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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

. Einfihrung

Vorwort

Die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH legt mit diesem Qualitatsbericht fur das Kreiskrankenhaus
Sigmaringen den gesetzlich geforderten Qualitatsbericht nach § 137 SGB fur das Jahr 2004 vor.

Fur die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH ist eine qualitéatsverpflichtete Medizin seit ihrer Grin-
dung im Jahre 1996 eine Verpflichtung und ein wichtiges Anliegen. Als Krankenhaustrager von drei
Krankenhausern, deren Aufgabe es ist, ein mdglichst vollstandiges medizinisches Angebot fiir die Be-
volkerung eines ganzen Landkreises anzubieten, erfolgt die erste Qualitatsprifung jeden Tag mit dem
Umfang der Inanspruchnahme unserer Leistungen und im direkten Kontakt mit unseren Patientinnen
und Patienten, sowie in der Zusammenarbeit mit den einweisenden Arzten und den Krankenkassen.
Hier kdnnen wir grofl3e Erfolge aufweisen. Mit dem vorliegenden Qualitéatsbericht moéchten wir gerne
unseren Patienten und Partnern im Gesundheitswesen ein Instrument in die Hand geben, das ihnen
einen tieferen Einblick in unsere Krankenhauser ermdglicht. Offenheit schafft Vertrauen und in diesem
Sinne begrufRen wir jede Entwicklungen im Gesundheitswesen, die zu mehr Transparenz fihrt.

Dieser Bericht ist ein standardisierter Bericht, weil er in seinem Aufbau und Inhalt den bundesweiten
Vorgaben entsprechen muss. In manchen Punkten héatten wir als Tréager vielleicht noch die eine oder
andere individuelle Starke gerne detaillierter herausgearbeitet. Wir sind durch unsere kommunalen
Gesellschafter tief mit der Region und dem Landkreis verbunden. Dies zeigt die hohe Inanspruch-
nahme unserer Einrichtung durch die Bevolkerung unseres Landkreises. Aber auch regional und tber-
regional kdnnen wir seit Jahren immer mehr Patienten von unseren Leistungen tberzeugen. Die Indi-
vidualitat der einzelnen Leistung und die Freundlichkeit der Mitarbeiter unserer Krankenhauser wird
man ebenfalls in diesem Bericht nicht erkennen kdnnen. Trotzdem denken wir, dass der Bericht fur
seine Leser eine wichtige Informationsquelle sein wird.

Die Gesundheitsreform-Gesetzgebung der letzten Jahre hat einschneidende Veranderungen mit sich
gebracht. Die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH hat die vielfach neu entstandenen Herausforde-
rungen und Reformen im Gesundheitswesen gut bewaltigt. Die Einflhrung des pauschalierenden Ent-
geltsystems (DRG) fuhrte in allen Krankenhdusern, und dort in allen Arbeitsbereichen zu umfassen-
den Strukturveranderungen im Prozess der Patientenbehandlung. Aber auch die Trager- bzw. Unter-
nehmensstrukturen missen regelmafig den Notwendigkeiten angepasst werden. Bereits 1996 wur-
den die als Eigenbetriebe des Landkreises gefuihrten ehemaligen Kreiskliniken in Sigmaringen und in
Bad Saulgau zusammen mit dem Krankenhaus Pfullendorf, das in Tragerschaft des Spitalfonds Pful-
lendorf stand, in eine GmbH Uberfuhrt. Die Fahigkeit, zukiinftig diese Anpassungsprozesse in einem
sich rasch wandelnden Umfeld aktiv zu gestalten, wird ein wichtiger Bestandteil des Qualitdtsmana-
gements sein.

Die Anforderungen an das Qualitdtsmanagement und an die Qualitatssicherung erhielt in den Kran-
kenhdusern und in der Gesetzgebung in den letzten Jahren ein immer starkeres Gewicht. Die Kliniken
Landkreis Sigmaringen GmbH begrif3t diese Entwicklung. Wir werden diese Bemiihungen auch in
Zukunft aktiv unterstiitzen.

In diesem Sinne, wiinschen wir unseren Patientinnen und Patienten, unseren einweisenden Arzten
und den Verantwortlichen bei den einzelnen Kostentragern eine interessante Lektiire.

Sigmaringen, im August 2005

Die Geschéftsfiihrung
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

Einleitung

Strukturierter Qualitatsbericht

Der vorliegende Qualitatsbericht gibt Ihnen einen Uberblick iiber die im Kreiskrankenhaus Sigmarin-
gen erbrachten Leistungen im Jahr 2004.

Der Qualitatsbericht ist entsprechend den gesetzlichen Anforderungen bzw. entsprechend der Emp-
fehlungen der Spitzenverbande von Krankenkassen gegliedert. Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen
erfullt damit seine gesetzliche Pflicht gemaR § 137 SGB V.

Uber die Erstellung des strukturierten Qualitatsberichts nach dem § 137 des Sozialgesetzbuchs V ha-
ben die Spitzenverbé&nde im Gesundheitswesen, d.h. die Bundesverbénde der gesetzlichen und priva-
ten Krankenkassen, die Deutsche Krankenhausgesellschaft, die Bundesarztekammer und der Deut-
sche Pflegerat einen Vertrag geschlossen und die Inhalte in einer bundesweit einheitlichen Vorgabe
geregelt.

Damit soll sichergestellt werden, dass alle Krankenh&user regelmaRig vergleichbare und qualitatsrele-
vante Daten fiir eine interessierte Offentlichkeit verdffentlichen. Die Veroffentlichung erfolgt, zusatzlich
zu den von den Krankenhadusern herausgegebenen Berichten, durch die Krankenkassen im Internet.
Der hier vorliegende Bericht ist auf den Internetseiten der Kliniken Landkreis Sigmaringen einsehbar
(www.klksig.de).

Der Qualitatsbericht besteht aus zwei Teilen. Einem sogenannten Basisteil, der Leistungs- und Struk-
turdaten des Krankenhauses enthélt und einem Systemteil, der einen systematischen Uberblick tiber
das Engagement im Qualititsmanagement geben soll.

Der Trager

Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen steht in Tragerschaft der Kliniken Landkreis Sigmaringen
GmbH, die drei Krankenh&auser an den Standorten Sigmaringen, Pfullendorf und Bad Saulgau sowie
ein Psychiatrisches Pflegeheim am Standort Sigmaringen betreibt. Mit insgesamt 623 Krankenhaus-
betten und 66 Pflegeheimplétzen ist die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH eine der grol3en Kran-
kenhaustrager im Regierungsbezirk Tlbingen.

Gesellschafter der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH ist der Landkreis Sigmaringen (74 v.H.) und
der Spitalfonds Pfullendorf (26 v.H.).

Mit Grindung der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH im Jahre 1996 konnte das Ziel verwirklicht
werden, alle Krankenhduser des Landkreises in einer Gesellschaft zu vereinen, um so eine abge-
stimmte und umfassende Gesundheitsversorgung fiir den gesamten Landkreis Sigmaringen anzubie-
ten. Dies war besonders wichtig, da aufgrund der Kreisreform von 1973, die zur Bildung des "Dreilander-
kreises" Sigmaringen fuhrte, dessen Kreisgebiet mit anndhernd gleich grolRen Anteilen in den ,Landestei-
len" Baden, Hohenzollern und Wirttemberg liegt, die Versorgungsstrukturen einer Abstimmung bedurften.
Heute koénnen die drei Krankenhduser die Versorgung ohne unnétige Doppelvorhaltungen sinnvoll koordi-
nieren und dennoch eine ortsnahe Versorgung unter Berilicksichtigung der lokalen Gegebenheiten in den
drei grof3ten Stadten des Kreises auf hohem Niveau gewahrleisten.

Rund 19.000 Patienten werden jahrlich in den 623 Betten unserer drei Krankenhauser mit ihren insge-
samt 19 Abteilungen behandelt. Dem Griindungszweck zur bedarfsgerechten Versorgung der Bevdl-
kerung des Landkreises Sigmaringen mit leistungsfahigen, wirtschaftlich gesicherten Krankenhausern
wird die Gesellschaft damit gerecht.

Die Geschichte der Krankenhduser unserer Region reicht rund 750 Jahre zurlick. Als altestes Kran-
kenhaus der GmbH fallt die Griindung des Krankenhauses Pfullendorf (heute 136 Planbetten) in die
Zeit der Erhebung von Pfullendorf zur Reichsstadt. Die Tragerschaft des Krankenhauses liegt seit die-
ser Zeit beim Spitalfonds Pfullendorf, einem der heutigen Gesellschafter der Kliniken Landkreis Sig-
maringen GmbH. Das Krankenhaus Pfullendorf ist ein Krankenhaus der Grundversorgung mit den
Hauptabteilungen Chirurgie (mit dem Schwerpunkt Gefal3chirurgie), Innere Medizin, Anésthesie und
den Belegabteilungen HNO und Gynékologie und Geburtshilfe. Das Haus wurde in den Jahren 1998
bis 2001 mit einem Gesamtvolumen von 28,5 Mio EUR modernisiert und verfiigt iber eine hervorra-
gende Ausstattung und Gebaudestruktur.
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen (heute 380 Planbetten) geht auf eine Stiftung des Sigmaringer
Furstenhauses zuriick, die in den Jahren 1841 — 1846 zu Errichtung des hohenzollerischen Landes-
spitals in Sigmaringen fuhrt. Als Furst-Carl-Landesspital bzw. spater First-Carl-Landeskrankenhaus
besteht diese Einrichtung bis 1979, allerdings mit wechselnden Verantwortungstrégern. So geht die
Verantwortung vom Furstentum mit dessen staatlichen Anschluss an Preuf3en 1850 an die preuRische
Regierung uber, die die Verwaltung 1874 an den Landeskommunalverband der Hohenzollerischen
Lande Ubertragt. 1963 tibernimmt dann der Kreis Sigmaringen die Verwaltung der Stiftung und errich-
tet in der Zeit von 1974 bis 1979 das neue Kreiskrankenhaus Sigmaringen an anderer Stelle. Im Jahre
1979 erlischt mit der Inbetriebnahme des neuen Kreiskrankenhauses die alte Stiftung.

Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen ist heute ein modernes Krankenhaus mit allen Einrichtungen, die
ein Krankenhaus der Regelversorgung bendtigt, welches ein grof3es raumliches Einzugsgebiet ver-
sorgt. In einigen Teilbereichen nimmt das Kreiskrankenhaus auch Versorgungsaufgaben wabhr, die
sonst eher in Krankenh&usern héherer Versorgungsstufen anzutreffen sind. Im Einzelnen verfligt das
Kreiskrankenhaus Sigmaringen tber die Fachdisziplinen Chirurgie (mit den Schwerpunkten Allge-
mein- u. Visceral- sowie Unfall- und Wiederherstellungschirurgie), Gynékologie u. Geburtshilfe, Urolo-
gie, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde (Belegabteilung), Augenheilkunde (Belegabteilung), Innere Medizin,
Neurologie, Psychiatrie, Anasthesie und Radiologie.

Das Kreiskrankenhaus Bad Saulgau (heute 107 Planbetten) besteht seit 1914. Mit der Auflésung
des Alt-Kreises Saulgau und der Integration gro3er Teile dieses Alt-Kreises in den Kreis Sigmaringen,
kam dieses Kreiskrankenhaus in die Tragerschaft des Landkreises Sigmaringen. Auch in Bad Saulgau
wurde in den letzten Jahrzehnten erheblich investiert. Zuletzt wurde 1988 ein Funktionsanbau fiir rund
10 Mio. EUR errichtet und die Altsubstanz vollstandig saniert. Das Kreiskrankenhaus Bad Saulgau ist
gekennzeichnet durch seinen hohen belegéarztlichen Anteil in der Leistungserbringung und damit Mo-
dell fur eine moderne ortsnahe Grundversorgung, verbunden mit einer engen Zusammenarbeit mit
den niedergelassenen Arzten in Bad Saulgau.

