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VORWORT
Sehr geehrte Leserin, sehr geehrter Leser,

in den vergangenen Jahren beherrschten zwei Themen die Entwicklungen im Gesundheits-
wesen und vor allem im Bereich der Krankenhauser: die permanente Veranderung der
Rahmenbedingungen durch den standig zunehmenden Kostendruck und die daraus resultie-
renden Gesetze. Mit Einfihrung eines leistungsorientierten pauschalierten Entgeltsystems
wird die Finanzierung der Krankenhauser auf eine neue Basis gestellt. Dies wird zu einer
erheblichen Verscharfung des Wettbewerbs zwischen den einzelnen Krankenhausern fih-
ren. Ein entscheidender Wettbewerbsfaktor fir alle Krankenhduser wird jedoch die Quali-
tat der angebotenen Leistung sein. Nur die Krankenhauser, die eine gute und gesicherte
Qualitat anbieten und nachweisen, werden sich in Zukunft erfolgreich am Markt behaupten
kénnen.

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems ist diesen Anforderungen schon friihzeitig konstruktiv begeg-
net. Bereits im Jahr 2000 wurde die Einfilhrung und Umsetzung eines einheitlich, internati-
onal anerkannten Qualitatsmanagementsystems (DIN EN ISO 9001:2000) beschlossen. Nach
einer 24-monatigen Vorbereitungszeit wurde die Klinik am 4.12.2003 erfolgreich zertifi-
ziert.

Mit diesem Qualitéatsbericht legt die Paracelsus-Klinik Bad Ems nun zum ersten Mal der Of-
fentlichkeit detaillierte Informationen tber das Qualitatsmanagement vor.

Der Qualitatsbericht beruht auf den Vorgaben des Gesetzgebers und gliedert sich in zwei
Teile. Der Basisteil enthalt neben allgemeinen, fachabteilungsspezifischen und
-Ubergreifende Struktur- und Leistungsdaten auch Ergebnisse der externen Qualitatssiche-
rung. Der Systemteil beschaftigt sich konkret mit der Qualitatspolitik der Klinik, des Para-
celsus integrativen Qualitatsmanagements und dessen Bewertung. Anhand von einigen Bei-
spielen werden Qualitatsmanagementprojekte der Paracelsus-Klinik Bad Ems aufgezeigt.

Fur uns bietet der Qualitatsbericht eine Moglichkeit, unsere Leistungen qualitativ sichtbar
und damit transparent zu machen. Der Qualitatsbericht hat somit das Ziel, genaue Infor-
mationen Uber unsere Klinik und deren Leistungsspektrum zu geben - er soll aber auch als
Entscheidungshilfe flr Versicherte und Patienten im Vorfeld einer Krankenhausbehandlung
dienen. Der Qualitatsbericht gibt Zuweisern eine Orientierungshilfe bei der Einweisung und
Weiterbetreuung der Patienten.

Wir danken lhnen herzlich fir lhr Interesse an diesem Qualitatsbericht. Weitergehende In-
formationen finden Sie auf unseren Internetseiten unter http://www.paracelsus-
kliniken.de/bad _ems. Gern stehen wir lhnen fur Fragen aller Art zur Verfigung.

Gerd Schneider Michael Schneider Dr. med. Horst Hohl
Verwaltungsdirektor Pflegedienstleiter Arztlicher Direktor
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EINLEITUNG

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems wird als Praxisklinik gefuhrt. Charakteristisches Merkmal ei-
ner Praxisklinik ist die ambulante und belegarztliche Patientenversorgung von niedergelas-
senen Arzten verschiedener Fachrichtungen unter einem Dach (integrierte Versorgung).

Der Facharzt ist als niedergelassener Vertragsarzt ambulant in seiner Praxis tatig, die sich
innerhalb des Klinikgebdudes befindet. Gleichzeitig versorgt er seine Patienten stationar in
der Klinik. Somit kann einerseits ein breiteres ambulantes Behandlungsspektrum abgedeckt
werden, weil fur Notfalle jederzeit die Einrichtungen der Klinik zur Verfigung stehen. An-
dererseits kann die stationare Behandlung okonomischer durchgefihrt werden, weil der
Facharzt den Patienten aus der ambulanten Behandlung bereits kennt und somit teure und
zeitaufwendige Doppeluntersuchungen entfallen kénnen. Der Patient braucht beim Uber-
gang von der ambulanten zur stationaren Behandlung oder umgekehrt weder Arzt noch In-
stitution zu wechseln.

Die Notaufnahme der Klinik ist rund um die Uhr besetzt. Tagsuber stellen die Facharztpra-
xen in der Klinik die Funktion einer Notfallambulanz. Nachts, an Feiertagen und am \Wb-
chenende ist durch die Arzte ein Bereitschaftsdienst organisiert.

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems wurde 1980 erdffnet. Schnell setzte sich das innovative Kon-
zept der Integration zwischen stationarer und ambulanter Behandlung im GroRraum Bad
Ems, des mittleren und Ostlichen Rhein-Lahn-Kreises sowie Teile des angrenzenden Wes-
terwaldes durch.

Durch umfangreiche Baumalinahmen wurde nicht nur die bauliche Struktur, sondern auch
die konzeptionelle Ausrichtung der Klinik den modernen Erfordernissen der Medizin ange-
passt. Bei der Eroffnung der Klinik wurden noch alle Praxen als Einzelpraxis gegrindet und
der einzelne Facharzt deckte ein breites Behandlungsspektrum ab. In den Folgejahren
wurde die Spezialisierung auf einzelne Schwerpunkte immer wichtiger. Mittlerweile wer-
den alle Praxen als Gemeinschaftspraxis gefiihrt, in denen die einzelnen Arzte zusammen
die Grund- und Regelversorgung des jeweiligen Fachgebietes abdecken und dartber hinaus
jeder Arzt das Spektrum durch einen speziellen Schwerpunkt erganzt. Durch Facharzte
neuer Fachdisziplinen, die allerdings nicht mehr alle ihre Praxis in den Rdumen der Klinik
betreiben, wurde das Leistungsspektrum ausgeweitet.

Auch die Ausstattung der Klinik folgte den neuesten Anforderungen. So wurden in den ver-
gangenen Jahren z. B. die Intensivstation erweitert und umgebaut. AuBerdem wurde ein
neuer Linksherzkathetermessplatz angeschafft. Um dem gestiegenen Platzbedarf der Pra-
xen Rechnung zu tragen, wurde im Jahr 2004 ein neues Arztehaus angebaut.
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BASISTEIL

A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1.1  Allgemeine Merkmale des Krankenhauses

Paracelsus-Klinik Bad Ems
Taunusallee 7 - 11

56130 Bad Ems

Telefon: 02603 600-0

Fax: 02603 13020
E-Mail: bad_ems@pk-mx.de

Web: http://www.paracelsus-kliniken.de/bad ems

A-1.2 Wie lautet das Institutionskennzeichen des Krankenhauses?

260711260

A-1.3 Wie lautet der Name des Krankenhaustragers?

Paracelsus-Kliniken Deutschland GmbH

A-1.4 Handelt es sich um ein akademisches Lehrkrankenhaus?
[ja X nein
A-1.5 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach § 108/109 SGB V

158 Betten

A-1.6 Gesamtzahl der im abgelaufenen Kalenderjahr behandelten Patienten:

Stationare Patienten: 4.411
Ambulante Patienten: 714

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V
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A-1.7 A Fachabteilungen

Hauptab-
teilung
" Zahl der (HA)
SChL“ZSbel' Abteilung Bettﬁl”' stationd- | oder | Ambulanz | Poliklinik
nac za ren Félle | Belegab-
teilung
(BA)
0100 Innere Medizin 65 2.192 BA Ja Nein
1500 Allgemeine Chirurgie 35 1.184 BA Ja Nein
1500 Orthopadie 8 482 BA Nein Nein
1500 Neurochirurgie** 5 160 BA Nein Nein
2200 Urologie 13 518 BA Ja Nein
2400 Gynakologie 15 16 BA Nein Nein
2600 HNO mit Oralchirurgie 12 35 BA Ja Nein
Intensiv 5 BA Nein Nein

(interdisziplinar*+*)
* die Praxen in der Klinik stellen die ambulante Versorgung dar

** die Neurochirurgie wird im Landeskrankenhausplan innerhalb der Chirurgie gefiihrt

*rx die Fallzahlen sind in den einzelnen Fachdisziplinen enthalten, da die Intensivstation
interdisziplinar belegt wird

Tabelle 1: Fachabteilungen

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

Unter einer DRG (Diagnosis Related Group) versteht man eine auf Diagnosen bezogene
Fallpauschale. DRGs bilden die Basis des neuen Vergutungssystems fir Krankenhauser. Mit
einer DRG wird die medizinische Gesamtleistung (kompletter Krankenhausaufenthalt) mo-
netar bewertet und mit den Krankenkassen abgerechnet. Folgende Tabelle zeigt die TOP-
30-DRGs der Paracelsus-Klinik Bad Ems gelistet nach absoluter Fallzahl.

