Dialyse *

Logopédie
Ergotherapie
Schmerztherapie
Eigenblutspende**
Gruppenpsychotherapie
Einzelpsychotherapie
Psychoedukation
Thrombolyse
Bestrahlung

[
f<8)

L) D) DX XX X X X LX) X
0= | ) ™| A

*  In Kooperation mit 6rtlicher Dialyseeinrichtung.
*  In Kooperation mit 6rtlichem Blutspendedienst.
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Allgemeine Orthopadie

B-1.1  Name der Fachabteilung:

Allgemeine Orthopédie

B-1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:
Huft-, Knie- und Schultergelenkendoprothetik
Gelenkerhaltende Huft-, Knie- und Schulterchirurgie
Operative Sprunggelenksversorgung
Operative Vorful3chirurgie
Operative Behandlung von Engpasssyndromen

B-1.3  Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung:

Allgemeine Orthopadie inklusive Endoprothetik und Prothesenwechsel

B-1.4  Wkeitere Leistungsangebote der Fachabteilung:

Knie-, Schulter, Ellenbogen-, Sprunggelenk- und Fingergelenk-Arthroskopie

B-1.5 Mindestensdie Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG  Beschreibung Fallzahl
11103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Hiftgelenkersatz oder Wiederholungsoperationen 166
an der Hufte bei Huftgelenkverschlei® oder Oberschenkelhalsbruch)
2 | 104 Ersatz des Kniegelenks oder operative Wiedervereinigung abgerissener Korperteile 113
(Replantation)
3| 129 Aufwéndige Operationen am Schultergelenk (z. B. Wiederherstellung des Schulterdaches) 39
41120 Operationen am Fuf} 27
5| 108 Sonstige Operationen an Huftgelenk und/oder Oberschenkel (z. B. geschlossene 21
Knochen-Wiederausrichtung bei Briichen)
6 | 101 Beidseitige oder mehrere groRere Operationen an Hiift- oder Kniegelenken oder den 19
Rohrenknochen der Beine
71113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein und/oder am Sprunggelenk 14
118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk und/oder Unterarm 13
9 | 127 Operationen am Weichteilgewebe (z. B. an Gelenkbandern und Sehnen sowie an 9
Schleimbeuteln)
10 | 130 Aufwéndige Operationen am Kniegelenk (z. B. Schliissellochoperation bei Meniskus- 8
schéden)
11 | 105 Sonstige Operationen mit Gelenkersatz (z. B. an Schulter oder FuBkndchel), jedoch 8
nicht an Hiifte oder Knie
12 | 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schliissellochoperation am Dach des 7
Schultergelenks)
13 | 128 Sonstige Operationen am Bindegewebe (z. B. bei Schlisselbeinbriichen) 6
14 | 112 Kleinere Operationen (z. B. Gelenkspuilung) bei Knochen- und/oder Gelenkentziindungen 5
15 | 169 Knochen- oder Gelenkkrankheiten (z. B. Polyarthritis, Huft- oder Kniearthrose) 4
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Allgemeine Orthopadie

B-1.6  Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen* der Fachabteilung im Berichtsjahr

ICD 10 Falle
Nummer = Beschreibung Absolute Anzahl
1| M16 Chronischer Huftgelenksverschleil? mit zunehmender Gelenkversteifung 154
(= Arthrose)
2 | M17 Chronischer Kniegelenksverschleif? mit zunehmender Gelenkversteifung 126
(= Arthrose)
3| T84 Komplikationen durch orthopédische Endoprothesen, Implantate oder 49
Transplantate
4 | M75 Verletzungen im Schulterbereich 47
5| M20 Unfall- oder krankheitsbedingte Verformung der Finger und/oder Zehen 26
(z. B. Verformung der Grof3zehe)
6 | M19 Chronischer Gelenkverschlei® mit zunehmender Gelenkversteifung 12
(= Arthrose) anderer Gelenke (nicht Knie oder Hifte)
7| M24 Krankheiten der Gelenke (z. B. Bandinstabilitat, haufige Auskugelungen, 7
kndcherne Gelenkversteifung)
8 | S82 Unterschenkelbruch, einschlief3lich des oberen Sprunggelenkes
9| M21 Erworbene Deformitaten der Extremitaten (z. B. Plattfui3e, KlumpfiiRe,
Klumphande und andere erworbene nicht angeborene Deformitaten der
Knochen und Gelenke)
10 | M23 Binnenschadigung des Kniegelenkes (v. a. Meniskusschéden) 4
11 | M25 Krankheiten der Gelenke (z. B. Gelenkversteifung durch Sehnen und Bénder 4
bedingt, Gelenkerguss, Blutansammlung im Gelenk nicht verletzungsbedingt)
12 | M84 Verénderungen der Knochendichte und -struktur 4
13| S72 Oberschenkelbruch 4
14 | S83 Gelenkverschiebung, Verstauchung oder Zerrung von Gelenken oder 4
Béndern des Kniegelenkes

*  Hauptdiagnose gemaR der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-1.7  Mindestens die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

OPS-301 Félle
Rang Nummer @ Beschreibung Absolute Anzahl
1 5-820 Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Huftgelenk 159
2 5-784 Knochentransplantation und -transposition (Hinweis: bei der Transposi- 135

tion wird ein gefal3gestieltes Transplantat verwendet im Gegensatz zu einem
freien Transplantat)

3 5-783 Entnahme eines Knochentransplantates 116
4 5-822 Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Kniegelenk 112
5 8-930 Ununterbrochene Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne 100
Messung von herznahen Blutdriicken (Pulmonalarteriendruck und zentra-
ler Venendruck)
5-800 Offene chirurgische Wiederholungsoperation an einem Gelenk 81
8-800 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen und/oder 62
Konzentraten von Blutgerinnungsplattchen
8 8-803 Gewinnung und Transfusion von Eigenblut 47
9 5-805 Offen chirurgische Operation am Kapselbandapparat des Schultergelenkes 46
10 5-786 Operative Vereinigung von Knochenfragmenten durch Anbringen von Kno- 38

chenstabilisierungsmaterial (z. B. Dréhte, Schrauben, Platten, externer Fixa-
teur) innerhalb oder auBerhalb des Knochens

11 5-782 Herausschneiden von erkranktem Knochengewebe 36
12 5-781 Knochendurchtrennung und/oder Korrekturknochendurchtrennung 24
13 5-787 Entfernung von Knochenstabilisierungsmaterial 24
14 5-821 Wiederholungsoperation, Wechsel oder Entfernung eines Gelenkersatzes 24

am Huftgelenk
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Wirbelsaulen- und Kinderorthopadie

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.4

Name der Fachabteilung:

Wirbelsaulen- und Kinderorthopadie

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:

Degenerative, rheumatische und entztindliche Erkrankungen der Wirbelsaule inklusive
Tuberkulose

Wirbelgleiten (Spondylolisthesis)

Wirbelsaulenverkrimmungen (Skoliose, Kyphose)