Die Krankenhduser der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH werden sich auch in den néchsten
Jahren den zu erwartenden Anderungen aktiv stellen. Alle drei Krankenhausstandorte sollen erhalten
werden, ihre unterschiedlichen Starken werden zielgerichtet weiter ausgebaut. Doppelvorhaltungen
werden, soweit méglich und nétig, reduziert.
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

Kontakte

Geschaftsfuhrung

Geschaftsfuhrer:

Dipl.- Kfm. Hartmut Masanek

Tel.: 07571/ 100-2200

Fax: 07571/ 100-2281

e-mail: geschaeftsfuehrung@klksig.de

Betriebsleitung

Verwaltungsdirektor, Prokurist:

Willi Rdmpp

Tel.: 07571/ 100-2209

Fax:07571/ 100-2281

e-mail: verwaltung.sigmaringen@klksig.de

Arztlicher Direktor:

Prof. Dr. med. Franz Konrad

Tel.: 07571/ 100-2331

Fax: 07571/ 100-2492

e-mail: anaesthesie.sigmaringen@klksig.de

Pflegedienstleiterin:

Hannelore Goessler

Tel.: 07571/ 100-2400

Fax: 07571/ 100-2948

e-mail: pflegedienst.sigmaringen@klksig.de

Kontakte

Fachabteilung

Chefarzte (CA) / Belegarzt (BA)

Telefon
Sekretariat

Innere Medizin

CA Priv. Doz. Dr. med. Karlheinz Seitz

(07571) 100-2296

Chirurgie
a) Allgemein- und Visceralchirurgie
b) Unfall- und Wiederherstellungschirurgie

CA Dr. med. Hubert Hug
CA Dr. med. Ernst-Wilhelm Brauchle

(07571) 100-2286
(07571) 100-2286

Urologie CA Prof Dr. med. Giinther Egghart (07571) 100-2322

Frauenheilkunde und Geburtshilfe CA Dr. med. Edgar Schelble (07571) 100-2361

Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde BA Dr. med. Helmut Stiegler (07571) 4914

Augenheilkunde BA Dr. med. Karl-Jirgen Seez (07571) 61339
BA Dr. Med. Robert Wolf

Neurologie CA Dr. med. Wolf-Eckehard Muhlenfeld | (07571) 100-2376

Psychiatrie CA Dr. med. Wolf-Eckehard Muhlenfeld | (07571) 100-2376

Anasthesie und operative Intensivmedizin

CA Prof. Dr. med. Franz Konrad

(07571) 100-2331

Radiologie

CA Dr. med. Otto Stengele

(07571) 100-2302
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

A-1.1

A-1.2

A-1.3

A-1.4

A-1.5

A-1.6

A-1.7

Basisteil

Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

Allgemeine Merkmale des Krankenhauses

Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Hohenzollernstrasse 40

72488 Sigmaringen
kkh.sigmaringen@klksig.de
www.klksig.de

Institutionskennzeichen des Krankenhauses
260841041

Name des Krankenhaustragers
Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH
Hohenzollernstrasse 40

72488 Sigmaringen
geschaeftsfuehrung@klksig.de
www.klksig.de

Akademisches Lehrkrankenhaus
Ja

Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach §8108/109 SGB V
380

Gesamtzahl der im abgelaufenen Kalenderjahr behandelten Patienten
Stationare Patienten:  11.873 (inkl. 843 Pat. Psychiatrie)
Ambulante Patienten: 23.313

Fachabteilungen

Schlussel Name der Abteilung Zahl Zahl der | Hauptabt.(HA) | Poliklinik /
nach ng;n stationdren oder Ambulanz
§ 301 Falle Belegabt.(BA)
SGB V
0100 Innere Medizin 98 3.377 HA Ja
1500 Chirurgie 74 2.994 HA Ja
2200 Urologie 45 1.925 HA Ja
2400 Frauenheilkunde und Geburtshilfe | 38 2.077 HA Ja
2600 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 11 328 BA Ja
2700 Augenheilkunde 4 0 BA Ja
2800 Neurologie 20 1.067 HA Ja
2900 Allgemeine Psychiatrie 78 856 HA Ja
3600 Andsthesie /Intensivmedizin 12 1.034 HA Ja
3751 Radiologie 0 0 HA Ja
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

A-1.7 Top-30 DRG (nach absoluter Fallzahl des Gesamtkrankenhauses im Berichtjahr

Rang | DRG Text Fallzah
3-stellig

1 P67 Neugeborenes, Aufnahmegewicht tGber 2499 g, ohne gréReren operativen 587
Eingriff oder Langzeitbeatmung

2 060 Normale Entbindung 437

B70 Schlaganfall 275

4 G67 Speiseréhrenentziindung, Magen-Darm-Infekt oder verschiedene Krank- 267
heiten der Verdauungsorgane

5 103 Huftgelenkersatz, Versteifung des Huftgelenks oder Wiederholungsopera- 251
tionen an der Hufte bei komplizierteren Krankheiten (z. B. bei Huftgelenk-
verschleil)

6 LO7 Operationen durch die Harnréhre, jedoch nicht an der Prostata 244

7 MO1 | GroRRe Operationen an den Beckenorganen beim Mann 233

8 E62 Infektionen und Entziindungen der Atmungsorgane 191

9 F62 Herzermidung, d.h. Unvermdgen des Herzens, den erforderlichen 185
Blutauswurf aufzubringen (= Herzinsuffizienz) oder Kreislaufkollaps

10 NO4 Gebarmutterentfernung, jedoch nicht wegen Geb&rmutterkrebs 170

11 GO7 Blinddarmentfernung 168

12 104 Kniegelenkersatz, Versteifung des Kniegelenks oder Wiederholungsopera- 167
tionen am Knie bei komplizierten Krankheiten (z. B. bei Kniegelenkver-
schleild )

13 001 Kaiserschnitt 163

14 MO02 Entfernung der Vorsteherdriise (= Prostata) oder Teilen der Prostata mit- 153
tels einer Operation durch die Harnréhre

15 168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im Wirbelsau- 148
lenbereich (z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)

16 F15 Dehnung von verengten Herzkranzgefallen mit einem Ballonkatheter 145
(= PTCA) und / oder Einpflanzung einer Metallprothese (= Stent) bei Pati-
enten ohne akuten Herzinfarkt

17 G09 | Operationen von Eingeweidebriichen (= Hernien), die am Leisten- oder 143
Schenkelkanalband austreten

18 F71 Nicht schwere Herzrhythmusstérung oder Erkrankung der Erregungslei- 140
tungsbahnen des Herzens

19 B76 | Anfalle 139
20 HO8 Gallenblasenentfernung mittels Schliusselloch-Operation 134
( = lapraskopische Gallenblasenentfernung)
21 G02 Grof3e Operationen an Dinn- oder Dickdarm 130
22 065 Sonstige vorgeburtliche stationare Aufnahme 128
23 113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein oder am 126
Sprunggelenk
24 F73 kurzdauernde Bewusstlosigkeit, Ohnmacht 120
25 F74 Schmerzen in der Brust oder im Brustbereich 119
26 NO6 Wiederherstellungsoperation an den weiblichen Geschlechtsorganen 111
27 L63 Infektionen der Harnorgane 110
28 D11 Mandeloperation 107
29 L64 Harnsteine oder sonstige Passagehindernisse der Harnleiter 106
30 L42 Ni(ErensteinzertrUmmerung mit geratetechnisch erzeugten StoRRwellen von 92
aulRen
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

A-1.8

Welche besonderen Versorgungsschwerpunkte
werden vom Krankenhaus wahrgenommen?

Innere Medizin

Kardiologie (Herzerkrankungen) incl. Linksherzkatheter-Untersuchungen und Eingriffen
Gastroenterologie (Magen-, Darmerkrankungen)

Onkologie (Krebserkrankungen)

Geriatrie (Altersmedizin)

Intensivmedizin

High Tech Sonographie (Ultraschallzentrum)

Unfallchirurgie

Huft- und Knieendoprothetik (Gelenkersatzoperationen).

Arthroskopische Chirurgie (Schlussellochverfahren) von Knie, Schulter, Ellbogen und obe-
res Sprunggelenk

Notfall- und Unfallversorgung der Patienten im Landkreis Sigmaringen.

Allgemein- und Visceralchirurgie

Minimalinvasive Chirurgie (Schliissellochoperationen)

der Gallenblase, von Leisten- , Narbenbriichen u.a.
Schrittmacherimplantationen, sowie Shuntchirurgie.

Schilddriisenoperationen

Onkologische Chirurgie des Magen-Darm-Bereiches (bei Krebserkrankungen).

Urologie, Kinderurologie

Prostata- , Harnréhrenchirurgie

Chirurgie der Krebserkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane
Blasenersatzoperationen

Beratungsstelle der deutschen Gesellschaft fur Inkontinenzhilfe

Implantation von kinstlichen SchlieBmuskeln und Penisprothesen

Behandlung von Erektionsstérungen

Wiederherstellende Chirurgie der Harntrakts- und Geschlechtsorgane des Kindes
Laparoskopische radikale Prostatektomie, Harntraktoperationen (Schliissellochchirurgie)
StoRwellentherapie der Steinerkrankung

Gynakologie / Geburtshilfe

Brustzentrum (Zertifizierung 2005 geplant), brusterhaltende Operationen
anerkanntes Inkontinenzzentrum

Minimalinvasive Chirurgie

Geburtshilfe

Praenatalmedizin,

Fruchtwasseruntersuchung (Amniocentese),Nackenfaltenbestimmung, 3-D- Sonographie
Geburtshilfliche Vorbereitung in komplettem modernem Spektrum,

u.a. Stillberatung, Haptonomie,

Akupunktur

Wassergeburt

Kaiserschnitt

Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

Endoskopische transnasale Chirurgie der Nasenhaupt- und Nebenhéhlen.
Funktionsverbessernde, plastische, sowie kosmetische Gesichts- und Schadeloperationen
Operative Sanierung bei HNO-Kinderkrankheiten

Schnarchoperationen
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

Neurologie

Akutneurologie mit einem breiten Angebot modernster neurophysiologischer, sonographi-
scher und radiologischer Diagnoseverfahren.

Schlaganfallbehandlung in der Stroke-Unit (regionale Schlaganfalleinheit)

Behandlung von neurologischen Erkrankungen in der Akutphase z.B.:

Parkinson'sche Krankheit, Epilepsien u.a.

Psychiatrie

Integrierte Abteilungspsychiatrie mit vollem Versorgungsauftrag.

In der Behandlung werden ausgewahlte Bausteine aus verschiedenen Therapieverfahren
(eklektizistisch-indikativ) angewendet.

Psychotherapie zur Behandlung von chronifizierten Depressionen und Personlichkeitssto-
rungen.

Schizophrenie- Behandlungen

Qualifizierter Alkoholentzug

Fur psychiatrische Fachkrankenhauser bzw. Krankenhauser
mit psychiatrischen Fachabteilungen

Besteht eine regionale Versorgungsverpflichtung?

Ja

Anésthesie

Samtliche Verfahren der Regional- und Allgemeinanasthesie
Operative, anadsthesiologische Intensivmedizin
Eigenblutspende

ambulante Bluttransfusion, Zentralblutbank
Schmerztherapie

Anéasthesieambulanz

Radiologie

Komplette Réntgen-Diagnostik mit Angiographie (Gefal3darstellungen).
Komplette nuklearmedizinische Diagnostik mit erganzender Sonographie
Kernspintomographie (MRT)

Computertomographie

Stereotaktische Mammapunktion (Brustgewebeentnahme)

Zentralapotheke der Kliniken des Landkreises Sigmaringen

Krankenpflegeschule
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

Serviceorientierte Leistungsangebote die vom Krankenhaus angeboten werden.

Aufenthaltsraume

Besondere Verpflegung mdglich (vegetarisch, schweinefleischfrei....)
Besuchsdienste

BG-Sprechstunde

Bibliothek

Bringdienste

Cafeteria

Dolmetscherdienste (falls erforderlich)

Elektrisch verstellbare Betten

Fax verfugbar

Fernsehen und Radio

Fortbildungsangebote fiir Patienten bzw. Offentlichkeit

Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl)
Friseur im Haus

FuRpflege im Haus

Internetzugang verfligbar

Einkaufsmoglichkeiten

Kirchlich-religiése Einrichtungen, Kapelle, Meditationsraum
Klinikeigene, kostenlose Parkpléatze fiir Besucher und Patienten
Kulturelle Angebote (Rundfunkangebote, Ausstellungen)
Parkanlagen

Patienteninformationsmaterial

RegelmaRige Fortbildungsveranstaltungen fur Hauséarzte
Rundfunkempfang am Bett / im Zimmer

Seelsorge

Stillzimmer

Telefon am Bett

Unterbringung Begleitperson

Wertfach verfligbar
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

A-1.8 Welche ambulanten Behandlungsmdglichkeiten bestehen?

