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Einleitung

Die Krankenhduser sind ab dem Jahr 2005 verpflichtet, im Abstand von zwei Jahren einen strukturierten Qualitdtsbe-
richt zu veréffentlichen.

Der nachfolgende Qualitétsbericht des Lukas-Krankenhaus Gronau ist entsprechend den gesetzlichen Anforde-
rungen (§ 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 6 SGB V) und den Empfehlungen der Spitzenverbande von Krankenhdusern und
Krankenkassen aufgebaut.

In diesem Bericht werden im Basistell die Art und Anzahl der medizinischen Leistungen unseres Krankenhauses
dargestellt. Im Systemsteil wird iber den Stand und die MaRnahmen des Qualitdtsmanagements berichtet.

Zusammen mit dem Ev. Krankenhaus Johannisstift Minster und dem Ev. Krankenhaus Hamm wurde die Evangeli-
sche Krankenhausfordergesellschaft (EKF) als Holding zur Sicherung und weiteren Verbesserung der Marktposition
gegriindet.

Vorstellung valeo - Verbund Evangelischer Krankenhduser in
Westfalen gGmbH

Das Evangelische Krankenhaus Gronau ist Mitglied in valeo, dem Verbund Evangelischer Krankenhduser in
Westfalen gGmbH, der 2003 gegriindet wurde. Die Zielsetzung von valeo und seinen Mitgliedseinrichtungen ist
es, die Betreuung von Patientinnen und Patienten in medizinischer, pflegerischer und seelsorgerischer Hinsicht zu
erhalten und zu verbessern. Der diakonische Grundgedanke der Mitgliedshduser, in Austibung christlicher Nachs-
tenliebe Leiden zu heilen oder zu lindern und Kranke im Sterben zu begleiten soll durch den Zusammenschluss im
Verbund auch unter den Anforderungen der heutigen Zeit weiter ermoglicht werden.

Der Name valeo ist lateinischen Ursprungs und spiegelt unsere Philosophie wider: ,hic valeo” - ,hier geht es mir
gut, hier fihl" ich mich wohl”. Neben unserem Haus sind folgende weitere Mitglieder im valeo-Klinikverbund:

* Lukas-Krankenhaus Biinde

* Ev. Krankenhaus Enger

« Ev. Johanneskrankenhaus Bielefeld

« Krankenanstalten Gilead

* Krankenhaus Mara

« St Johannisstift Ev. Krankenhaus Paderborn
« Ev. Krankenhaus Lippstadt
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* Ev. Krankenhaus Hamm

* Ev. Krankenhaus Johannisstift Minster

* Ev. Krankenhaus Unna

+ Johanniter-Ordenshduser Bad Oeynhausen
+ Klinik am Korso Bad Oeynhausen

Als konkretes Beispiel der Bindelung der gemeinsamen Krafte innerhalb valeos ist dieser Qualitatsbericht entstanden,
der zusammen erarbeitet und gestaltet wurde. Daneben bestehen zahlreiche weitere Aktivitaten zur Biindelung und
zum Austausch des Expertenwissens in den Mitgliedseinrichtungen.
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A  Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten des
Krankenhauses

A-1.1.  Aligemeine Merkmale
Evangelisches Lukas-Krankenhaus Gronau gGmbH

Zum Lukas-Krankenhaus 1
48599 Gronau

Tel 02562 | 79-0 (Zentrale)
Fax 02562 | 79200

E-Mail Krankenhaus@lukas-gronau.de

Internet www.lukas-gronau.de

A-1.2 Institutskennzeichen des Krankenhauses
260550324

A-1.3.  Krankenhaustrager

Evangelisches Lukas-Krankenhaus Gronau gGmbH
Zum Lukas-Krankenhaus 1
48599 Gronau

Tel 02562 | 79-0 (Zentrale)

Fax 02562 | 79200

E-Mail Krankenhaus@lukas-gronau.de
Internet www.lukas-gronau.de

A-1.4. Handelt es sich um ein akademisches Lehrkrankenhaus?
nein

A-1.5.  Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus (nach § 108/109 SGB V zum 31.12.2004)
110 Betten, zusétzlich: Tagesklinik Geriatrie 10 Betten, Tagesklinik Psychiatrie 25 Betten

A-1.6.  Gesamtzahl der im abgelaufenen Kalenderjahr behandelten Patienten:

Anzahl stationdre Falle: 1931
Anzahl ambulante Falle: 1054
Anzahl tagesklinische Félle: 313
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A-1.7A

A-1.7B

Fachabteilungen
Die Fachabteilungen unseres Hauses gliedern sich wie folgt auf:
Schliissel nach . - Hauptabteilung (HA)/ mit Poliklinik oder
§ 301 SGB V Name der Klinik Betten  Stationire Flle Belegabteilung (BA) Ambulanz

0200  Geriatrie 55 1m7 HA Nein

. . Ja

2900  Allgemeine Psychiatrie 55 814 HA (Institutsambulanz)

Haufigste Basis-DRGs (nach absoluter Fallzahl des Gesamtkrankenhauses im Berichtsjahr 2004)

Die DRG-Fallpauschale bildet die Basis des neuen Vergiitungssystems fiir den Krankenhausbereich. Mit einer DRG
wird eine medizinische Gesamtleistung (kompletter Krankenhausaufenthalt) vergiitungstechnisch bewertet und in
Form einer Komplexpauschale mit den Krankenkassen abgerechnet. Folgende Tabelle zeigt die haufigsten Basis-
DRGs unseres Hauses gelistet nach absoluter Fallzahl.