Wirbelsdulenfrakturen und Unfallfolgen

Bandscheibenvorfélle

Brustkorbdeformitéten

Wirbelkanalverengungen (Spinalkanalkanalstenose)

Spastische Bewegungsstorungen

Beinachsenfehlstellungen und Beinldngenunterschiede

Huftdysplasie (angeborene Fehlentwicklung der Huifte) und Hiftluxation (Verrenkung
des Huftkopfes)

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung:

Wirbelsdulenoperationen mit einem Schrauben-Stabsystem oder Knochenanlagerung bei
Instabilitat sowie zur Aufrichtung der Wirbelsdule, Fusionsoperationen mit Platten-
Doppelstab-System oder minialmalinvasiver Technik (minimal eingreifende Operations-
techniken), Bandscheibenprotheseneinbau und -wechseloperationen, spezielle Kinder- und
Jugendwirbelséulen-, Brustkorb- und Becken-Bein-Operationen.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung:

Operationen bei Morbus Bechterew
Bandscheibenprothesen (u. a. Hals- und Lendenwirbelsaule)
Konservative Therapie

Beinverlangerungs- und Verkirzungsoperationen
Klumpful3operationen
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Wirbelsaulen- und Kinderorthopadie

B-1.5 Mindestens die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang DRG | Beschreibung Fallzahl
11168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelsdulenbereich 242
(z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)
2| 109 Operative Verbindung von Wirbelkdrpern 121
3| 110 Sonstige Operationen an der Wirbelsaule (z. B. Bandscheibenoperation) 99
4106 Aufwendige operative Verbindung von Wirbelkdrpern 97
51169 Knochen- oder Gelenkkrankheiten (z. B. Polyarthritis, Huft- oder Kniearthrose) 54
6 | BO3 | Operationen an Wirbelsdule und/oder Riickenmark 19
7 | Al4 | Beatmung bei Patienten unter 16 Jahren 19
8 | 108 Sonstige Operationen an Huftgelenk und/oder Oberschenkel (z. B. geschlossene Kno- 18
chen-Wiederausrichtung bei Briichen)
9| 176 Sonstige Krankheiten des Bindegewebes (z. B. mehrfache Lendenwirbelbriiche oder 12
Gelenkergusse)
10 | EO1 | GroRe Operationen am Brustkorb (z. B. bei Lungenkrebs) 11
11 | 123 Operation zur Entfernung von Schrauben und/oder Platten an sonstigen Korper- 10
regionen jedoch nicht an Hiifte und/oder Oberschenkel
12 | 103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Hiiftgelenkersatz oder Wiederholungsoperationen 9
an der Hufte bei Huftgelenkverschlei3 oder Oberschenkelhalsbruch)
13 | B71 | Krankheiten der Hirnnerven oder Nervenkrankheiten auf3erhalb des Gehirns und 7
Ruckenmarks
14 | 166 Sonstige Krankheiten des Bindegewebes (z. B. nicht-bakterielle, autoimmune Muskel- 5
oder Gelenkentziindungen)
B-1.6  Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr
ICD 10 Félle
Rang = Nummer @ Beschreibung Absolute Anzahl
1| M41 Seitliche Verkrimmung der Wirbelséule (Skoliose) 165
2 | M51 Sonstige Bandscheibenschéaden (v. a. im Lendenwirbelsaulenbereich) 109
3 | M42 Knochen- und Knorpeldegeneration der Wirbelsdaule und des Riickens 99
(Osteochondrose)
4 | M48 Sonstige WirbelsaulenverschleiBerkrankungen (v. a. Verengung des 47
Wirbelkanals im Nacken- oder Lendenwirbelbereich)
5 | M54 Ruckenschmerzen 46
6 | M43 Deformitéaten der Wirbelsaule und des Riickens 42
7 | M47 Verformungen von Wirbeln mit eingeschrankter Wirbelséaulenbeweglichkeit 30
8 | M50 Bandscheibenschéden im Halswirbelbereich 27
9 | Q65 Angeborene Deformitaten der Hufte 27
10 | T84 Komplikationen durch orthopédische Endoprothesen, Implantate oder 24
Transplantate
11 | M80 Verénderungen der Knochendichte und -struktur (Osteoporose) 21
12 | M16 Chronischer Huftgelenksverschlei® mit zunehmender Gelenkversteifung 12
(= Arthrose)
13 | Q67 Angeborene Fehlbildungen und Deformitaten des Muskel-Skelett-Systems 12
14 | M40 Deformitéten der Wirbelsaule und des Riickens (Kyphose und Lordose) 11
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Wirbelsaulen- und Kinderorthopadie

B-1.7  Mindestens die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

OPS-301 Falle
Nummer = Beschreibung Absolute Anzahl
1 |5-032 Operatives Freilegen eines Zugangs zur Lendenwirbelsdule, zum Kreuzbein 266
und/oder zum Steif3bein
2 | 5-836 Operative Wirbelsdulenversteifung 189
3| 5-835 Knochenverbindungsoperation (Osteosynthese) an der Wirbelséule 167
4 | 5-839 Operationen an der Wirbelsaule (z. B. Bandscheibenprothese, Implantation 120
von Material in Wirbelkorper sowie Metallentfernungen)
5| 5-783 Entnahme eines Knochentransplantates 118
6 | 8-929 Anderes neurologisches Monitoring (spezielle Uberwachungstechnik der 100

Gehirnfunktion, auRer EEG, Hirndruck, Sauerstoffsattigung und
Provokations-Reaktionstests)

7 | 8-930 Ununterbrochene Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne 96
Messung von herznahen Blutdrucken (Pulmonalarteriendruck und
zentraler Venendruck)

5-031 Zugang zur Brustwirbelsaule 75
8-800 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkdrperchen und/oder 71
Konzentraten von Blutgerinnungspléttchen
10 | 8-931 Kontinuierliche elektronische Uberwachung (tiber Bildschirm) von 70
Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen Venendruckes
11 | 8-803 Gewinnung und Transfusion von Eigenblut 61
12 | 5-831 Herausschneiden von erkranktem Bandscheibengewebe 57
13 | 5-838 Komplexe Rekonstruktionen der Wirbelsaule (z. B. bei seitlicher Verbiegung 54
= Skoliose)
14 | 5-784 Knochentransplantation und -transposition (Hinweis: bei der Transposi- 50

tion wird ein gefaRgestieltes Transplantat verwendet im Gegensatz zu einem
freien Transplantat)
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Orthopadie Endoprothetik