- Ambulantes Operieren im Krankenhaus nach § 115 b SGB V (Katalog auf Anfrage)

- Notfallambulanz

- Durchgangsarztverfahren

- Radiologie mit umfangreicher Erméchtigung
(ab 1.1.2005 als Radiologische Praxis in Kooperation mit dem Krankenhaus innerhalb
des Krankenhausgebaudes)

- Schmerztherapie, Anasthesieambulanz

- Verschiedenste Sprechstunden der Fachabteilungen

- Physikalische Therapie

- Logopadie

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten durch Krankenhausarzte nach § 116 SGB V

Grundsatzlich kénnen alle Eingriffe, die von operativer Seite daflir geeignet sind, ambulant
durchgefiihrt werden. Voraussetzung ist, dass auch der medizinische Zustand des Patien-
ten und dessen Umfeld dies zulassen.

- Abdominal- und Visceralchirurgische Eingriffe
- Eingriffe der Unfall- und Wiederherstellungschirurgie
- Durchgangsarztverfahren
- Radiologische Untersuchungen
(z.B. Kernspintomographie, Computertomographie, Réntgen, Angiographien)
- Urologische- und Kinderurologische Eingriffe
- Gynakologische Eingriffe
- Sonographien
- Koloskopien
- Gastroskopien
- Schmerztherapien

Ambulante Behandlung durch Krankenhauser bei Unterversorgung § 116 a SGB V
Eine Zulassung zur vertragsarztlichen Versorgung aufgrund einer Unterversorgung im Pla-
nungsbereich nach § 116 a SGB V besteht nicht.

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

Chirurgie
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

A-2.0 Apparative Ausstattung und therapeutische Méglichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung

Bezeichnung

Vorhanden

Verfigbarkeit
24 Stunden
sichergestellt

Computertomographie (CT) Ja Ja
Endoskopische Retrograde Choleangiopankreatographie Ja Ja
(ERCP)

Radiojodtherapie Ja Ja
Extrakorporale StoRBwellenlithotripsie (ESWL) Ja* Nein
Digitales Rontgen Ja Ja
Labordiagnostik Ja Ja
Funktionelles Endoskopielabor Ja Ja
Farbdoppler-Sonographie Ja Ja
Steinanalyselabor Ja Ja
Ultraschallendoskopie Ja Ja
Magnetresonanztomographie (MRT) Ja Ja
Herzkatheterlabor Ja Ja**)
Szintigraphie Ja Ja
Positronenemissionstomographie (PET) Nein Nein
Elektroenzephalogramm (EEG) Ja Ja
Angiographie Ja Ja
Schlaflabor Nein Nein
Stressechokardiographie Ja Ja

*) bei Bedarf in Kooperation verflgbar.
*+) Sicherstellung durch einen Rufbereitschaftsdienst

A-2.1.2 Therapeutische Mdglichkeiten

Bezeichnung Vorhanden
Physiotherapie Ja
Thrombolyse Ja
Bestrahlung Nein
Radiojodtherapie Ja
Stroke Unit / Schlaganfalleinheit Ja
Interventionelle Linksherzkatheter Ja
Bewegungsbecken Ja
Dialyse Ja*
Logopédie Ja
Ergotherapie Ja
Schmerztherapie Ja
Eigenblutspende Ja
Gruppenpsychotherapie Ja
Einzelpsychotherapie Ja
Psychoedukation Ja

*) in Kooperation mit dem Dialysezentrum Sigmaringen.
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

B-1.1 Innere Medizin
(Chefarzt: Priv. Doz. Dr. Karlheinz Seitz)

B-1.2. Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Im Vordergrund steht die Versorgung der Patienten des gesamten Fachgebietes der Inne-
ren Medizin. Dariiber hinaus bestehen Arbeitsschwerpunkte im Bereich der Herz- und Ge-
faRkrankheiten, des Magen-Darmtraktes und der Leberkrankheiten mit Diagnostik und Be-
handlung von Tumorpatienten sowie der Diabetologie (Zuckerkrankheit).

Endoskopieabteilung

In der neu ausgestatteten Endoskopieabteilung werden alle géngigen diagnostischen und
operativen Eingriffe im Bereich des oberen und unteren Verdauungstraktes (Speiserdhre,
Magen, Zwolffinger-darm, Dinndarm und Dickdarm) sowie Steinextraktionen routinemafiig
durchgefiihrt. Dariiberhinaus verfligt die Abteilung Uber ein hochauflésendes Ultraschallen-
doskop.

Kardiologie

Die Kardiologie ist mit einem modernen Linksherzkatheter-Messplatz ausgestattet. Neben
den diagnostischen Eingriffen werden auch Behandlungen mit Ballonkathetern und Gefaf:-
stutzen inklusive medikamentenbeschichteter Stents, auch beim akuten Herzinfarkt, durch-
gefihrt.

Neben der invasiven Diagnostik ist die nicht-invasive kardiologische Diagnostik, einschliel3-
lich TEE (Herzultraschall von der Speiserdhre aus) und Kardio-MRT (Herzkernspin) in Zu-
sammenarbeit mit den Radiologen, das zweite wichtige Standbein.

Der dritte Schwerpunkt besteht in der Schrittmachertherapie, die umfassend routiniert
durchgefihrt wird.

Ultraschallabteilung

In der Ultraschallabteilung werden an drei High-Tech-Geraten samtliche Untersuchungs-
techniken an Herz, Gefal3en und Oberbauchorganen einschlie3lich den Ultraschall gefiihr-
ten Punktionen und therapeutischen Interventionen (inkl. Radiofrequenzablation) und Kon-
trastmittelsonographien durchgefiihrt.

Onkologie

Die onkologische Abteilung fiihrt samtliche chemotherapeutischen Behandlungen bei soli-
den Tumoren und hamatoonkologischen malignen Erkrankungen durch, die patientenindivi-
duell von der Krankenhausapotheke vorbereitet werden. Es besteht eine enge Kooperation
mit den Ubrigen Abteilungen des Hauses. Insbesondere sind Urologie, Chirurgie, Gynékolo-
gie und HNO zu nennen. Alle notwendigen bildgebenden Verfahren (HN-Sonographie, in-
klusive Feinnadelpunktion und Kontrastmittelsonographie, Spiral-CT, Kernspintomographie
und Angiographie) sind in hoher Qualitat verfligbar. Die Abteilung ist dem Tumorzentrum
der Universitat Tubingen angeschlossen. Eine enge Kooperation mit dem Tumorzentrum
Tilbingen ist gewahrleistet.
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1.3.

B-1.4.

B-1.5.

Besonderes Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Geriatrischer Schwerpunkt

Der im Landeskrankenhausplan gesondert ausgewiesene und anerkannte Geriatrische
Schwerpunkt versorgt die Innere Abteilung sowie die anderen Fachabteilungen durch Konsi-
le und mit Hilfe eines speziellen Geriatrie-Teams (Oberarzt, Sozialarbeiterin, Pflegefachkraft
mit Zusatzaushildung Geriatrie, Physiotherapeut).

Internistische Intensivmedizin
Im Rahmen der internistische Intensivmedizin werden alle internistischen Krankheitsbilder
auch auf der Intensivstation durch die Abteilung behandelt.

Zentrale Patientenaufnahme

Der internistischen Abteilung ist die zentrale Patientenaufnahme des Krankenhauses zuge-
ordnet. Die enge Zusammenarbeit mit den anderen Abteilungen des Hauses erméglicht ei-
ne umfassende kompetente Beurteilung des Patienten am Aufnahmetag.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung

Diabetologie

In dem Bereich Diabetologie werden unter stationaren Bedingungen individuelle Patienten-
schulungen durchgefiihrt. Das Schulungsteam besteht aus einer Diabetesassistentin und
drei im Bereich der Diabetologie besonders erfahrenen Fachpflegekraften.

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 E62 Infektionen und Entziindungen der Atmungsorgane 191

2 F62 Herzermidung, d.h. Unvermdgen des Herzens, den erforderli-| 179
chen Blutauswurf aufzubringen (= Herzinsuffizienz) oder Kreis-
laufkollaps

3 F71 Nicht schwere Herzrhythmusstérung oder Erkrankung der Erre-| 138
gungsleitungsbahnen des Herzens

4 F74 Schmerzen in der Brust oder im Brustbereich 119

5 F73 Kurz dauernde Bewusstlosigkeit, Ohnmacht 114

6 G67 | Speiserthrenentziindung, Magen-Darm-Infekt oder verschiede-| 110
ne Krankheiten der Verdauungsorgane

7 B70 Schlaganfall 106

8 F15 Dehnung von verengten Herzkranzgefal3en mit einem Ballon-| 100
katheter (= PTCA) und / oder Einpflanzung einer Metallprothese
(= Stent) bei Patienten ohne akuten Herzinfarkt

9 E65 Krankheiten der Atemwege mit erschwerter Ausatmung und 78
vermehrter Luftansammlung im Lungengewebe (= Asthma,
COPD)

10 F67 Bluthochdruck 75
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1.6. Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig
1 150 Herzschwéache (Herzinsuffizienz) 190
2 J18 Lungenentziindung, Krankheitserreger nicht néher bezeichnet 177
3 148 Vorhofflattern und Vorhofflimmern als Herzrhythmusstérung 140
4 125 Chronische Durchblutungsstérung des Herzens 118
5 R55 Ohnmacht und Kreislaufkollaps 114
6 120 Schmerzen in der Herzgegend (Angina pectoris) 90
7 121 Akuter Herzinfarkt 88
8 Ja4 Sonstige chronische verstopfende (Lungenkrankheit) Erkran- 85
kung der Atemwege
9 Z03 Arztliche Beobachtung und Beurteilung von Verdachtsféllen 83
10 K52 Sonstige nicht ansteckende Entziindung des Magen-Darmes 79
und Dickdarmes

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

Rang | OPS 301 |Text Fallzahl
4-stellig

1 3-008 | Ultraschalluntersuchung (Sonographie) des Oberbauches 989

2 1-632 | Spiegelung der Speiseréhre, Magen und Zwdlffingerdarm 540

3 3-00B | Ultraschalluntersuchung der Nieren und Harnwege 534

4 8-837 | Geschlossener Gefaleingriff (durch Haut und Gefal hindurch) 414
an Herz und Herzkranzgefalle

5 1-440 | Gewebeentnahme (liber ein Endoskop) an oberem Verdau- 384
ungstrakt, Gallengéangen und Bauchspeicheldriise

6 1-275 | Linksherz-Katheteruntersuchung tber Arterien 369

7 1-650 | Spiegelung des Dickdarmes 247

8 5-513 | Operationen lber eine Spiegelung an den Gallengangen 234

9 3-006 | Ultraschalluntersuchung (Sonographie) des Brustkorbes 193

10 1-444 | Gewebeentnahme (Uber ein Endoskop) an unteren Verdau- 141
ungstrakt
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1

B-1.1

B-1.1

B-1.2.

B-1.2.

B-1.4.

B-1.5.

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Chirurgie

a) Allgemein- und Visceralchirurgie (Chefarzt: Dr. Hubert Hug)
b) Unfall- und Wiederherstellungschirurgie (Chefarzt: Dr. Ernst-Wilhelm Brauchle)

Die Abteilung wird von den zwei Chefarzten im Kollegialsystem geleitet. Da die Abteilungen
intern getrennt gefiihrt werden und auch mit den Krankenkassen flur beide Abteilungen ge-
trennte Budgets vereinbart sind, werden in diesem Bericht die beiden Schwerpunkte geson-
dert dargestellt.

Allgemein- und Visceralchirugie
(Chefarzt: Dr. Hubert Hug))

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Allgemeinchirurgie:

Hernienchirurgie, Weichteilchirurgie, septische Chirurgie, Proktologie, Implantation und
Wechsel von Herzschrittmachern, Portimplantationen, Varizenchirurgie, Dialyseshunts.

Visceralchirurgie

Onkologische Chirurgie, endokrine Chirurgie und gastroenterologische Chirurgie
Minimal-invasive Chirurgie

Abdominal- und Thoraxchirurgie

Besondere Versogungsschwerpunkte der Fachabteilung

Die Behandlung onkologischer Patienten erfolgt in Abstimmung mit den onkologischen In-
ternisten der Inneren Abteilung im Hause, gegebenenfalls auch mit dem onkologischen
Schwerpunkt der Universitat Tibingen.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Proktologische Spezialsprechstunde und Wundsprechstunde

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 GO7 Blinddarmentfernung 165

2 G67 Speiseréhrenentziindung, Magen-Darm-Infekt oder verschie- 147
dene Krankheiten der Verdauungsorgane

3 G09 Operationen von Eingeweidebrichen (= Hernien), die am 142
Leisten- oder Schenkelkanalband austreten

4 HO8 Gallenblasenentfernung  mittels  Schliisselloch-Operation 132
(=lapraskopische Gallenblasenentfernung)

5 G02 Grol3e Operationen an Diinn- oder Dickdarm 117

6 G08 Operationen von Eingeweidebriichen (= Hernien), die an 85
Bauchwand oder Nabel austreten

7 G111 Sonstige Operation am After 73

8 G04 Durchtrennung abschnirender Verwachsungen vom Bauch- 57
fells

9 K10 Sonstige Operationen an der Schilddrise, Nebenschilddriise 44
oder Halsfistel; jedoch nicht bei Krebserkrankung (z. B. er-
nahrungsbedingte Jod-Mangel Schilddriisenvergrof3erung =
Struma)

10 G65 Passagehindernis im Verdauungstrakt (z. B. Darmver- 25
schluss, Verwachsungen, Gallensteinverschluss)
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1.6.