Rang DRG Beschreibung Fallzahl
Friihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit oder berufsgruppeniibergreifende
1 141 Behandlung des dlteren Menschen bei Krankheiten und Stérungen am Muskel-Skelett-System und 179
Bindegewebe
5 B Friihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit bei Krankheiten und Stérungen des 147
Nervensystems
3 B63  Schwere Hirnleistungsstérungen 78
4 B70 Schlaganfall oder Hirnblutung 65
5 162 Knochenbriiche (Frakturen) an Becken und Schenkelhals 54
6  E62 Entzindungen der Atmungsorgane 43
6 F5 Friihzeitiger Beha.rjdlung zurWiederhe_rstelIung <_jer Gesundheit oder berufsgruppenubergreifende 1
Behandlung des élteren Menschen bei Krankheiten und Stérungen des Kreislaufsystems
8 B67 Abbauerkrankungen des Nervensystems 40
9  F62 Herzschwdche oder Kreislaufschock 38
10 169 Knochenerkrankungen und spezielle Gelenkerkrankungen 35
11 U63  Schwere Gemiitserkrankungen 33
12 B64 Plotzlich eintretender Verwirrtheitszustand 25
3 Rl Frihzeitiger Beha‘rjdlung zurWiederherstelIung der Gesundheit oder berufsgruppeniibergreifender o
Behandlung des alteren Menschen bei Krankheiten und Stérungen der Atmungsorgane
13 D61  Gleichgewichtsstorungen (Schwindel) 21
5 Csl Friihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit oder berufsgruppentibergreifender 8

Behandlung des alteren Menschen bei Krankheiten und Stérungen der Verdauungsorgane

r.valeo

Verbund Evangelischer Krankenhauser in Westf. gGmbH




Ev. Lukas-Krankenhaus Gronau | Qualitatsbericht 2004 Seite 10

Rang DRG Beschreibung Fallzahl
16 K62 Verschiedene Stoffwechselerkrankungen 15
16 Ub4  Andere Gemiitserkrankungen oder seelische Stérungen mit korperlichen Beschwerden 15
8 BE9 VorUbe_r_gehende Durchblutungsstorung des Gehirns sowie Verengungen der hirnversorgenden -

BlutgeféRe
19 J65 Verletzung der Haut, Unterhaut und Brustdriise 12
20 168  Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich 10
20  E65 Dauerhafte Atemwegserkrankung mit Verengung der Atemwege 10
22 163 Entziindungen der Harnorgane durch Krankheitserreger 8
22 175  Schwere Verletzung von Schulter, Arm, Ellbogen, Knie, Bein und Sprunggelenk 8
24 160 Einschrankung der Nierenfunktion 7
o Ka3 Friihzeitiger Beha.rlldlung zurWiederhe_rstelIung der GeSL.J'ndheit oder berufsgruppeni]bergrgifender 7

Behandlung des élteren Menschen bei endokrinen, Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
26 160 Knochenbriiche am Oberschenkelknochen 6
27 Fe65  FErkrankung der BlutgefdBe auBer am Herzen 6
28 K60  Zuckerkrankheit (Diabetes mellitus) 6
29  G65 Darmverschluss oder drohender Darmverschluss 5
30 173 Nachbehandlung bei Erkrankungen des Bindegewebes 5

A-1.8 Welche besonderen Versorgungsschwerpunkte und Leistungsangebote werden vom Krankenhaus
wahrgenommen?

Unser Haus bietet seinen Patienten neben den fachbereichsspezifischen Versorgungsschwerpunkten, die unter B-1.2
bis B-1.4 genannt werden, folgende Leistungsangebote und Versorgungsschwerpunkte an:

Das Evangelische Lukas Krankenhaus verfiigt iber einen Kiosk. Wochentlich kénnen die Patienten die Leistungen
eines Friseurs in Anspruch nehmen. Auf Anfrage kommt eine FuBpflegerin ins Haus. Unsere Kiiche bereitet verschie-
dene Kostformen zu. (z. B. Moslemische Kost, verschiedene Didtkostformen). Die Kapelle des nahe gelegenen
Altenheimes kann von unseren Patienten mitbenutzt werden. RegelméRig besucht der hauseigene Seelsorger die
Patienten und wochentlich werden auf den Stationen Andachten angeboten.

Fiir psychiatrische Fachkrankenhauser bzw. Krankenhauser mit psychiatrischen Fachabteilungen:
Besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung?
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A-1.9 Welche ambulanten Behandlungsmaglichkeiten bestehen?
In folgenden Bereichen unseres Hauses kénnen Sie sich auch ambulant behandeln lassen:

Ambulante Behandlungsméglichkeiten bestehen im Bereich der Logopddie (Behandlung von Stérungen der Sprache
und Kommunikation) und der Ergotherapie, die zum Ziel hat, verloren gegangene Handlungsfahigkeit im Alltags-
leben wieder herzustellen. Daneben kdnnen ambulante Anwendungen im Bereich der physikalischen Therapie und
der Physiotherapie durchgefiihrt werden.

A-2.0 Welche Abteilungen haben die Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft?