B-1.1  Name der Fachabteilung:
Orthopédie Endoprothetik und Ambulantes Operieren
B-1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:
Implantation kiinstlicher Huiftgelenke, Kniegelenke, Schultergelenke, Sprunggelenke
Endoprothesenwechsel-OP an Huft-, Knie-, Schultergelenken
Fingerendoprothetik, Gro3zehenprothesen
Achsenkorrigierende Eingriffe an Huft- und Kniegelenken, arthroskopische Gelenk-
operationen mit resezierenden und rekonstruierenden Eingriffen (z. B. Kreuzbandpla-
stik) an Schulter-, Ellenbogen-, Knie- und Sprunggelenk
B-1.3  Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung:
Beidseitiger Einbau kinstlicher Kniegelenke
B-1.5 Mindestens die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang DRG  Beschreibung Fallzahl
11104 Ersatz des Kniegelenks oder operative Wiedervereinigung abgerissener Kérperteile 98
(Replantation)
2| 118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk und/oder Unterarm 49
3| 103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Huftgelenkersatz oder Wiederholungsoperationen 49
an der Hufte bei Hiftgelenkverschleif® oder Oberschenkelhalsbruch)
41129 Aufwandige Operationen am Schultergelenk (z. B. Wiederherstellung des Schulterdaches) 22
51113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein und/oder am Sprunggelenk 17
6 | 127 Operationen am Weichteilgewebe (z. B. an Gelenkb&ndern und Sehnen sowie an 17
Schleimbeuteln)
71116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schlissellochoperation am Dach 5
des Schultergelenks)
8 | 101 Beidseitige oder mehrere gréf3ere Operationen an Huift- oder Kniegelenken oder den 12
Roéhrenknochen der Beine
9120 Operationen am Fuld 10
10 | 105 Sonstige Operationen mit Gelenkersatz (z. B. an Schulter oder FuBkndchel), jedoch 8
nicht an Hufte oder Knie
11 | 173 Nachbehandlung bei Krankheiten des Bindegewebes (z. B. nicht chirurgische 7
Wiedereinrenkung einer Huftgelenksentweichung)
12 | 128 Sonstige Operationen am Bindegewebe (z. B. bei Schlisselbeinbriichen) 5
13 | 124 Spiegelung von Gelenkshdéhlen (= Arthroskopie) einschlief3lich Gewebeprobeentnahme 4
zur mikroskopischen Untersuchung
14 | 130 Aufwandige Operationen am Kniegelenk (z. B. Schliissellochoperation bei Meniskusschaden) 4
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Orthopadie Endoprothetik

B-1.6  Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

ICD 10 Falle
Rang  Nummer @ Beschreibung Absolute Anzahl
1| M17 Chronischer Kniegelenksverschlei? mit zunehmender Gelenkversteifung 131
(= Arthrose)
2| T84 Komplikationen durch orthopadische Endoprothesen, Implantate oder 47
Transplantate
3| M16 Chronischer Huftgelenksverschlei? mit zunehmender Gelenkversteifung 46
(= Arthrose)
M75 Verletzungen im Schulterbereich 37
5| M19 Chronischer Gelenkverschlei3 mit zunehmender Gelenkversteifung 20
(= Arthrose) anderer Gelenke (nicht Knie oder Hiifte)
6 | M20 Unfall- oder krankheitsbedingte Verformung der Finger und/oder Zehen 10
(z. B. Verformung der Grof3zehe)
7| S83 Gelenkverschiebung, Verstauchung oder Zerrung von Gelenken oder 7
Bandern des Kniegelenkes
M23 Binnenschadigung des Kniegelenkes (v. a. Meniskusschaden) 5
T81 Komplikationen wahrend/infolge eines medizinischen Eingriffes 3
(z. B. Blutungen, Schock, Infektionen)
10 | M24 Krankheiten der Gelenke (z. B. Bandinstabilitat, haufige Auskugelungen, 2
kndcherne Gelenkversteifung)
11 | M67 Krankheiten der Gelenkschmierung (Synovialis) und der Sehnen
12 | M70 Krankheiten des Weichteilgewebes im Zusammenhang mit Beanspruchung
und Uberbeanspruchung und Druck (z. B. Schleimbeutelentziindungen)
13 | s42 Knochenbruch im Bereich der Schulter oder des Oberarmes 2
14 | S43 Gelenkverschiebung, Verstauchung oder Zerrung von Gelenken oder 2
Bandern des Schultergirtels

B-1.7  Mindestens die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

OPS-301 Félle
Rang Nummer Beschreibung Absolute Anzahl
5-822 Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Kniegelenk 91
8-915 Injektion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur Schmerztherapie 71
3| 8-930 Ununterbrochene Uberwachung von Atmung,Herz und Kreislauf ohne 56
Messung von herznahen Blutdriicken (Pulmonalarteriendruck und
zentraler Venendruck)
4| 5-812 Operation am Gelenkknorpel und/oder an den sichelformigen 54
Knorpelscheiben (= Menisken) mittels Gelenkspiegel (= Arthroskop)
5| 1-697 Gelenkspiegelung 52
6 | 5-800 Offene chirurgische Wiederholungsoperation an einem Gelenk 47
7 | 5-820 Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Huftgelenk 45
8 | 5-805 Offene chirurgische Operation am Kapselbandapparat des Schultergelenkes 26
9 | 5-781 Knochendurchtrennung und/oder Korrekturknochendurchtrennung 21
10 | 5-810 Wiederholungsoperation am Gelenk mittels Gelenkspiegel (= Arthroskop) 21
11 | 8-803 Gewinnung und Transfusion von Eigenblut 20
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Rheumaorthopadie

B-1.1  Name der Fachabteilung:
Rheumaorthopadie
B-1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:
Allgemeinorthopddische und spezielle operative und konservative Rheumaorthopédie
inklusive Gelenkersatz- und gelenkerhaltende Operationen
B-1.5 Mindestensdie Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang DRG | Beschreibung Fallzahl
1112 Kleinere Operationen (z. B. Gelenkspuilung) bei Knochen- und/oder Gelenkentziindungen 19
2 | 103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Huftgelenkersatz oder Wiederholungsoperationen 16
an der Hufte bei Hiftgelenkverschleifl oder Oberschenkelhalsbruch)
3| 104 Ersatz des Kniegelenks oder operative Wiedervereinigung abgerissener Kdérperteile 13
(Replantation)
41127 Operationen am Weichteilgewebe (z. B. an Gelenkb&ndern und Sehnen sowie an 7
Schleimbeuteln)
51129 Aufwandige Operationen am Schultergelenk (z. B. Wiederherstellung des Schulterdaches) 6
6 | 120 Operationen am Ful 6
7132 Aufwandige Operationen an Handgelenk und/oder Hand 5
8 | 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schlissellochoperation am Dach des 4
Schultergelenks)
9 | 105 Sonstige Operationen mit Gelenkersatz (z. B. an Schulter oder FuBkndchel), jedoch 4
nicht an Hufte oder Knie
10 | 118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk und/oder Unterarm
11 | 122 GrofR3e Operationen an Handgelenk, Hand und/oder Daumen
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Rheumaorthopadie

B-1.6  Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen* der Fachabteilung im Berichtsjahr
ICD 10 Falle
Rang  Nummer @ Beschreibung Absolute Anzahl

1| M16 Chronischer Huftgelenksverschlei? mit zunehmender Gelenkversteifung 15
(= Arthrose)

2 | M17 Chronischer Kniegelenksverschlei? mit zunehmender Gelenkversteifung 15
(= Arthrose)