B-1.7.

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig

1 K40 Leistenbruch 185

2 K80 Gallensteine 148

3 K35 Akute Entziindung des Blinddarmes 119

4 K57 Erkrankung des Darmes mit sackférmigen Ausstilpungen 76
der Darmwand

5 K56 Darmverschluss durch Léhmung des Darmes und durch ein 66
Hindernis im Darm ohne Eingeweidebruch

6 A08 Infektionen des Darmes durch Viren und sonstige naher be- 63
zeichnete Keime

7 K52 Sonstige nicht ansteckende Entziindung des Magen-Darmes 54
und Dickdarmes

8 184 Hamorrhoiden 52

9 K43 Bauchwandbruch (mittlerer oder seitlicher) 47

10 EO04 Sonstige VergroéfRerung der Schilddriise ohne Fehlfunktion 35

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS-301 | Text Fallzahl
4-stellig

1 5-530 | Verschluss eines Leistenbruches 247

2 1-694 | Bauchspiegelung zur Untersuchung 209

3 5-469 | Andere Operationen am Darm 189

4 5-470 | Blinddarmentfernung 171

5 5-511 | Gallenblasenentfernung 164

6 5-893 | Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfer- 159
nung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut

7 3-008 | Ultraschalluntersuchung (Sonographie) des Oberbauches 155

8 1-654 | Spiegelung des Enddarmes 118

9 5-541 | Er6ffnung des Bauchraumes und des Raumes hinter der 95
Bauchhdhle

10 5-455 | Teilentfernung des Dickdarmes 84
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1.1

B-1.2.

B-1.3.

B-1.4

B-1.5.

Unfall- und Wiederherstellungschirurgie
(Chefarzt: Dr. Ernst-Wilhelm Brauchle)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Endoprothetik aller groRen Gelenke, Ausbau und Revision von Gelenkprothesen, compu-
ternavigierte Implantation, Endoprothetik kleiner Gelenke, Korrekturoperationen bei angebo-
renen und erworbenen Knochen- sowie Gelenkfehlstellungen, Korrekturoperationen nach
Frakturfehlheilungen langer Réhrenknochen, arthroskopische Eingriffe, Osteosynthese von
Frakturen an den oberen und unteren Extremitaten, Handchirurgie, Fulchirurgie, Schulter-
chirurgie, Beckenchirurgie, Stabilisierende Wirbelsaulenchirurgie, Versorgung kindlicher
Frakturen, periphere Nervenchirurgie bei Nerveneinengung, Gewinnung von Knochenbiop-
sien, unfallchirurgische rekonstruktive Versorgung von Weichteilverletzungen, Weichteilin-
fektionen, sowie Sehnen- und Bénderverletzungen, Konservative Behandlung von Frakturen
und Gelenkluxationen, geschlossene Gelenkmobilisationen.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Endoprothetik aller Extremitatengelenke mit Revisionseingriffen, Versorgung von Verletzun-
gen des Stitz- und Bewegungsapparates nach modernsten unfallchirurgischen Kriterien
und Richtlinien der Arbeitsgemeinschaft fir Osteosynthese, Erst- und Weiterversorgung
Schwerstverletzter in Zusammenarbeit mit verschiedenen Fachdisziplinen (Anésthesie / In-
tensivmedizin, Radiologie, Abdominal- / Thorax- / GefaRchirurgie), Unfallchirurgisch-
orthopéadische Versorgung von Risikopatienten (Niereninsuffizienz, Diabetes mellitus, kardi-
al vorgeschadigte Patienten), Sportverletzungen, Arbeitsunfélle (8§ 6-Féalle)

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Nachbehandlung von berufsgenossenschaftlich versicherten Verletzten
Gezielte Nachbehandlung von Verletzten (Sportler)

Spezialsprechstunden (Berufsgenossenschaftliche Sprechstunde, Wundsprechstunde,
Schultersprechstunde, Hift- und Kniesprechstunde)

Hilfsmittelversorgung (Prothesen, Einlagen, Orthesen) zum Teil aus eigener Herstellung
Gutachterliche Tatigkeit fiir Berufsgenossenschaften und private Versicherungen

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 103 Hiftgelenkersatz, Versteifung des Hiiftgelenks oder Wieder- 251
holungsoperationen an der Hufte bei komplizierteren Krank-
heiten (z. B.bei Hiiftgelenkverschleild)

2 104 Kniegelenkersatz, Versteifung des Kniegelenks oder Wieder- 167
holungsoperationen am Knie bei komplizierten Krankheiten
(z. B. bei Kniegelenkverschleil3)

3 113 Operationen am Oberarm, am Schienbein, am Wadenbein 126
oder am Sprunggelenk

4 108 Sonstige Operationen an Hiftgelenk oder Oberschenkel (z. 83
B. geschlossene Knochen-Wiederausrichtung bei Briichen)

5 116 Sonstige Operationen am Schultergelenk (z. B. Schlissel- 83
lochoperation am Dach des Schultergelenks)

6 B80 Sonstige Kopfverletzungen (z. B. Gehirnerschiitterung) 71

7 168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im 47
Wirbelsdulenbereich (z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)

8 118 Sonstige Operationen an Kniegelenk, Ellenbogengelenk oder 35
Unterarm

9 120 Operationen am Fuf3 33

10 131 Komplexe Operationen an Ellenbogengelenk oder Unterarm 33
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen

Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1.6.

B-1.7.

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang| ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig

1 M16 Erkrankung des Huftgelenkes 251

2 M17 Erkrankung des Kniegelenkes 172

3 S82 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlie3lich des obe- 121
ren Sprunggelenkes

4 S72 Knochenbruch des Oberschenkels 115

5 M75 Funktionsstérung und Erkrankung der Schulter 88

6 S06 Verletzung des Schadelinneren 79

7 S32 Knochenbruch der Lendenwirbelséule und des Beckens 58

8 T84 Komplikationen durch orthopéadische Ersatzstiicke (Prothe- 57
sen, Implantate, Transplantate)

9 S42 Knochenbruch im Bereich der Schulter und des Oberarmes 49

10 S52 Knochenbruch des Unterarmes 36

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS-301 | Text Fallzahl
4-stellig

1 5-820 | Einpflanzung eines kinstlichen Hiftgelenkes 242

2 5-988 | Anwendung eines Operations-Navigationssystems 176

3 5-822 | Einpflanzung eines kiinstlichen Kniegelenkes 160

4 1-697 | Spiegelung eines Gelenkes 144

5 5-790 | Geschlossene Wiedereinrichtung eines Knochenbruches o- 141
der Epiphysenlésung mit Knochenvereinigung

6 5-893 | Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfer- 121
nung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut

7 5-794 | Operative Wiedereinrichtung eines Mehrfragment- 107
Knochenbruches im Gelenkbereich eines langen Réhrenkno-
chens mit Knochenvereinigung

8 5-793 | Operative Wiedereinrichtung eines einfachen Knochenbru- 91
ches im Gelenkbereich eines langen R6hrenknochens

9 5-787 | Entfernung von Knochenvereinigungsmaterial (Osteosynthe- 85
sematerial)

10 5-804 | Offen chirurgische Operationen an der Kniescheibe und ih- 84
rem Halteapparat
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Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Qualitatsbericht nach § 137 SGB V

B-1

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.3

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Urologie und Kinderurologie
(Chefarzt: Prof. Dr. Glinter Egghart)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

In der Urologischen Abteilung werden alle Eingriffe des Fachgebietes mit Ausnahme der
Nierentransplantation durchgefihrt, die Explantationen von Nieren erfolgen in Zusammen-
arbeit mit dem Transplantationszentrum Tubingen.

Das medizinische Leistungsspektrum beinhaltet im Einzelnen die gesamte Chirurgie von
Prostataerkrankungen, Operationen der Harninkontinenz in einem interdisziplindren Be-
ckenbodenzentrum, wiederherstellende Chirurgie der Harntrakt- und Geschlechtsmissbil-
dungen des Kindes, mikrochirurgische Eingriffe, die StoRwellentherapie von Harnsteinen,
das gesamte Spektrum der Endo-Urologie (Eingriffe durch die Harnréhre) und die Implanta-
tion von kinstlichen Schlielmuskeln und Penisprothesen.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung
Der Schwerpunkt der Urologie liegt in der Chirurgie der Krebserkrankungen der Harn- und
Geschlechtsorgane einschlielilich Blasenersatzoperationen.

Laparoskopie

Vor 5 Jahren wurde die Laparoskopie (Schlissellochchirurgie) eingefuhrt. Mittlerweile erfol-
gen in diesem Verfahren séamtliche Eingriffe an den Nieren, der Prostata, einschlieflich ra-
dikaler laparoskopischer Prostatektomie, die retroperitoneale Lymphadenektomie (Lymph-
knotenentfernung) bei Hodentumorpatienten sowie die Hodensuche im Kindesalter.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Weitere Leistungsangebote sind die Diagnostik und Behandlung von Erektionsstérungen,
umfassende Réntgendiagnostik mit digitalem Arbeitsplatz.

Die Abteilung betreibt ein eigenes zytologisches Labor zur Friherkennung des Harnblasen-
karzinoms, sowie von Tumoren der oberen Harnwege.

Des Weiteren steht der Abteilung ein Infrarotspektrometer zur Analyse von Harnsteinen zur
Verfigung.

Es bestehen folgende Kooperationen der Abteilung Urologie:

Onkologie

Interdisziplinares onkologisches Konsil mit dem Bereich Onkologie der Abteilung Innere
Medizin. Bei dieser Kooperation wird die Chemotherapie des Prostatakarzinoms, auch im
Rahmen von Studien, die Chemotherapie von seminomatésen und nicht seminomatdsen
Hodentumoren, sowie die Immuntherapie von metastasierten Nierenzellkarzinomen inter-
disziplinar besprochen und durchgefiihrt.

Mit den Abteilungen Allgemein- und Visceralchirurgie, Gynékologie und internistische Onko-
logie werden die zentralen Beckenrezidive von gynékologischen Karzinomen sowie von ko-
lorektalen Tumoren in der gleichen Weise behandelt, wobei die exenterative Chirurgie der
Urologie obliegt (maximale Beckenchirurgie).
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Harninkontinenz
Das interdisziplinare Beckenbodenzentrum zur Diagnostik und Therapie der Harninkonti-
nenz wird kollegial zwischen den Abteilungen Gynékologie und Urologie betrieben.

Bestrahlungen

Die radio-onkologische Zusammenarbeit mit der Belegabteilung fiir Radiologie in Konstanz,
unter der Leitung von Prof. Dr. Zwicker, ist hochfrequentiert, die Kooperation ist hier von
beispielhafter Qualitat und Intensitat. Betroffen sind Patienten mit Bestrahlungsindikation bei
Hodentumoren, Nierenzellkarzinomen, Prostatakarzinomen in kurativer, palliativer und adju-
vanter Indikation bei z.B. R1-Situation nach radikaler Prostatektomie.