Rang |DRG 3- |Text Fallzahl
stelllg

Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk oder Unterarm

2 F43 Invasive Diagnostik (z. B. Herzkatheter) bei Krankheiten, die nicht die 160
Herzkranzgefale betreffen

110 Sonstige Operationen an der Wirbelsaule (z. B. Bandscheibenoperation) 146
F62 Herzermidung, d. h. Unvermégen des Herzens, den erforderlichen Blut- 108
auswurf aufzubringen (= Herzinsuffizienz) oder Kreislaufkollaps
5 168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelséau- 96
lenbereich (z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)
6 E62 Infektionen und Entziindungen der Atmungsorgane 87
7 G11 Sonstige Operation am After 94

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 8
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8 B70 Schlaganfall 83

9 F73 Kurz dauernde Bewusstlosigkeit, Ohnmacht 90

10 F71 Nicht schwere Herzrhythmusstorung oder Erkrankung der Erregungslei- 74
tungsbahnen des Herzens

11 103 Hiftgelenkersatz, Versteifung des Hiiftgelenks oder Wiederholungsopera- 78
tionen an der Hufte bei komplizierteren Krankheiten (z. B. bei Hiuftge-
lenkverschleiR)

12 F44 Invasive Diagnostik (z. B. Herzkatheter) bei Verschlusskrankheiten der 69
Herzkranzgefalie

13 G48 Dickdarmspiegelung 68

14 F67 Bluthochdruck 65

15 G47 Sonstige Magenspiegelung bei schweren Krankheiten der Verdauungsorga- 61
ne

16 LO7 Operationen durch die Harnréhre, jedoch nicht an der Prostata 64

17 G09 Operationen von Eingeweidebriichen (= Hernien), die am Leisten- oder 61
Schenkelkanalband austreten

18 104 Kniegelenkersatz, Versteifung des Kniegelenks oder Wiederholungsopera- 55
tionen am Knie bei komplizierten Krankheiten (z. B. bei Kniegelenkver-
schleil)

19 L64 Harnsteine oder sonstige Passagehindernisse der Harnleiter 52

20 F66 Verkalkung/Verhartung der HerzkranzgefaRe 51

21 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schlussellochoperation am 54
Dach des Schultergelenks)

22 M04 Operationen am Hoden 50

23 B69 Kurzzeitige (bis 24 Stunden) Nervenfunktionsausfélle aufgrund einer 49
Hirndurchblutungsstérung oder Durchblutungsstérungen am Hals (z. B.
Halsschlagader)

24 G66 Bauchschmerzen oder unspezifische Lymphknotenschwellung im Bereich 50
der Eingeweide

25 HO8 Gallenblasenentfernung mittels Schltsselloch - Operationen (= laparasko- 49
pische Gallenblasenentfernung)

26 K60 Zuckerkrankheit (=Diabetes) 41

27 E65 Krankheiten der Atemwege mit erschwerter Ausatmung und vermehrter 44
Luftansammlung im Lungengewebe (= Asthma, COPD)

28 113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein oder am 45
Sprunggelenk

29 G67 Speiserohrenentziindung, Magen-Darm-Infekt oder verschiedene Krank- 42
heiten der Verdauungsorgane

30 F72 In kurzer Zeit zunehmende anfallartige Schmerzen der Herzgegend (= in- 41
stabile Angina pectoris)

Tabelle 2: Top-30 DRG

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 9
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A-1.8

A-1.9

A-2.0

Welche besonderen Versorgungsschwerpunkte und Leistungsangebote werden
vom Krankenhaus wahrgenommen?

= Notfallambulanz
= Zentral-OP mit vier Sélen
= Aufwachraum fir operierte Patienten

= Interdisziplinare Intensivstation

= Rontgen (Extremitéaten, Bauch- und Brustraum, Becken, Wirbelsdule, Schadel

etc.; Kontrastmitteluntersuchungen des Darmes, des Magens, der Niere, der

Galle, der GefaRe; Drainagen-Darstellung, Schichtaufnahmen)

= Herzkatheter-Labor (Rechts-, Linksherzkatheteruntersuchung und Rontgen-
Kontrastuntersuchung der Herzkranzgefale ggf. mit Aufdehnen von Engstel-
len, Einsetzen einer Gefalistitze; Herzschrittmacher-Implantation, Ultra-

schalluntersuchung des Herzens)

= Endoskopieabteilung (endoskopische Untersuchung von Magen, Darm, Gallen-

wege, sowie von der Bauchspeicheldriise und dem Gallengang (ERCP))

= Physiotherapie (Bader-, Elektrotherapie, Krankengymnastik, Massagen, Fango

etc.)

Welche ambulanten Behandlungsmdéglichkeiten bestehen?

= Physiotherapie (Bader-, Elektrotherapie, Krankengymnastik, Massagen, Fango

etc.)
= Alle ambulanten Operationen nach § 115 b SGB V

= Behandlungen und Untersuchungen in der jeweiligen Vertragsarztpraxis in der

Klinik

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

= Chirurgische Abteilung:
Dr. med. Thomas Huda, Facharzt fir Chirurgie / Unfallchirurgie
Dr. med. Barthel Kratsch, Facharzt fur Viszeral- und Geféal3chirurgie

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V
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A-2.1  Apparative Ausstattung und therapeutische Moglichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung

. Verflgbarkeit ist fur 24
Apparative Ausstattung Stunden sichergestellt

Computertomographie (CT) Nein Ja*
Magnetresonanztomographie (MRT) Nein Ja*
Herzkatheterlabor Ja Ja

Szintigraphie Nein Ja*
Positronenemissionstomographie (PET) Nein Nein
Elektroenzephalogramm (EEG) Nein Ja*

Angiographie Ja Ja

Schlaflabor Nein Nein
Rontgen / Durchleuchtung Ja Ja

Sonographie / Ultraschall Ja Ja

Gastroskopie Ja Ja

Coloskopie Ja Ja
Gastroduodenoskopie (ERCP) Ja Ja

Bronchoskopie Ja Ja
Osteoporosemessplatz Ja Ja

ESWL-Gerat Ja Nein
Holmium-YAG-Laser Ja Ja

Ultracision Ja Ja

Knochenbank Ja Ja

* in Kooperation mit niedergelassenen Facharzten und Krankenhausern

Tabelle 3: Apparative Ausstattung

A-2.1.2 Therapeutische Moglichkeiten

Therapeutische hoglichieiten

Physiotherapie Ja

Dialyse Ja (in Kooperation)

Logopéadie Nein
Ergotherapie Nein
Schmerztherapie Ja

Eigenblutspende Ja

Gruppenpsychotherapie Nein
Einzelpsychotherapie Nein
Psychoedukation Nein
Thrombolyse Ja

Bestrahlung Nein
Blutdepot Ja

Tabelle 4: Therapeutische Mdglichkeiten

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 11
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B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

B-1.1 Namen der Fachabteilungen:

= |nnere Medizin

= Allgemeine Chirurgie (inkl. Orthopadie und Neurochirurgie)
= Urologie

= Gynakologie

= Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie

=  Anasthesie

B-1.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilungen:

Fachabteilungen Leistungsspektrum

Innere Medizin = Kardiologie: Diagnostik und Therapie des akuten Herzinfarktes,
der chronischen Koronaren Herzkrankheit oder Herzklappenfehler,
Herzinsuffizienz und Herzschrittmachertherapie, Behandlung von
peripheren Gefalverschliissen
= Gastroenterologie: z. B. Magen-Darm-Erkrankungen (z. B. Behand-
lung schwerer akuter Blutungen), Tumortherapie

= Diabetologie: z. B. GefaRerkrankungen, Lungenerkrankungen

Allgemeine Chirurgie (inkl. Unfallchirurgie, z. B. Versorgung von Knochenbriichen (auch Kin-
Orthopéadie und Neurochirur- der), Kreuzbandoperationen ,,Tennisellenbogen*, Einengung von
gie) Nervenbahnen und Sehnen, Hallux-Valgus-OPs,

= Knorpelknochentransplantationen, stabile Versorgung von hiiftge-
lenksnahen Oberschenkelbriichen (Gamma-Nagel)

= Operationen zur Druckentlastung der peripheren Nerven (Karpal-
tunnel, Nervus Ulnaris)

= Endoprothetik (Gelenkersatz) an Hifte, Knie und Schulter; Kno-
chenspende, -transplantation

= Arthroskopische Chirurgie, z. B. Spiegelung von Knie, Sprungge-
lenk, Schulter, Ellenbogen

= Wechseloperationen der Prothesen

= Operationen an Ellenbogen und Handen mit Plastiken der Sehnen
= Mehrdimensionale Achskorrekturen der unteren Extremitaten

= Gefélchirurgie, z. B. Krampfadern-Chirurgie, Bypass-OP

= Chirurgie der Eingeweide, z. B. Bauchchirurgie, Schilddrisenchi-
rurgie, laparoskopische Gallenblasen-OP, Gallenstein-Entfernung,
Leistenbruch-OP, Blinddarmentfernung, Dickdarm-OP

= VorfuBchirurgie
= Operationen zur Druckentlastung im Bereich der Wirbelsaule, Wir-
belsaulenchirurgie
Urologie = Diagnostik und Therapie gutartiger und bosartiger Erkrankungen
des urologischen Fachgebietes
= Kinderurologie
= Andrologie

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 12
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Gynékologie = Urogynéakologie, z. B. Inkontinenzoperationen

= Mikroinvasive Chirurgie (durch Spiegelung)
Hals-Nasen-Ohren-Abteilung = Zahnarztliche Chirurgie, operative Zahnentfernung, Wurzelspit-
mit Oralchirurgie zenresektion