Das sog. D-Arztverfahren beinhaltet die Diagnostik, die Akut- und Nachbehandlung samtlicher Unfallverletzungen,
die im Rahmen von Arbeits- oder Schulunfdllen notwendig werden.

entfallt

A-2.1 Apparative Ausstattung und therapeutische Maglichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung
Unser Haus bietet seinen Patienten folgende apparative Ausstattung an:

24-Stunden-Verfiig-

Gerdtebezeichnung Vorhanden barkeit
Computertomographie (CT) Nein Ja*
Magnetresonanztomographie (MRT) Nein

Herzkatheterlabor Nein

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

Schlaflabor Nein

Rontgen Ja Nein
Sonographie Ja Ja
Echokardiographie Ja Ja
Langzeit - EKG Ja Ja
Langzeit - RR Ja Ja
Endoskopie Ja Ja
Belastungsergometrie Ja Nein
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Stressechokardiographie Nein Nein
Elektromyographie Nein Nein
Videoendoskopie Ja Ja
Duplexsonographie Ja Ja
Bodyplethysmograpie Ja Nein

* In Kooperation mit Radiologischer Praxis

**In Kooperation mit Neurologischer Praxis

Therapeutische Maglichkeiten
Folgende Behandlungsmaglichkeiten werden an unserem Haus angeboten:

Therapieform Vorhanden
Physiotherapie Ja
Physikalische Therapie Ja
Dialyse Nein
Logopddie Ja
Ergotherapie Ja
Schmerztherapie Nein
Eigenblutspende Nein
Gruppenpsychotherapie Ja
Einzelpsychotherapie Ja
Psychoedukation Ja
Geriatrische Komplexbehandlung Ja
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B-1 Fachabteilungsbezogenen Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

B-1.1.1  Name der Fachabteilung
Abteilung fiir Geriatrie

B-1.1.2  Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Geriatrie ist Altersheilkunde. Die Abteilung fiir Geriatrie leistet eine internistische Rundumversorgung unter
besonderer Beriicksichtigung der Bedirfnisse und Probleme dlterer Menschen. Die Behandlung erfolgt im facharzt-
lich geleitetem Team aus Physikalischer, Physio- und Ergotherapie, geriatrischen Fachpflegekréften, Logopédie und
Sozialarbeitern. Im Mittelpunkt stehen dabei die im Alter haufigen Erkrankungen wie z. B. Osteoporose, degenera-
tive Gelenk- und Wirbelsaulen- Erkrankungen, Durchblutungs- und Herz-Kreislauf-Stérungen, Schlaganfall, Parkin-
sonsche Erkrankung und Demenz, Lungen- Entziindungen und andere Infekte sowie Harninkontinenz. Dabei kann
auch diagnostisch auf eine umfangreiche apparative Ausstattung zuriickgegriffen werden. Das geriatrische Leistungs-
angebot kann je nach Schwere der Erkrankung stationdr oder teilstationdr in unserer Tagesklinik erbracht werden.

B-1.1.3  Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung. Hierbei wird einem bestehenden oder drohenden Verlust von
Selbststandigkeit/Alltagkompetenz bei akuten oder chronischen Erkrankungen oder nach Operationen mit einer
komplexen, fachdrztlich geleiteten Behandlung entgegengewirkt. Die Behandlung wird auf hohem Niveau nach
einem in der Abteilung implementierten klinischen Behandlungspfad durchgeftihrt.

B-1.1.4  Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung:

ambulante Logopddie, physikalische, Physio- und Ergotherapie

Vorbeugung und Behandlung von Liegegeschwiiren nach modernem Standard
Demenzdiagnostik und Hirnleistungstrainer

Behandlung auf neurophysiologischer Grundlage (Bobath)

Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen und Sturzkrankheit

Akupunktur

B-1.1.5  Haufigste Basis-DRG der Fachabteilung 2004 (nach absoluter Fallzahl)*

Rang DRG Beschreibung Fallzahl

Friihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit oder berufsgruppentibergreifende
1 141 Behandlung des élteren Menschen bei Krankheiten und Storungen am Muskel-Skelett-System und 179
Bindegewebe

Frihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit bei Krankheiten und Stérungen des

Nervensystems b

2 B
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Rang DRG Beschreibung Fallzahl
3 B63  Schwere Hirnleistungsstorungen 78
4 B70  Schlaganfall oder Himblutung 65
5 162  Knochenbriiche (Frakturen) an Becken und Schenkelhals 54
6 E62 Entziindungen der Atmungsorgane 43
6 F15 Friihzeitiger Behapdlung zurWiederhe_rsteIIung der Gesundheit oder berufsgruppenUbergreifende 13
Behandlung des dlteren Menschen bei Krankheiten und Stérungen des Kreislaufsystems
8 B67 Abbauerkrankungen des Nervensystems 40
9 F62 Herzschwache oder Kreislaufschock 38
10 169  Knochenerkrankungen und spezielle Gelenkerkrankungen 35

*  Zuordnung nach lédngster Aufenthaltsdauer in der Abteilung

B-1.1.6  Haufigste Haupt-Diagnosen der Fachabteilung 2004*

R0 mer lute Angah)  BeSEbung
1 S72 138 Knochenbruch des Oberschenkels
2 163 110 Hirninfarkt
3 150 60 Herzschwéche
4 FO1 58  Senilitdt durch GefaBkrankheiten
5 G30 56  Alzheimer-Krankheit
6 J18 38  Lungenentziindung, Erreger nicht ndher bezeichnet
7 M80 30  Knochenschwund mit krankhaftem Knochenbruch
7 Fo5 30 Desprientierheit, nicht durch Alkohol oder andere bewuRtseinsverdndernde Substanzen
bedingt