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

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 LO7 Operationen durch die Harnrdhre, jedoch nicht an der Prosta-| 239
ta

2 MO1 Grol3e Operationen an den Beckenorganen beim Mann 233

3 MO02 Entfernung der Vorsteherdriise (= Prostata) oder Teilen der 153
Prostata mittels einer Operation durch die Harnréhre

4 L64 Harnsteine oder sonstige Passagehindernisse der Harnleiter 103

5 L42 Nierensteinzertrimmerung mit geratetechnisch erzeugten 89
StoRRwellen von aul3en

6 L63 Infektionen der Harnorgane 70

7 LO3 Operationen an Nieren, Harnleitern oder grof3e Operationen 67
an der Harnblase bei Krebs

8 NO6 Wiederherstellungsoperation an den weiblichen Ge- 66
schlechtsorganen

9 MO04 Operationen am Hoden 59

10 L41 Spiegelung von Harnblase oder Harnleiter ohne schwere Be- 44
gleiterkrankungen

B-1.6 Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig
1 C61 Krebs der Vorsteherdriise 260
2 C67 Krebs der Harnblase 223
3 N13 Erkrankungen durch Verschluss der Harnwege und durch 195
Harnrtckfluss
4 N40 Gutartige VergroRerung der Vorsteherdriise 171
5 N20 Nieren- und Harnleiterstein 155
6 N39 Sonstige Krankheiten des Harnsystems 123
7 R31 Nicht ndher bezeichnete Blutharne (Hamaturie) 43
8 C64 Krebs der Niere, ausgenommen Nierenbecken 41
9 N45 Entziindung des Hodens und des Nebenhodens 31
10 N35 Verengung der Harnréhre 21
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B-1.7

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS 301 |Text Fallzahl
4-stellig

1 1-661 | Spiegelung der Harnrdhre, -blase 882

2 8-132 | MaRnahmen an der Harnblase 759

3 5-573 | Entfernen (Einschneiden, Herausschneiden, Zerstérung, Ent- | 277
fernung) von (erkranktem) Gewebe der Harnblase durch die
Harnrdhre

4 5-560 | Erweiterung des Harnleiters durch die Harnréhre und durch 236
die Haut und Niere hindurch

5 5-601 | Herausschneiden und Zerstdérung von Gewebe der Vorste- 224
herdriise (Prostata) durch die Harnréhre

6 5-604 | Vollstandige Entfernung der Vorsteherdriise (Prostata) und 197
der Samenbldschen

7 8-136 | Einlegen, Wechsel und Entfernung eines Katheters in die 191
Harnréhre

8 8-110 | Zertrummerung von Steinen in den Harnorganen mit StoR3- 113
wellen von auRen (ESWL)

9 1-334 | Untersuchung von Harntransport u. Harnentleerung (Urody- 81
namik)

10 5-593 | Zugeloperationen durch die Scheide bei Harninkontinenz 65
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B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

B-1.1 Gynékologie und Geburtshilfe
(Chefarzt: Dr. Edgar Schelble)

B-1.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Gynakologie

Bei ca. 1500 operativen Eingriffen werden im Fachgebiet der Gynékologie alle vaginalen
und abdominalen Operationen, einschlie3lich der grol3en Tumorchirurgie und der Inkonti-
nenzchirurgie durchgefiihrt. Eine breitgefdcherte operative Hysteroskopie (Gebarmutter-
spiegelung) und operative Laparoskopie (Bauchspiegelung) stehen zur Verfigung.

Geburtshilfe

Die Geburtshilfe bietet eine individuell ausgerichtete, familienorientierte Geburtshilfe an.
Maximale Sicherheit fiir Mutter und Kind gewéhrleisten moderne Uberwachungsmethoden
mit CTG-Monitoring und Telemetrie.

Alternative Methoden wie Haptonomie, Akupunktur, Aromatherapie und Homé&opathie sind
genau so selbstverstandlich wie Wassergeburten, Hockergeburten und individuelle Entbin-
dungspositionen.

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Brustzentrum

Ein besonderer Schwerpunkt ist die Behandlung von Patientinnen mit Brustkrebs. Brust-
krebs ist der haufigste bdsartige Tumor bei Frauen. Durch moderne diagnostische und the-
rapeutische Ansétze ist es mittlerweile mdglich geworden, ca. 70% der Patientinnen Brust
erhaltend zu operieren. Die neoadjuvante Therapie, die bereits vor der Operation einsetzt,
hat hierzu einen wesentlichen Beitrag geliefert. Die Abteilung bietet organerhaltende und
ablative Karcinomchirurgie der Brust einschlie3lich rekonstruktiver onkoplastischer Verfah-
ren an.

Im sogenannten Senologiezirkel (Brusterkrankungszirkel)-Sigmaringen behandeln wir unse-
re Patientinnen durch ein interdisziplindres Konzept unter Mitbeteiligung von Frauenérzten,
Radiologen, Pathologen, Internisten, Psychoonkologen und Schmerztherapeuten. In regel-
mafigen Treffen des Senologiezirkels werden die einzelnen Krankheitsfalle in einem soge-
nannten "Tumorboard" besprochen, dem die Vertreter der verschiedenen Fachrichtungen
angehdren, um so fir die Patientin maximale Behandlungs- und Betreuungsqualitat zu er-
reichen.

Fur das Jahr 2005 ist die Grindung eines Uberregionales Brustzentrum zusammen mit dem
Kreiskrankenhaus in Rottweil (Brustzentrum Neckar-Donau) geplant, das noch im Jahr
2005 nach den Richtlinien der Deutschen Gesellschaft fur Senologie zertifiziert werden soll.

Inkontinenzzentrum

Umfassende Diagnostik, Beratung und eine breite Palette konservativer und operativer Be-
handlungsmdglichkeiten bietet unsere Abteilung. Dies erfolgt auch in enger Kooperation mit
der urologischen Abteilung in unserem Hause.

Einer unserer operativen Schwerpunkte hierzu ist das "TVT" (Tension free vaginal tape), die
Unterstlitzung der Harnréhre durch ein spannungsfreies Band.
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B-1.4

B-1.5

Praenataldiagnostik

Die 3-D-Sonographie findet in Sigmaringen zunehmend in der klinischen Routineapplikati-
on Anwendung. Die Mdglichkeit der 3-D-Visualisierung und Bildbearbeitung erleichtern fur
den Arzt und die Schwangere sich ein dreidimensionales Bild vom ungeborenen Baby zu
machen.

NT-Screening: Durch die Messung der Nackenfalte kann beim Kind eine Risikoberechnung
in Bezug auf Mongoloismus durchgefiihrt werden. Mit zusétzlichen Blutuntersuchungen
kann die Aussagekraft dieser Suchmethode gesteigert werden.

Fruchtwasserpunktion (Amniocentese): Eine Fruchtwasserpunktion kann ab der 14./15.
Schwangerschaftswoche durchgefiihrt werden.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung

Stillférderung durch zertifizierte Stillberaterinnen
Ein besonderes Angebot ist die umfassende Stillférderung durch zertifizierte Stillberaterin-
nen in privater Atmosphére in einem gesondert eingerichteten Stillzimmer.

Hebammenzentrum
Ein Team aus freiberuflichen und angestellten Hebammen bietet Betreuung am Kreiskran-
kenhaus Sigmaringen in allen Anliegen rund um Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett

Weitere regelmaflige Angebote

Geburtsvorbereitende Informationsveranstaltungen, Kreif3saalbesichtigungen, Elternschule,
Ganzheitliche Geburtsvorbereitung, Haptonomische Schwangerschaftsbegleitung, Hebam-
mensprechstunde, Akupunktursprechstunde, Reflexzonentherapie am Fuf3, Vorstellung vor
der Entbindung mit &rztlicher Untersuchung und Entbindungsgesprach, Stilltreff, Ruckbil-
dungsgymnastik, Babymassage, Babyschwimmen, PEKIiP, Vortragsreihe -Forum Frauenge-
sundheit.

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 P67 Neugeborenes, Aufnahmegewicht tiber 2499 g, ohne gréRRe- 587
ren operativen Eingriff oder Langzeitbeatmung

2 060 Normale Entbindung 437

3 NO4 Gebarmutterentfernung, jedoch nicht wegen Gebarmutter- 169
krebs

4 001 Kaiserschnitt 163

5 065 Sonstige vorgeburtliche stationare Aufnahme 128

6 NO7 Sonstige Gebarmutter- oder Eileiteroperationen; jedoch nicht 78

wegen Krebs (z. B. Eierstockzysten, gutartige Gebarmutter-
geschwilste =Myom)

7 JO6 Grol3e Operationen an der weiblichen Brust bei Krebserkran- 52
kung

8 NO6 Wiederherstellungsoperation an den weiblichen Ge- 45
schlechtsorganen

9 064 Wehen, die nicht zur Geburt fihren 43

10 NO9 Sonstige Operationen an Scheide, Gebarmutterhals oder 41
Schamlippen
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B-1.6

B-1.7

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang| ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig

1 738 Lebendgeborene nach dem Geburtsort 504

2 O70 Dammriss unter der Geburt 221

3 D25 Gutartiges Geschwulst der glatten Gebarmuttermuskulatur 103

4 065 Geburtshindernis durch Fehlbildung des mutterlichen Be- 77
ckens

5 N81 Vorfall der weiblichen Geschlechtsorgane (Scheide, Gebar- 69
mutter) bei der Frau

6 C50 Krebs der Brustdriise 67

7 042 Vorzeitiger Sprung der Fruchtblase 58

8 N83 Nichtentzindliche Krankheiten der Eierstdcke, der Eileiter 57
und des Lig. latum uteri

9 068 Komplikationen bei Wehen und Geburt durch Gefahrenzu- 50
stand des ungeborenen Kindes

10 060 Vorzeitige Wehen und Geburt 40

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS 301 | Text Fallzahl
4-stellig

1 5-758 | Wiederherstellung weiblicher Geschlechtsorgane nach Riss, 271
nach einer Geburt [Dammriss]

2 9-260 | Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt 207

3 9-261 | Uberwachung und Leitung einer Risikogeburt 189

4 5-683 | Entfernung der Gebarmutter 179

5 5-738 | Dammschnitt und Naht 174

6 5-749 | Anderer Kaiserschnitt 166

7 5-730 | Kinstliche Fruchtblasensprengung [Amniotomie] 102

8 5-651 | Lokales Ausschneiden und Gewebezerstérung von Gewebe 88
des Eierstockes

9 5-704 | Scheidenraffung und Verengung der Muskelliicke im Be- 80
ckenboden (Beckenbodenplastik)

10 5-870 | Teilweises (brusterhaltende) Herausschneiden der Brustdrii- 75
se und Gewebezerstérung von Brustdriisengewebe ohne
Lymphknotenentfernung der Achselregion
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B-1

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.4

B-1.5

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
(Belegarzt: Dr. Helmut Stiegler)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung
Das operativ medizinische Leistungsspektrum der HNO-Belegabteilung umfasst die Be-
handlung samtlicher Erkrankungen des HNO Fachgebietes. Funktionsverbessernde und
sanierende Operationen der Nase und Nasennebenhéhlen (endoskopisch / mikroskopisch
gestutzt). Mikrochirurgische Hypopharynx- und Larynxoperationen (mikroskopgestutzte
Kehlkopf- und Schlund-Operationen), Entfernung der Rachen- und Gaumenmandeln, funk-
tionsverbessernde Operationen des Gaumensegels (Schnarchoperationen), Operationen an
den Speicheldriisen, kosmetische Korrekturen der Ohrmuschel und des Nasengeriists, so-
wie Aufbau-Operationen nach Tumoroperation im Gesicht und am Hals. Stationare Behand-
lung von akuten, ambulant nicht beherrschbaren, Hér- und Gleichgewichtsstérungen.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung
Chirurgie der Nase und Nasennebenhéhlen,
Tumorchirurgie.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Hor- und Gleichgewichtspriifungen. Diagnostik von Riech- und Geschmackstérungen. Hor-
Screening bei Neugeborenen. Rontgendiagnostik der Mittelgesichtsstrukturen, sowie der

Nase und der Felsenbeine.

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 D11 Mandeloperation 107

2 D14 Operationen bei Krankheiten und Stérungen des Ohres, der 49
Nase, des Mundes oder des Halses, ein Belegungstag

3 D10 Verschiedene Operationen an der Nase 30

4 D06 Operationen an Nasennebenhdhlen, Warzenfortsatz oder 24
aufwandige Operationen am Mittelohr

5 D09 Verschiedene Operationen an Ohr, Nase, Mund oder Hals 23

6 D13 Nasenmuschelbehandlung (=Polypenentfernung) oder klei- 19
ner Einschnitt ins Trommelfell mit Einlegen eines Pauken-
réhrchens

7 D61 Gleichgewichtsstérungen (Schwindel) 13

8 D65 Verletzung oder Verformung der Nase 11

9 D66 Sonstige Krankheiten an Ohr, Nase, Mund oder Hals (z. B. 9
Horsturz, Tinnitus)

10 D60 Ohren-, Nasen-, Mund- oder Halskrebs 5
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B-1.6

B-1.7

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang| ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig

1 J35 Chronische Krankheiten der Gaumen- und Rachenmandeln 166

2 J34 Sonstige Krankheiten der Nase und der Nasennebenhdhlen 32

3 S02 Knochenbruch des Schéadels und der Gesichtsschadelkno- 18
chen

4 J32 Chronische Nasennebenhéhlenentziindung 16

5 J36 Abszess des Bindegewebes in der oberen Mandelbucht (Pe- 12
ritonsillarabszess)

6 H81 Stérungen des Gleichgewichtes 8

7 H61 Sonstige Krankheiten des &ufReren Ohres 5

8 J37 Chronische Entziindung des Kehlkopfes und der Luftréhre 5

9 Q17 Sonstige angeborene Fehlbildungen des Ohres 5

10 R42 Schwindel und Taumel 5

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS 301 | Text Fallzahl
4-stellig
1 1-612 | Spiegelung der Nase 95
2 5-281 | Gaumen-Mandel-Entfernung 75
3 5-285 | Rachenmandel-Entfernung 73
4 5-215 | Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis] 47
5 5-214 | Gewebeentfernung unterhalb der Schleimhaut und Wieder- 45
herstellung der Nasenscheidewand
6 5-282 | Gaumen-Mandel- und Rachenmandel-Entfernung 31
7 5-221 | Operationen an der Kieferhéhle 24
8 5-200 | Er6ffnung der Paukenhéhle durch Einstich des Trommelfells 24
9 5-216 | Wiedereinrichtung eines Knochenbruches der Nase 15
10 1-422 | Gewebeentnahme (ohne Einschnitt) am Rachen 10
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B-1

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.4

B-1.5

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Neurologie
(Chefarzt: Dr. Wolf-Eckehard Miihlenfeld)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Die gesamte Diagnostik, nichtoperative Behandlung, Pravention und Rehabilitation organi-
scher Erkrankungen von zentralem (Gehirn, Rickenmark), peripherem und vegetativem
Nervensystem sowie der Muskulatur.