= Eingriffe zum besseren Prothesenhalt

= [nfektionsherdsuche

= Mundschleimhauterkrankungen

= Membrantechniken

= Schleimhautoperationen

= Paradontosebehandlung

= Prothetische Zahnheilkunde

= Zahnersatz

= Funktionsanalyse der Kiefergelenke

= Konservierende Zahnheilkunde, Fillungsbehandlung

Anasthesie = Samtliche moderne Techniken der Allgemeinanasthesie
= Regionalanésthesie

= Postoperative intermittierende und kontinuierliche Blockaden pe-
ripherer Nerven

= Operative Intensivmedizin

Tabelle 5: Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilungen

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilungen:

Fachabteilungen Versorgungsschwerpunkte

Innere Medizin = LHK-LA (Linksherzkatheter-Untersuchung) mit Rontgenkontrastun-
tersuchung der Herzgefae ggf. mit Dilatation von HerzgefalRen,
Einsetzen von GefaRstutzen

= Herzschrittmacher-Implantation

= Ultraschall-Untersuchung und Farbdopplerultaschalluntersuchun-
gen des Herzens

= Video-Endoskopietechniken fir Magen, Darm und Gallenwege
= ERCP (Untersuchung von Bauchspeicheldrise und Gallengang, en-
doskopische Réntgenkontrastdarstellung)
Allgemeine Chirurgie (inkl. = Endoskopische viszeralchirurgische Operationsverfahren

Orthopadie und Neurochirur- «  Behandlung von Bandscheibenvorfallen der Hals- und Lendenwir-
gie) belsaule

= Endoprothetik (Gelenkersatz)
=  Wirbelkanalverengungen
= Nervenquetschungen an Armen und Beinen

Urologie = Endourologie (TUR-Prostata, Harnblase)
= Endoskopische Steinsanierung (Laser)

= Extrakorporale StolRwellenlithotripsie von Blasen-, Ureter- und
Nierenbeckensteinen (ESWL)

= Adjuvante Therapie des Prostatakarzinoms inkl. Chemotherapie
= Uro-Onkologie

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 13
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Hals-Nasen-Ohren-Abteilung =
mit Oralchirurgie C

Holmium-YAG-Laserbehandlung (z. B. Prostataresektion, Steinsa-
nierung, Penis- sowie Harnblasenkarzinom, Urethrastriktur etc.)

Erektile Dysfunktion
Ambulante Operationen
Urodynamik, Steinmethaphylaxe

Zahnarztliche Chirurgie
Implantologie

Behandlungen von Kindern, Angstpatienten und behinderten Pati-
enten in verschiedenen Narkoseformen

Funktionsanalyse der Kiefergelenke

Tabelle 6: Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilungen

B-1.4  Weitere Leistungsangebote der Fachabteilungen:

Fachabteilungen Weitere Leistungsangebote

Innere Medizin =

Allgemeine Chirurgie (inkl. =
Orthopéadie und Neurochirur- .
gie) .

Urologie "

Bronchoskopie (Spiegelung der Luftrohre und Bronchien)
Spezielle internistische Intensivmedizin (z. B. Pneumoniebehand-
lung, Langzeitbeatmung, Behandlung einer Lungenembolie, Be-
handlung der Sepsis (Blutvergiftung), Behandlung der Bauchspei-
cheldriisenentziindung, Behandlung des Herzversagens)
Sonographie

Dopplersonographie

Interventionelle Gefalchirurgie

Angiographie

Phlebographie

Osteoporosemessplatz (Messung der Knochendichte) mit Osteopo-
rosetherapie

Mannerheilkunde

Sexualstdrungen

Infertilitat

Tabelle 7: Weitere Leistungsangebote der Fachabteilungen

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V
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B-1.5 Mindestens die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilungen im
Berichtsjahr

Fachabteilung: Innere Medizin

Rang DRG 3- Text Fall-
stellig zahl
1 F43 Eindringende Untersuchung (z. B. Herzkatheter) bei Krankheiten, die nicht 160
die Herzkranzgefalle betreffen
2 F62 Herzschwéache (= Herzinsuffizienz) oder Kreislaufkollaps 108
3 F73 Kurz dauernde Bewusstlosigkeit, Ohnmacht 90
4 E62 Infektionen und Entziindungen der Atmungsorgane 87
5 B70 Schlaganfall 83
6 F71 Leichte oder mittlere Herzrhythmusstérung oder Reizleitungsstérung des 74
Herzmuskels
7 F44 Eindringende Untersuchung (z. B. Herzkatheter) bei Verschlusskrankheiten 69
der Herzkranzgefalle
G48 Dickdarmspiegelung 68
F67 Bluthochdruck 65
10 G47 Sonstige Magenspiegelung bei schweren Krankheiten der Verdauungsorgane 61

Tabelle 8: Innere Medizin: TOP-10 DRG

Fachabteilung: Allgemeine Chirurgie (inkl. Orthopadie und Neurochirurgie)

Rang DRG 3- Text Fall-
stellig zahl

1 118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk und/oder Unterarm 210

2 110 Sonstige Operationen an der Wirbelsaule (z. B. Bandscheibenoperation) 136

3 G11 Sonstige Operation am After bzw. an der Austrittsoéffnung des Darmes 94

4 103 Operationen am Huftgelenk (z. B. Hiftgelenkersatz oder Wiederholungs- 78
operationen an der Hifte bei Huftgelenkverschleiss oder Oberschenkel-
halsbruch)

5 168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelsau- 70
lenbereich (z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)

6 G09 Operationen von Eingeweidebriichen (= Hernien), die am Leisten- oder 57
Schenkelkanalband austreten

7 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. 53
Schlissellochoperation am Dach des Schultergelenks)

8 HO8 Gallenblasenentfernung mittels Schlissellochoperationen (= laparaskopi- 48
sche Gallenblasenentfernung)

9 104 Ersatz des Kniegelenks oder operative Wiedervereinigung abgerissener Kor- 45
perteile (Replantation)

10 113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein und/oder am 45

Sprunggelenk

Tabelle 9: Allg. Chirurgie (inkl. Orthopédie und Neurochirurgie): TOP-10 DRG
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Fachabteilung: Urologie

Rang DRG 3- et Fall-
stellig zahl
1 LO7 Operationen durch die Harnréhre, jedoch nicht an der Prostata 64
2 L64 Harnsteine oder sonstige Passagehindernisse der Harnleiter 52
3 MO04 Operationen am Hoden 50
4 L65 Ee:lsc)hwerden und Symptome der Harnorgane (z. B. blutiger Urin, Harnver- 33
alt
5 L41 Spiegelung von Harnblase oder Harnleiter ohne schwere Begleiterkrankun- 24
gen
LO8 Operationen an der Harnrohre 23
M03 Operationen am Penis 21
M02 Entfernung der Vorsteherdruse (=Prostata) oder Teilen der Prostata mittels 21
einer Operation durch die Harnréhre
9 MO05 Beschneidung, Teilentfernung der méannlichen Vorhaut 20
10 L42 Ni%rensteinzertrUmmerung mit geratetechnisch erzeugten StoRwellen von 16
auBen

Tabelle 10: Urologie: TOP-10 DRG

Fachabteilung: Gynakologie

Rang DRG 3- et Fall-
stellig zahl

1 N10 Gebarmutterspiegelung oder untersuchende Ausschabung; Sterilisation o- 5
der Eileiterdurchblasung

2 040 Fehlgeburt mit Gebarmutterdehnung, Ausschabung, Saugausschabung oder 3
Gebarmutteroffnung

3 J06 Grol3e Operationen bei Brustkrebs

4 NO9 Sonstige Operationen an Scheide, Gebarmutterhals oder Schamlippen

5 N13 Grol3e Operationen an Scheide, Gebarmutterhals oder Schamlippen 2

Tabelle 11: Gynékologie: TOP-5 DRG

Fachabteilung: Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie

Rang DRG 3- et Fall-
stellig zahl
1 D40 Ziehen eines Zahnes oder Zahnwiederherstellung 23
D14 Operationen bei Krankheiten und Storungen des Ohres, der Nase, des Mun- 10
des oder des Halses, ein Behandlungstag
3 D08 Operationen an Mundhéhle und/oder Mund 2

Tabelle 12: HNO mit Oralchirurgie: TOP-10 DRG
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B-1.6 Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilungen im
Berichtsjahr

Fachabteilung: Innere Medizin

ICD-10 Falle
Nummer  (absolute
(3-stellig)  Anzahl)

1 125 157 Chronische Durchblutungsstérung des Herzens (z. B. durch Verkal-
kung der Herzkranzgefalie)

Text

2 120 132 Anfallartige Schmerzen in der Herzgegend (= Angina pectoris, z. B.
mit typischen Ausstrahlungen in den linken Arm)

3 R55 93 Kurzdauernde Bewusstlosigkeit/Ohnmacht

4 150 85 Herzschwéache (= Herzinsuffizienz)

5 110 82 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache

6 Ji8 74 Lungenentzindung durch Bakterien

7 148 59 Herzrhythmusstorungen in den Herzvorhdfen (= Vorhofflattern o-
der Vorhofflimmern)

8 G45 52 Kurzzeitige, max. 24 Std. andauernde Hirndurchblutungsstérung
mit neurologischen Funktionsdefiziten

9 121 50 Akuter Herzinfarkt

10 163 47 Schlaganfall aufgrund eines Hirngefalverschlusses

Tabelle 13: Innere Medizin: 10 haufigsten Hauptdiagnosen

Fachabteilung: Allgemeine Chirurgie (inkl. Orthopadie und Neurochirurgie)