3 | M05 Chronische Polyarthritis (gleichzeitig oder nacheinander in mehreren 11
Gelenken auftretende Gelenkentziindung) sonstige entziindliche Gelenk-
erkrankungen (Polyarthropathien) (Seropositive chronische Polyarthrits)

4 | M75 Verletzungen im Schulterbereich 10

5 | M06 Chronische Polyarthritis (gleichzeitig oder nacheinander in mehreren 9
Gelenken auftretende Gelenkentziindung) sonstige entziindliche Gelenk-
erkrankungen (Polyarthropathien) (sonstige chronische Polyarthrits)

6 | M19 Chronischer Gelenkverschlei3 mit zunehmender Gelenkversteifung 7
(= Arthrose) anderer Gelenke (nicht Knie oder Hufte)

7 | M20 Unfall- oder Krankheitsbedingte Verformung der Finger und/oder Zehen 5
(z. B. Verformung der Grof3zehe)

8 | M21 Erworbene Deformitéten der Extremitaten (z. B. PlattfiiBe, Klumpfufe, 3
Klumphéande und andere erworbene nicht angeborene Deformitéten der
Knochen und Gelenke)

9 | M18 Degenerative Gelenkserkrankungen (Arthrose) am Daumensattelgelenk 2

10 | M24 Krankheiten der Gelenke (z. B. Bandinstabilitat, hufige Auskugelungen, 2
kndcherne Gelenkversteifung)
B-1.7  Mindestens die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

OPS-301 Falle
Nummer = Beschreibung Absolute Anzahl
Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Huftgelenk
8-915 Injektion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur Schmerz- 15
therapie
3 | 5-800 Offene chirurgische Wiederholungsoperation an einem Gelenk 14
4 | 5-822 Einsetzen eines Gelenkersatzes (= Gelenkendoprothese) am Kniegelenk 13
5 | 8-930 Ununterbrochene Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne 13
Messung von herznahen Blutdrucken (Pulmonalarteriendruck und
zentraler Venendruck)
6 | 5-808 Operative Gelenkversteifung (Arthrodese) 12
7 | 1-697 Gelenkspiegelung 8
8 | 5-788 Operationen an den Mittelfu3knochen und/oder den Zehengliedern 8
9 | 5-805 Offene chirurgische Operation am Kapselbandapparat des Schultergelenkes 8
10 | 5-781 Knochendurchtrennung und/oder Korrekturknochendurchtrennung 6
11 | 5-809 Andere offene chirurgische Gelenkoperationen (z. B. operative Einschran- 6
kung des Beweglichkeit am Handgelenk)
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Innere Medizin/Rheumatologie

B-1.1  Name der Fachabteilung:
Innere Medizin/Rheumatologie
B-1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:
Diagnostik und Therapieeinleitung von entziundlich-rheumatischen Knochen-
stoffwechselerkrankungen einschlief3lich Osteoporose
B-1.3  Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung:
Rheumatiker
Osteoporose-Patienten
B-1.4  Wkeitere Leistungsangebote der Fachabteilung:
Schmerztherapie
Osteoporose Selbsthilfegruppe
Gelenkinjektionen und Bestrahlungen
Spezielle krankengymnastische Behandlungen
Medizinische und psychologische Trainingstherapie
Patientenschulungen
B-1.5 Mindestens die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang DRG | Beschreibung Fallzahl
11169 Knochen- oder Gelenkkrankheiten (z. B. Polyarthritis, Hift- oder Kniearthrose) 203
2 | 166 Sonstige Krankheiten des Bindegewebes (z. B. nicht-bakterielle, autoimmune Muskel- 128
oder Gelenkentziindungen)
3171 Muskel- oder Sehnenkrankheiten (z. B. Rheuma) 69
41168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelséulenbereich 25
(z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)
5| 170 Unspezifische Gelenkerkrankungen (z. B. Arthritis) als Folge von systemischen 14
Krankheiten (z. B. Folge von Stoffwechselstérungen, Gicht, Blutkrebs)
6 | Z61 Beschwerden und Symptome 7
71172 Entziindung von Sehnen, Muskeln oder Schleimbeuteln 5
8 | E74 | Erkrankung aufgrund einer Bindegewebsvermehrung in der Lunge 4
9 | 112 Kleinere Operationen (z. B. Gelenkspulung) bei Knochen- und/oder Gelenkentziindungen 4
10 | G64 | Entzundliche Darmerkrankung (v. a. Morbus Crohn oder Colitis Ulcerosa) 8
11 | J61 Schwere Krankheiten der Haut 3
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Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Innere Medizin/Rheumatologie

B-1.6  Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen* der Fachabteilung im Berichtsjahr
ICD 10
Rang Nummer @ Beschreibung Absolute Anzahl
1 | M05 Chronische Polyarthritis (gleichzeitig oder nacheinander in mehreren 130
Gelenken auftretende Gelenkentziindung) sonstige entztindliche Gelenk-
erkrankungen (Polyarthropathien) (Seropositive chronische Polyarthrits)
2 | M79 Krankheiten des Weichteilgewebes (z. B.\eichteilrheumatismus, Schmerzen 69
im Ausbreitungsgebiet bestimmter Nerven, entztindliche Erkrankung des
Unterhautfettgewebes)
3 | M80 Osteoporose mit Knochenbriichen 55
4 | L40 Krankheiten der Haut und der Unterhaut (verschiedene Formen der 85
Schuppenflechte) (Psoriasis)
M35 Systemkrankheiten des Bindegewebes 31
MO06 Chronische Polyarthritis (gleichzeitig oder nacheinander in mehreren 23
Gelenken auftretende Gelenkentziindung) sonstige entziindliche Gelenk-
erkrankungen (Polyarthropathien) (sonstige chronische Polyarthrits)
7 | M45 Chronisch entziindliche Erkrankung der Bander- und Gelenkkapsel- 14
Ansétze an den Wirbelknochen mit zunehmender Versteifung der
gesamten Wirbelsaule (friiher Bechterew-Krankheit)
8 | M32 Systemkrankheiten des Bindegewebes 12
9 | M46 Entzlindliche — auch bakteriell bedingte — Erkrankungen der Wirbel- 12
knochen oder der Bandscheiben (Spondylopathien)
10 | M13 Sonstige Arthritis 11
11 | M34 Erkrankungen des Gefal3- und Bindegwebssystems mit Verhartungen an 9
Haut, Schleimhéduten und Organen mit entsprechenden Fuktions-
einschrankungen (Sklerose)
B-1.7  Mindestens die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