Es werden alle typischen neurologischen Erkrankungen in der Akutphase versorgt, wie z.B.:
Kopf- und Gesichtsschmerzen (z.B. Trigeminusneuralgie), Durchblutungsstérungen von
Gehirn und Rickenmark, Hirnblutungen, Tumoren des Nervensystems, Verletzungen des
zentralen Nervensystems in der Akutphase, soweit sie nicht operationspflichtig sind, durch
Krankheitserreger verursachte Erkrankung des Nervensystems (z.B. Hirnhautentziindun-
gen, Infektionen durch Zeckenbiss), Parkinson'sche Krankheit, Epilepsien, Nervenwurzel-
schaden (z.B. durch Bandscheibenvorfélle), Polyneuropathien (systemische Affektionen pe-
ripherer Nerven), autoimmunvermittelte Erkrankungen des zentralen Nervensystems (z.B.
Multiple Sklerose).

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Vom Land Baden-Wiurttemberg anerkannte regionale Schlaganfalleinheit in enger Koopera-
tion mit der Internistischen Abteilung. In dieser regionalen Schlaganfalleinheit werden Pati-
enten mit frischen Apoplexen (Hirninfarkte), TIA's (fluichtigen Hirndurchblutungsstérungen)
und Hirnblutungen oder zur Uberwachung aufgenommen

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Logopéadie

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 B70 Schlaganfall 158

2 B76 Anfalle 136

3 168 Nicht operativ behandelte Krankheiten oder Verletzungen im 90
Wirbelsdulenbereich (z. B. Lenden- und Kreuzschmerzen)

4 B71 Krankheiten der Hirnnerven oder Nervenkrankheiten auf3er- 59
halb des Gehirns und Rickenmarks

5 B69 Kurzzeitige (bis 24 Stunden) Nervenfunktionsausfalle auf- 54

grund einer Hirndurchblutungsstérung oder Durchblutungs-
stérungen am Hals (z. B. Halsschlagader)

6 B67 Chronische Krankheiten mit Funktionsverlust und Zerstérung a7
von Nervenzellen (v. a. Parkinsonsche Krankheit)

7 B77 Kopfschmerzen 44

8 B81 Sonstige Krankheiten des Nervensystems (z. B. Stiirze un- 39

klarer Ursache, Sprachstérungen, Stérung der Bewegungs-
ablaufe etc.)

9 B72 Infektion des Nervensystems, jedoch nicht: Entziindung der 27
Hirnhaute durch Viren (= Virusmeningitis)
10 B63 Altersschwachsinn (= Demenz, Alzheimer) oder sonstige 26

chronische Krankheiten der Hirnfunktion
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B-1.6

B-1.7

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang| ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig

1 G40 Fallsucht (Epilepsie) 103

2 163 Infarkt des Gehirns 97

3 G45 Vorubergehende Hirndurchblutungsstérung (TIA) und ver- 55
wandte Krankheitsbilder

4 M51 Sonstige Bandscheibenschaden der Wirbelsaule 46

5 M54 Ruckenschmerzen 33

6 164 Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet 31

7 G20 Priméres Parkinson-Syndrom, Krankheitsbild der parkinson- 29
schen Krankheit

8 R51 Kopfschmerz 26

9 161 Blutung aus den Hirngefal3en 25

10 G41 Serie epileptischer Anfalle 25

Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | OPS 301 | Text Fallzahl
4-stellig

1 1-207 | Untersuchung der elektrischen Aktivitat des Gehirns (E- 366
lektroenzephalographie)

2 8-930 | Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf, ohne Mes- 238
sung des Blutdruckes in der Lungenarterie und des zentralen
Venendruckes

3 1-204 | Untersuchung des Gehirn-Ruckenmark-Flissigkeits-Systems | 221

4 1-208 | Untersuchung der elektrischen Aktivitat des Gehirns durch 69
Reize (evozierter Potentiale)

5 1-205 | Untersuchung der elektrischen Aktivitat der Muskulatur (E- 38
lektromyographie)

6 1-206 | Untersuchung der Nervenleitung 33

7 3-008 | Ultraschalluntersuchung des Bauches 30

8 3-00B | Ultraschalluntersuchung des Harnorgane 23

9 3-003 | Ultraschalluntersuchung des Halses 11

10 8-390 |Lagerungsbehandlung 10
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B-1

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.4

B-1.6

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Allgemeine Psychiatrie
(Chefarzt: Dr. Wolf-Eckehard Miihlenfeld)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Die gesamte Diagnostik und Behandlung von seelischen Krankheiten des erwachsenen
Menschen, psychischer Erkrankungen im Alter einschlieBlich Demenzen und Abh&ngig-
keitserkrankungen.

Elektrokrampftherapie.

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Psychiatrische Pflichtversorgung fiir den Landkreis Sigmaringen.

Akute psychische Krisensituationen, Anpassungsstérungen, Folgen psychischer Traumata,
neurotische Stérungen (z.B. Phobien, Angststdérungen, Zwangsstérungen), psychosomati-
sche Erkrankungen (z.B. Essstérungen), Personlichkeitsstérungen (z.B. Borderline-
Persdnlichkeitsstorung), Suchterkrankungen (z.B. Alkohol-, Drogen- und Medikamentenab-
hangigkeit), Suchtfolgeerkrankungen, Depressionen und andere affektive Stérungen, Er-
krankungen aus dem schizophrenen Formenkreis, Demenzerkrankungen (z.B. Demenz
vom Alzheimer-Typ, vaskuldre Demenz).

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Tagesklinik
Psychiatrische Institutsambulanz

Elektrokrampftherapie

Arbeit mit Angehérigen

Die Arbeit mit Angehdrigen ist ein Schwerpunkt unserer therapeutischen Bemiihungen.
Wenn der Patient es wiinscht, werden seine Angehérigen daher in den therapeutischen
Prozess einbezogen.

Auch die Angehdrigen selbst kdnnen Unterstiitzung in der seit vielen Jahren bestehenden
Angehorigenselbsthilfegruppe finden, in der bei Bedarf Beratung durch Arzte, Sozialarbeiter
und Pflegekréfte erfolgt.

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang | ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig
1 F10 Psychische- und Verhaltensstérungen durch Alkohol 178
2 F43 Anpassungsstorungen 125
3 F32 Depressive Episode 116
4 F20 Schizophrenie 98
5 F33 Rezidivierende depressive Stérung 78
6 FO1 Vaskulare Demenz 50
7 F31 Bipolare affektive Stérung 34
8 F25 Schizoaffektive Stérungen 25
9 F19 Psychische- und Verhaltensstérungen durch Substanzen 20
10 F23 Akute voriibergehende psychotische Stérungen 18
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B-1

B-1.1

B-1.2

B-1.3

B-1.4

B-1.5

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Anasthesie und operative Intensivmedizin
(Chefarzt: Prof. Dr. Franz Konrad)

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung

Zur Anwendung kommen samtliche Verfahren der Regional- und Allgemeinanasthesie.

Es wird das gesamte medizinische Therapiespektrum fir die operativen Patienten und neu-
rologischen Intensivpatienten angeboten (Beatmung, Kreislauftherapie, Dialyse, Tracheo-
tomie).

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Die Organisation der postoperativen Schmerztherapie wird von der Anasthesie durchge-
fuhrt. Hierzu werden mit den einzelnen operativen Abteilungen, dem Pflegepersonal und der
Apotheke interdisziplinar verbindliche Therapiestandards erstellt.

Fur die Behandlung starker Schmerzen nach bestimmten Operationen oder chronischer
Schmerzpatienten in der Klinik gibt es einen speziellen Schmerzdienst der Anasthesie.
Kommen als Schmerztherapie Verfahren spezielle Kathetertechniken (z.B. Periduala-
nasthesie) oder die patientenkontrollierte Analgesie zur Anwendung, werden die Patienten
taglich vom Anasthesisten besucht.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung

Transfusionsmedizin
Pramedikationssprechstunde

Notarzt

Organisation und Qualitatskontrolle des Notarztdienstes im Kreis Sigmaringen.
Eine Megacode-Trainingseinheit steht zur Verfiigung. Der Notarztdienst wird zusammen mit
der Inneren Abteilung durchgefiihrt.

Die Top-10 DRG (nach absoluter Fallzahl) der Fachabteilung im Berichtsjahr

Rang DRG Text Fallzahl
3-stellig

1 F15 Dehnung von verengten Herzkranzgefaf3en mit einem Bal- 45
lonkatheter

2 V60 Alkoholvergiftung oder —entzug 45

3 X62 Vergiftungen/giftige Wirkungen von Drogen, Medikamenten 36
oder anderen Substanzen

4 B70 Schlaganfall 11

5 F60 Kreislauferkrankungen mit akutem Herzinfarkt, ohne invasive 11
kardiologische Diagnostik

6 T60 Generalisierte Blutvergiftung 10

7 All Langzeitbeatmung tber 263 unter 480 Stunden 9

8 G02 Grol3e Operationen an Dick- und Dinndarm 9

9 F10 Dehnung von verengten Herzkranzgefaf3en mit einem Bal- 8
lonkatheter bei patienten mit akutem Herzinfarkt

10 Al2 Langzeitbeatmung Uiber143 unter 264 Stunden 6
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B-1.6

B-1.7

Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang| ICD-10 |Text Fallzahl
3-stellig
1 F10 Stérungen der Psyche (Geist) und des Verhaltens durch Al- 45
kohol
2 125 Chronische Durchblutungsstérung des Herzens 43
3 121 Akuter Herzinfarkt 26
4 T50 Vergiftung durch harntreibende Mittel und sonstige nicht na- 15
her bezeichnete Arzneimittel
5 T51 Giftige Wirkung von Alkohol 10
6 120 Schmerzen in der Herzgegend (Angina pectoris) 9
7 R57 Schock, andernorts nicht eingeordnet 8
8 150 Herzschwéache (Herzinsuffizienz) 7
9 161 Blutung aus den Hirngefal3en 7
10 A4l Sonstige Blutvergiftung 6
Die 10 haufigsten Operationen bzw. Eingriffe der Fachabteilung im Berichtsjahr
Rang | OPS 301 | Text Fallzahl
4-stellig
1 8-800 | Ubertragung von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 256
Thrombozytenkonzentrat
2 8-931 | Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf, mit Messung 242
des zentralen Venendruckes
3 8-910 | Infusion und Einspritzen von Substanzen zur Schmerzthera- 249
pie in den Epiduralraum (auf3erhalb der duf3eren Haut des
zentralen Nervensystems)
4 1-620 | Spiegelung der Luftréhre und der Bronchien 220
5 8-831 |Legen, Wechsel und Entfernung eines Katheters in zentral- 160
vendse Gefalle
6 8-900 | Narkose mit Gabe des Narkosemittels Uber eine Vene 159
7 8-930 | Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf, ohne Mes- 148
sung des Blutdruckes in der Lungenarterie und des zentralen
Venendruckes
8 8-718 | Maschinellen Beatmung 128
9 8-701 | Einfaches Einflihren eines Beatmungsrohres in die Luftréhre 78
10 8-810 | Ubertragung von Blutplasma und Blutplasmabestandteilen 73
und gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen
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B-1 Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

B-1.1 Radiologie
(Chefarzt: Dr. Otto Stengele)

B-1.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung
Alle radiologischen Leistungen des konventionellen Réntgen einschlie3lich Mammographie,
der Schnittbilddiagnositk mit Kernspintomographie- und Compuntertomographie sowie der
Nuklearmedizin.
Zusatzlich interventionelle Leistungen mit Gewebeentnahmen, Abzel3ableitungen und Ge-
falRtherapie.
Das Leistungsspektrum umfasst:

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung
GefaRaufweitungen und -rekanalisationen mit Stentimplantationen (Gefaf3stiitzen), Emboli-
sationen bei Tumoren und Blutungen, Verédung von Krampfadern des Hodens, CT-
gesteuerte diagnostische und therapeutische Punktionen, CT-gesteuerte Drainageeinlagen,
CT-gesteuerte Sympathikolysen, stereotaktische Markierungen von Tumoren der Brust vor
Operationen, radioaktive Darstellung der Lymphabflussgebiete von Tumoren der Brust (sen-
tinel node) vor Operationen.

