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Alle deutschen Krankenh&user sind verpflichtet, erstmals im Jahre 2005 fir das Jahr 2004 einen
strukturierten Qualitatsbericht zu verdffentlichen. Der Qualitatsbericht soll fiir die Offentlichkeit les-
bar und versténdlich sein, auf Fachspezifika und medizinische Abklrzungen weitestgehend ver-

zichten oder diese erlautern.

Der vorliegende Qualitatsbericht zeigt die Strukturdaten des St.-Marien-Stiftes auf und konkretisiert
das Spektrum der bestehenden Aktivitdten im Qualititsmanagement anhand ausgewahlter Projek-

te.

Qualitaitsmanagement ist ein Instrument der Organisationsentwicklung und Bestandteil der Leis-
tungserbringung in unserem Krankenhaus. Die Patientenorientierung steht im Mittelpunkt der Pro-
zessoptimierung. Durch die standige Uberpriifung unserer Qualitat der Krankenversorgung wollen
wir uns — insbesondere vor dem Hintergrund gesundheitspolitischer Entwicklungen — standig
verbessern. Deshalb ist das St.-Marien-Stift Friesoythe dabei, die zahlreichen Aktivitaten in einem
Gesamtprojekt fir ein umfassendes Qualitdtsmanagement zusammenzufassen und weiterzuentwi-

ckeln.

Diese Aufgabe kann aber nur dann erfolgreich bewaltigt werden, wenn die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter aus allen Berufsgruppen an der Verfolgung dieses Zieles mitwirken. Deshalb gilt unser
Dank insbesondere den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern unseres Hauses, die durch ihr hohes
Engagement zu der qualitativ sehr guten qualitatsbezogenen Krankenversorgung beitragen.

Dipl.-Kfm. (FH) Axel Weber
-Geschiftsfuhrer-
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COPD
d. h.
DRG
ICD
OP
OPS
PDA
QM
uam

Prozent

Paragraph

Chronic Obstructive Pulmonary Disease
das heif3t

Diagnosis-Related-Group

International Classification of Diseases
Operation

Operationen- und Prozeduren-Schllssel
Periduralanésthesie
Qualitats-Management

Umfassendes Qualitats-Management

zum Beispiel
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A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

A-1.1 Allgemeine Merkmal Krankenh

St.-Marien-Stift

St.-Marien-Str. 1

26169 Friesoythe

Telefon: 04491 /940 - 0
Fax: 04491 /940 — 700

Internetadresse: www.sankt-marien-stift.de
www.krankenhaus-friesoythe.de

E-Mail-Adresse: verwaltung@sankt-marien-stift.de

Geschéaftsfuhrer: Dipl.-Kfm. (FH) Axel Weber

A-1.2 Wie lautet das Institutionskennzeichen des Krankenhauses?

260 340 385

A-1.3 Wie lautet der Name des Krankenhaustrdgers?

Der Krankenhaustréager ist die St.-Marien-Stiftung.

A-1.4 Handelt es sich um ein akademisches Lehrkrankenhaus?

O ja E3] nein

A-1.5 Anzahl der Betten im mten Krankenh nach § 108/ 1 B V (Stich 1.12.2004

Das St.-Marien-Stift verflgt Gber 112 stationare Krankenhausbetten.

A-1. mtzahl der im laufenen Kalenderjahr behandelten Patienten
Stationare Patienten: 4.887
Ambulante Patienten: 6.378

(ohne Belegabteilungen)

-8-



A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

A-1.7A Fachabteilungen

Schlussel Name der Klinik Zahl der | Zahl der Hauptabteilung | Ambulanz
nach § 301 Betten | stationa- (HA) oder Be- Ja / Nein

SGB V ren Falle legabteilung
(BA)

' Ambulanz in Belegabteilung vorhanden

A-1.7B Top-30 DRG (nach luter Fallzahl mtkrankenh im Berichtsjahr

Beschreibung




A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Beschreibung
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A-1.8 Welche besonderen Versorgungsschwerpunkte und Leistungsangebote werden vom Kran-
kenhaus wahrgenommen?

Das St.-Marien-Stift stellt die Grundversorgung in den Bereichen Innere Medizin, Allgemeine Chi-
rurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe (Belegabteilung) sowie Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
(Belegabteilung) sicher.

In den Rdumen des Krankenhauses betreibt ein niedergelassener Radiologe seine Praxis. Durch
eine Kooperation werden die notwendigen Computertomographien und Mammografien fir unsere
Patienten sichergestellt.

Das Krankenhaus arbeitet zudem eng mit der nahe gelegenen Rettungsleitstelle des DRK zusam-
men und stellt Gberwiegend das Notarztkontingent sicher.

Wir bieten flr unsere stationdaren und ambulanten Patienten zudem eine umfangreiche Physikali-
sche Therapie an. Zu den physikalischen Behandlungen gehéren:
= Krankengymnastik (bei orthopadischen Erkrankungen, nach Operationen, Atemtherapie)
» Massage (Elektro-, Thermo-, Hydrotherapie, Lymphdrainage)
» Gruppentherapie (Rickenschulung, Haltungsschulung fir Kinder und Jugendliche, Wo-
chenbettgymnastik, Bewegungsbad, Rheuma-Liga)
» Einzeltherapien, wie Bobath fir Erwachsene, Vojta fir Erwachsene, manuelle Therapie,
Behandlung der Kiefer-Kopf-Region, Schlingentischbehandlung, Wirbelsdulentherapie nach
Dorn, Brugger-Therapie, Cyriax, Muskelentspannung nach Jacobs, Stangerbad.
= Ergometertraining
= sowie Atemgymnastik.

Die Abteilung der Allgemeinen Chirurgie nimmt am Durchgangsarztverfahren der Berufsgenossen-
schaft teil. Im Rahmen des Verletztenartenverfahrens besteht eine Beteiligung zur handchirurgi-
schen Versorgung Unfallverletzter. Zudem wird eine Wundambulanz angeboten.