ICD-10 Falle

Nummer  (absolute &
(3-stellig)  Anzahl)
1 M51 134 Sonstige Bandscheibenschaden (v. a. im Lendenwirbelsaulenbe-
reich)
2 M17 102 Chronische Kniegelenksverschleil? mit zunehmender Gelenkverstei-
fung (= Arthrose)
3 M23 91 Binnenschadigung des Kniegelenkes (v. a. Meniskusschaden)
4 M75 66 Verletzungen im Schulterbereich
5 184 61 Hamorrhoiden
6 K80 60 Gallensteinleiden
7 K40 59 Eingeweidebruch (= Hernie) an der Leiste
8 R10 40 Bauch- und Beckenschmerzen
9 S72 39 Oberschenkelbruch
10 M51 38 Sops#)ige Bandscheibenschaden (v. a. im Lendenwirbelsdulenbe-
reic

Tabelle 14: Allg. Chirurgie (inkl. Orthopédie und Neurochirurgie): 10 h&ufigsten Hauptdiagnosen
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Fachabteilung: Urologie

ICD-10 Falle

Nummer  (absolute Text
(3-stellig) Anzahl)
1 N20 87 Nieren- und Harnleiterstein
2 N40 48 VergrofRerung der Vorsteherdriise (= Prostata)
3 ce7 43 Harnblasenkrebs
4 N13 24 Erkrankung mit Harnverhalt und/oder Harnriicklauf in den Harnlei-
ter
5 N43 24 Wasserbruch oder Samenbruch
6 N35 24 Verengung der Harnréhre
7 c61 23 Vorsteherdriisenkrebs
8 R31 20 Behandlung einer Blutbeimengung im Urin
9 R33 19 Behandlung Harnverhaltung
10 N47 19 Behandlung der Vorhaut

Tabelle 15: Urologie: 10 haufigsten Hauptdiagnosen

Fachabteilung: Gynéakologie

ICD-10 Falle

Nummer  (absolute &
(3-stellig)  Anzahl)
1 N95 3 Storungen in den Wechseljahren
2 002 3 Sonstige abnorme Schwangerschaftsprodukte (z. B. entwicklungs-
gestortes Ei)
N93 3 Sonstige abnorme Gebarmutter- oder Vaginalblutung
C50 2 Brustkrebs
5 N89 2 Sonstige nichtentzindliche Krankheiten der inneren weiblichen

Geschlechtsorgane

Tabelle 16: Gynakologie: 10 haufigsten Hauptdiagnosen

Fachabteilung: Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie

ICD-10 Falle

Nummer  (absolute &

(3-stellig)  Anzahl)
1 K08 21 Sonstige Krankheiten der Zahne und des Zahnhalteapparates
2 K02 9 Zahnkaries
3 K10 2 Sonstige Krankheiten der Kiefer

Tabelle 17: HNO mit Oralchirurgie: 10 haufigsten Hauptdiagnosen

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 18



—

3( Qualitatsbericht der Paracelsus-Klinik Bad Ems

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

Fachabteilung: Innere Medizin

OIPERI, Falle Text
Nummer
1 1-275 344 Katheteruntersuchung des linken Herzteils (Vorhof, Kammer) (z. B. zur
Druckmessung) mit Vorschieben des Katheters tiber die Pulsadern
2 1-632 341 Spiegelung der Speiserothre, des Magens und des Zwdlffingerdarmes
8-930 293 Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf
1-440 249 Entnahme einer Gewebeprobe des oberen Verdauungstrakts, der Gallen-
gange und/oder der Bauchspeicheldriise durch eine Spiegelung
5 1-650 179 Dickdarmspiegelung
6 1-444 106 Entnahme einer Gewebeprobe des unteren Verdauungstraktes (z. B.
Dickdarmes) durch eine Spiegelung
7 8-837 105 Eingriffe am Herzen und/oder an den Herzkranzgefaen mittels Kathe-
tertechnik mit Zugang durch die Haut und entlang von BlutgefaRen (z.
B. Entfernung von Blutpfropfen, Einlegen von Prothesen/Stents)
8 8-800 82 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkoérperchen und/oder
Konzentraten von Blutgerinnungsblattchen
9 3-200 46 Schichtréntgen des Schadels
10 8-854 41 Blutwasche (= extrakorporales Nierenersatzverfahren, bei dem die man-

gelnde oder fehlende Entgiftungsfunktion der Niere durch eine direkt an
den Blutkreislauf angeschlossene ,,kinstliche Niere* ersetzt wird)

Tabelle 18: Innere Medizin: 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe

Fachabteilung:

OIPERI, Falle Text
Nummer
1 5-812 266 Operationen am Gelenkknorpel und/oder an den sichelférmigen Knor-
pelscheiben (= Menisken) mittels Gelenkspiegel (= Arthroskop)
2 8-390 159 Lagerungsbehandlung
3 5-984 159 Mikrochirurgische Technik
4 5-831 155 Herausschneiden von erkranktem Bandscheibengewebe
5 5-032 141 Operatives Freilegen eines Zugangs zur Lendenwirbelsaule, zum Kreuz-
bein und/oder zum Steil3bein
6 5-493 79 Operative Behandlung von Hamorrhoiden (z. B. Abbinden, Veréden, He-
rausschneiden)
5-820 76 Einsetzen eines Gelenkersatzes (=Gelenkendoprothese) am Huftgelenk
5-511 70 Operative Gallenblasenentfernung
5-530 63 Verschluss von Eingeweidebrichen die im Leistenbereich austreten
10 5-811 58 Operation an der Gelenkinnenhaut mittels Gelenkspiegel (Arthroskop)

Tabelle 19: Allg. Chirurgie (inkl. Orthopéadie und Neurochirurgie): 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe
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Fachabteilung: Urologie

Pl Falle Text
Nummer
1 8-136 124  Einlegen, Wechsel oder Entfernung eines Harnleiterkatheters
2 8-132 113  Manipulation an der Harnblase
3 1-661 91 Spiegelung der Harnréhre und der Harnblase
4 5-585 63 Einschneiden von (erkranktem) Gewebe der Harnréhre mit Zugang durch
die Harnréhre
5 8-137 63 Einlegen, Wechsel oder Entfernung einer Harnleiterschiene (= Plastikrohr-
chen, das mit zwei ,,Pigtails* (J-Form) in der Blase und dem Nierenbecken
gehalten wird)
6 5-573 61 Einschneiden, Herausschneiden oder Zerstéren von (erkranktem) Gewebe
der Harnblase mit Zugang durch die Harnrohre
7 5-601 40 Herausschneiden oder Zerstéren von Gewebe der Vorsteherdriise mit Zu-
gang durch die Harnréhre
8 1-100 36 Klinische Untersuchung, die unabhangig von einer Operation in Narkose
stattfindet (z. B. Untersuchung des Enddarms mit der Hand unter Narkose)
9 5-640 34 Operationen an der Vorhaut des Penis (z. B. Beschneidung)
10 5-985 27 Lasertechnik

Tabelle 20: Urologie: 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe

Fachabteilung: Gynakologie

ﬁzfn-rsr%nl' Falle Text
1 1-471 5 Entnahme einer Gewebeprobe der Gebarmutterschleimhaut ohne Ein-
schneiden (z. B. Strichkirettage)
2 5-690 3 Therapeutische Ausschabung der Gebarmutter
3 5-873 2 Brustdrisenentfernung mit Entfernung von Lymphknoten im Achselbereich

Tabelle 21: Gynékologie: 10 h&aufigsten Operationen bzw. Eingriffe

Fachabteilung: Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie

ﬁzfn-rsr%lr Falle Text
1 5-230 23 Entfernung eines oder mehrerer Zahne
2 5-231 19 Operative Zahnentfernung (durch Knochendurchtrennung)
3 5-232 11 Zahnsanierung durch Fullung
4 5-233 8 Prothetischer Zahnersatz
5 5-240 6 Einschneidung des Zahnfleisches und Durchtrennung des Restknochens
6 5-237 6 Wurzelspitzenentfernung und Wurzelkanalbehandlung
7 5-243 6 Aufschneidung des Kiefers
8 5-244 2 Kieferknochenplastik
9 5-242 2 Andere Operationen am Zahnfleisch
10 5-225 2 Plastische Rekonstruktion der Nasennebenhdohlen

Tabelle 22: Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie: 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe
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B-2 Fachabteilungsubergreifende Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

B-2.1  Ambulante Operationen nach § 115 b SGB V

Gesamtzahl (nach absoluter Fallzahl) im Berichtsjahr: 714

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

Fachabteilung: Allgemeine Chirurgie (inkl. Orthopadie und Neurochirurgie)

NE ril\rﬁer Text Falle
(4-stellig) (absolute Anzahl)
1 2362 Entfernung einer Metallplatte aus einem kleinen 4
Knochen
2 2275 OP des Karpaltunnels an Hand 7/ Fuld 4
3 2220 Ganglion an einer Hand 3
4 2361 Metallentfernung von Draht / Schrauben 2
5 2105 Ausschneidung von tief liegendem Kérpergewebe 1

Tabelle 23: Allg. Chirurgie (inkl. Orthopadie und Neurochirurgie): TOP-5 der ambulanten Operationen