B-1.4 Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Knochendichtemessung
GefalRdarstellung mittels der Kernspintomographie

GefaRdarstellung mit Kohlendioxid
Kernspintomographische Untersuchung der weiblichen Brust
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B-2

B-2.1

B-2.2

B-2.3

B-2.4

Fachabteilungstbergreifende Struktur- und Leistungsdaten
des Krankenhauses

Ambulante Operationen nach 8115b SGB V Gesamtzahl (nach absoluter Fallzahl) im
Berichtsjahr

Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen erbrachte 1.497 ambulante Operationen nach §115b
SGB V im Berichtszeitraum.

Top-10 der ambulanten Operationen (nach absoluter Fallzahl) im Berichtsjahr

Rang

EBM-NTr.
vollstellig

Text

Fallzahl

1

5120

Herzkatheteruntersuchung mit Koronarangiographie,
einschl. aller Begleitleistungen, ggf. einschl. Gerinnungsun-
tersuchungen (z. B. aktivierte Gerinnungszeit), Kontrastmit-
teleinbringung(en), selektiver Darstellung ...

327

1104

Abrasio der Gebarmutterhdhle und des Gebarmutterhalska-
nals, ggf. einschl. Entfernung von Polypen oder Fremdkor-
pern, ggf. einschl. Aufbereitung des Gewebematerials zur
histologischen Untersuchung

156

1111

Hysteroskopie, einschl. hysteroskopisch durchgefihrter in-
trauteriner Eingriffe

155

2105

"Exzision von tiefliegendem Korpergewebe (z. B. Fettgewe-
be, Faszie, Muskulatur) oder Probeexzision aus tiefliegen-
dem Korpergewebe oder aus einem Organ ohne Eréffnung
einer Kdrperhoéhle (z. B. Zunge)"

132

1741

Plastische Operation der Vorhaut und/oder des Frenulums

104

2447

Resezierende arthroskopische Operation und/oder
arthroskopische Kapsel Band-Spaltung und/oder arthrosko-
pisch-instrumentelle Entfernung freier Gelenkkérper
und/oder (sub-)totale Synovektomie

104

2345

Osteosynthese des Radius, der Ulna, der Fibula oder eines
grol3en Rohrenknochens

64

2361

"Entfernung von Stellschrauben, tastbaren Einzelschrauben
oder von Kirschnerdrahten aus einem Knochen nach Aufsu-
chen durch Schnitt oder Entfernung eines Fixateur extern"

61

9

2634

Laparoskopie/Pelviskopie, ggf. einschl. Probeexzision
und/oder Probepunktion und/oder Adhéasiolyse

54

10

2145

Er6ffnung eines tiefliegenden Abszesses oder Exzision ei-
nes Karbunkels

46

Sonstige ambulante Leistungen (Fallzahl fir das Berichtsjahr)

Fachgebiet/Klinken mit Hochschulambulanz gemaf 8117 SGB V
Entfallt fir das Kreiskrankenhaus Sigmaringen.

Psychiatrische Institutsambulanz gemé&nR §118 SGB V
In der Psychiatrische Institutsambulanz gemaf §118 SGB V wurden im Berichtszeitraum 8
Falle erbracht.

Sozialpadiatrisches Zentrum gemaR § 119 SGB V
Entfallt fir das Kreiskrankenhaus Sigmaringen.

Personalqualifikation im Arztlichen Dienst (Stichtag 31.12. Berichtsjahr)
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Schlussel Name der Abteilung Anzahl der Anzahl Arzte | Anzahl Arzte
nach beschéftigten in de_r Weiter- mit abge-
§ 301 Arzte insge- bildung sc_hlos_sener
samt Weiterbildung
SGB VvV
0100 Innere Medizin 18 9 9
1500 Chirurgie 16 9 7
2200 Urologie 9 3 5
2400 Frauenheilkunde und Geburtshilfe 8 4 4
2600 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 0 0 1
2700 Augenheilkunde 0 0 2
2800 Neurologie 5 4 1
2900 Allgemeine Psychiatrie 9 5 4
3600 Anésthesie /Intensivmedizin 14 7 7
3751 Radiologie 6 3 3
Gesamt 85 44 41 (+3)
Anzahl Arzte mit Weiterbildungsbefugnis (gesamtes Krankenhaus): 9
B-2.4 Personalqualifikation im Pflegedienst (Stichtag 31.12. Berichtsjahr)
Schlissel Name der Abteilung Anzahl der | Anteil der Anteil der Anteil
beschaftigten examinierten | Kranken- Kranken-
nach Pflegekrafte | Kranken- schwestern/ | pflegehelfer/in
§ 301 insgesamt schwestern/ -pfleger mit (1 Jahr)
SGB V -pfleger entsprechen-
(3 Jahre) der .
Fachweiter-
bildung
(3 Jahre plus
Fachweiter-
bildung)
0100 Innere Medizin 38 97,4% 0% 2,6 %
1500 Chirurgie 43 97,7 0% 2,3%
2200 Urologie 16 100 % 0% 0%
2400 Frauenheilkunde und 14 100 % 0% 0%
Geburtshilfe
2600 Hals-, Nasen-, Ohren- 3 100 % 0% 0%
heilkunde
2700 Augenheilkunde 0 0 0 0
2800 Neurologie 16 100 % 0% 0%
2900 Allgemeine Psychiatrie 42 100 % 2,4% 0%
3600 Anasthesie 27 100 % 76,3 % 0%
/Intensivmedizin
3751 Radiologie 0 0 0 0
Gesamt 194 99,5 % 10,8 % 0,5%
Ausgenommen sind OP- und Funktionsbereiche, PDL, sowie Krankenpflegeschiiler.
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C

C-1

Qualitatssicherung

Externe Qualitatssicherung nach 8137 SGB V

Zugelassene Krankenhauser sind gesetzlich zur Teilnahme an der externen Qualitatssiche-
rung nach 8§ 137 SGB V verpflichtet. Gemaf seinem Leistungsspektrum nimmt das Kranken-
haus an folgenden Qualitatssicherungsmafnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich Leistungsbe- | Teilnahme an | Dokumenta- | Dokumenta-
reich wird der externen tionsrate tionsrate
erbracht Qualitatssi- | Krankenhaus Bundes-
cherung durchschnitt
(HCH) Isolierte Aortenklappenchi- Nein Nein
rurgie
(12/1) Cholezystektomie Ja Ja 73,05 100,0
(15/1) Gynékologische Operationen Ja Ja 94,78 94,7
(09/1) Herzschrittmacher- Ja Ja 94,10 95,5
Erstimplantation
(09/2) Herzschrittmacher- Ja Ja 100,0 100,0
Aggregatwechsel
(09/3) Herzschrittmacher-Revision/- Ja Ja 54,55 74,0
Explantation
(HTX) Herztransplantation Nein Nein
(17/1) Huftgelenknahe Femurfraktur Ja Ja 82,8 95,9
(ohne subtrochantare Frakturen)
(17/3) Huft-Totalendoprothesen- Ja Ja 100,0 92,4
Wechsel
(10/2) Karotis-Rekonstruktion Nein Nein
(17/5) Knie-Totalendoprothesen- Ja Ja 98,60 98,6
Erstimplantation (TEP)
(17/6) Knie-Totalendoprothesen- Ja Ja 90,91 97,4
Wechsel
(HCH) Kombinierte Koronar- und Nein Nein
Aortenklappenchirurgie
(21/3) Koronarangiografie / Perku- Ja Ja 100,0 100,0
tane transluminale Koronarangi-
oplastie (PTCA)
(HCH) Isolierte Koronarchirurgie Nein Nein
(18/1) Mammachirurgie Ja Ja 98,1 91,7
(16/1) Geburtshilfe Ja Ja 98,53 99,3
(DEK) Pflege: Dekubitusprophylaxe Ja Ja 96,00
mit Kopplung an die Leistungsbe-
reiche 1,8,9,11,12,13, 15,19
(17/2) Huft-Endoprothesen- Ja Ja 91,96 98,4
Erstimplantation
Gesamt 94,18
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C-2

C-3

C-5.1

C-5.2

Qualitatssicherung beim ambulanten Operieren nach 8115 b SGB V
Eine Aufstellung der einbezogenen Leistungsbereiche findet im Qualitatsbericht im Jahr 2007
Berucksichtigung.

Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht (8112 SGB V)
Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung ver-
einbart.

QualitatssicherungsmalRnahmen bei Disease Management - Programmen (DMP)

GemalR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP-
Qualitatssicherungsmafinahmen teil:

Diabetes mellitus

Mindestmengen

Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach 8137 Abs. 1 S. 3Nr. 3 SGB V

Lebertransplantation
Mindestmenge Krankenhaus: 10
Erbracht: Nein

Nierentransplantation
Mindestmenge Krankenhaus: 20
Erbracht: Nein

Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus
Mindestmenge Krankenhaus: 5

Mindestmenge pro Arzt: 5

Erbracht: Nein

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas
Mindestmenge Krankenhaus: 5

Mindestmenge pro Arzt: 5

Erbracht: Nein

Stammzelltransplantation
Mindestmenge Krankenhaus: 10
Erbracht: Nein

Ergédnzende Angaben bei Nicht-Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach 8137
Abs.1S.3Nr.3SGBV

Leistungen aus der Mindestmengenvereinbarung erbrachte das Kreiskrankenhaus Sigmarin-
gen im Berichtszeitraum nicht.
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Systemtaeil

Qualitatspolitik

Elemente der Qualitatspolitik

Die Qualitatspolitik ist die Gesamtheit aller Mal3nahmen, die in den Kliniken Landkreis Sigma-
ringen ergriffen werden, um die Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat zu férdern.

Die drei Qualitatselemente beziehen sich auf die Bereiche

e Arztliche und pflegerische Leistungen

e Patienten- bzw. Kundenzufriedenheit

e  Wirtschaftlichkeit

e Mitarbeiterzufriedenheit

e Wahrnehmung der kommunalen Gesundheitsversorgung im Landkreis

Die Qualitatspolitik bezieht sich auf alle Bereiche des Unternehmens und pragt alle Aktivitaten
und Entscheidungen.

Ziele der Qualitatspolitik

Ziel der Qualitatspolitik ist die Erfiillung unserer gesundheitspolitischen Aufgabe, die durch die
Anforderungen unserer Patienten, unserer Gesellschafter, der Krankenkassen und die kran-
kenhausplanerischen Vorgaben des Landes Baden-Wirttemberg definiert werden.

Die Qualitatspolitik in den Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH legt einen besonderen
Schwerpunkt auf die Ergebnisqualitat. Dieser Schwerpunkt basiert auf dem Gedanken des
Stakeholder-Value-Ansatzes.

Die Betonung der Ergebnisqualitat beruht auf der Erkenntnis, dass alle Interessenten an ei-
nem gut arbeitenden Krankenhaus (Stakeholder) in erster Linie an bestimmten Ergebnissen
interessiert sind. So erwartet z.B. der Patient ein mdglichst gutes Behandlungsergebnis, die
niedergelassenen Arzte eine moglichst enge und vertrauensvolle Zusammenarbeit, sowie ein
attraktives Behandlungsangebot, das die ambulanten Strukturen ergéanzt und die Gesellschaf-
ter eine leistungsfahige Gesundheitsversorgung fiir den Landkreis unter Wahrung der Wirt-
schaftlichkeit. Wahrend traditionelle Anséatze eher auf die Struktur- und Prozessqualitat abstel-
len, sind wir der Uberzeugung, dass gute Ergebnisse einen stabilen und validen Indikator fiir
die Struktur- und Prozessqualitat sind.