Dem St.-Marien-Stift sind ferner eine Altenhilfeeinrichtung mit 53 Pflegeplatzen sowie ein ambulan-
ter Pflegedienst angeschlossen. Der ambulante Pflegedienst stellt die hausliche Versorgung in der
Region sicher. Durch die Einrichtung einer Pflegeiiberleitung ist der reibungslose Ubergang vom
Krankenhausaufenthalt in die stationare oder hausliche Pflege sichergestellt.

-11 -
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A-1.9 Welche ambulanten Behandlungsmdglichkeiten bestehen?

= |nnere Medizin

Im Fachbereich der Inneren Medizin bestehen folgende ambulante Behandlungsmdglich-
keiten:
- Diagnostik von Herz-Kreislauf-Erkrankungen durch

» EKG

= Langzeit-EKG

» Belastungs-EKG

= Echokardiographie inklusive Farbdoppler

= Langzeitblutdruckmessung

» Herzschrittmacherkontrollen

- Gastroenterologie

= Allgemein klinische Diagnostik, Hepatologie

» Endoskopische Diagnostik inklusive interventioneller MaBnahmen
e Gastroskopie
¢ Proktoskopie mit Himorrhoidensklerosierung
e Rekto- / Prokto- / Coloskopie
e Polypektomie
e Oesophagusvarizenverédung und —ligatur
e Bougierungen von Stenosen
e ERCP (diagnostisch und therapeutisch)
e Punktionen (diagnostisch und therapeutisch)

» Sonographie
e Abdomen (Bauch)
e Schilddrise.

= Allgemeine Chirurgie

Arbeitsunfalle und Notfalle kdnnen jederzeit im Fachbereich der Allgemeinchirurgie ambu-
lant behandelt werden. Dartber hinaus verfiigt der Chefarzt der Abteilung tber die Erméch-
tigung, mit einer Uberweisung vom Chirurgen oder Orthopaden ambulant tatig zu werden.
Alle Ubrigen Vertragsarzte kénnen ihre Patienten vor einer geplanten Operation zu einer
Indikationsabklarung tGberweisen.

-12-
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Das St.-Marien-Stift verflgt Uber eine Wundambulanz sowie Uber ein ambulantes OP-

Zentrum. Hier kdnnen eine Vielzahl operativer Eingriffe ambulant durchgefiihrt werden.

Dies sind z.B.:

Kniespiegelungen, Leisten-, Nabel- und Narbenbriche

Operationen an der Hand und am FuB sowie Uberbeine und Nerveneinklemmungen
Varizen-Operationen (Krampfadern)

Entfernung von bestimmten Metallteilen nach verheilten Knochenbrichen

Eingriffe am &uBeren Genital

Proktologische Operationen.

= Frauenheilkunde und Geburtshilfe

In diesem Fachbereich werden alle gangigen, ambulanten gynakologischen Operationen

durch unsere Belegéarzte durchgefihrt, z. B.:

Gebarmutterspiegelung (Hysteroskopie)

Ausschabung der Gebarmutter (Abrasio)

Laparoskopische OPs am inneren Genital der Frau

Kleinere Operationen am auBeren Genital, an der Vagina, am Uterus sowie der
weiblichen Brust.

= Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Der Belegarzt im Fachbereich der Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde fihrt folgende Eingriffe

ambulant durch:

Entfernung der Rachenmandel (Adenotomie)

Paukenrdéhrchen-Einlage und —Entfernung (Paukenréhrchendrainage)
Mikroskopische Untersuchungen von Erkrankungen des Kehlkopfes (Mikrolaryn-
goskopie)

Trommelfellschnitt (Parazentese)

Nasenbeinreposition.

= Physikalische Therapie

Im Rahmen der Physikalischen Therapie werden die unter A-1.8 aufgefihrten Behandlun-

gen auch ambulant angeboten.

-13 -
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A-2.0 Welche Abteilungen haben die Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenos-

senschaft?

Die Abteilung fir Allgemeine Chirurgie hat die Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der
Berufsgenossenschaft. Im Rahmen des Verletzungsartenverfahrens besteht eine Beteiligung
zur handchirurgischen Versorgung Unfallverletzter.

A21A rative A ng und ther. ische Mdglichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung

Vorhanden | Verfligbarkeit 24 Stun-
Ja/ Nein den sichergestellt

* Kooperation mit der radiologischen Praxis im Krankenhaus

-14 -
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A-2.1.2 Therapeutische Mdglichkeiten

Vorhanden
Ja / Nein

-15-
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B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

B-1.1 Nam r Fach ilungen

B-1.1.1 Abteilung fir Innere Medizin

B-1.1.2 Abteilung fir Allgemeine Chirurgie

B-1.1.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
B-1.1.5 Abteilung fir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

B-1.1.5 Abteilung fir Anédsthesie und Intensivmedizin

B-1.2 Medizinisches Leistun ktrum der Fach ilungen

B-1.2.1 Abteilung fir Innere Medizin

Das medizinische Leistungsspekirum der Abteilung fir Innere Medizin umfasst:
= Diagnostik und Behandlung von
- Herz-Kreislauf-Erkrankungen
* Ruhe-, Belastungs- und Langzeit-EKG
= Echokardiographie mit konventioneller und farbcodierter Dopplertechnik
» Stressechokardiographie
= Monitorbeobachtung mit Langzeitspeicher
= Schrittmachertherapie
» GefaBduplex-Sonographie
= Langzeit-Blutdruckmessungen
- Magen-Darm-Erkrankungen
- Stoffwechselerkrankungen
- Lungenerkrankungen
- Lebererkrankungen
- Schlaganfallerkrankungen
- Alkoholvergiftungen