Fachabteilung: Urologie

EBM-

Text Falle
Nummer
(4-stellig) (absolute Anzahl)
1 1741 Plastische OP der Vorhaut 53
2 1730 Plastische Versorgung einer Harnréhrenverengung 18
3 1785 Blasenspiegelung beim Mann 16
4 1787 Harnleiter-Verweilschiene 8
5 1784 Blasenspiegelung bei einer Frau 5

Tabelle 24: Urologie: TOP-5 der ambulanten Operationen

Fachabteilung: Gynékologie
EBM-

Text Falle
Nummer
(4-stellig) (absolute Anzahl)
1 1104 Abschabung/Ausschabung 3

Tabelle 25: Gynékologie: TOP-5 der ambulanten Operationen
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Fachabteilung: Hals-Nasen-Ohren-Abteilung mit Oralchirurgie*

NEr?]tAn-er Text Falle
(4-stellig) (absolute Anzahl)
1 P200 Systematische Paradontosebehandlung 75
2 F, Fullungsbehandlung 348
3 Ost, Operative Zahnentfernung 140

* Die Verschliisselung erfolgt in der Oralchirurgie nicht nach EBM, sondern nach BEMA

Tabelle 26: HNO mit Oralchirurgie: TOP-5 der ambulanten Operationen

B-2.3  Sonstige ambulante Leistungen (Fallzahl ftr das Berichtsjahr)*

Notfallambulanz (Institutsambulanz)

Chirurgische Gemeinschaftspraxis:

= Dr. med. Kratsch

= Dr. med. Huda

Internistische Gemeinschaftspraxis:
=  Dr. med. Hohl

= Dr. med. Munzel
= Prof. Dr. med. Schwartzkopff

Urologische Gemeinschaftspraxis:

= Dr. med. habil. Oehlmann
= PD Dr. med. Schoeneich

Anasthesiologische Gemeinschaftspraxis:

=  Dr. med. Jira
= Dr. med. Krebs-Rausch

Oralchirurgische Gemeinschaftspraxis:

= Dr. med. Dr. med. dent. Laute
= Dr. med. dent. Laute
= PD Dr. med. dent. habil. Kreisler

= Dr. med. dent. Délitzsch

* da es sich um wirtschaftlich selbststéandige Vertragsarztpraxen handelt, die nur organisatorisch in die Klinik
integriert sind, handelt es sich nicht um Daten der Klinik
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B-2.4  Personalqualifikation im Arztlichen Dienst

Abteilung Anzahl der be- Anzahl der Arz- | Anzahl Arzte mit
schéaftigten Arzte | te in der Wei- | abgeschlossener
insgesamt terbildung Weiterbildung

0100 Innere Medizin*

1500 Allgemeine Chirurgie*/** 10 4

2200 Urologie* 3

2400 Gynakologie* 1

2600 HaIs—Ngsen?Ohren—AbteiIung mit 5 5
Oralchirurgie*
Andsthesie* 3 3
Gesamt 31 10 21

* inklusive Belegéarzte
** inklusive Orthopéadie und Neurochirurgie

Tabelle 27: Personalqualifikation im Arztlichen Dienst

Anzahl der Arzte mit Weiterbildungsbefugnis (gesamtes Krankenhaus): 12

B-2.5 Personalqualifikation im Pflegedienst

Abteilung Anzahl der Prozentualer | Prozentualer |prozentualer
beschéftigten | Anteil der Anteil der Anteil Kran-
Pflegekrafte | examinierten | Kranken- kenpflegehel-
insgesamt Kranken- schwestern /- [ fer /-in (1
schwestern /-| pfleger mit | jahr)
pfleger (3 entsprechen-
Jahre) der Fachwei-
terbildung (3
Jahre plus
Fachweiter-
bildung)
Interdisziplinarer Pflegedienst 65 94 % 6 %
Intensiv/Aufwachraum 14 100 % 21 %
OP/Anéasthesie 12 100 % 33 %
Gesamt 91 94 % 8 % 4 %

* interdisziplinare Stationsbelegung, direkte Zuordnung nicht vollstandig mdglich
** in den anderen Abteilungen enthalten

Tabelle 28: Personalqualifikation im Pflegedienst
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C Qualitatssicherung

C-1 Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGB V

Zugelassene Krankenhauser sind gesetzlich zur Teilnahme an der externen Quali-
tatssicherung nach 8 137 SGB V verpflichtet. Gemal: seinem Leistungsspektrum
nimmt die Paracelsus-Klinik Bad Ems an folgenden QualitatssicherungsmaBnahmen
teil:

Teilnahme an

der externen
Qualitatssiche-

Leistungsbereich
Dokumentationsrate

Leistungsbereich wird vom Kran-
kenhaus erbracht

rung
Ja Nein Ja Nein NEILCI Bduur:'?:ﬁ?-
MENE schnitt
1 Aortenklappenchirurgie X
Cholezystektomie X X 100,00 % 100,00 %
3 gg';‘;‘:gl'ggésn‘:he X X 100,00% 94,65 %
4 Herzschrittmacher-Erstimplantation X X 100,00 % 95,48 %
5 Herzschrittmacher-Aggregatwechsel X X 100,00 % 100,00 %
6 Herzschrittmacher-Revision X X 100,00 % 74,03 %
7 Herztransplantation X
B (ohne subtrochantire Frakturen) : : e
9 Huft-Totalendoprothesen-Wechsel X X 100,00 % 92,39 %
10 Karotis-Rekonstruktion X
11 Knie-Totalendoprothese (TEP) X X 100,00 % 98,59 %
12 Knie-Totalendoprothesen-Wechsel X X 100,00 % 97,38 %
Kombinierte Konorar- und Aorten-

13 klappenchirurgie

Konorarangiografie /
14 Perkutane transluminale X X 100,00 % 99,96 %
Koronarangioplastie (PTCA)

15 Koronarchirurgie X
16 Mammachirurgie X X 100,00 % 91,68 %
17 Perinatalmedizin X

Pflege. Dekubitusprophylaxe
18 mit Kopplung an die Leistungsberei- X X 100,00 %
che 1,8,9,11,12,13,15,19

19 Totalendoprothese (TEP) Koxarthrose X X 100,00 % 98,44 %
GESAMT

Tabelle 29: Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGB V
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C-2 Qualitatssicherung beim ambulanten Operieren nach § 115 b SGB V

Eine Aufstellung der einbezogenen Leistungsbereiche findet im Qualitatsbericht
im Jahr 2007 Beriicksichtigung

C-3 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht (§ 112 SGB V)

[] Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitats-
sicherung vereinbart.

XI Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitats-
sicherung vereinbart. GemaR seinem Leistungsspektrum nimmt das Kranken-
haus an folgenden Qualitatssicherungsmafnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Appendektomien

C-4 Qualitatssicherungsmanahmen bei Disease-Management-Programmen (DMP)

Aufgrund des Leistungsspektrums der Paracelsus-Klinik Bad Ems liegen keine
betreffenden QualitatssicherungsmaBnahmen fiir Disease-Management-Programme
(DMP) vor.

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

Aufgrund des Leistungsspektrums der Paracelsus-Klinik Bad Ems trifft die Min-
destmengenvereinbarung nicht zu.

C-5.2 Erganzende Angaben bei Nicht-Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung
nach § 137 Abs. 1 S. 3Nr. 3SGB V

- entfallt -
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SYSTEMTEIL

D Qualitatspolitik

D-1 Qualitatspolitik, Leitbild und Ziele

Folgende Grundsatze sowie strategische und operative Ziele der Qualitatspolitik
werden in der Paracelsus-Klinik Bad Ems umgesetzt:

D-1.1  Qualitatspolitik
Grundsatze unserer Qualitatspolitik sind:

1. Offene Information und Kommunikation bezogen auf Kunden und Mitarbeiter
ist die Grundlage fur die Erbringung unserer Leistungen sowie flr positive
Therapieergebnisse. Patienten werden Uber diagnostische und therapeuti-
sche Mallnahmen sowie Uber die Ergebnisse umfassend, verstandlich und ein-
fuhlsam informiert.

2. Alle Mitarbeiter sind fir die Umsetzung der Qualitatspolitik, sowie fir die
Aufrechterhaltung und standige Verbesserung des PiQs verantwortlich.

3. Erfahrungen, Kenntnisse und Fahigkeiten unserer Mitarbeiter werden indivi-
duell durch eine kontinuierliche Aus-, Fort- und Weiterbildung geférdert.

4. Die Erbringung optimaler diagnostischer und therapeutischer Leistungen er-
fordert eine fachbereichs- und Berufsgruppen ubergreifende Kommunikati-
on. Diese wird aktiv von den Vorgesetzten und Mitarbeitern auch im Rahmen
von abteilungsubergreifenden Gesprachsrunden ,,gelebt*.

5. Im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit legen wir besonderen Wert auf Trans-
parenz der Qualitdt unserer Leistungen und schaffen somit das notwendige
Vertrauen.