OPS-301
Nummer

Beschreibung

Absolute Anzahl

1|8-158 Therapeutische Ableitung von Korperflissigkeiten aus den Gelenken 200
2 | 8-541 Installation von zytotoxischen Materialien und Immunmodulatoren 148
3| 8-020 Therapeutische Einspritzung (= Injektion) in Organe und Gewebe 101
41-712 Lungenfunktionsprufung (Spiroergometrie) 66
5 | 1-480 Probenentnahme (perkutane (Nadel-) Biopsie an Knochen) 25
6 | 1-632 Spiegelung der Speiserdhre, des Magens und des Zwolffingerdarmes 11
7| 3-203 Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark 11
8 | 8-930 Ununterbrochene Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne 5
Messung von herznahen Blutdriicken (Pulmonalarteriendruck und
zentraler Venendruck)
9 | 3-705 Szintigraphie des Muskel-Skelettsystems (nuklearmedizinisches 4
Verfahren zu Bilddarstellung des Muskel und Skelettsystems durch
radioaktiv markierte Kontrastmittel)
10 | 3-823 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit 4
Kontrastmittel
11 | 5-893 Abtragung abgestorbener Hautzellen (= chirurgische Wundtoilette) 4
und/oder Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut

Seite 20 - Qualitatsbericht 2004

Seehospital Sahlenburg




Basisteil: Fachabteilungsbezogene Struktur- & Leistungsdaten

Anasthesie

B-1.1  Name der Fachabteilung:

Anésthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie

B-1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung:
Allgemein-/Regionalanasthesie
Schmerztherapie (ambulant)
Intensivmedizin inklusive Beatmung

B-1.3  Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung:
Patientenkontrollierte Analgesie (Schmerzbekampfung)
Schwieriger Atemweg
Fremdblutsparende Malinahmen

B-1.4  Wkeitere Leistungsangebote der Fachabteilung:

Akupunktur
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Basisteil: Fachabteilungstibergreifende Struktur- & Leistungsdaten

Ambulantes Operieren

B-2.1  Ambulante Operationen nach § 115 b SGB V Gesamtzahl (nach absoluter Fallzahl) im
Berichtsjahr:

481

B-2.2  Top-5 der ambulanten Operationen (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilungen* im
Berichtsjahr

EBM-Nummer Beschreibung Falle
vollstellig —absolut
1 2447 | Gelenkspiegelungen an Knie-, Schulter- oder Sprunggelenk mit 252
Entfernung von Gewebe (z. B. Meniskusoperationen)
2 2445 | Gelenkspiegelungen an Knie-, Schulter- oder Sprunggelenk mit sonstigen 70
Knorpelentfernungen
8 1449 | Rekonstruktive arthroskopische Eingriffe z. B. Kreuzbandplastik, Meni- 18
skusrefixation
4 2382 | Hallux valgus Operationen 14
5 2363 | Metallentfernungen (z. B. Osteosyntheseplatten) 14

*  sofern keine Unterteilung nach Fachabteilungen vorhanden, Auflistung iber das Gesamtkrankenhaus

B-2.3  Sonstige ambulante Leistungen (Fallzahl fur das Berichtsjahr)

Hochschulambulanz (§ 117 SGB V) Nein
Psychiatrische Institutsambulanz (§ 118 SGB V) Nein
Sozialpadiatrisches Zentrum (8 119 SGB V) Nein
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Basisteil: Fachabteilungstbergreifende Struktur- & Leistungsdaten

B-2.4

Anzahl
der beschafigten
Arzte

Schlissel nach

§ 301 SGBV Abteilung

Kopfe

Personalqualifikation

VK*

Anzahl Arzte
in der
Weiterbildung

Personalqualifikation im Arztlichen Dienst (Stichtag 31.12. 2004)

Anzahl Arzte
mit abgeschlossener
Weiterbildung

0900 Innere Medizin/Rheumatologie 2 2,00 0 2
2300 Allgemeine Orthopéadie 4 4,00 2 2
2300 WS/Kinder-Orthopéadie 7 7,00 3 4
2300 Rheuma Orthopadie 1 1,00 0 1
2300 Orthopédie Endoprothetik 1 1,00 0 1
Andasthesie/Intensivmedizin 5 5,00 0 5
Gesamt 20 20,00
*  Vollkraft
Anzahl der Arzte mit Weiterbildungsbefugnis (gesamtes Krankenhaus): 3
B-2.5 Personalqualifikation im Pflegedienst (Stichtag 31.12.2004)

Anzahl
der beschafigten
Pflegekrafte

VK*

Schliissel nach

§301 SGBV Abteilung

Kdpfe

Prozentualer
Anteil der exami-
nierten Kranken-
schwestern/
-pfleger (3 Jahre)

Prozentualer
Anteil der exami-
nierten Kranken-
schwestern/
-pfleger (3 Jahre),
plus entspre-
chender Fach-
weiterbildung

Prozentualer
Anteil der
Kranken-
pflegehelfer/-in
(1 Jahr)

Innere Medizin/ 11,10 68,00 % 43,00 % 12,00 %
Rheumatologie

2300 Allgemeine 18 15,00 69,00 % 41,00 % 16,00 %
Orthopédie

2300 WS/Kinder- 27 23,10 69,00 % 42,00 % 16,00 %
Orthopadie

2300 Rheuma 4 3,50 71,00 % 40,00 % 14,00 %
Orthopadie

2300 Orthopéadie 12 10,70 69,00 % 41,00 % 17,00 %
Endoprothetik
Andsthesie/ 23 20,40 100,00 % 15,00 % 0,00 %
ICU/IMC
Gesamt 97 83,80

*  Vollkraft

Seehospital Sahlenburg
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Basisteil: Externe Qualitatssicherung

Leistungsbereiche

C-1 Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGB V

Zugelassene Krankenhéuser sind gesetzlich zur Teilnahme an der externen Qualitatssiche-
rung nach § 137 SGB V verpflichtet. Gemaf seinem Leistungsspektrum nimmt das Kran-
kenhaus an folgenden QualitatssicherungsmaRnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungs- Teilnahme
bereich an der
wird vom externen
Kranken- Qualitats-
Leistungsbereich hauserbracht  sicherung Dokumentationsrate
Bundes-
Kranken- | durch-
ja nein | ja nein haus schnitt
1 | Aortenklappenchirurgie [ ] X [] X
2 | Gallenblasenentfernung (Cholezystektomie) [] [
3 | Gynakologische Operationen [] L]
4 | Herzschrittmacher-Erstimplantation [ ] []
5 | Herzschrittmacher-Aggregatwechsel ] []
6 | Herzschrittmacher-Revision ] []
7 | Herztransplantation [] L]
8 | Huftgelenknaher Oberschenkelbruch (Femurfraktur) [ ] [] 100,00 % 95,85 %
9 | Hiuft-Totalendoprothesen-Wechsel [ [] 100,00% | 92,39 %
10 | Halsschlagader-Rekonstruktion (Karotis) [ ] []
11 | Knie-Totalendoprothese (TEP) [ ] [] 100,00 % 98,59 %
12 | Knie-Totalendoprothesen-Wechsel [] [] 100,00 % 97,38 %
13 | Kombinierte Koronar- und Aortenklappenchirurgie ] []
14 | Herzkranzgefal3darstellung (Koronarangiografie)/ [ ] X [] X

Kathetereingriffe an Herz- und BlutgefaR3en (Perkuta-
ne transluminale Koronarangioplastie/PTCA)

