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Einleitung

Der vorliegende Qualitatsbericht gibt Ihnen einen Uberblick Uber die im Krankenhaus Pfullendorf er-
brachten Leistungen im Jahr 2006.

Der Qualitatsbericht ist entsprechend den gesetzlichen Anforderungen bzw. entsprechend der Empfeh-
lungen der Spitzenverbande der Krankenkassen gegliedert. Das Krankenhaus Pfullendorf erfiillt damit
seine gesetzliche Pflicht gemaR § 137 SGB V.

Uber die Erstellung des strukturierten Qualitatsbericht nach dem § 137 des Sozialgesetzbuchs V haben
die Spitzenverbande im Gesundheitswesen, d.h. die Bundeslander der gesetzlichen und privaten Kran-
kenkassen, die Deutsche Krankenhausgesellschaft, die Bundesarztekammer und der Deutsche Pflege-
rat einen Vertrag geschlossen und die Inhalte in einer bundesweit einheitlichen Vorgabe geregelt.

Damit soll sichergestellt werden, dass alle Krankenhduser regelméRig vergleichbare und qualitatsrele-
vante Daten fiir eine interessierte Offentlichkeit zur Verfiigung stellen. Die Verdffentlichung erfolgt, zu-
satzlich zu den von den Krankenh&usern herausgegebenen Berichten, durch die Krankenkassen im In-
ternet. Der hier vorliegende Bericht ist auf den Internetseiten der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH
einsehbar (www.klksig.de)

Der Trager

Das Krankenhaus Pfullendorf steht in Tragerschaft der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH die
drei Krankenh&auser an den Standorten Sigmaringen, Pfullendorf, und Bad Saulgau sowie ein Psychiatri-
sches Pflegeheim am Standort Sigmaringen betreibt. Mit insgesamt 623 Krankenhausbetten und 66
Pflegeheimplatzen ist die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH eine der groRen Krankenhaustrager im
Regierungsbezirk Tubingen.

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 abgestimmte
und umfassende Gesundheitsversorgung fiir den gesamten Landkreis Sigmaringen anzubieten. Dies
war besonders wichtig, da aufgrund der Kreisreform von 1973, die zur Bildung des "Dreilanderkreises"
Sigmaringen fihrte, dessen Kreisgebiet mit annéhernd gleich grof3en Anteilen in den "Landesteilen" Ba-
den, Hohenzollern und Wirttemberg liegt, die Versorgungsstrukturen einer Abstimmung bedurften. Heu-
te kbnnen die drei Krankenhauser die Versorgung ohne unnétige Doppelvorhaltungen sinnvoll koordinie-
ren und dennoch eine ortsnahe Versorgung unter Beriicksichtigung 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 Krankenhduser mit ihren insge-
samt 10 Abteilungen behandelt. Dem Grundungszweck zur bedarfsgerechten Versorgung der Bevdlke-
rung 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 Kranken-
haus 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 dieser Zeit
beim Spitalfonds Pfullendorf, einem der heutigen Gesellschafter der Kliniken Landkreis Sigmaringen
GmbH. Das Krankenhaus Pfullendorf ist ein Krankenhaus der Grundversorgung mit den Hauptabteilun-
gen Chirurgie (mit dem Schwerpunkt Gefalichirugie), Innere Medizin, Anasthesie und den Belegabtei-
lungen HNO und Gynéakologie und Geburtshilfe. Das Haus wurde in den Jahren 1998 bis 2001 mit einem
Gesamtvolumen von 28,5 Mio. EUR modernisiert und verfugt Gber eine hervorragende Ausstattung und
Geb&udestruktur.



Das Kreiskrankenhaus Sigmaringen (heute 380 Planbetten) geht auf eine Stiftung des Sigmaringer
Firstenhauses zurtick, die in den Jahren 1841 - 1846 zu Errichtung des hohenzollerischen Landesspital
in Sigmaringen fuhrt. Als Furst-Carl-Landesspital bzw. spater First-Carl-Landeskrankenhaus besteht
diese Einrichtung bis 1979, allerdings mit wechselnden Verantwortungstradgern. So geht die Verantwor-
tung vom Firstentum mit dessen staatlichen Anschluss an PreuRen 1850 an die preufische Regierung
Uber, die die Verwaltung 1874 an den Landeskommunalverband der Hohenzollerischen Lande Ubertragt.
1963 ubernimmt dann der Kreis Sigmaringen die Verwaltung der Stiftung und errichtet 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 bendétigt, welches ein grof3es raumliches Einzugsgebiet versorgt.
In einigen Teilbereichen nimmt das Kreiskrankenhaus auch Versorgungsaufgaben wabhr, die sonst eher
in Krankenhausern héherer Versorgungsstufen anzutreffen sind. Im Einzelnen verfligt das Kreiskran-
kenhaus Sigmaringen Uber die Fachdisziplinen Chirurgie (mit den Schwerpunkten Allgemein- u. Visce-
ral- sowie Unfall- und Wiederherstellungschirurgie), Gynakologie und Geburtshilfe, Urologie, Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde (Belegabteilung), Innere Medizin, Neurologie, Psychiatrie, Anasthesie und Ra-
diologie (Praxis am Krankenhaus)