6. Wir planen und arbeiten sorgfaltig und gehen wirtschaftlich und sinnvoll mit
unseren Ressourcen um.

D-1.1 Leitbild

Mit dem Leitbild bekennt sich die Paracelsus-Klinik Bad Ems zur Tradition des Na-
mensgebers Paracelsus und bericksichtigt dabei die aktuellen Rahmenbedingun-
gen des Gesundheitsmarktes. Verantwortlich fir die Formulierung der Leitbilder
(Klinikleitbild, Arztliches Leitbild, Pflegeleitbild) ist unser Qualitatskomitee, be-
setzt mit der Betriebsratsvorsitzenden, dem Qualitatsmanagementbeauftragten
und der Klinikleitung. Ein Leitbild der Paracelsus-Kliniken Deutschland GmbH ist
ebenfalls formuliert und verabschiedet (siehe: http://www.paracelsus-
kliniken.de).
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Klinikleitbild der Paracelsus-Klinik Bad Ems

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems steht unter der Tragerschaft der Paracelsus-Kliniken Deutsch-
land GmbH. Fur alle Kliniken dieses Tragers wurde ein zentrales Leitbild erstellt, auf dessen
Grundlage dieses Klinikspezifische Leitbild der Paracelsus-Klinik Bad Ems erarbeitet wurde.
Wir sind fur die Menschen im mittleren und 6stlichen Rhein-Lahn-Kreis sowie Teile des an-
grenzenden Westerwaldkreises die Klinik der Grundversorgung. Als praxisklinische ModellKli-
nik in Uberschaubarer GroRe bieten wir eine durchgehende individuelle Patientenbetreuung
im Rahmen der Akutversorgung.

Unsere Patienten sollen sich gut versorgt und wohl fiihlen. Als Team begleiten wir unsere Pa-
tienten in schwierigen Zeiten ihrer Erkrankung. Dabei pflegen wir auch einen freundlichen
Umgang mit Angehorigen und Besuchern. Dabei ist die Ausgewogenheit zwischen moderner
Medizin, Medizintechnik und individueller Zuwendung eine standige Herausforderung fir uns
alle.

Wir orientieren uns an den medizinisch-arztlichen und medizinisch-pflegerischen Qualitéats-
standards unter besonderer Beriicksichtigung der Ziele und Winsche der Patienten.

Durch verstandliche Informationen, Beratung und Schulung wollen wir sie aktiv in den Be-
handlungsprozess und die Erhaltung der Gesundheit einbeziehen. Andererseits helfen wir dem
Sterbenden, die Wirde des Menschen bis zum Tode zu bewahren.

Durch ein von allen getragenes Qualitatsmanagementsystem wird die vorhandene Qualitat un-
serer Leistungen kontinuierlich weiterentwickelt. Dabei sichert eine wirtschaftliche Betriebs-
fuhrung die Zukunft unserer Klinik.

Neben einem hohen medizinisch-pflegerischen Standard tragt eine gute Hotel- und Service-
qualitat dazu bei, dass sich die Patienten wohl fiihlen und ihr Behandlungsziel leichter errei-
chen.

Wir praktizieren eine enge Zusammenarbeit mit anderen Einrichtungen und den niedergelas-
senen Haus- und Facharzten mit dem Ziel einer guten umfassenden und kostenginstigen Ver-
sorgungsqualitat fir unsere Patienten. Damit tragen wir alle dazu bei, dass sich Patienten und
Mitarbeiter gerne in unserer Klinik aufhalten bzw. hier arbeiten. Teamarbeit und kollegialer
Umgang Uber Hierarchieebenen und Abteilungsgrenzen hinaus sind unabdingbare Handlungs-
richtlinien fir uns. Dazu gehdren auch die Fahigkeit und die Bereitschaft zu konstruktiver Kri-
tik und Selbstkritik in einer positiven, offenen und ehrlichen Atmosphére.

Zur Forderung der interdisziplinaren und berufsgruppenubergreifenden Zusammenarbeit sind
wir bereit, Verantwortung und Kompetenzen selbst zu tUbernehmen, aber auch ab- und wei-
terzugeben. Wir sind offen fir Neues, haben Mut zu Veradnderungen und stehen zu unseren
Entscheidungen.

Die Qualifikation aller in der Klinik tatigen Personen ist die Grundlage fiir die Erreichung der
gesetzten Qualitatsziele. Dazu gehort auch die Bereitschaft zur kontinuierlichen Fort- und
Weiterbildung. Jeder von uns tragt Verantwortung fiir das Image unserer Klinik in der Offent-
lichkeit.
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Arztliches Leitbild der Paracelsus-Klinik Bad Ems

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems stellt in ihrer Eigenart der Praxisklinik eine Besonderheit in ihrer
Struktur dar. Sie wurde von Anfang an wissenschaftlich begleitet in ihrem Konzept als hervorragende
Mdglichkeit und in Bezug auf die Zukunft mit dem Stichwort ,,integrierte Versorgung* als besonders
geeignet ausgezeichnet, um ihrer Versorgungsaufgabe der Grundversorgung der Bevolkerung des
mittleren und &stlichen Rhein-Lahn-Kreises sowie Teile des angrenzenden Westerwaldkreises ge-
recht zu werden.

Dariiber hinaus werden von der Klinik fir ein noch gréReres Einzugsgebiet besondere arztliche Leis-
tungen angeboten, wie z. B ein Linksherzkathetermessplatz und ein Holium-YAG-ESWL-Gerét. Es be-
steht die Option, dass Aufgabengebiet evtl. durch weitere spezielle Versorgungsaufgaben, Stichwort
Schrittmacherimplantation, AICD-Implantation, endoskopische Interventionsbehandlung, abzurun-
den.

Die Besonderheit des Modells Praxisklinik wird sich in der Zukunft noch deutlicher vorteilhaft dar-
stellen, da die Belegérzte zugleich niedergelassene Kassenéarzte sind, die ihre Praxis Uberwiegend in
den Geb&uden der Paracelsus-Klinik betreiben und dadurch eine hervorragende Verzahnung zwi-
schen ambulanter und stationarer Versorgung der Patienten gewahrleisten. Durch diese Konstruktion
ist es moglich, das Leitbild der sog. integrierten Versorgung fir die Zukunft ohne Probleme zu reali-
sieren. Das Modell der Praxisklinik beinhaltet, dass unnétige Doppeluntersuchungen, unnétige Arzt-
wechsel sowie Zeitverlust bei Ermittlung und Weitergabe von wichtigen Daten vermieden werden.
Die Qualitat der medizinischen Leistung wird u. a. durch eine hervorragende technische Ausstat-
tung, sowohl der Kassenarztpraxen als auch im stationdrem Bereich, durch den Kliniktrager gewahr-
leistet.

Das praxisklinische Modell erméglicht es auch, ein besonderes Vertrauensverhéaltnis zwischen Arzt
und Patienten aufzubauen, da insbesondere eine Sicherstellung der arztlichen Versorgung rund um
die Uhr gewahrleistet ist und demzufolge auch jederzeit eine Notaufnahme erfolgen kann.

Der Einsatz sowie die Aus- und Weiterbildung des nachgeordneten arztlichen Dienstes wird gewahr-
leistet, damit eine adaquate Kooperation, Information, Kommunikation im Innenverhéltnis zwischen
den Belegarzten und im AuRenverhaltnis mit anderen Arzten und sonstigen externen Einrichtungen
und Institutionen sichergestellt ist.

Eine kontinuierliche Weiterbildung aller im &rztlichen Dienst tétigen Personen sichert die Erreichung
der gesetzten Qualitatsziele und die entsprechende Qualifikation.

Im Vordergrund aller arztlichen Bemuihungen steht der Patient. Er soll sich hier medizinisch gut ver-
sorgt und wohl fuhlen. Dazu gehért auch die Orientierung des Patienten im Sinne eines Kunden, der
in seinen Anforderungen beim arztlichen Handeln stets Beriicksichtigung finden sollte in Bezug auf
Aufklarung und laufende Informationen uber den Krankheitsprozess bzw. geplante Behandlungs- und
DiagnosemafRnahmen.

Im Rahmen der arztlichen Versorgung werden auch die nicht-arztlichen Mitarbeiter der Kiinik in den
kompletten Ablauf integriert.

Einen besonderen Stellenwert erhalten die Grundsétze der Qualitétssicherung im Dokumentations-
wesen (Sicherstellung der jederzeitigen Nachvollziehbarkeit, wer was wann veranlasst bzw. durch-
gefiihrt hat), des Fehlermanagement (von der Erfassung und Analyse der Fehler tber KorrekturmaR-
nahmen bis zur Fehlervermeidung), Mitwirkung an der Schulung und Fortbildung der Mitarbeiter,
Mitwirkung im Aufbau der Weiterentwicklung des Qualitdtsmanagementsystems (z. B. Teilnahme an
Qualitatsteams und Qualitatszirkeln sowie im Qualitétskomitee).

Durch ein von allen Mitarbeitern getragenes Qualitdétsmanagementsystem wird die vorhandene Qua-
litét der Leistung kontinuierlich weiterentwickelt.

Es ist unser Ziel, auch weiterhin unter Beachtung arztlicher und ethischer Normen das Gebot des
wirtschaftlichen Handelns zu bertiicksichtigen, wie wir dies bereits in der Vergangenheit getan ha-
ben.

Besonderes Augenmerk gilt zukiinftig dem &ffentlichen Engagement, das sich in verschiedenen Akti-
vitaten wie Tag der offenen Tir, Laienvortrage und Fachveranstaltungen darstellt.