-16 -



ST. BICH

B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des MARIEN

Krankenhauses STIFT @.‘

B-1.2.2 Abteilung fiir Allgemeine Chirurgie

Die Abteilung fur Allgemeine Chirurgie verfligt Uber folgendes Leistungsspektrum:
» Laparoskopische Chirurgie (durch eine Bauchspiegelung)
- Gallenblasenentfernung
- Leistenbruchoperation (minimal invasiv und Standardverfahren)
- Dickdarmentfernung bei gutartigen Erkrankungen
- Blinddarmentfernung
- Behandlung des Magenrefluxes (anhaltendes Sodbrennen)
= Schilddriisenoperationen
= Behandlung kindlicher Leistenbriiche
= Tumorchirurgie
= Behandlung von Bauchwandbriichen
= Chirurgische Therapie der Enddarmerkrankungen (Hamorrhoiden, Abszesse, Fisteln)
» Herzschrittmacherimplantationen
» Gelenkspiegelung an Schulter, Ellbogen, Knie und Sprunggelenk (bei traumatischen und
degenerativen Erkrankungen)
= Operation klnstlicher Knie- und Huftgelenke
»= Krampfaderoperationen
= Chirurgie der Kérperoberflache
= Hand- und Mikrochirurgie (alle Handverletzungen mit mikrochirurgischen Eingriffen, Ner-
ven- und GefaBnahten, Replantationen sowie Missbildungen)
= Rheuma-Chirurgie
= Wiederherstellungschirurgie / Plastische Chirurgie (Knochen- und Gelenkfehlstellungen,
gelenkerhaltende und korrigierende MaBnahmen einschlieBlich Extremitatenverklrzungen
und —verlangerungen)
- Narbenkorrekturen und Fehlbildungen
- Kosmetische Chirurgie
= Operative Knochenbruchbehandlung
= Endoprothetik sowie
= FuBchirurgie.

-17 -
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B-1.2.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Das medizinische Leistungsspektrum der Abteilung fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe umfasst:

Operative Verfahren zur Behebung von Senkungszustédnden der Blase und des Beckenbo-
dens, inkl. Behebung des unwillklrlichen Urinabgangs

Operationen an den weiblichen Genitalorganen, einschlieBlich der Brust (konventionell oder
laparoskopisch durch eine Bauchhéhlenspiegelung)

Operative Verfahren bei funktionellen Stérungen der Unterleibsorgane bei Blutungen, Eier-
stockgeschwiulsten und Fehlbildungen

Endoskopische Eingriffe, einschlieBlich Sterilisation

Durchfihrung aller geburtshilflichen Operationen und vaginal-operativen MaBnahmen
Farbdoppler-Sonographie des GefaBsystems von Mutter und Kind bei Risikoschwanger-
schaften sowie

Mamma-Sonographie.

B-1.2.4 Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Das medizinische Leistungsspektirum der Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde umfasst:

Operationen im Rachen

Gaumenmandel- und Rachenmandelentfernung
Operation der Nase

Polypenentfernung

Endoskopische Eingriffe

Operation an den Nasennebenhdhlen sowie
Operation an der Nasenscheidewand.

-18 -



ST. BICH

B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des MARIEN

Krankenhauses

STIFT@Q_%A

B-1.2.5 Abteilung fir Andsthesie und Intensivmedizin

Zum Leistungsspektrum der Anasthesieabteilung gehéren alle gangigen Verfahren wie

Allgemeinanésthesie (Narkose)

Rickenmarksnahe Regionalanasthesieverfahren

Periphere Blockaden

Kombinierte Verfahren sowie

Schmerztherapie mittels Epiduralkatheter (PDA) zur Geburtserleichterung und bei

chronischen Schmerzen.

Das Leistungsspektrum der Intensivstation bezieht sich insbesondere auf die Uberwa-

chung, die Therapie, die Beatmung und die Wiederbelebung von Patienten mit lebensbe-

drohlichen Erkrankungen oder nach groBen Operationen.

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilungen

B-1.3.1 Abteilung fir Innere Medizin

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fir Innere Medizin sind:

Invasive Gastroenterologie

Gastroskopie incl. PEG- und PEJ-Anlage

Proktologie

Rekto- / Prokto- / Coloskopie

ERCP (Diagnostik, Papillotomie, Steinentfernung, Stenteinlage)
Blutstillung (Infiltration, Clipping)

Polypektomie

Varizenverédung (Hamorrhoiden, Oesophagus)

Bougierung von Stenosen

Leberpunktionen sowie

Sonographie (Diagnostik, Punktionen)

Kardiologie / angiologische Diagnostik

Echokardiographie sowie
Duplexsonographie der HalsgefaBe.

-19 -
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B-1.3.2 Abteilung fiir Allgemeine Chirurgie

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fir Allgemeine Chirurgie sind:
» Endoskopische Verfahren im Bauchbereich (Gallenblase, Magen-Darm, Dickdarm, Leis-
tenbruch) und an den Gelenken
= Ambulante und stationare Therapie von Verletzungen und degenerativen Erkrankungen der
Hand sowie

=  Tumorchirurgie.

B-1.3.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe sind:
» Behandlung von Gebarmutter-, Eierstocks- und Brustkrebs in enger Kooperation mit ande-
ren Krankenhdusern
= Diagnostik und Therapie gestérter Schwangerschaften sowie
» Fruchtwasserpunktionen zum Ausschluss chromosomaler Erkrankungen des Kindes im
Mutterleib.

B-1.3.4 Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Abteilung fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde sind:
= Operation von Otosklerose (Versteifung des Steigblgels)
» Hodrverbessernde Operationen
» Revision von mehrfach voroperierten Ohren zwecks Sanierung und Hérverbesserung
= Plastische Operationen (z. B. von abstehenden Ohren bei psychischer Belastung)
= Schénheitsoperationen an der Nase und im Gesicht sowie
= Entfernung kleinerer Tumore des Mund- und Rachenbereichs, des Kehlkopfes (z. B.
Stimmbandpolypen), der Ohrmuschel und des Gehérganges.
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B-1.4 Weitere Leistungsangebote der Fachabteilungen

B-1.4.1 Abteilung fir Innere Medizin

Weitere Leistungsangebote der Abteilung fur Innere Medizin sind:

Kooperation mit der radiologischen Praxis im Krankenhaus

Gute Unterstitzung und Zusammenarbeit durch das Krankenhauslabor
Intensivmedizinische Behandlung in Zusammenarbeit mit der Andsthesieabteilung sowie
Uberleitung in die Kurzzeitpflege oder hauslicher Krankenpflege nach stationarer Behand-

lung.