9 G20 27  Parkinson-Krankheit

10 M17 22 Verschleif des Kniegelenkes

10 Ha1 22 Storungen der Gleichgewichtsfunktion

10 J44 22 Anhaltende Lungenkrankheiten mit Verengung der Atemwege

*  Zuordnung nach lédngster Aufenthaltsdauer in der Abteilung

** Hauptdiagnose gemdR der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien
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B-1.1.7 10 haufigste Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung 2004

OPS-301-  Fille (abso-

Rang Nummer* lute Anzahl)

Beschreibung

Friihzeitiger Behandlung zur Wiederherstellung der Gesundheit oder berufsgruppeniibe

] 8550 oI5 rgreifender Behandlung des dlteren Menschen
2 8-390 141 Lagerungsbehandlung
3 8-650 90 Elektrotherapie
4 8-800 75  Blut- oder Blutplattcheniibertragung
5 1-710 58  Lungenfunktionspriifung in einer Mefkammer
6 1207 49  Untersuchung der Gehirnstrome
7 3200 43 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kontrastmittel
8 8-930 35 Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Lungenschlagaderdruckes und des zentralen Venendruckes
9 1-632 25  Magenspiegelung
10 3203 6  Computertomographie (CT) von Wirbelsaule und Riickenmark ohne Kontrastmittel

*  Zuordnung nach ldngster Aufenthaltsdauer in der Abteilung.

B-1.2.1 Name der Fachabteilung
Abteilung fiir Psychiatrie und Psychosetherapie

B-1.2.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Unsere Abteilung arbeitet gemeindenah und ist psychotherapeutisch ausgerichtet. Wir bieten unsere Leistungen
ambulant, tages- bzw. nachtklinisch, sowie stationdr an. Die Stationen und die Tagesklinik sind nach dem Prinzip der
therapeutischen Gemeinschaft strukturiert. Die Belegung der Stationen erfolgt nach dem Durchmischungsprinzip,
d.h., Patienten mit unterschiedlichen Diagnosen leben zusammen auf einer Station, erhalten aber eine differen-
zierte, individuell ausgerichtete Therapie.

Diagnostik:

Am Anfang steht ein ausfiihrliches Arztgesprach, in dem die Vorgeschichte erhoben, das aktuelle Stérungsbild,
aber auch die Fahigkeiten eines Menschen, Krisen zu bewdltigen, genau erfasst und psychodynamisch verstandlich
gemacht werden. Hinzu kommen die korperliche Untersuchung, die psychologische Testdiagnostik, sowie weitere
Funktionsdiagnostik (EKG, Laboruntersuchungen, Ultraschalluntersuchungen des Herzens, des Bauchraumes sowie
der hirnzufiihrenden GefaBe, Rontgen-Untersuchungen).
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Eine darliber hinausgehende apparative Untersuchung (z. B. Computertomographie des Schddels, Kernspintomo-
graphie, Ableitung der Gehirnstrome, Ultraschalluntersuchung der GefdRe des Gehirns) wird - wenn nétig - in
Kooperation mit den um- liegenden Krankenhdusern/Facharztpraxen durchgefihrt. Am Ende der umfangreichen
Diagnostik wird mit dem Patienten ein anschauliches Entstehungs- und Bedingungsmodell seiner Erkrankung
erarbeitet und ein individueller und umfassender Therapieplan vereinbart (nicht verordnet!).

Therapie:

Es wird keine Hierarchisierung der einzelnen Therapien durchgefiihrt. Menschen sind unterschiedlich, und so ist
auch der Nutzen, den sie von verschiedenen Therapieangeboten haben, unterschiedlich. Das Ziel der Behandlung ist
die Wiedereingliederung in das soziale Leben und das Erreichen groftmoglicher Lebensqualitét fir den betroffenen
Menschen. Im einzelnen stehen folgende Therapieangebote zur Verfligung:

a) psychotherapeutische Angebote: Einzel- und Gruppengesprache (tiefenpsychologisch fundiert, verhaltensthera-
peutisch, stiitzend, konflikzentriert), imaginative Therapie mit Elementen des Autogenen Trainings, themenzen-
trierte Interaktionsgruppe, analytisch-kiinstlerische Marchenarbetit, biographisch orientierte Literaturwerkstatt. In
Einzelfdllen wird auch die Hypnotherapie angewandt.

b) Entspannungsverfahren: Autogenes Training, progressive Muskelentspannung nach Jacobson, Snoezelen.

) Psychoedukation: PTS (Psychoedukatives Training fiir schizophrene Patienten), Gruppen fir Patienten mit Erndh-
rungsproblemen, Info-Gruppen zu verschiedenen Krankheitsbildern, insbesondere Sucht und Depression.

d) Sozio- und Milieutherapie: Bewegungs-, Kunst-, Ergo- und Musiktherapie, hirnorganisches Leistungstraining,
Seniorengruppe, Training soziale Kompetenz und alltagspraktischer Féhigkeiten, BogenschieRen.

e) Biologische, bzw. kérperbezogene Therapien: Der Einsatz von Psychoparmaka erfolgt achtsam und in Absprache
mit dem Patienten. Es werden Lichttherapie, Wachtherapie, Krankengymnastik und physikalische MaBnahmen
angeboten. Dariber hinaus werden kérperliche Leiden den modernen Standards entsprechend behandelt. Bei
entsprechender Indikation erfolgt eine konsiliarische Betreuung/Mitbehandlung durch die Internisten der geria-
trischen Abteilung oder Facharzte auBerhalb unseres Krankenhauses. Ggfls. erstellen wir auch -z. B. bei therapie-
resistenter Depression - die Indikation fir eine Elektrokrampftherapie.

f) Unterstiitzung der Ressourcen im sozialen Umfeld der Patienten: Es erfolgen regelméBige Gesprdche mit den
Angehdrigen sowie anderen Bezugspersonen der Patienten. Die Teilnahme an Selbsthilfegruppen (fiir depressive
Menschen, fiir Psychosekranke, fir Suchtkranke), sowie der Ausbau von Freizeitaktivitdten wird gefordert. Unsere
Sozialarbeiter entwickeln mit den Patienten Konzepte fiir den Bereich Wohnen, Arbeit und Freizeit.