Wir sind bemiiht auch in Zukunft neue Innovationen zu entwickeln und mitzutragen, um die Bad Em-
ser Paracelsus-Praxisklinik in Zukunft zu fordern. Entsprechende MaRnahmen wie der Bau eines Arz-

tehauses und die Neuplanung des OP-Traktes gehdren in diesen Rahmen.
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Pflegeleitbild der Paracelsus-Klinik Bad Ems
Das Pflegeleitbild soll

1. eine einheitliche Pflegeauffassung bewirken,
2. zu einer gleich bleibend guten Pflegequalitat beitragen,
ein Geflhl von Sicherheit und Kontinuitat vermitteln.

Die Grundlage unserer qualitativ hochwertigen und individuell geplanten, professionellen Pflege se-
hen wir im Rahmen des Krankenpflegeprozesses. Unsere zweckmafiigen Handlungen orientieren sich
an der ganzheitlichen Sicht des Menschen. Ziel unseres pflegerischen Bemiihens ist es, die
groRtmaogliche Selbststandigkeit sowie die Forderung der Eigenverantwortlichkeit der Patienten zu
erreichen.

Die emotionalen, sozialen, geistigen, physischen und wirtschaftlichen Bedurfnisse unserer Patienten
stehen im Mittelpunkt. lhre Wirde wird in allen Phasen des Lebens von uns geachtet, und der Ein-
satz fur ihre Rechte bestimmt unser Handeln. Ziel ist eine Atmosphére der Offenheit und des Ver-
trauens. Die individuelle Patientenbetreuung basiert fiir uns auf einer Zusammenarbeit der internen
und externen Berufsgruppen, denen wir partnerschaftlich und kommunikativ begegnen. Dabei ist es
Ziel, konstruktiv, respektvoll und tolerant miteinander umzugehen.

Die Qualitat unserer Arbeit wird durch reflektiertes Handeln, kontinuierliche Aus-, Fort- und Wei-
terbildung sowie durch aktuelle Erkenntnisse der Pflegewissenschaft und -forschung sowie Okono-
mie und Okologie bestimmt. Ziel unserer sach- und fachkundigen, umfassenden und geplanten Pfle-
ge ist die Qualitatssicherung und die Forderung des Gesundheitsbewusstseins der uns anvertrauten
Menschen und die Zufriedenheit der Mitarbeiter. Dabei sind Pflegequalitatsermittlung, Pflegedoku-
mentation und Pflegestandards als Handlungsanweisungen und Pflegeorganisationssysteme wichtige
Hilfsmittel, um unseren angemessenen Pflegeanspruch zu erfillen.

D-1.3 Ziele und Bewertung
D-1.3.1 Ziele

Das Ubergeordnete Ziel der Paracelsus-Klinik Bad Ems ist die bestmogliche medi-
zinische und pflegerische Behandlung, Betreuung und Versorgung unserer Patien-
ten/Kunden. Diesen Anforderungen werden wir mit fachlicher Kompetenz ge-
recht. Alle Mitarbeiter handeln im Sinne einer ganzheitlichen, wertorientierten
Betreuung unserer Patienten. Damit dies gelingt, wurde das Ubergeordnete Ziel in
drei Zielbereiche heruntergebrochen.

a) Strategische Qualitatsziele, die die Richtung des kontinuierlichen Verbesse-
rungsprozesses in der Organisation vorgeben:

1. Verstarkte Kooperation und Integration der Schnittstellen mit den Arzten
der Praxisklinik und mit weiteren niedergelassenen Arzten

Aufbau von Leistungsbereichen der Gesundheitsvorsorge und -nachsorge

Systematische Markt-, Bedarfs-, Konkurrenzanalyse und Definition der stra-
tegischen Positionierung

4. Systematische Weiterbildung der Mitarbeiter aller Berufsgruppen im Rah-
men der neuesten wissenschaftlichen und technischen Ergebnisse

5. Einfuhrung und Umsetzung moderner Fihrungsinstrumentarien
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Diese strategischen Qualitéatsziele werden in einem nachsten Schritt in Gberprif-
bare Qualitatsziele fur alle Bereiche der Paracelsus-Klinik Bad Ems herunter
gebrochen. Dabei ergeben sich

b) Bereichsiibergreifende Zielsetzungen:

1. Verbesserung der Patienten- und Kundenzufriedenheit
Einhaltung gesetzlicher Vorschriften und Standards
Steigerung der Mitarbeiterzufriedenheit

Steigerung des Arbeitssicherheitsbewusstseins

-

Verringerung der Fehler bei der Dienstleistungserbringung

c) Bereichsinterne Ziele:

Fur die einzelnen Bereiche wird mindestens ein messbares Ziel pro Jahr fest-
gelegt und ausgewertet. Diese Zielsetzungen sind mit Angabe von Messkrite-
rien, Messintervall, Verantwortung, Zeitraum und Sollvorgaben der Zielerrei-
chung definiert.

Die Zielerreichung wird regelméfRig von der zustandigen Bereichsleitung Uber-
wacht. Abweichungen werden erfasst, analysiert und bewertet und wo not-
wendig, Steuerungsmaflnahmen zur Behebung initiiert und umgesetzt.

D-1.3.2 Bewertung

E-1

Nach 24-monatiger Vorbereitungszeit wurde die Paracelsus-Klinik Bad Ems am
04.12.2003 nach DIN EN ISO 9001:2000 zertifiziert. Das Zertifikat hat drei Jahre
Gultigkeit. Jahrlich erfolgt eine Uberpriifung durch die Zertifizierungsgesellschaft
LGA InterCert. Die Uberpriifung ergab bislang keine Abweichung.

Im Rahmen des Qualitatscontrollings werden die Malinahmen zur Zielerreichung
gesteuert und koordiniert sowie die Wirksamkeit und Effizienz Uberwacht.
Schwachstellen und Verbesserungspotenziale, die bei durchgefuhrten Audits, Be-
schwerden und Reklamation sowie bei Befragungen offenkundig werden, werden
im Sinne eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses gesehen und genutzt -
wie zur Weiterentwicklung und Zielerreichung herangezogen. Auf diese Weise
werden sowohl durch den Qualitatsmanagementbeauftragten (QMB) der Klinik als
auch durch die Klinikleitung der Fortschritt und die Wirksamkeit der Organisati-
onsentwicklung tiberwacht.

Qualitatsmanagement und dessen Bewertung

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

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems hat mit dem zugrunde liegenden dokumentierten
System (Qualitatsmanagementhandbuch) ein umfassendes Qualitdtsmanagement
realisiert. Nach dem Beschluss ein einheitliches Qualitatsmanagementsystem zu
etablieren, wurde im Jahre 2001 mit der Einflhrung dieses Systems nach DIN EN
ISO 9001:2000 begonnen. Dabei wurden alle Ablaufe (Prozesse) in der Klinik er-
fasst und analysiert. Die Aufbau- und Ablauforganisation der Klinik wurde detail-
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liert beschrieben. Informationsfluss, Zustandigkeiten und Verantwortlichkeiten
wurden bestimmt und ein Netzwerk fir die Funktionen des Qualitatssystems n-
tegriert. Die in der Klinik vorkommenden Arbeitsablaufe und Prozesse aller Abtei-
lungen werden standig uberwacht und weiterentwickelt. So wird eine hohe Uber-
prufbare Qualitat erreicht. Durch die umfassende Dokumentation soll die Qualitat
der Leistungen der Klinik nachvollziehbar und reproduzierbar werden. Die Ver-
antwortung fir die Qualitdtsmanagement-Dokumentation tragt der Qualitatsma-

nagementbeauftragte.
4} I IQ/"

PARACELSUS

Integratives L'lu.llitIilsmam.agcnu‘m

e

Dabei geht das ,Paracelsus integrative Qualitdtsmanagement* (PiQ) Uber die Ub-
lichen Anforderungen eines Qualitatsmanagementsystems hinaus. Dieses PiQ in-
tegriert neben den qualitatsrelevanten Aspekten ein klinisches Risikomanagement
und einen umfassenden Arbeitsschutz.

Das Risikomanagement Uberpriuft kontinuierlich die Prozesse auf mogliche Risiken
und Fehler. Es werden MaBnahmen ergriffen um diese zu vermeiden oder im Falle
eines Schadens kinftig zu begrenzen. ,,Beinaheschaden* sind ebenso erfasst, aus-
gewertet und es werden ableitend korrigierende Malnahmen ergriffen. Dies er-
hoht die Sicherheit von Patienten, Angehdrigen und Mitarbeitern.

Der Arbeitsschutz widmet sich der Verhitung von Arbeits- und Wegeunfallen, Be-
rufskrankheiten und der Abwehr arbeitsbedingter Gesundheitsgefahren. Die in den
Managementanforderungen der BGW zum Arbeitsschutz (MAAS) beschriebenen An-
forderungen sind in Arbeitsprozesse eingearbeitet und unterliegen ebenfalls der
standigen Verbesserung.

Qualitatsbewertung

Die Qualitatsbewertung in der Paracelsus-Klinik erfolgte durch die Einfiihrung ei-
nes Qualitats- und Risk-Managementsystems, das die Anforderungen der DIN EN
ISO 9001:2000 umfasst. Am 04. Dezember 2003 wurde die Klinik durch das Zertifi-
zierungsunternehmen LGA InterCert GmbH erstmalig zertifziert. Anfang 2005 U-
berprifte die Firma LGA InterCert im Rahmen eines Uberwachungs-Audits die
Funktionsfahigkeit und Wirksamkeit des eingefiihrten Qualitdtsmanagementsys-
tems.