B-1.4.2 Abteilung fiir Allgemeine Chirurgie

Weitere Leistungsangebote der Abteilung flr Allgemeine Chirurgie sind:

Enge Zusammenarbeit mit der Physikalischen Therapie zur krankengymnastischen Nach-
behandlung nach chirurgischen Eingriffen

Bewegungsbéader sowie

Uberleitung in die Kurzzeitpflege oder hauslicher Krankenpflege nach stationarer Behand-

lung.

B-1.4.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Weitere Leistungsangebote der Abteilung fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe sind:

Natdrliche, familienorientierte Geburtshilfe durch individuelle Betreuung und enger Koope-
ration zwischen Beleghebammen, Kinderschwestern sowie Belegarzten und Facharzten
Neugeboreneniberwachung in der Neugeborenenstation

Rooming-in (das Kind bleibt bei der Mutter im Zimmer)

Stillen in ruhiger Atmosphare (Stillzimmer)

Stillanleitung durch erfahrene Kinderkrankenschwestern und Hebammen
Vorsorgeuntersuchungen durch den niedergelassenen Kinderarzt
Akupunktursprechstunden

Geburtsvorbereitungskurse mit Schwangerschafts-, Atem- und Wassergymnastik
KreiBsaalbesichtigungen und Informationsabende

Entspannungsiibungen und —bader sowie

Aromatherapie und —bader.
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B-1.4.4 Abteilung flir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

= Die praoperative Vorbereitung der Eingriffe erfolgt in Kooperation mit den niedergelassenen
Hausarzten.

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

B-1.5.1 Top-10 DRG der Abteilung fiir Innere Medizin

B-1.5.2 Top-10 DRG der Abteilung fiir Allgemeine Chirurgie
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Beschreibung Fallzahl

B-1.5.3 Top-10 DRG der Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Beschreibung Fallzahl
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B-1.5.4 Alle DRG der Abteilung flir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Beschreibung

B-1.6 Die 10 haufi n H. iagnosen der Fach ilung im Berichtsjahr

1.6.1 Abteilung fir Innere Medizin

ICD-10 Beschreibung
Nummer

1.6.2 Abteilung flir Allgemeine Chirurgie

ICD-10 Fallzahl Beschreibung
Nummer




B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des

Krankenhauses

Fallzahl

Beschreibung

1.6.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Fallzahl

Beschreibung

1.6.4 Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
Fallzahl

Beschreibung
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B-1.7 Die 10 haufigsten Operationen / Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

1.7.1 Abteilung fiir Innere Medizin
OPS-301 Beschreibung

Nummer

1.7.2 Abteilung fiir Allgemeine Chirurgie
OPS-301 Beschreibung

Nummer




B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des
Krankenhauses

OPS-301 Beschreibung

Nummer

1.7.3 Abteilung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
OPS-301 Beschreibung

Nummer

1.7.4 Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
OPS-301 Beschreibung

Nummer
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OPS-301 Fall- Beschreibung
Nummer zahl
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B-2 Fachabteilungsiubergreifende Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

B-2.1 mtzahl der ambulanten rationen nach § 11 B V im Berichtsjahr

_ ambulante Operationen

2.2.1 Abteilung ftir Innere Medizin

Die Abteilung fur Innere Medizin hat im Jahr 2004 keine ambulanten Operationen durchgefiihrt.

2.2.2 Abteilung flir Allgemeine Chirurgie

“m . W

2.2.3 Abteilung flir Frauenheilkunde und Gynékologie

“m .
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2.2.4 Abteilung fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

“m . W

B-2. nsti lante Leistungen im Berich

Sonstige ambulante Leistungen W
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B-2.4 Personalqualifikation im Arztlichen Dienst (Stichtag 31.12.2004

Abteilung Anzahl der beschiftigten Anzahl der Arzte | Anzahl der Arzte mit
Arzte insgesamt in der Weiterbil- abgeschlossener
Weiterbildung

Anzahl der Arzte mit Weiterbildungsbefugnis (gesamtes Krankenhaus): 3

B-2.5 Personalqualifikation im Pfl ien. ich 1.12.2004

Abteilung Anzahl Pflege- %-Anteil %-Anteil %-Anteil Kranken-
kréafte insge- examinierter Pflegefach- pflegehelfer / -in 4
samt 1) Pflegekrifte krafte mit
Fachweiter-
bildung 3)

Anzahl der beschéftigten Pflegekrafte insgesamt

)
2) Prozentualer Anteil der examinierten Krankenschwestern / -pfleger (3 Jahre)
3) Prozentualer Anteil der Krankenschwestern / -pfleger mit entsprechender Fachweiterbildung (3 Jahre + Fachweiterbildung)
4) Prozentualer Anteil Krankenpflegehelfer / -in (1 Jahr)
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C Qualitatssicherung

-1 Extern litdtssicherung nach § 137 SGB V

Zugelassene Krankenhduser sind gesetzlich zur Teilnahme an der externen Qualitatssicherung
nach § 137 SGB V verpflichtet. Gemé&B seinem Leistungsspektrum nimmt das St.-Marien-Stift an
folgenden QualitatssicherungsmaBnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich wird Teilnahme an der Dokumentationsrate

vom Krankenhaus externen Qualitéatssi-

erbracht cherung




MARIEN
C Qualitatssicherung STIFT

Leistungsbereich Leistungsbereich wird Teilnahme an der Dokumentationsrate

vom Krankenhaus externen Qualitéatssi-

erbracht cherung

GESAMT 94,38 %

C-2 Qualititssicherung beim ambulanten Operieren nach § 115 b SGB V

Eine Aufstellung der einbezogenen Leistungsbereiche findet im Qualitédtsbericht des Jahres 2007
Berilcksichtigung.

-3 Extern litdtssicherung nach Landesrech 112 BV,

Uber §137 SGB V hinaus ist auf Landesebene fiir das St.-Marien-Stift keine verpflichtende Quali-
tatssicherung vereinbart.