Durch offentliche Informationsveranstaltungen wird der Boden geschaffen fiir einen versténdnisvollen Umgang mit
seelischer Krankheit innerhalb der Bevélkerung.

Eine Besonderheit stellt das Psychoseseminar dar, dessen Griindung auf einer Initiative unserer Abteilung beruht
und in dem Angehdrige, Betroffene und Professionelle sich im Trialog austauschen.
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B-1.2.3

B-1.2.4

Alternative Heilmethoden, z. B. Qi Gong und Akupressur werden miteinbezogen. Ein regelmaRiger Konsildienst in
der geriatrischen Abteilung des eigenen Hauses, sowie im Nachbarkrankenhaus ist ebenso selbstverstandlich wie
eine effiziente Notfallversorgung.

Eine standige interne und externe Supervision, sowie regelmaRige Weiterbildungen stellen den Erhalt der menschli-
chen und fachlichen Kompetenz der Mitarbeiter sicher.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Unser Auftrag umfasst die Pflichtversorgung fiir den Nordteil des Kreises Borken, d.h. wir bieten allen Menschen, die
eine ambulante, teil- oder vollstationdre psychiatrisch- psychotherapeutische Behandlung bendtigen, Moglichkeiten
hierzu an.

Besondere Schwerpunkte liegen in der Behandlung von depressiven und schizophrenen Erkrankungen, Angststo-
rungen, sowie in der Behandlung von Alkohol- und/oder Medikamentenabhdngigkeit, auch wenn Begleiterkran-
kungen bestehen. Fiir Menschen, die an Stérungen leiden, die auf schwere, traumatisierende Lebensereignisse
zurlickzufithren sind, bieten wir eine Stabilisierungsbehandlung an, die im wesentlichen das Ziel eines verbesserten
Selbstmanagements der teilweise tberflutenden Angstgefiihle verfolgt. Zusammen mit der geriatrischen Abteilung
in unserem Hause und den Haus- bzw. Facharztpraxen stellen wir die Versorgung der alterspsychiatrisch erkrankten
Menschen in der Region sicher. Insbesondere fiir demenzkranke Patienten bieten wir ein differenziertes diagnos-
tisches Instrumentarium (einschlieBlich der Testpsychologie) zur Friherfassung von Stdrungen des Geddchtnisses,
der Emotionalitét und der Psychomotorik an, sowie ein therapeutisches Setting, das aus einer die Hirnfunktion
verbessernden Medikation, qualifizierter Pflege, verhaltens- und psychotherapeutischen MaBnahmen besteht, sowie
psychagogischen Elementen, die auch die Angehérigen einschliefen. Die betroffenen Familien werden von uns tiber
ambulante und komplementare Hilfen fiir Demenzkranken beraten und es werden die entsprechenden Kontakte zu
Selbsthilfegruppen, Beratungsdiensten usw. hergestellt.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung:

In unserer Abteilung haben Aus-, Fort- und Weiterbildung samtlicher Mitarbeiter einen hohen Stellenwert. Neben
einer wochentlich stattfindenden abteilungsinternen Weiterbildung fiir samtliche Berufsgruppen, sind wir an einem
Weiterbildungsverbund fiir die Vermittlung von Theorieinhalten in der Facharztausbildung beteiligt, teilweise mit
eigenen Seminaren. AuBerdem bieten wir regelmaBig an vier Wochenenden pro Jahr Ausbildungs-Workshops in
therapeutischen Verfahren an. Zielgruppe sind die psychotherapeutisch tétigen Mitarbeiter der eigenen Abteilung,
sowie Arzte und Psychologen anderer psychiatrischer Abteilungen/Krankenhduser und niedergelassene Arzte und
Psychologen. Im Jahr 2004 wurde eine Ausbildung in der psychodynamischen- imaginativen Traumatherapie (Prof.
Sachsse) durchgefiihrt. Hinzu kommen Praxis-Klinik-Seminare und andere Fortbildungsangebote fiir niedergelassene
Arzte und Psychotherapeuten. Ein Charakteristikum unserer Abteilung ist die Offnung nach auRen. So haben wir
sehr friih eine Ombudsfrau gebeten, die Interessen der Patienten zu vertreten. Seit einigen Jahren sind Laienhelfer
bei uns tétig, die ihren personlichen Neigungen entsprechend Freizeitangebote fiir Patienten machen und ein Stiick
Normalitat in das Krankenhaus tragen. Ein wesentliches Anliegen ist uns auch die Mitgestaltung der Versorgungs-
strukturen im Kreis Borken. Es sind immer wieder Impulse von unserer Abteilung ausgegangen fiir eine bedarfge-
rechte Weiterentwicklung der bestehenden Angebote. So haben wir maBgeblich zur Griindung eines Férdervereins
beigetragen, der inzwischen Trédger fiir das Betreute Wohnen, das intensiv Betreute Wohnen, ein psychosoziales

r.valeo

Verbund Evangelischer Krankenhauser in Westf. gGmbH




Ev. Lukas-Krankenhaus Gronau | Qualitatsbericht 2004 Seite 18

Zentrum, zwei Kontakt- und Beratungsstellen und eine Zuverdienstfirma ist. Dar(iber hinaus war unsere Abteilung an
der Griindung eines Gemeindepsychiatrischen Verbundes beteiligt, dem inzwischen alle wesentlichen psychosozial
tétigen Institutionen des Kreises angehoren.