Die Paracelsus-Klinik Bad Ems stellt sich zur Bewertung von Qualitat bzw. des
Qualitatsmanagements auch weiterhin regelmaBig internen und externen Audits
(Begehung/Prifung/Beratung). Interne Audits werden durch den Auditleiter (Qua-
litatsmanagementbeauftragter) und externe Partner, wie z. B. dem Gesundheits-
amt, der Hygienefachkraft (HFK), ngenieur/Fachkraft fir Arbeitssicherheit (FASI)
und der Qualitatsbeauftragten zur Anwendung von Blutprodukten (QBA-Blut)
durchgefihrt. Durch diese Einbindung der verschiedenen Beauftragten bei der sys-
tematischen Qualitatsermittlung kommt es zu einer ausgesprochen transparenten
Ergebnisbewertung, denn es wird festgestellt, ob die definierten Ziele auf Klinik-
und Abteilungsebene erreicht wurden, ob das Qualitdtsmanagementsystem im Kli-
nikalltag gelebt wird und ob ggf. Abweichungen zu verzeichnen und &bzustellen
waren. Verbesserungspotenziale, die bei durchgefiihrten Audits durch das Pro-
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zessanalyse-System sowie bei Befragungen aufgedeckt werden, dienen der Wei-
terentwicklung aller Prozesse.

Zu einem durchgefiihrten Audit gehort ein Protokoll bzw. ein Auditbericht. Durch
die Auditoren der Paracelsus-Klinik Bad Ems werden die Berichte vorbereitet, er-
stellt, protokolliert, Bezug genommen auf die DIN-EN-ISO 9001:2000, ein Gesamt-
eindruck definiert, Abweichungen und erforderliche MaBnahmen beschrieben. Die
abgearbeiteten MalRlnahmen werden zu dem vorgegebenen Termin wiederum
Uberpruft und dokumentiert.

AuBerdem wird der ,Leistungs-IST-Zustand* durch regelméaRige Patientenbefra-
gungen und Pflegequalitatsermittlungen erhoben. Dazu erhalt jeder Patient bei
der Aufnahme einen Fragebogen, auf dem er oder seine Angehorigen uns ihre
Meinung bzw. Anregungen oder Kritik mitteilen kdnnen. Im Jahr 2004 erhielten
wir so 95 % positive Rickmeldungen. 5% der Bigen erhielten Beschwerden oder
Anregungen fur Verbesserungsvorschlage.

Externe Audits wurden bei Kooperationspartnern durchgefiihrt (z. B. Wascherei,
Taxiunternehmen). Hierbei wurden deren Effektivitat und Effizienz im Ablauf
Uberpruft.

E-3 Ergebnisse in der externen Qualitatssicherung gemaRl § 137 SGB V

Die externe Qualitatssicherung bezog sich in unserer Klinik auf die Fachabteilun-
gen Chirurgie, Orthopadie und Innere Medizin. Die auf Landesebene diskutierten
Qualitatsindikatoren wurden in der Klinik vollstandig erfasst und im Rahmen der
klinikinternen Qualitatsdiskussion bewertet.

F Qualitatsmanagementprojekte im Berichtszeitraum

In der Paracelsus-Klinik Bad Ems sind beispielhaft folgende Projekte des Quali-
tatsmanagements im Berichtszeitraum durchgefuhrt worden:

Projekt Umsetzung
Rauchfreies Der Nichtraucherschutz wird durch verbesserte Regelungen,
Krankenhaus baulichen Veranderungen, Informationsangebote, Hinweise auf

Entwohnungshilfen usw. realisiert. Raucher werden nicht dis-
kriminiert; der Ausstieg aus dem Rauchen wird gefordert.
Nichtraucherschutz verwirklichen heift, dass Rauchen nachhal-
tig, Schritt fir Schritt zurlickzudrangen.

Erstellung Dokumenta- Eine Methode fir die individuelle Ganzheitspflege als Leitfaden

tion: ,,Der Kranken- fur das Krankenpflegepersonal. Hierbei erfolgt die Umsetzung

pflegeprozess* der schriftlich geplanten Pflege nach dem Pflegeprozessmo-
dell.

Verbesserung der do- Dadurch Festlegung einer sinnvollen Handlungsstrategie und

kumentierten Pflege- Vermeidung routinemagiger Patientenpflege sowie Erfillen ei-

planung ner gesetzlichen Forderung (8 4 KrPflG).
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Umsetzung des Exper-
tenstandards Sturzma-
nagement

Umsetzung Entlas-
sungsmanagement

Projekt Fallmanager
zur Optimierung der
pflegerischen und me-
dizinischen Dokumen-
tation. Casemanage-
ment

Pflegevisiten

Mit dem ,,Konzept Sturzmanagement* wurde ein Instrument
entwickelt, das die ldentifikation und Erfassung sturzgefahrde-
ter Patienten, die Durchfilhrung praventiver Manahmen und
in der Konsequenz die Vermeidung von Patientenstiirzen sys-
tematisiert.

Zielt auf eine Sicherung der Versorgungskontinuitat und die
Foérderung von abgestimmten Handlungsschemata der beteilig-
ten Berufsgruppen ab, bei der die Gesamtsituation des Patien-
ten im Blickfeld steht.

Die Einfuihrung dient der arztlichen und pflegerischen Entlas-
tung von patientenbezogenen Organisationsaufgaben und
macht so eine Verbesserung der Arbeitsbedingungen maoglich.
Dadurch Steigerung der Patientenzufriedenheit, weil diese
MalRnahmen eine Senkung der Wartezeiten und die Optimie-
rung der Auslastung zur Folge haben.

Hierbei handelt es sich um ein regelméaRiges Gesprach mit den
Patienten Uber seinen Pflegeprozess. Die Pflegevisite dient der
Uberpriufung der Wirksamkeit der individuellen Pflege und
tragt zur Qualitatssicherung und der Entwicklung einer Pflege-
kultur bei.

Arztliche ».Mannertag“ (Urologie) 170 Teilnehmer im Marmor-
Fachvortrage saal/Kurhaus Bad Ems
»Herztag* (Innere Medizin) 150 Teilnehmer (Mitwirkung Deut-
sche Herzstiftung) im Marmorsaal/Kurhaus Bad Ems
G Weitergehende Informationen

Veroffentlichungen uber Klinik / Pressemitteilungen

Diese zahlreichen Presseartikel hatten unter anderem folgende Themen:
- Intensivstation - hochmodern und patientenfreundlich
- Mannertag Urologie - starke Typen oder gute Verdranger
- Mannertag Urologie - Alkohol ist ein Potenzkiller
- Oesteoporosemessplatz - Modernes Gerat zu Diagnostik im Einsatz
- Arztehaus - Der Zeit mal wieder weit voraus
- Neu: Gefalichirurgie in Bad Ems

- Dr. Kratsch - Erweiterung des arztlichen Teams in der Paracelsus-Klinik
Bad Ems

- Herztag (Innere Medizin) - Leben nach dem Herzinfarkt

- Altestenrat besucht Paracelsus-Klinik Bad Ems - Fraktionsvorsitzende der
im Rat vertretenen Parteien, Beigeordnete und Stadtbirgermeister wurden
durch die Klinik gefuhrt

- Durch’s ,,Knopfloch* schnell zur Heilung - Erste endoskopische Darm-OP

- Patienten sollen bei der Qualitat helfen - Paracelsus-Klinik Bad Ems bekam
Zertifikat ausgehandigt

- Krankenhaus will Angebot erweitern - Arztehaus, Anbau der Paracelsus-
Klinik Bad Ems fullt sich allm&hlich mit Leben

- Verstarkung des internistischen Teams der Paracelsus-Klinik Bad Ems
- Oralchirurgie prasentiert sich mit neuem Team
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IMPRESSUM:

Paracelsus-Klinik Bad Ems

Taunusallee 7 - 11

56130 Bad Ems

Tel.: 02603 600-0

Fax: 02603 13020

E-Mail: bad ems@pk-mx.de

Web: www.paracelsus-kliniken.de/bad _ems

Geschéftsfuhrung

Joachim Bovelet joachim.bovelet@pk-mx.de 0541-6692-0
Peter Clausing peter.clausing@pk-mx.de 0541-6692-0
Verwaltungsdirektor

Gerd Schneider gerd.schneider@pk-mx.de 02603 600-0
Pflegedienstleitung

Michael Schneider michael.schneider@pk-mx.de 02603 600-0
Arztliche Leitung

Dr. med. Horst Hohl dr.horst.hohl@pk-mx.de 02603 600-229
Qualitatsmanagementbeauftragte

Guido Schonberger guido.schoenberger@pk-mx.de 02603 600-385
Internet

Auf der Internetseite der Paracelsus-Klinik Bad Ems (http://www.paracelsus-
kliniken.de/bad_ems) erhalten Sie weitere Informationen. Sie gelangen von dort
aus auch zu den anderen 29 Paracelsus-Kliniken sowie zur Unternehmensleitung der
Paracelsus-Gruppe.

Informationsbroschiiren

Informationsbroschiiren tber die Paracelsus-Klinik Bad Ems kénnen unter der Tele-
fonnummer: 02603 600-0 (oder per E-Mail: bad ems@pk-mx.de) angefordert wer-
den.

Geschéaftsbericht

Der jahrlich erscheinende Geschaftsbericht der Paracelsus-Kliniken Deutschland
GmbH steht im Internet unter http://paracelsus-kliniken.de zum Download zur Ver-
flgung.

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V 34