-4 litdtssicherungsmafBnahmen bei Di: -Man ment-Programmen (DMP.

GemdaB seines Leistungsspektrums nimmt das St.-Marien-Stift an folgender DMP-
QualitatssicherungsmafBnahme teil:

» Brustkrebs (Uber die belegarztliche Gemeinschaftspraxis)

-33-



ST. oW
MARIEN
C Qualitatssicherung STIFT Iﬁ‘

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

Das St.-Marien-Stift hat keine Mindestmengen vereinbart.

-5.2 Ergdnzende An n _bei Nicht-Umsetzun r Min 'mengenvereinbarung nach § 137
Abs. 1S. 3 Nr. BV

Das St.-Marien-Stift hat keine Mindestmengen vereinbart.
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D Qualitatspolitik

D-1 litdtsphil hi

Aller Arbeit, die im St.-Marien-Stift geleistet wird, liegt der christliche Grundgedanke mit dem
Dienst am Nachsten zugrunde. Jede Mitarbeiterin und jeder Mitarbeiter halt diese Prinzipien auch
im 3. Jahrtausend nach Christi Geburt taglich aufrecht.

Gegenlber unseren Patienten verpflichten wir uns als Gemeinschaft dienstleistender Spezialisten,
die Qualitat unserer Leistungen in allen Bereichen kontinuierlich zu steigern und zu sichern. Wir
6ffnen uns neuen medizinischen Erkenntnissen in der Behandlung und Betreuung kranker Men-
schen und erschlieBen sinnvolle apparative Méglichkeiten, soweit sie dem Menschen dienen. Wir
machen es uns zur Aufgabe, die Qualitat unserer Arbeit an und mit dem Patienten standig zu Uber-
prufen. Die persénlichen und fachlichen Voraussetzungen hierflr entwickeln wir stets weiter. Dazu
gehdrt auch eine regelmaBige Aus-, Fort- und Weiterbildung der Mitarbeiter.

Unser Leitbild beinhaltet die nachfolgenden Grundsatze fir die Patientenbehandlung und den Um-
gang mit den Mitarbeitern.

- Wir sehen jeden Patienten als ein Geschodpf Gottes. Der Patient, der sich zu medizinischer
Behandlung und Pflege in unser Haus begibt, wird ganzheitlich versorgt, d.h. wir behandeln
nicht nur ein erkranktes Organ, sondern den ganzen Menschen. Dabei achten wir seine
Wirde, indem wir seinen Willen respektieren, seine Selbstandigkeit erhalten und férdern.
Wir nehmen unsere Patienten an — unabhangig von Religionszugehdrigkeit, Kultur und
Herkunft und achten ihre physischen, psychischen und sozialen Bedurfnisse.

- Wir bieten eine kompetente medizinische Versorgung. Unser breites medizinisches Leis-
tungsspektrum ist Gewabhr fir eine gezielte, optimale Diagnostik und Therapie sowie eine
am Patienten orientierte, menschliche und fachkompetente Versorgung, basierend auf un-
seren christlichen Grundwerten. Wir bieten nicht nur vollstationare Behandlungen, sondern
auch abgestufte Behandlungskonzepte in Form von vor- oder nachstationarer Versorgung
und ambulantes Operieren an. Angebote zur Gesundheitsférderung (Krankengymnastik,
Béader) runden unser Leistungsspektrum ab.

- Die Zufriedenheit der Patienten und Mitarbeiter ist uns ein wichtiges Ziel. Dieses wird durch
einen Umgang miteinander erreicht, der gepragt ist von Respekt, Wertschatzung, gegen-
seitiger Hilfeleistung sowie einem hohem MafB an Vertrauen und Ehrlichkeit. Mit einem in-
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tegrativen Fihrungsstil schaffen wir Transparenz durch Information und Kooperation. Der

FOhrungsstil ist gepragt von der Wertschatzung eines jeden Mitarbeiters sowie der Férde-
rung von Kreativitat und Eigeninitiative. Innerhalb seines Verantwortungsbereichs werden
jedem Mitarbeiter méglichst breite Gestaltungsméglichkeiten gegeben.

- Bei unserer Arbeit achten wir auf Wirtschaftlichkeit. Dieses bezieht sich sowohl auf 6kono-
mische wie auf 6kologische Grundséatze. Unsere Arbeit ist dadurch gepragt, dass wir unse-
re finanziellen Ressourcen optimal zur Behandlung der Patienten und zur Abstimmung der
Arbeitsablaufe nutzen. Flr jeden Patienten stehen in ausreichender Menge die Arbeitsmit-
tel, Medikamente sowie Verbrauchsmaterial und Medizinprodukte in stets Uberprifter Quali-
tat zu angemessenen Preisen zur Verfigung. Wir bemihen uns um die Verwendung um-
weltvertréglicher Materialien, die Senkung des Energieverbrauches und eine &kologisch
sinnvolle Wertstoffentsorgung.

- Ungeachtet der begrenzten finanziellen und personellen Ressourcen méchten wir unseren
Patienten eine optimale Behandlung bieten und ihnen gleichzeitig die subjektive Auseinan-
dersetzung mit ihrer Krankheit erleichtern und sie dabei unterstitzen. SchlieBlich sollen sie

sich in unserem Haus gut aufgehoben und behandelt fiihlen.