B-1.2.5 Top 10 Basis-DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr
Die Leistungen der Abteilungen fiir Psychiatrie werden nicht nach DRG ausgewiesen und abgerechnet.

B-1.2.6  Haufigste Haupt-Diagnosen der Fachabteilung 2004*

ICD-10- Falle (abso-

Rang Nummer** lute Anzahl) Beschreibung

1 F20 159  Schizophrenie

2 F10 153 Stérungen durch Alkohol, Alkoholkrankheit, einschlieBlich Vergiftungen

3 F32 119 Depressives Syndrom

4 F43 105 Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstorungen

5 F33 67  Wiederholte depressive Erkrankung

6 F25 35 Kombination aus Gemiitsstérungen und schizophrenen Symptomen

7 Fa 29  Angst- und Panikstérungen

8 G30 27 Alzheimer-Krankheit

9 F60 19 Personlichkeitsstérungen
10 F19 10 Storungen durch abhéngigen Gebrauch mehrere unterschiedlicher Substanzen
10 F13 10 Stdrungen durch abhdngigen Gebrauch von Schlaf- und Beruhigungsmitteln
1 F20 159  Schizophrenie

*  Zuordnung nach lédngster Aufenthaltsdauer in der Abteilung

**Hauptdiagnose gemdg der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien

B-1.2.7 10 héufigste Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung 2004
Die Leistungen der Psychiatrie werden nicht nach OPS ausgewiesen und abgerechnet.
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B-2 Fachabteilungsiibergreifende Struktur- und
Leistungsdaten des Krankenhauses

B-2.1 Ambulante Operationen nach § 115 b SGB V Gesamtzahl in 2004
entfallt

B-2.2 Haufigste ambulante Operationen
entfallt

B-2.3 Sonstige ambulante Leistungen 2004

Hochschulambulanz (§ 117 SGB V) entfallt
Psychiatrische Institutsambulanz (§ 118 SGBV) 1054 Fille
Sozialpédiatrisches Zentrum (§ 119 SGB V) entfallt

B-2.4 Personalqualifikation im Arztlichen Dienst zum 31.12.2004

Schliissel Anzahl der Anzahl der l_)'e- I_-}nzahl der t\nzahl der

. beschiftigten schiftigten Arzte Arzte in Arzte mit ab-
nach Abteilung o . I . .
§ 301 SGBV Arzte insgesamt msgefan!t (Voll- dFr Weiter- geschlossener
(Personen) kraftiquivalent)  bildung Weiterbildung
0200  Geriatrie 8 8 4 4
2900  Allgemeine Psychiatrie 9 9 5 4
Gesamt 17 17 9 8
Anzahl der Arzte mit Weiterbildungsbefugnis: 2

B-2.5 Personalqualifikation im Pflegedienst zum 31.12.2004

Anzahl Anzahl der Prozentualer Prozentualer Anteil der Prozentualer
. der be- beschiftigten  Anteil der exa-  Krankenschwestern .
Schliissel g N .. . Anteil Kran-
. schiftigten  Pflegekrdfte  minierten Kran- /-pfleger mit entspre-
nach Abteilung N . . kenpflege-
Pflegekrdfte insgesamt kenschwes- chender Fachweiter- :
§301SGBV . R . helfer/ in
insgesamt (Volizeitaqui-  tern/-pfleger bildung (3 Jahre plus (1 Jahr)
(Personen)  valent) (3 Jahre) Fachweiterbildung)
0200  Geriatrie 38 34,03 94 0 0% * 6 %
2900 Allgemeine 40 32,47 94 94 18 96 6 %
Psychiatrie

*In der Geriatrie existiert keine gesetzlich geregelte Fachweiterbildung
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C-3

C4

C-5.1

C-5.2

Qualitétssicherung

Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGBV

Zugelassene Krankenhduser sind gesetzlich zur Teilnahme an der externen Qualitétssicherung nach § 137 SGB V
verpflichtet. GeméR seinem Leistungsspektrum nimmt unser Krankenhaus an folgenden QualitdtssicherungsmaR-
nahmen (Leistungsbereiche) teil:

nicht verpflichtet

Qualitatssicherung beim ambulanten Operieren nach § 115 b SGB V (eine Aufstellung der
einbezogenen Leistungsbereiche findet im nachsten Qualitdtsbericht 2007 Beriicksichtigung)

entfallt

Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht (§ 112 SGB V)

Uber § 137SGB V hinaus ist auf Landesebene in Nordrhein-Westfalen die verpflichtende Qualitétssicherung fiir Friih-
und Neugeborene (Neonatalerhebung) vereinbart. Diese entfallt fiir unsere Einrichtung.

QualitétssicherungsmaBBnahmen bei Disease-Management-Programmen (DMP)
entfallt

Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 Abs. 15. 3 Nr. 3 SGBV
entfallt

Ergdanzende Angaben bei Nicht-Umsetzung der Mindestmengenvereinbarungen nach § 137 Abs. 15. 3
Nr.3SGBV

Leistung (aus Spalte 1 a der Tabelle unter C-5.1)

entfallt

Fiir das Berichtsjahr geltend gemachter Ausnahmetatbestand

entfallt

Erginzende MaBnahmen der Qualittssicherung

entfallt
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Systemteil
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D  Qualitatspolitik

Das Lukas-Krankenhaus ist auf die Bereiche Geriatrie und Psychiatrie spezialisiert. Die Grundlage der Arbeit sowohl
in der Psychiatrie als auch in der Geriatrie sind modernste Diagnostik und Therapieformen, die individuell auf die
Bediirfnisse der Patienten zugeschnitten sind.