15 | Koronarchirurgie

16 | Mammachirurgie
17 | Geburtshilfe (Perinatalmedizin)

18 | Pflege: Dekubitusprophylaxe mit Kopplung an die
Leistungsbereiche

LI
XI| X X
L]
X| X X

1| [ []
8 L] [] 100,00% | 95,85%
9 L] X [] 100,00% | 92,33%
11 L] [] 100,00% | 98,59 %
12 L] X [] 100,00% | 97,38 %
13 | [] []
15 | [ []
19 [] [] 100,00 % | 98,44 %
19 | Totalendoprothese (TEP) Hiftgelenksarthrose ] X (] 100,00 % 98,44 %
(Koxarthrose)
20 | Gesamt 100,00% | 98,28 %
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Basisteil: Externe Qualitatssicherung

Mafinahmen

C-2 Qualitatssicherung beim ambulanten Operieren nach § 115 b SGBV
Im Jahre 2004 waren keine externen bundesweiten Qualitatssicherungsprojekte bei ambu-
lanten Operationen aufgelegt; eine Aufstellung der einbezogenen Leistungsbereiche findet
ggf. im Qualitatsbericht im Jahr 2007 Berucksichtigung, falls zwischenzeitlich von Seiten
des gemeinsamen Bundesausschusses hierzu Vorgaben gemacht wurden.

C-3 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht (§ 112 SGB V)
Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitétssicherung ver-
einbart.

C-4 Qualitatssicherungsmaflinahmen bei Disease-Management-Programmen (DMP)
Das Seehospital Sahlenburg erbringt gemél3 seinem Leistungsspektrum keine Leistungen
fur die DMP-QuialitatssicherungsmalRnahmen vorgesehen sind.

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 Abs. 1 S. 3 Nr. 3 SGBV

Trifft fir unser Haus nicht zu.
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Systemteil: Qualitdtsmanagement

Qualitatspolitik

Unternehmensphilosophie

Die Wittgensteiner Kliniken AG und die zur
Gruppe gehdrenden Hauser verbinden hohe
medizinische Qualitdt mit hoher Wirtschaft-
lichkeit. Die Hauser der WKA unterziehen sich
deshalb nicht nur den gesetzlich vorgeschriebe-
nen Kontrollen, sondern arbeiten aktiv an der
Verbesserung der Behandlungs-, Struktur- und
Prozessqualitat und lassen dies Uber den gesetz-
lichen Rahmen hinaus Uberprufen.

Die geprifte Dokumentation von Qualitatser-
bringung im Krankenhaus ist auch eine Chan-
ce flr die Leistungsanbieter, sich im Wettbe-
werb zu profilieren und abzusetzen. Die Mitar-
beiter der WKA suchen deshalb in einem per-
manenten Prozess nach Verbesserungsmaoglich-
keiten im Krankenhaus. Dazu gehéren die Ver-
einfachung, Beschleunigung und sichere wirt-
schaftliche Steuerung von Ablaufen in der Kli-
nik. Im Mittelpunkt stehen dabei so genannte
Schltsselprozesse wie Aufnahme, Operations-
und Entlassungsplanung, Rechnungsstellung
und Materialwirtschaft.

Zur Qualitat gehoren ganz entscheidende Fak-
toren wie fachliche und soziale Kompetenz.
Unser Qualitdtsmanagement st zugleich
immer auch Bildungsmanagement. Durch ein
zielorientiertes breit angelegtes Fort- und
Weiterbildungsangebot fur alle Berufsgruppen
sind unsere Mitarbeiter stets auf dem aktuellen
Stand des Wissens und der notwendigen Kom-
petenzen. Durch eine qualifizierte Ausbildung
in unterschiedlichen Berufsgruppen bieten wir
jungen Menschen einen optimalen Start ins
Berufsleben.

Mit unserem Programm ,,Karriere-Planung flr
zukinftige Fuhrungskrafte* bilden wir gezielt
Nachwuchsfiihrungskréfte fur unsere Unter-
nehmensgruppe aus. In einem Zeitraum von
24 Monaten werden die kinftigen Fihrungs-
krafte optimal ausgebildet und sind im
Anschluss an die Ausbildung in der Lage eine
verantwortungsvolle Position als
Assistenz/Vertretung des Leiters einer Zentral-
funktion in der Holding oder der Kranken-
hausleitung zu Ubernehmen.
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Unsere ,,Karriere-Planung fur junge Arzte* bie-
tet Medizinern ein intensives, ihren Wiinschen
und Bedurfnissen angepasstes Weiterbildungs-
programm mit einer kompetenten Unterstit-
zung durch Mentoren und ermdglicht so den
direkten Weg zum Facharzt.

Der Mitarbeiter stellt flr uns eine zentrale
Ressource dar, ohne dessen Leistungsbereit-
schaft keine positiven Ergebnisse erzielt werden
kénnen. Die Einbindung und Motivation unse-
rer Mitarbeiter ist deshalb ein zentraler Aspekt
unserer Unternehmensphilosophie. Durch
regelméliige Mitarbeitergespréache werden die
Starken der einzelnen Mitarbeiter erkannt und
gezielt unterstiitzt. Die aktive Beteiligung der
Mitarbeiter an Entscheidungsprozessen ermog-
licht und fordert selbststandiges Handeln.

Die Patienten im Krankenhaus messen die Qua-
litat einer Leistung einerseits am Behandlungser-
gebnis und ihren gesundheitlichen Fortschrit-
ten. Sie wiinschen eine wiirde- und respektvolle
Behandlung und Pflege unter Beachtung ihrer
individuellen Bedurfnisse. Dem wollen die Mit-
arbeiter im Seehospital Sahlenburg gerecht wer-
den, daran orientieren sie sich. Kundenorientie-
rung ist deshalb ein wesentlicher Aspekt unserer
Dienstleistung am Patienten.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in den
Kliniken der WKA richten ihr Handeln also am
Wohl und den Bedurfnissen der Patienten aus.
Gleichzeitig achten sie aber auch darauf, dass die
knappen Ressourcen im Gesundheitswesen so
optimal und effizient wie moglich eingesetzt wer-
den. Die Kliniken der WKA stehen deshalb ftir
die Erbringung einer bestmoglichen Patienten-
versorgung auf medizinisch und wissenschaftlich
hohem Niveau. Gleichzeitig setzen die Kliniken
die vorhandenen Mittel so zielgenau und wirt-
schaftlich ein, dass sie der optimalen Behandlung
der Patienten dienen, wahrend die Kosten fiir
Verwaltung und &hnliches so niedrig wie mdglich
gehalten werden. Die Kliniken der WKA erbrin-
gen tagtaglich den Nachweis, dass herausragende
Medizin und hohe Wirtschaftlichkeit zwei Seiten
derselben Medaille sind. Denn nur ein effektiver
Mitteleinsatz erlaubt eine professionelle und
qualifizierte Krankenversorgung.