D-2 Qualitdtsziele

Die Qualitatspolitik des Krankenhauses ist gepragt von dem Gedanken, die Qualitat als Arbeits-
merkmal in die Ablaufe und Tétigkeiten im Hause umfassend einzubeziehen. Dieses soll von allen
Mitarbeitern verinnerlicht werden.
Die sich aus dem Leitbild ergebenden obersten Qualitatsziele sind:

- Orientierung an den BedUrfnissen der Patienten

- Kompetente medizinische und pflegerische Versorgung der Patienten

- Mitarbeiterzufriedenheit

- Ressourcenschonung (6konomisch und 6kologisch)

- sowie standige Verbesserung von Arbeitsablaufen durch regelméBige Uberpriifung.
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E Qualitatsmanagement und dessen Bewertung

E-1 Auf inrichtungsinternen litdtsman men

Im Jahre 2003 wurde zusammen mit der Unternehmensberatung APB eine IST-Analyse der Klinik,
mit dem Ziel ein umfassendes Qualitadtsmanagement-System zu installieren, erstellt. In der Folge
entwickelten wir hieraus das Organisationshandbuch in dem alle qualitétsrelevanten Prozesse,
Abldufe und Tétigkeiten sowie eine Vielzahl unterschiedliche QM-Dokumente und Standards be-
schrieben werden. Das Organisationshandbuch ist flr alle Mitarbeiter der Klinik verbindlich, so
dass sichergestellt wird, dass die Mitarbeiter die qualitatsrelevanten Prozesse, Ablaufe und Tatig-
keiten kennen und addquat umsetzen kénnen. Zudem kdnnen neue Mitarbeiter zuverlassig und
effizient an Hand des Organisationshandbuches eingearbeitet werden. Die Organisation der Klinik
sowie das gesamte Know-how der Einrichtung werden somit fir alle Mitarbeiter nutzbar dokumen-
tiert.

Umfassendes Qualitditsmanagement heiBt zudem, dass alle Prozesse, Ablaufe und Tatigkeiten
standig im Sinne eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses tberprift und optimiert werden
mussen. Somit stellt das Qualitdtsmanagement eine Daueraufgabe im fortwéhrenden Kreislauf von
Planen, Erstellen, Handeln und Uberpriifen dar.
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E-1.1 Aufbauorganisation des Qualitditsmanagements

Eine wesentliche Grundlage des Qualitdtsmanagement-Systems ist die Verantwortung der obers-
ten Leitung fir das Qualitaitsmanagement. Nur so wird sich das QM-System innerbetrieblich durch-
setzen, ein optimales qualitatsorientiertes Controlling mdglich sein und das Ganze auch die Akzep-
tanz der Mitarbeiter finden. Der organisatorische Aufbau gestaltet sich wie folgt:

Die Wahrnehmung der Verantwortung wird Uber eine so genannte Steuerungsgruppe geleistet.

Diese setzt sich zusammen aus der Geschéftsleitung (Geschaftsfiihrung, Arztliche Leitung, Pfle-
gedienstleitung) und QMB. lhre Aufgabe ist die Verantwortung fir die gesamte Projektplanung
sowie fir die Benennung des QM-Teams. Die Steuerungsgruppe bestimmt die Rahmenbedingun-
gen und Grundlagen des Qualitadtsmanagements (z. B. durch die Erstellung eines Leitbildes). Der
gesamte Krankenhausbetrieb soll unter QM-Gesichtspunkten geflhrt werden. Die Steuerungs-
gruppe entscheidet zudem Uber samtliche QM-Ergebnisse und gibt sie frei. Qualititsmanagement-
Aktivitaten sollen von der Steuerungsgruppe zeitnah gesteuert sowie Qualitatsziele formuliert und
festgesetzt werden. Zudem hat die Steuerungsgruppe eine Vorbild- und Vorreiterfunktion. Mit Hilfe
von QM-Berichten, Bewertungen und Audits sowie unter Berlcksichtigung der Qualitatsziele Gber-

pruft die Steuerungsgruppe letzten Endes die QM-Umsetzung.
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Demgegeniber besteht das QM-Team aus Mitarbeitern aller Bereiche der Einrichtung (Medizin,
Pflege, Technik, Verwaltung, ...). Das QM-Team erarbeitet gemeinsam mit Kollegen in so genann-
ten QM-Zirkeln Ablauf-Beschreibungen inkl. der QM-Dokumente und ist verantwortlich fir ausge-
wahlte Prozesse. Die Mitglieder des QM-Teams tragen daflr Sorge, dass alle Mitarbeiter aus ih-
rem Bereich aktiv an der Entwicklung des QM-Systems mitarbeiten. Sie nehmen an ausgewahlten
Optimierungs-Workshops teil und arbeiten bei der Selbstbewertung mit.

Der von der Steuerungsgruppe bestellte Qualitatsmanagementbeauftragte (QMB) ist der Ge-
schéftsleitung direkt unterstellt. Er leitet das QM-Team, ist Ansprechpartner fir Fragen und Pro-
bleme und gewahrleistet den Transfer zwischen der Steuerungsgruppe und dem QM-Team. Der
QMB ist somit Projektleiter fir die Einfihrung des QM-Systems vor Ort. Er organisiert alle Optimie-
rungs-Workshops und die internen Uberwachungsaudits in der Einrichtung. Zudem fiihrt er die
Originale der erarbeiteten QM-Dokumente sowie des Organisationshandbuches. In vorgegebenen
Zeitabschnitten Uberprift der QMB das Organisationshandbuch und aktualisiert dieses. Alle QM-
Aktivitaten werden vom QMB koordiniert. Die erkannten Qualitats-Abweichungen werden mit den
Beteiligten erértert und MaBnahmen zur Beseitigung der Mangel ermittelt. Zudem nimmt der QMB
an Qualitatszirkeln teil, die vom Landes-Caritas-Verband (LCV) in Vechta durchgefiihrt werden.
Dort treffen sich Qualitdtsmanagementbeauftragte zum Erfahrungsaustausch und gegenseitiger
Unterstitzung und Hilfestellung.

E-1.2 Rolle und Verantwortung der Krankenhausleitung

Die Geschéftsleitung legt die allgemeinen Forderungen und Verpflichtungen in der Qualitatspolitik
fest. Aus den allgemeinen Forderungen werden in Zusammenarbeit mit den Mitarbeitern messbare
Qualitatsziele fur einzelne Ablaufe abgeleitet und deren Zielerreichung durch die Leitung in festge-
legten Zeitabstédnden Uberprift. Zudem werden die KundenbedUrfnisse und —erwartungen ermittelt
und mit dem Ziel, das Vertrauen des Kunden in die erbrachte Dienstleistung zu erreichen, spezifi-
Ziert.