Das Lukas-Krankenhaus Gronau versteht sich als Dienstleistungs-Unternehmen im Gesundheitswesen, das den
Menschen in den Mittelpunkt seines Handelns stellt.

Unser zentrales Tétigkeitsfeld ist die medizinisch-geriatrische und die psychosoziale Betreuung von Patienten.
Unsere Qualitétsziele vor der Behandlung:

« Wirfthren umfassende Aufklarungsgesprache mit den Patienten vor Eingriffen oder Behandlungen.

« Wirfthren eine ausreichende und aussagefahige, aber moglichst wenig belastende Diagnostik durch.

« Wir bieten Informationsgesprache und Veranstaltungen fiir unsere Patienten und deren Angehorige an.
+ Wir unterstiitzen und begleiten auch die Angehdrigen unserer Patienten.

Unsere Qualitdtsziele wahrend der Behandlung:

 Wir bereiten alle unsere Patienten auf die Zeit nach der Entlassung vor.

* Wirstreben, gemeinsam mit unseren Patienten, eine moglichst kurze stationdre Aufenthaltsdauer an (so kurz wie
moglich, so lange wie fir die Genesung notwendig).

« Wir bemihen uns bei der Behandlung um die Einbeziehung der Angehdrigen und des sozialen Umfeldes
unserer Patienten.

+ Wirstellen mit und fir unsere Patienten Kontakte zu anderen sozialen Einrichtungen her.

« Wir unterstiitzen unsere Patienten im Umgang mit Problemen des tdglichen Lebens.

« Wirarbeiten gemeinsam mit unseren Patienten an der stufenweisen Wiedereingliederung in den Alltag.
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E-1

Qualitatsmanagement und dessen Bewertung

Der Aufbau eines einrichtungsinternen Qualitatsmanagements im Krankenhaus stellt sich wie folgt
dar:

Das einrichtungsinterne Qualitdtsmanagement des Lukas-Krankenhauses Gronau stellt sich wie folgt dar:

Qualitdtsmanagement ist ein zentrales Anliegen des Lukas-Krankenhauses Gronau. Im Jahr 2004 wurde mit dem
Aufbau eines Qualitdtsmanagementsystems begonnen. Das Qualitdtsmanagement-Team des Lukas-Krankenhauses
besteht aus Mitarbeitern aller Krankenhausbereiche. Dieses Team greift Anregungen auf und erarbeitet deren
Umsetzung.

Im Berichtsjahr wurde die Evangelischen Krankenhausfordergesellschaft (EKF) als gemeinsamer Trager des

« Evangelischen Krankenhauses Hamm
« Evangelischen Krankenhauses Johannisstift in Miinster und
« FEvangelischen Lukas-Krankenhauses in Gronau

gegriindet.

Innerhalb der EKF nimmt das Qualitdtsmanagement eine besondere Position ein. Dies gilt zum einen fiir das interne
Qualitdtsmanagement der individuellen Krankenhduser, das in den jeweiligen Qualitatsberichten dargestellt ist.
Dariiber hinaus wird von der EKF krankenhausiibergreifend eine Harmonisierung der Qualitdtsmanagementaktivi-
tdten angestrebt.

Bei den Mitarbeitern der 3 Krankenhduser der EKF findet sich ein reicher Schatz an Wissen und beruflicher Erfahrung,
sie sind unsere Experten fiir die Gestaltung von Abldufen im Krankenhaus.

Unsere Kunden sollen von dieser gebiindelten Kompetenz in der EKF profitieren: deswegen unterstiitzen wir uns
gegenseitig bei der Erarbeitung und Umsetzung von Projekten im Qualitdtsmanagement. Zur Uberpriifung der
Wirksamkeit daraus abgeleiteter MaBnahmen werden wir uns gegenseitig vergleichen, um vom Besten zu lernen.

Hierfiir wurde zusdtzlich zu den Qualitdtsmanagementbeauftragten der Krankenhduser vor Ort im Friihjahr 2005
die Position eines Qualitdtsmanagementkoordinators geschaffen. Gleichzeitig wurde neben den Qualitdtsmanage-
mentsteuergruppen in den Krankenhdusern ein iibergreifender QM- Beirat gegriindet, in dem Vertreter der Steu-
erungsgruppen der drei Krankenhduser und die Geschaftsfiihrung der EKF addquat reprasentiert sind. Neben der
Festlegung und Uberwachung der Qualitétspolitik dienen diese Strukturen vor allem der gegenseitigen Information
tiber den Stand der Qualitdtsentwicklung und der Koordination der einzuleitenden MaRnahmen. AuBerdem soll
dieses Vorgehen dazu beitragen, Qualitdtsmanagement fiir alle Mitarbeiter der EKF transparent zu machen.
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E-2 Qualitdtsbewertung