Das Kreiskrankenhaus Bad Saulgau (heute 107 Planbetten) besteht seit 1914. Mit der Auflésung des
Alt-Kreises Saulgau und der Integration groRer 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 fir rund 10 Mio.
EUR errichtet und die Altsubstanz vollstandig saniert. Das Kreiskrankenhaus Bad Saulgau ist gekenn-
zeichnet durch seinen hohen belegéarztlichen Anteil in der Leistungserbringung und damit Modell fur eine
moderne ortsnahe Grundversorgung, verbunden mit einer engen Zusammenarbeit mit den niedergelas-
senen Arzten in Bad Saulgau.

Die Krankenhauser der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH werden sich auch in den nachsten Jah-
ren den zu erwartenden Anderungen aktiv stellen. Alle drei Krankenhausstandorte sollen erhalten wer-
den, ihre unterschiedlichen Starken werden zielgerichtet weiter ausgebaut. Doppelvorhaltungen werden,
soweit mdglich und nétig, reduziert .



A Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH legt mit diesen Qualitatsbericht fir das Krankenhaus Pfullen-
dorf den gesetzlich geforderten Qualitatsbericht nach § 137 SGB fiir das Jahr 2006 vor.

Fir die Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH ist eine qualitatsverpflichte Medizin seit ihrer Grindung
im Jahre 1996 eine Verpflichtung und ein wichtiges Anliegen. Als Krankenhaustrager von drei Kranken-
hausern, deren Aufgabe es ist, ein mdglichst vollstandiges medizinisches Angebot fur die Bevdlkerung
eines ganzen Landkreises anzubieten, erfolgt die erste Qualitatsprifung jeden Tag mit dem Unfang 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 knnen wir
grol3e Erfolge aufweisen. Mit dem vorliegenden Qualitatsbericht mdchten wir gerne unseren Patienten
und Partner im Gesundheitswesen ein Instrument in die Hand geben, das ihnen einen tieferen Einblick in
unserer Krankenhdauser ermdglicht. Offenheit schafft Vertrauen und in diesem Sinne begrii3en wir jede
Entwicklungen im Gesundheitswesen, die zu mehr Transparenz fihrt.

Dieser Bericht ist aber auch ein standardisierter Bericht, weil er in seinem Aufbau und Inhalt den bun-
desweiten Vorgaben entsprechen muss. In manchen Punkten hétten wir als Trager vielleicht noch die
eine oder andere individuelle Starke gerne detalllierter herausgearbeitet. So sind wir durch unsere kom-
munalen Gesellschafter tief mit der Region und dem Landkreis verbunden. Dies zeigt die hohe Inan-
spruchnahme unserer Einrichtung durch die Bevdlkerung unseres Landkreises. Aber auch regional und
Uberregional kdbnnen wir seit Jahren immer mehr Patienten von unseren Leistungen Uberzeugen. Die
Individualitat der einzelnen Leistung und die Freundlichkeit der Mitarbeiter unserer Krankenhauser wird
man ebenfalls in diesem Bericht nicht erkennen kénnen. Trotzdem denken wir, dass der Bericht fir 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 Gesundheitswesengut bewaltigt. Die Einfihrung des pauschalierenden Ent-
geltsystems (DRG) flhrte in allen Krankenhausern, und dort in allen Arbeitsbereichen zu umfassenden
Strukturveranderungen im Prozess der Patientenbehandlung. Aber auch die Tréager- bzw. Unterneh-
mensstrukturen missen regelmaRig den Notwendigkeiten angepasst werden. Bereits 1996 wurden die
als Eigenbetriebe des Landkreises geflihrten ehemaligen Kreiskliniken in Sigmaringen und in Bad Saul-
gau zusammen mit dem Krankenhaus Pfullendorf, das in Tragerschaft des Spitalfonds Pfullendorf stand,
in eine GmbH Uberfuhrt. Die Fahigkeit, zuklnftig diese Anpassungsprozesse in einem sich rasch wan-
delnden Umfeld aktiv zu gestalten, wird ein wichtiger Bestandteil des Qualitditsmanagements sein.