Die Krankenhausleitung schafft und unterhalt zudem im gesamten Krankenhaus das Bewusstsein,
dass das oberste Ziel des Unternehmens die Erflllung der mit diesem Qualitdtsmanagementsys-
tem fixierten Grundlagen ist. Die zur Verwirklichung des QM-Systems erforderlichen Mittel werden
von der Geschéftsleitung zur Verfigung gestellt. Zudem wird das Qualitatsbewusstsein durch die
Krankenhausleitung geférdert. Dies geschieht durch vielfaltige MaBnahmen zur stédndigen Verbes-
serung der Leistungen durch die Mitarbeiter, fir die die Krankenhausleitung die strukturellen Be-
dingungen aufbaut sowie durch spezielle Veranstaltungen fir die Mitarbeiter seitens der Ge-
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schaftsleitung zum Thema QM. Die Leitungskréafte haben die Verantwortung, durch Uberwachung
und Steuerung die entsprechenden Prozesse so zu gestalten, dass festgelegte Forderungen (etwa
resultierend aus Patientenrickmeldungen) umgesetzt und erflllt werden. Des Weiteren strebt die
Krankenhausleitung die sténdige Verbesserung der Qualifikation und Kompetenz der Mitarbeiter
an — sowohl in Bezug auf Fachkompetenzen als auch im Bereich QM.

E-2 litd Wi n

Im Rahmen der Einflhrung des Qualitdtsmanagement-Systems ist 2004 ein proCum Cert / KTQ®-
Kurz-Check durchgefiihrt worden. Dieser bildet alle relevanten Anforderungen nach pCC und
KTQ® ab. Der Kurz-Check hat fir das St.-Marien-Stift, welches eine Zertifizierung nach pCC /
KTQ® anstrebt, eine Méglichkeit dargestellt, eine erste Standortbestimmung bezliglich ihres QM
vorzunehmen. Das Krankenhaus ist danach in der Lage gewesen, eine Konzentration auf das zu-
kiinftige Handeln bezlglich der Verbesserungsaktivitdten vorzunehmen. Zudem ist eine ressour-
censchonende Vorbereitung auf die Einfihrung des Qualitditsmanagement-Systems mdéglich ge-
wesen. Das Untersuchungsergebnis hat nach der Auswertung durch ein computergestltztes Ver-
fahren einen Trend zur Umsetzung aufgezeigt, welches als Orientierungshilfe fir das Krankenhaus
zu verstehen ist. Aus diesen Trends haben sich Handlungsempfehlungen ableiten lassen. Je nach
Gewichtung der Relevanz und Notwendigkeit der Umsetzung sind daraus eine Projektplanung
entwickelt und Prioritaten fir die eigene zukiinftige Arbeit gesetzt worden.

Zum Kurz-Check sind neben der Steuerungsgruppe auch Flhrungskrafte und leitende Mitarbeiter
aus den Bereichen Verwaltung, Pflege und arztlicher Dienst als Teilnehmer eingeladen worden.

E-3 Ergebnisse in der externen Qualititssicherung gemédfB § 137 SGB V

Die Auswertungen externer Informationen und Anforderungen von Seiten des Gesetzgebers wer-
den an die verantwortlichen Mitarbeiter weitergeleitet und mit ihnen besprochen. Insgesamt befin-
den sich die Ergebnisse der externen Qualitatssicherung in unserem Hause im Referenzbereich.
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F Qualitatsmanagementprojekte im Berichtszeitraum

Im Folgenden sollen lediglich beispielhaft Qualititsmanagementprojekte genannt werden, die im
Jahr 2004 durchgefiihrt worden sind.

a) Optimierung von Arbeitsablaufen
Das St.-Marien-Stift baut systematisch ein Qualitdtsmanagement auf, in dem es die Kern-
prozesse der verschiedenen Arbeitsbereiche analysiert, Mdglichkeiten der Optimierung er-
arbeitet und diese konsequent und zeitnah umsetzt. Dazu gehért auch die regelmaBige
Uberpriffung des Erfolgs der beschlossenen MaBnahmen anhand von festgelegten Krite-
rien.
Zur Optimierung der internen Arbeitsablaufe im St.-Marien-Stift, sind eine Vielzahl von
Standards geschaffen worden. So z. B. fir:
- die arztliche internistische Aufnahme
- die Patientenaufnahme durch eine Pflegekraft der Chirurgie oder Inneren Medizin
- die stationare endoskopische Diagnostik
- die Notaufnahme der Intensivstation
- die stationare Anforderung von Réntgenaufnahmen
- die stationare Anforderung von Blutkonserven
- die chirurgische arztliche Patientenaufnahme
- die Aufgaben der Springernachtwachen
- die gynékologische stationare Patientenaufnahme durch einen Arzt
- die gynakologische stationdre Patientenaufnahme durch eine Pflegekraft
- die stationdre Aufnahme einer Wochnerin durch eine Pflegekraft
- ambulante Operationen
- den chirurgischen sowie internistischen Stationsablauf
- den Dienstablauf im Labor
- den Visitenablauf durch das Pflegepersonal
- den Visitenablauf durch den Stationsarzt der Inneren Medizin oder der Chirurgie
- die Patientenentlassung an der Zentrale
- die stationare Aufnahme durch die Verwaltung
- die stationare Leistungsabrechnung
- die chirurgische &rztliche Patientenentlassung
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- die pflegerische Entlassung internistischer Patienten

- die interne arztliche Patientenentlassung

- die OP-Planung

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Krankengymnastikabteilung
- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Endoskopie

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Patientenverwaltung
- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Personalabteilung

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter im OP

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Kiiche

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter an der Pforte

- die Einarbeitung neuer Mitarbeiter in der Pflege

- die Einarbeitung arztlicher Mitarbeiter.