Seehospital Sahlenburg



Hieraus ergibt sich fiir das Seehospital Sah-
lenburg folgendes:

Im Seehospital Sahlenburg steht grundsétzlich
der Patient mit allen seinen Erkrankungen, Sor-
gen, Noten im Mittelpunkt der Bemuihungen
aller Mitarbeiter. Unser Ziel ist eine bestmogli-
che Versorgung des Patienten. Es ist deshalb
selbstverstandlich fir uns, die Behandlungen
gemeinsam mit dem Patienten auf dessen
Bedurfnisse abzustimmen. Hierfur bieten wir
unseren Patienten eine umfassende Aufklarung
Uber die pflegerischen und medizinischen
MaRnahmen und geben ihnen die Mdglichkeit,
aktiv bei Entscheidungen mitzuwirken.

Als orthopédisches Fachkrankenhaus bieten
wir unseren Patienten ein hohes MaR an spe-
ziellen Behandlungs- und Pflegemethoden. Die
Grundlagen fur unser diagnostisches und
therapeutisches Handeln bilden eine wissen-
schaftlich begriindete Medizin in Kombination
mit der Ausrichtung auf ethische Grundséatze.

Seehospital Sahlenburg

Systemteil: Qualitdtsmanagement

Qualitatspolitik

Alle Behandlungen erfolgen unter Beachtung
aktueller wissenschaftlicher Ergebnisse. Fur
jedes Krankheitsbild werden hausintern strenge
Leitlinien erarbeitet. Diese orientieren sich
nach dem internationalen Kenntnisstand im
Sinne einer ,,Evidence based Medicin". Unsere
Mitarbeiter leisten mit ihrer Arbeit einen
entscheidenden Beitrag zur Erreichung einer
bestmdglichen Versorgung der Patienten. Zum
einen sind die Mitarbeiter durch regelméafiige
Fortbildungen stets auf dem neuesten Stand,
zum Andern wird durch die Achtung und
Wertschéatzung der Mitarbeiter anderer Berufs-
gruppen ein kooperatives Arbeiten zum Wohle
des Patienten ermdglicht.

In Anlehnung an die Kriterien des Zertifizie-
rungsverfahren nach KTQ (Kooperation fur
Transparenz und Qualitadt im Krankenhaus) ist
das Qualitdtsmanagement in Sahlenburg auf
Patienten- und Mitarbeiterorientierung, Sicher-
heit, Dokumentation und Information, sowie
System und Prozessoptimierung aufgebaut.
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Systemteil: Qualitdtsmanagement

Aufbauorganisation des Qualitdtsmanage-
ments der WKA

Eine bestmdgliche Versorgung unserer Patien-
ten durch hohe medizinische Qualitat unter
Berucksichtigung des wirtschaftlichen Einsatz
von Ressourcen ist das Unternehmensziel der
WKA. Dies erfordert eine effiziente Organisa-
tion der Unternehmensabléufe.

Mit der Etablierung der Zentralfunktion ,,Pro-
zess- und Systemoptimierung” im Dezember
2003 wurde das Fundament fur eine klinik-
Ubergreifende Zusammenarbeit bei Qualitéts-
projekten in der WKA geschaffen. Ziel ist es,
bestehende Ansdtze und MalRnahmen zum
Qualitdtsmanagement in den Kliniken zu
einem ganzheitlichen konzernweiten System zu
integrieren.

Die Abteilung Qualitdtsmanagement ist organi-
satorisch direkt bei dem operativen Vorstand
angebunden und berichtet diesem in regelma-
Bigen Abstdnden. Eine QM-Steuergruppe mit
Fuhrungskréften aus unterschiedlichen Berufs-
gruppen der Kliniken wurde mit der Aufgabe
installiert, prioritdre Ziele und Projekte im
Rahmen eines konzernweiten Qualitdtsmana-
gementsystems fur die WKA zu definieren und
umzusetzen. Die Steuergruppe trifft sich ein-
mal im Monat, um tber den aktuellen Stand
der Projekte zu berichten und das weitere Vor-
gehen festzulegen.

Zur Zeit werden fur alle Kliniken der WKA
folgende gemeinsame Projekte umgesetzt:

Einsatz einheitlicher Patientenfragebtgen
Etablierung medizinischer Kompetenz-
gruppen

Definition verbindlicher konzernweiter
Qualitatsziele mit regelmaRiger Uber-
prufung

Erstellung eines einheitlichen Qualitats-
managementhandbuchs mit Beschreibung
der wichtigsten Prozesse in der Klinik

Seite 28 - Qualitatsbericht 2004

Aufbau des Qualitatsmanagements

Aufbauorganisation des Qualitdtsmanage-
ments im Seehospital Sahlenburg:

Struktur und Organisation:

Qualitatsbeauftragter der Klinik

— Teilnahme an zentraler QM-Steuer-
gruppe und Implementierung in der
Einrichtung

— Koordination und Lenkung einrich-
tungsinterner Projekte zur Optimierung
einzelner Prozesse

Qualitatsbeauftragte der Abteilungen (Lei-

tungskréfte)

— Identifikation von Fehlerquellen

— Ermdoglichung der Umsetzung von Ver-
besserungsmaflinahmen

Qualitatsteams

Fur einzelne Qualitatsprojekte werden abtei-
lungstibergreifend Teams flr Planung, Umset-
zung und Evaluation zusammengestellt. Diese
werden berufsgruppen- und hierarchielber-
greifend zusammengesetzt.

Seehospital Sahlenburg



Systemteil: Qualitdtsmanagement

Aufbau des Qualitatsmanagements

Methoden des Qualitdtsmanagements:

Das einrichtungsinterne Qualitdtsmanagement
besteht in der patientenorientierten Optimie-
rung bestimmter Prozesse und Abldufe in der
Klinik:
- Anerkennung der Arbeitsteilungen verschie-
dener Berufsgruppen
Kollegiales Arbeiten der einzelnen Berufs-
gruppen
RegelméaRige externe Weiterbildungen der
Mitarbeiter, sowie kontinuierliche interne
Fortbildungen
Analyse von Patientenbeschwerden und
Unzufriedenheit der Mitarbeiter
Analyse von Leistungsstatistiken

Seehospital Sahlenburg

Ziele des Qualitadtsmanagements:

Hohe Patientenzufriedenheit

Hohe Mitarbeiterzufriedenheit
Transparenz der Ablaufe

Umfassende Information der Patienten
Umfassende interne Information
Ausrichtung der eigenen Leistungen an den
Erwartungen der Kooperationspartner
(niedergelassene  Arzte, Krankenkassen,
Nachsorgekliniken...) und unserer Patienten
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Systemteil: Qualitdtsmanagement

Aufbau des Qualitatsmanagements

Arbeitsauftrége

QM Steuergruppe
Konzern <

Berichtswesen
<

-

Geschéaftsleitung

J

Klinik QM

Geschéftsfiihrer (Vorsitz)
Arztlicher Direktor
Pflegedienst

Chefarzte -«
Mitglied Betriebsrat
QMB

Berichtswesen

Koordination

Arbeits-
auftrage

Ergebnis-
prasentation

Projektarbeitsgruppe Projektarbeitsgruppe Projektarbeitsgruppe
Zusammensetzung Zusammensetzung Zusammensetzung
nach Auftrag, nach Auftrag, nach Auftrag,
zeitlich befristet zeitlich befristet zeitlich befristet

Mitarbeiter o
) Koordination
der Bereiche <=

Informationssammlung
Evaluation

Arzte Pflegedienst Funktionsdienst Verwaltung Sonstige
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Das Seehospital Sahlenburg nimmt an allen
vorgeschriebenen externen Qualitatsbewertun-
gen teil.