Die Anforderung an das Qualitatsmanagement und an die Qualitatssicherung erhielt in den Krankenhéau-
sern und in der Gesetzgebung in den letzten Jahren ein immer starkeres Gewicht. Die Kliniken Land-
kreis Sigmaringen GmbH begruf3t diese Entwicklung. Wir werden diese Bemiihungen auch in Zukunft
aktiv unterstitzen.

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

Sigmaringen im Oktober 2007

Die Geschaftsfuhrung



Krankenhausname:

Hausanschrift;

Telefon:
Fax:
URL:
EMail:

AuRRenansicht

Cafeteria

Eingangshallle

Sonnenseite

Krankenhaus Pfullendorf
Zum Eichberg 2/1
88630 Pfullendorf
07552 2502

07552 2520-09

http://klksig.de/
mailto:info@klksig.de



http://klksig.de/
mailto:info@klksig.de

Kontakte
Geschaftsfuhrung

Geschaftsfuhrer

Fulko Rid

Tel.: 07571/100-2200

Fax: 07571/100-2281

e-mail: geschaeftsfuehrung@klksig.de

Betriebsleitung

Arztlicher Direktor:

Dr. med. Christoph Miltenberger

Tel.: 07552/25-2235

Fax: 07552/25-2239

e-mail: chirurgie.pfullendorf@klksig.de

Verwaltungsleiterin:

Claudia Bendel

Tel.: 07552/25-2001

Fax: 07552/25-2005

e-mail: verwaltung.pfullendorf@klksig.de

Pflegedienstleiter:

Wolfgang Schitzmeier

Tel.: 07552/25-2024

Fax: 07552/25-2023

e-mail: pflegedienst.pfullendorf@klksig.de

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
Institutionskennzeichen: 260841018

A-3 Standort(nummer)

Standort; 01

A-4 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH
Art: offentlich

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus
Lehrkrankenhaus: Nein


mailto:geschaeftsfuehrung@klksig.de
mailto:chirurgie.pfullendorf@klksig.de
mailto:verwaltung.pfullendorf@klksig.de
mailto:pflegedienst.pfullendorf@klksig.de

A-6

Organisationsstruktur des Krankenhauses

Gesellschafter der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH ist der

Landkreis Sigmaringen (Anteil 74 v.H.)
vertreten durch den Landrat des Landkreises Sigmaringen

Spitalfonds Pfullendorf (Anteil 26 v.H.)
vertreten durch den Blrgermeister der Stadt Pfullendorf

Der Aufsichtsrat der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH besteht aus
Vorsitzender: Landrat des Landkreises Sigmaringen
Stellvertreter: Blrgermeister der Stadt Pfullendorf

11 Mitglieder des Kreistages
4 Mitglieder des Stiftungsrates

A-6

Organigramm



Aufsichtsrat (Mitglieder Stand 2006)

Vorsitzender des Aufsichtsrates ist Landrat Dirk Gaerte.

Sein Stellvertreter ist der Burgermeister der Stadt Pfullendorf, Dr. Heiko Schmid.

Mitglieder des Kreistages
= Dannegger, August
= Epple, Klaus
= Frick, Walter
= Henne, Alois
= Jerg, Holger
= Kopfer, Winfried
= Maier, Dr. Adolf
= Riebsamen, Lothar
= Schéfer, Klaus

= Stolz, Gerd

Wild, Jargen
Mitglieder des Stiftungsrates

= Brucker, Roland

= Potrzeba, Dr. Winfried

= Siegle, Anton

=  Walk, Manfred
Arbeitnehmervertreter

= Pfander, Rolf fir Sigmaringen

= Jess-Schlingmann, Katrin fur Pfullendorf

= Geillinger, Claudia fur Bad Saulgau

10



A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie

Es handelt sich nicht um ein psychiatrisches Krankenhaus.