Das Krankenhaus hat sich im Berichtszeitraum an folgenden MaBnahmen zur Bewertung von Qualitét bzw. des
Qualltatsmanagements beteiligt (Selbst- oder Fremdbewertungen):
das Labor nimmt an gesetzlich vorgeschriebenen Ringversuchen teil
in der Rontgenabteilung finden sténdige Uberpriifungen im Rahmen der Qualitétssicherung statt
unter Mitwirkung einer externen Hygienefachkraft tagt die Hygienekommission regelmaBig und fiihrt Hygienebe-
gehungen durch.
Es finden Hygienefortbildungen statt, die fir alle Mitarbeiter verpflichtend sind
Arbeitsschutzausschuss- Sitzungen und Begehungen finden kontinuierlich statt
der Brandschutzbeauftragte unseres Hauses ibernimmt die gesetzlich vorgeschriebenen Brandschutzunterwei-
sungen des gesamten Personals

Sicherheitstechnische Kontrollen werden in Abstanden durchgefiihrt

- STK (Sicherheits-Technische Kontrollen)

- MTK (MeB-Technische Kontrollen)

und mit der dazugehérigen Dokumentation nach Herstellerturnus erstellt

Umweltschutz und Abfallentsorgung
Unser Abfallbeauftragter steht in engem Konsens mit Umweltamt, Kreisbehorde und Entsorgungsgesellschaften,
um den gestiegenen Anfordernissen gerecht zu werden

Infektionserfassung nach Device Kiss
erfasst werden alle Infektionen bei liegender Venenverweilkantile und alle Harnwegsinfektionen

Das Qualitdtsmanagement-System des Lukas-Krankenhauses ist so konstruiert, dass es einen standigen Verbesse-
rungsprozess durchlduft. RegelméRige Qualitdtsbewertungen werden durch das Qualitdtsmanagement-Team durch-
gefiihrt.

E-3 Ergebnisse in der externen Qualitédtssicherung gemaB § 137 SGB V

GemadB seinem Leistungsspektrum erbringt das Lukas-Krankenhaus Gronau keine Leistungen, die der externen
Qualitatssicherung gemdR § 137 SGB V unterliegen.
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F Qualitatsmanagementprojekte im Berichtszeitraum

Im Krankenhaus sind folgende ausgewahlte Projekte des Qualitatsmanagements im Berichtszeitraum durchgefiihrt
worden:

Im Jahr 2004 wurden zwei Patientenpfade entwickelt und eingefihrt.
Zum einen ein Pfad zur ,Geriatrischen Komplexbehandlung”, der seither sehr erfolgreich angewendet wird:

Die Komplexbehandlung erfolgt in einem so genannten multiprofessionellem Team; dazu gehdren Fachdrzte, Fach-
pflegepersonal, Physiotherapeuten, Ergotherapeuten, Masseure, med. Bademeister, Logopdden und Sozialarbeiter.
Wenn bel einem Patienten bel der Aufnahme ein bestehender oder drohender Verlust von Selbststandigkeit fest-
gestellt wird, sei es nach Operationen, akuten oder chronischen Erkrankungen, soll dem mit dieser eingeleiteten
Behandlung entgegengewirkt werden.

Der Patient erhdlt eine aktivierende, therapeutische Pflege und Behandlung, d.h. seine vorhandenen Fahigkeiten
und Méglichkeiten miissen erhalten und gefordert werden. Das gesamte Team steht dem Patienten anleitend,
beratend und unterstiitzend zur Seite. Bei der Aufnahme erhalt der Pat. eine Basisdiagnostik. Danach wird ein Thera-
pieziel erhoben und die Therapien werden festgelegt. In wochentlich stattfindenden Team-Besprechungen werden
die Ergebnisse zusammengetragen und ausfihrlich dokumentiert.

Zudem gibt es einen Pfad zur ,Transfusion von Blutprodukten” um unnétige Gaben von derartigen Produkten zu
vermeiden und die Einhaltung der gesetzlichen Vorgaben sicherzustellen. Die Erstellung weiterer Pfade ist geplant.
AuBerdem wurde in einer Arbeitsgemeinschaft ein Anti- Dekubitus- Standard erarbeitet, der erfolgreich umgesetzt
wird.
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G  Weitergehende Informationen

Verantwortliche(r) fiir den Qualitatsbericht:
Geschaftsfiihrer M. Witkowski, Sekretariat 02381/ 589-1413, E-Mail: mwitkowski@evkhamm.de
Kaufmannischer Direktor Gerhard Rehnert, Sekretariat 02562 / 79-213, E-Mail: Rehnert@lukas-Gronau.de

Ansprechpartner

Geriatrie:

Chefarzt: Dr. Stefan Krommes

stellv. Chefarzt: Stefan Rittmeyer

Telefon Sekretariat: 02562/ 79202

E-Mail: Krommes@Lukas-Gronau.de
Psychiatrie:

Chefarztin: Ingeborg Varghese

stellv. Chefarzt: Dr. Hans Niebes

Telefon Sekretariat: 02562/ 79-291

E-Mail: Varghese@Lukas-Gronau.de

Pflegedienstleitung: ~ Gerd Bémsch

Telefon: 02562/ 79217

E-Mail: PDL@Iukas-Gronau.de
Qualitatsbeauftragte:  Karin Meyer

Telefon: 02562/ 79209

E-Mail: Meyer@Lukas-Gronau.de
Krankenhausseelsorger: Pfarrer May

Telefon: 02562/ 79425

E-Mail: Seelsorge@Lukas-Gronau.de

Patientenfiirsprecher: ~ Geriatrie - Annemarie Stanik
Psychiatrie - Birgit Romhild
Links (z. B. Unternehmensberichte, Broschiiren, Homepage):

www.lukas-gronau.de
krankenhaus@Ilukas-gronau.de
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