Zusatzlich finden regelméRig die dblichen
Begehungen und Uberpriifungen statt.

Zurzeit findet keine Selbst- oder Fremdbewer-
tung im Sinne einer Zertifizierung statt. Aller-
dings unterziehen wir uns regelméaf3ig einer
Bewertung in Form von Patientenbefragungen.

Seehospital Sahlenburg

Systemteil: Qualitdtsmanagement

Qualitatsbewertung
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Systemteil: Qualitdtsmanagement

Qualitatsmanagementprojekte

Teilnahme an der DRG-Kalkulation fir
das InEK

Im Berichtszeitraum sind im Seehospital Sah-
lenburg folgende Projekte durchgefuhrt wor-
den:

Mitwirkung bei Aktivitdten im Rahmen
der QM-Steuergruppe auf Konzernebene

Das Seehospital Sahlenburg ist in der QM-
Steuergruppe auf Konzernebene aktiv ver-
treten, mit deren Hilfe ein gleichartiges ein-
richtungsbezogenes Qualitdtsmanagement
fur alle Hauser der WKA aufgebaut werden
soll. Gleichzeitig werden von dort aus
gemeinsame Projekte wie z. B. eine gemein-
same Patientenbefragung, die 2005 auch im
Seehospital durchgefihrt werden soll,
gesteuert.

Erstellung eines klinikinternen Qualitéts-
managementhandbuches

Das Seehospital Sahlenburg verfligt UGber ein
ausfihrliches einrichtungsspezifisches EDV-
gestiitztes Qualitdtsmanagementhandbuch,
in dem samtliche Dokumente zu internen
Ablaufen in der Einrichtung (Hygienehand-
buch, Arbeitsschutzrichtlinien, Dienstan-
weisungen, Transfusionsrichtlinien, inter-
disziplindre und spezielle Behandlungsstan-
dards etc.) zusammengefasst sind. Dieses
Handbuch ist Uber jeden PC aufruf- und
ausdruckbar.

Weiterentwicklung, Anpassung und Ent-
wicklung von neuen Behandlungsstan-
dards

Derzeit werden fiir alle Erkrankungen und
Behandlungsformen interdisziplindre Be-
handlungsstandards entwickelt. (Zum Zeit-
punkt der Veroffentlichung liegen fur zirka
80 Prozent aller Patienten definierte Stan-
dards vor). Diese Standards kénnen den
jeweiligen Bedlrfnissen des Patienten ange-
passt werden. Erkrankungsspezifische
Behandlungsstandards sind fester Bestand-
teil der Patientenakten.
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Seit Kalkulationsbeginn 2002 nimmt das
Seehospital an der Kalkulation der DRGs
(erkrankungsspezifische Gruppenzusam-
menfassungen fir Berichte und Abrechnun-
gen) fur das InEK (Institut fir das Entgelt-
system im Krankenhaus) mit sehr guten
Ergebnissen (100 Prozent Datentbernahme
fur die DRG-Kalkulation in 2004) teil. Mit
seiner patientenbezogenen Kostentrager-
rechnung gehort es zu den Vorreitern der
deutschen Krankenh&user.

Erhéhung der Patientenzufriedenheit

Das Seehospital Sahlenburg hat samtliche

Abldufe im Krankenhaus neu organisiert.

Folgende Ziele wurden hierbei verfolgt und

zum Grof3teil umgesetzt:

— Verklirzung der Wartezeiten

— Durchfuhrung von Operationen am Tag
nach der Aufnahme

— Vorliegen des Arztbriefes bei Entlassung

Eine weitere MalBnahme bei der Erh6hung

der Patientenzufriedenheit ist die personli-

che Betreuung der Patienten und die kurz-

fristige Erreichbarkeit eines Facharztes.

Forderung des Umweltschutzes

Umweltschutz wird im Seehospital grof
geschrieben. Neben einem eigenen zentra-
len Heizsystem, das dem neusten Stand der
Technik entspricht, einem eigenen Wasser-
werk, das auch die Insel Neuwerk versorgt,
besitzt das Krankenhaus ein eigenes Klar-
werk, das daftr sorgt, dass keine verunrei-
nigten Abwasser in die Umwelt gelangen.

Seehospital Sahlenburg



Systemteil: Weitergehende Informationen

Kontakt und Ansprechpartner

Verantwortlich fir den Qualitatsbericht:

Michael Feldmann
feldmann@seehospital-sahlenburg.de
Kaufmannischer Direktor und Geschaftsflhrer
Tel. +49(0)4721-604-400

Volker Ruben
v.ruben@seehospital-sahlenburg.de
Qualitéatsbeauftragter

Tel. +49(0)4721-604-430

Seehospital Sahlenburg

Seehospital Sahlenburg
Nordheimstrafie 201

27476 Cuxhaven

Tel. +49(0)4721-604-0

Fax +49(0)4721-604-300
www.seehospital-sahlenburg.de
info@seehospital-sahlenburg.de
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Anreise aus Richtung Hamburg:

B 73 entlang, in den Kreisverkehr, Autobahn
Richtung Bremen/Bremerhaven bis Abfahrt
Altenwalde. Am Ende des Zubringers links
abbiegen nach Altenwalde. Am Ortseingang
vor der Tankstelle rechts abbiegen Richtung
Sahlenburg. Der VorfahrtsstraRe ca. 7,7 km bis
zur Nordheimstraf3e folgen und links in die
Nordheimstralle einbiegen, Richtung Seehos-
pital Sahlenburg/Strand, ca. 2 km. Einfahrt auf
das Geldande der Seehospital Sahlenburg
GmbH.

Anreise aus Richtung Bremen/Hamburg:

Abfahrt Altenwalde nehmen, Richtung Alten-
walde/Sahlenburg. Am Ende des Zubringers
links abbiegen nach Altenwalde. Am Ortsein-
gang vor der Tankstelle rechts abbiegen Rich-
tung Sahlenburg. Der Vorfahrtsstrae ca. 7,7
km bis zur NordheimstraRe folgen und links in
die Nordheimstral3e einbiegen, Richtung See-
hospital Sahlenburg/Strand, ca. 2 km. Einfahrt
auf das Geldnde der Seehospital Sahlenburg
GmbH.

NORDSEE

Anreise

Ein Akutkrankenhaus der Wittgensteiner Kliniken AG - www.wka.de