A-8 Fachabteilungsibergreifende Versorgungsschwerpunkte des Krankenhau-
ses

Brustzentrum (VS01)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungs- | Gynéakologie
schwerpunkt beteiligt sind

Kommentar / Erl&auterung in Kooperation mit dem Kreiskrankenhaus
Sigmaringen

Schlaganfallzentrum (VS03)

Fachabteilungen, die an dem Versorgungs- | Neurologie
schwerpunkt beteiligt sind

Kommentar / Erlauterung in Kooperation mit dem Kreiskrankenhaus
Sigmaringen
A-9 Fachabteilungsubergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote
des Krankenhauses
e Akupunktur (MP02)
e Ergotherapie (MP16)
e Physiotherapie / Krankengymnastik (MP32)
e Schmerztherapie / -management (MP37)

A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Cafeteria

Sitzecke

Kapelle
11



Aufenthaltsraume (SA01)

Balkon / Terrasse (SA12)

Besuchsdienst / "Griine Damen" (SA39)

Cafeteria (SA23)

Dolmetscherdienste (SA41)

Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA03)

Elektrisch verstellbare Betten (SA13)

Faxempfang fur Patienten (SA24)

Frei wahlbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl) (SA20)
Kiosk / Einkaufsmaoglichkeiten (SA28)

Kirchlich-religidse Einrichtungen (Kapelle, Meditationsraum) (SA29)
Klinikeigene Parkplatze fur Besucher und Patienten (SA30)
Kostenlose Getrankebereitstellung (Mineralwasser) (SA21)
Kulturelle Angebote (SA31)

Parkanlage (SA33)

Rauchfreies Krankenhaus (SA34)

Rundfunkempfang am Bett (SA17)

Seelsorge (SA42)

Telefon (SA18)

Unterbringung Begleitperson (SAQ9)

Zwei-Bett-Zimmer (SA10)

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA11)

Meni nach Wahl

Menl nach Wahl
-Schonkost-

Fruhsticksbuffett

12



A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses
Krankenpflegeschule

Ausbildung zum Gesundheits- und Krankenpfleger
Arztliche Weiterbildungsermachtigung

Studienteilnahmen durch
Arztlichen Direktor CA Dr. Miltenberger

A-12 Anzahl der Betten im Krankenhaus nach 8108/109 SGB V
Betten: 136

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Vollstationare Fallzahl: 3510

Ambulante Fallzahl:

- Fallzahlweise: 7636
- Quartalszahlweise: 0
- Patientenzahlweise: 0

- Sonstige Zahlweise:

13



B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinhei-
ten/Fachabteilungen

B-1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
B-1.1 Allgemeine Angaben der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Fachabteilung: Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Art: Belegabteilung
Chefarzt: BA Dr. med. Thomas Pfister
Ansprechpartner: BA Dr. med. Thomas Pfister
Hausanschrift: Zum Eichberg 2/1

88630 Pfullendorf
Telefon: 07552 2520-20
Fax: 07552 2520

URL: http://klksig.de/
EMail: mailto:hno.pfullendorf@klksig.de

B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres (VHO03)
Diagnostik und Therapie der Krankheiten der Mundhéhle (VH14)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Kopfspeicheldrisen (VH15)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Nasennebenhdhlen (VH10)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des auf3eren Ohres (VHO01)
Plastisch-rekonstruktive Chirurgie (VH13)

Schwindeldiagnostik und -therapie (VHO7)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege (VHOS8)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Mittelohres und des Warzenfortsatzes (VH02)
Diagnostik und Therapie von Tumoren im Bereich der Ohren (VH19)
Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Rekonstruktive Chirurgie im Bereich der Ohren (VH22)

Rekonstruktive Chirurgie im Kopf-Hals-Bereich (VH21)

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege (VH09)

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung
Chirurgie der Nase und Nasennebenhohlen.

Mittelohr Mikrochirurgie.

Tumorchirurgie.

Weitere Leistungsangebot der Fachabteilung

Hor- und Gleichgewichtsprifungen. Diagnostik von Riech- und Geschmackstérungen. Hor-Screening bei
Neugeborenen. Rontgendiagnostik der Mittelgesichtsstrukturen, sowie der Nase und der Felsenbeine.

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Hals-, Nasen-, Ohrenheil-
kunde
e Sonstiges (MP0O)
Keine

14


http://klksig.de/
mailto:hno.pfullendorf@klksig.de

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
e Sonstiges (SA00)

keine
B-1.5 Fallzahlen der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Vollstationare Fallzahl: 242
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 J35 152 Chronische Krankheiten der Gaumen- oder Rachen-
mandeln