Der Stakeholder-Value-Ansatz versucht die Bedurfnisse verschiedener Anspruchsgruppen
eines Unternehmens, und hier der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH, in Einklang zu
bringen.

Im Rahmen dieses Ansatzes sehen wir unsere Patienten als primére Interessengruppe, an
deren Bedurfnissen sich die Kliniken priméar ausrichten.

Unser besonderes Augenmerk gilt aber auch den Interessen unserer Partner im Gesund-
heitswesen (niedergelassenen Arzte, gesetzliche und private Krankenversicherungen), denn
wir sind der Uberzeugung, dass nur ein vertrauensvoller und kooperativer Umgang mit diesen
Partnern zu einem Uberzeugenden und qualitativ hochwertigen Ergebnis flr unsere Patienten
fuhrt. Zusatzlich halten wir die Interessen unserer Mitarbeiter an qualifizierten und sicheren
Arbeitsplatzen fur eine wichtige Bedingung unseres betrieblichen Handelns.

Darilber hinaus ist fir uns die Verpflichtung unseren Gesellschaftern gegeniber von beson-
derer Bedeutung, die von der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH eine flachendeckende,
qualitativ hochwertige, stationdre Gesundheitsversorgung fur den Landkreis Sigmaringen er-
warten. Verbunden mit dieser Erwartung ist jedoch die Anforderung, dass dieser Versor-
gungsauftrag wirtschaftlich erbracht wird und damit der langfristige Bestand als kommunales
Unternehmen gesichert wird.
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Selbstverstandlich ist fur unser Unternehmen, dass die Gesamtheit unseres Leistungsangebo-
tes entsprechend der Vorgaben des Landeskrankenhausplanes erbracht wird. Damit dieser
bedarfsorientiert weiterentwickelt werden kann, arbeiten wir eng und vertrauensvoll mit den
staatlichen Stellen zusammen, in deren Hand die Landeskrankenhausplanung liegt.

Ein weiteres Ziel unserer Qualitatspolitik ist die Verkntpfung der medizinischen, pflegeri-
schen und wirtschaftlichen Ergebnisverantwortung mit der Qualitatsverantwortung.

In unserem Unternehmen gibt es keine Trennung zwischen Qualitditskompetenzen auf der ei-
nen Seite und medizinischer, pflegerischer und wirtschaftlicher Kompetenzen auf der anderen
Seite. Dieser prozessintegrative Ansatz fiihrt zu einem sehr praxis- und ergebnishezogenen
Qualitditsmanagement. In jeder Abteilung sind Qualitatsbeauftragte tétig, die gleichzeitig inte-
graler Bestandteil der jeweiligen Strukturen und Prozesse sind. Durch die Integration des
Qualitditsmanagements in das tagliche Geschehen wird das Qualitdtsmanagement nicht
Selbstzweck, sondern Hilfsmittel zur zielgerichteten Aufgabenerfiillung. Konzeption, Planung
und Anwendung im Routinebetrieb liegen in einer Hand. Die Organisation und Steuerung des
Qualitditsmanagement liegt in der Hand der Prozessverantwortlichen.

Zur Erfallung Ihrer Qualitatsaufgaben erhalten alle Beteiligten eine regelméaRige Rickmeldung
der Ergebniskennzahlen. So wird in den Kliniken des Landkreises Sigmaringen GmbH ein um-
fassendes EDV-basiertes Ergebniskennzahlen-System, ein ,Management-Cockpit* gepflegt
und standig ausgebaut.

Diese Transparenz der Ergebnisse in unserem Unternehmen filhrt zu einer standigen Be-
schaftigung der Beteiligten mit den Ergebnissen ihres Bereiches bzw. ihrer Abteilung, und
damit zu einem kontinuierlichen Verbesserungsprozess, dessen Ergebnisse zeitnah verifiziert
werden kdnnen.

Ein weiter wichtiger Faktor der Qualitatspolitik ist die Einbindung des Qualititsmanagements
eines jeden Krankenhauses in ein tragerweites und unternehmensibergreifendes Quali-
tatssystem.

Auf Tragerebene werden die Ergebnisse der verschiedenen Hauser ausgewertet und mitein-
ander verglichen. Abweichende Ergebnisse fihren zu entsprechenden Verbesserungsprozes-
sen in den Einheiten mit einem identifizierten Verbesserungspotential.

Dariliber hinaus hat die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH zusammen mit der Kliniken
Ludwigsburg-Bietingheim gGmbH, der Stadtisches Klinikum Karlsruhe gGmbH, der SLK-
Kliniken Heilboronn GmbH und der Schwarzwald-Baar Klinikum Villingen-Schwenningen GmbH
ein gemeinsames Unternehmen, die QuMiK Qualitdt und Management im Krankenhaus
GmbH, zur Entwicklung einer einrichtungsibergreifenden Qualitatssicherung gegriindet. Die
Gesellschaft hat ferner die Aufgabe, die Gesellschafter bei der Entwicklung eines einrich-
tungsinternen Qualitdtsmanagement zu unterstitzen.
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Qualitatsmanagement

Organisationsstruktur

Die drei primaren Ziele unserer Qualitatspolitik,
o Ergebnisqualitat als vorrangiges Qualitatsziel,

o Verknupfung der medizinischen, pflegerischen und wirtschaftlichen
Ergebnisverantwortung mit der Qualitatsverantwortung,

e Einbindung des hausindividuellen Qualitdtsmanagements in ein
tragerweites und unternehmensibergreifendes Qualitatssystem,

fuhren zur einer Integration der Qualititsmanagementstrukturen in die Organisationsstruktu-
ren der einzelnen Krankenhauser.

Die Hauptverantwortung des Qualitatsmanagement liegt bei den Betriebsleitungen der einzel-
nen Krankenhauser, die im Rahmen der regelmafiig stattfindenden Betriebsleitungssitzungen
zusammen mit der Geschéftsfihrung die Richtlinien der Qualitatspolitik und des Qualitatsma-
nagements festlegen. Gleichzeitig wird festgelegt, wie die Integration in die bestehenden Or-
ganisationsstrukturen erfolgen soll.

Zusétzlich finden monatliche Sitzungen der QuMIK statt, in denen die unternehmensibergrei-
fenden Projekte zwischen den Geschéftsfiihrungen der einzelnen Krankenhduser koordiniert
werden. Zusatzlich finden die Projektgruppen innerhalb der QuMIK regelmaf3ig und nach Be-
darf statt.

Beraten werden die Betriebsleitungen und die Geschaftsfihrung durch die Stabsstelle ,,Quali-
tatskoordination“. Die Mitarbeiter dieser Stabstelle sind in dieser Funktion der Geschéftsfiih-
rung direkt unterstellt, nehmen aber dartber hinaus auch Linienfunktionen im Unternehmen
wahr.

Die von der Betriebsleitung entwickelten QM-MalRRnahmen und initiierten QM-Projekte werden
in regelmaRigen Fihrungskraftekonferenzen vorgestellt und besprochen. Uber die Implemen-
tierungsfortschritte und die Entwicklung einzelner Projekte wird ebenfalls in diesem Gremium
berichtet. Die Fuhrungskraftekonferenz umfasst alle Fuhrungskréafte ab der Ebene der Abtei-
lungsleitungen bis zur Geschaftsflihrung.

In jeder Abteilung gibt es einen Qualitdtsbeauftragten, der die jeweilige Abteilungsleitung bei
der Planung, Umsetzung und Koordination der QM-Aufgaben berat und unterstitzt.

Fur das Jahr 2005 ist die Zertifizierung des Brustzentrums innerhalb der Gynakologie als Pi-
lotprojekt fir weitere Teilzertifizierungen geplant.

Qualitatsbewertung

Der ergebnisorientierte Ansatz unseres Qualitdtsmanagements und die Vermeidung von Pa-
rallelstrukturen zwischen Qualitditsmanagement und Klinikmanagement haben zu einer hohen
Akzeptanz des Qualitdtsmanagements im Hause gefuhrt. Durch die Vermeidungen zusatzli-
cher Gremien werden nur Projekte angegangen und umgesetzt, die einen direkten Einfluss
auf ein messbares Ergebnis haben.

Trotz der erfolgreichen Arbeit werden die Kliniken Landkreis Sigmaringen voraussichtlich auch
eines der traditionellen QM-Systeme adaptieren und die traditionellen Zertifizierungen anstre-
ben missen, da diese zukinftig die formale Grundlage fur das Erbringen bestimmter Leistun-
gen im Gesundheitswesen sein werden.
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F. Qualitdtsmanagementprojekte im Berichtszeitraum

Im Berichtszeitraum 2004 wurden folgende Projekte durchgefiihrt:

e Zentrale Patientenaufnahme (ZPA)

Projektziel:

Schaffung einer zentralen Anlaufstelle fur Rettungsdienste und Notfall-
Patienten in deren Komplex auch die chirurgischen Ambulanzraume integriert
sind.

Interdisziplindre Erstbehandlungsmoglichkeit fir Patienten der Inneren Medi-
zin, Chirurgie, Neurologie und Psychiatrie.

Anbindung der raumlich nahe gelegenen Funktions- und Diagnostikbereichen
der Klinik an die ZPA.

Das Projekt wurde im Jahr 2004 erfolgreich abgeschlossen.

e Zentrale Speisenversorgung

Projektziel:

Schaffung einer zentralen Speiseversorgung fur die drei Krankenh&user der
Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH unter gleichzeitiger Verbesserung der
Produktionsablaufe, des Beschaffungsmanagements und Erhéhung der Kun-
denorientierung.

Das Projekt wurde im Jahr 2005 erfolgreich abgeschlossen.

e Einfuhrung eines EDV-gestiitzten Personalmanagements

Projektziel:

Schaffung einer EDV-gestitzten Personalmanagements zum verbesserten
Einsatz der verfligbaren Personalressourcen mit dem Ziel einer hdheren
Einsatzflexibilitat und der starkeren Synchronisierung des Personaleinsatzes
mit dem Patientenaufkommen.

Das Projekt wurde im Jahr 2005 erfolgreich abgeschlossen.

e Einfuhrung eines EDV-gestiitzten Einbestellungs- und OP-Planungssystem

Projektziel:

Reduzierung der Warte- und Behandlungszeiten durch ein EDV-gestiitztes
Einbestellungs- und OP-Planungssystem.

Das Projekt befindet sich zwischenzeitlich in der Erprobungsphase in der Chi-
rurgie, der Anasthesieambulanz und im Bereich des ambulanten Operierens.
Eine Ausweitung nach Abschluss der Erprobungsphase auf andere Bereiche
ist geplant.

e Verbesserung der arztlichen Dokumentation und Arztbriefschreibung durch eine
Dezentralisierung des Schreibdienstes (Innere Medizin)

Projektziel:

Jahrgang 2004

Verbesserung der Dokumentation und Archivierung, Verkirzung des Befun-
dumlaufes und die Beschleunigung des Aktenabschlusses mit dem Ziel, dass
jeder Patient bei seiner Entlassung einen vollstandigen vorlaufigen Arztbrief in
gedruckter Form erhalt und der endglltige Arztbrief deutlich eher zur Verfi-
gung gestellt werden kann.

Das Projekt wurde im Jahre 2005 erfolgreich abgeschlossen. Nach Abschluf3
des Projekts verlassen 84 Prozent der stationdren Patienten das Kranken-
haus mit einem (gedruckten) ausfuhrlichen Entlassbrief mit Laborbefunden
und Medikamentenzettel. Die Wartezeit auf den endgultigen Brief (mit Chef-
arztunterschrift) hat sich um 85 Prozent reduziert und betragt im Durchschnitt
nur noch 2,4 Tage.
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e Kontinuierliche QM-Projekte

Beispiele: - RegelméaRige Arbeitsgruppe zur Entwicklung und Verbesserung von
Pflegestandards

- Verbesserung des Informationsflusses und der innerbetrieblichen Kommu-
nikation durch den Ausbau der Informationsplattform Intranet

- Verbesserung der Kontrolle der Ergebnisqualitéat durch Erweiterung des
.Management-Cockpits" mit weiteren medizinischen und betriebswirtschaft-
lichen Ergebniskennzahlen
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G. Weitergehende Informationen

Ansprechpartner fir den Qualitatsbericht:

Stefan Dudda

QM-Koordinator der Kliniken des Landkreises Sigmaringen GmbH
Hohenzollernstrasse 40

72488 Sigmaringen

Tel.: 07571/ 100-2401

Fax: 07571/ 100-2281

e-mail: s.dudda@Kklksig.de

Besuchen Sie uns auf unserer Homepage:
www.klksig.de
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