Leitlinien der Zusammenarbeit

Die Leitlinien fir Zusammenarbeit beschreiben zeitgemaBe partnerschaftliche Umgangs-
formen und Einstellungen innerhalb des St.-Marien-Stiftes. Sie erfassen damit einen zentra-
len Bereich der "Unternehmenskultur". Die Leitlinien sind Orientierungsgrundlage fir ko-
operative Formen der Zusammenarbeit im St.-Marien-Stift, nach denen sich alle Mitarbeiter
ausrichten, die wir in Zukunft aber noch weiter ausbauen wollen. Sie helfen mit, die Heraus-
forderungen anzunehmen und zu bewaltigen, die sich aus den komplexen Aufgabenstel-
lungen an eine moderne Verwaltung und der Forderung nach effektiver und wirtschaftlicher
Aufgabenerfillung ergeben. Sie zeigen den Weg auf, die Aufgaben im Sinne der Patienten-

zufriedenheit wahrzunehmen.

1. Kollegialitéat und vertrauensvolle Zusammenarbeit
Kollegiale Zusammenarbeit im St.-Marien-Stift Friesoythe bedeutet:
= gegenseitige Wertschatzung aller Mitarbeiter
= ein hohes MaB an Vertrauen und Ehrlichkeit in der taglichen Zusammen-
arbeit
= direkte, offene Kritik
» gegenseitige Hilfeleistung
» Verstandnis fir die Aufgaben anderer Mitarbeiter und Bereiche.
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3.

4.

Zusammenarbeit der Bereiche
Die einzelnen Arbeitsbereiche im St.-Marien-Stift Friesoythe stimmen die Arbeit so
ab, dass eine bestmdgliche Versorgung der Patienten gewahrleistet ist. Dazu ge-
hort,
= dass die Ablaufe patientenfreundlich organisiert werden
= dass Absprachen zwischen einzelnen Bereichen gefunden werden, die
die Belange der Mitarbeiter in den betroffenen Bereichen berlcksichtigen
= dass die Zusammenarbeit der Bereiche effektiv und kostengtinstig orga-

nisiert wird.

Patientenorientierte Versorgung
Im St.-Marien-Stift Friesoythe wird der Patient individuell behandelt, betreut und ver-
sorgt. Dazu gehoért,
= dass so weit wie mdglich auf die Bedrfnisse des Patienten Ricksicht
genommen wird
» dass alle Berufsgruppen im Hause an diesem Ziel mitarbeiten und sich
erganzen
» dass durch die Optimierung der Organisation die notwendige Zeit fir ein
persdnliches Eingehen auf den Patienten geschaffen wird.

Information
Informationen, die die Arbeitsablaufe des gesamten Hauses betreffen, werden in
schriftlicher Form so frih wie méglich durch die Krankenhausleitung an die Mitarbei-

ter weitergegeben.

Seelsorge
Im St.-Marien-Stift Friesoythe soll jeder Patient, der Seelsorge bzw. Sterbebeglei-
tung bendtigt und wiinscht, darin ausreichend und qualifiziert betreut werden.

Patientenaufnahme

Der erste Eindruck, den ein Patient vom St.-Marien-Stift gewinnt, ist entscheidend
fir den gesamten Krankenhausaufenthalt. Die Aufnahme des Patienten in den Am-
bulanzen bzw. auf den Stationen geschieht deshalb in freundlicher, zugewandter

Atmosphare.
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7. Fortbildung und Weiterbildung
RegelmaBige Fortbildung und Weiterbildung ist Aufgabe eines jeden Mitarbeiters im
St.-Marien-Stift Friesoythe. Alle Mitarbeiter erhalten die Méglichkeit, sich hausintern
und extern fortzubilden. Dadurch soll die Qualitat der Arbeit im Krankenhaus erhal-
ten und verbessert sowie die Mitarbeiter auf dem aktuellen Stand in der medizi-

nisch-pflegerischen Versorgung gehalten werden.

8. Dienstzeiten
Die Dienstzeiten der einzelnen Abteilungen und Bereiche im St.-Marien-Stift werden

aufeinander abgestimmt und der Gesamtorganisation des Hauses angepasst.
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G Weitergehende Informationen

-1 Verantwortliche fiir den lit4

Dipl.-Kfm. (FH) Axel Weber
Geschéftsfihrer
Tel.: 04491 /940 - 770

G-2 Patientenfiirsprecherin

Brigitte Halbach-Mdller
Tel. 04491 /940 - 778

G-3 Geschéftsfiihrer

Dipl-Kim. (FH) Axel Weber

G-4 Arztlicher Direktor

Dr. Reinhard Sudholz (Chefarzt Innere Medizin)

Tel.: 04491 / 940 - 847

G-5 Pflegedienstleiter

Hans-Wilhelm Robben
Tel.: 04491 /940 - 776

G-6 Ansprechpartner
Station 1

Veronika Peters
Tel.: 04491 /940 - 100

Station 3
Ingrid B6hmann / Ingeborg Lahl
Tel.: 04491 / 940 — 300
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Dipl.-Kfm. (FH) Markus Kaiser
Assistent der Geschéftsleitung
Tel.: 04491 /940 - 709

Station 2
Mechthild Schade
Tel. 04491 / 940 — 200

Station 4
Katharina Meyer
Tel.: 04491 / 940 — 400
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Pflegetiberleitung
Gertrud Norrenbrock
Tel.: 04491 / 940 — 765

Intensiv
Bernd Schlliter
Tel.: 04491 / 940 — 890

Physikalische Therapie
Birgit NedderBen

Tel.: 04491 / 940 — 802

G-7 Links / Verweise

OoP
Marianne Preuth
Tel.: 04491 /940 — 812

Labor
Gerd Dietrich
Tel.: 04491 / 940 — 820

Altenhilfeeinrichtung / Sozialstation
Petra Ubbens
Tel.: 04491 /940 - 797

Unsere neue Homepage wird in Kirze unter www.sankt-marien-stift.de oder www.krankenhaus-

friesoythe.de freigeschaltet

G-8 Besuchszeiten

Die Regelbesuchszeit endet um 20.30 Uhr; spatere Besuche kénnen in Einzelfallen vereinbart wer-

den.
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G-10 éffnungszeiten der Cafeteria
Montag bis Samstag 09:00 Uhr —11:30 Uhr
14:00 Uhr — 16:30 Uhr
Sonntag 14:00 Uhr — 16:30 Uhr
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