2 J34 39 Sonstige Krankheiten der Nase oder der Nasenne-
benhdhlen

3 H81 7 Funktionsstdrungen der Gleichgewichtsnerven (meist
in Form von Gleichgewichtsstérungen)

4 J32 7 Chronische Entzundung der Stirn- oder Nasenne-
benhdhlen

5 S02 7 Knochenbruch des Schadels oder der Gesichtssché-
delknochen

6 D14 6 Gutartige Neubildung des Mittelohres und des At-
mungssystems

7 J36 Abgekapselte Eiteransammlung im Bereich der Man-
deln

8 HI1 Sonstiger Horverlust (z.B. Altersschwerhdrigkeit, aku-
ter Horverlust)

9 D38 Geschwulst des Mittelohres, der Atmungsorgane oder
der Organe im Brustkorb, bei denen unklar ist, ob sie
gut- oder bésartig sind

10 H65 Nichteitrige Otitis media

B-1.7 Prozeduren nach OPS der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 5-285 79 Adenotomie (ohne Tonsillektomie)

2 5-984 70 Mikrochirurgische Technik

3 5-200 66 Einschneiden des Trommelfells zur Eroffnung der
Paukenhohle (z.B. bei eitriger Mittelohrentziindung,
Paukenerguss)

4 5-215 56 Operationen an der unteren Nasenmuschel (=Concha
nasalis)

5 5-281 54 Operative Mandelentfernung ohne Entfernung von
Wucherungen der Rachenmandel (=Polypen)
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Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl
6 5-214 35 Submukése Resektion und plastische Rekonstruktion
des Nasenseptums
7 5-282 27 Tonsillektomie mit Adenotomie
8 5-224 14 Operationen an mehreren Nasennebenhdohlen
5-986 11 Minimalinvasive Technik
10 5-216 10 Reposition einer Nasenfraktur
B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
Bezeichnung der Ambulanz HNO-Ambulanz
Angebotene Leistung
Art der Ambulanz Praxis
Dr. med. Thomas Pfister
Bergwaldstrasse 1
88630 Pfullendorf
B-1.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V der Hals-, Nasen-, Ohrenheil-
kunde
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl
1 5-202 Inzision an Warzenfortsatz und Mittelohr
2 5-200 Einschneiden des Trommelfells zur Er6ffnung der
Paukenhohle (z.B. bei eitriger Mittelohrentziindung,
Paukenerguss)
3 5-194 Myringoplastik [Tympanoplastik Typ 1]
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft der

Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja

Stationare BG-Zulassung: Ja

B-1.11 Apparative Ausstattung der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
e siehe B-3.11 (AA00)

B-1.12 Personelle Ausstattung
B-1.12.1 Arzte der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Anzahl |[Kommentar /Ergénzung

Arzte insgesamt (auRer 0,0
Belegarzte)

Davon Fachérzte 0,0
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Anzahl |[Kommentar / Ergénzung

Belegarzte (nach § 121 1,0 BA Dr. med. Thomas Pfister
SGB V)

Fachexpertise der Abteilung

e Hals-Nasen-Ohrenheilkunde (AQ18)

B-1.12.2 Pflegepersonal der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Anzahl
Pflegekréfte insgesamt 1,8
Examinierte Pflegekrafte 1.8
Examinierte Pflegekréafte mit Fachweiterbildung 0,0
B-1.12.3 Spezielles therapeutisches Personal der Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde
e Sonstige (SP00)
Keine
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B-2 Frauenheilkunde und Geburtshilfe

B-2.1 Allgemeine Angaben der Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Fachabteilung: Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Art: Belegabteilung

Chefarzt: BA Dr. med. Jobst Florus,

Partnerschaft der Frauenarzte )
BA Dr. med. Peter Alex Huenges, BA Dr. med. Dagmar Leiss

Ansprechpartner:
Hausanschrift: Zum Eichberg 2/1
88630 Pfullendorf
Telefon: 07552 2522-20
Fax: 07552 2520
URL: http://klksig.de/
EMail: mailto:gynaekologie.pfullendorf@klksig.de
B-2.2 Versorgungsschwerpunkte der Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabteilung
Geburtshilfe

Die Geburtshilfe bietet eine individuell ausgerichtete, familienorientierte Geburtshilfe an. Maximale Si-
cherheit fur Mutter und Kind gewahrleisten moderne Uberwachungsmethoden mit CTG-Monitoring und
Telemetrie.

Alternative Methoden wie Akupunktur, Aromatherapie und Homéopathie sind genau so selbstverstand-
lich wie Wassergeburten, Hockergeburten und individuelle Entbindungspositionen. Die Schmerzbekamp-
fung erfolgt entsprechend den Winschen der Schwangeren durch Akupunktur, Medikamente oder
Schmerzkatheterbehandlung (sogenannte PDA)

Gynékologie

Durchfiihrung von ambulanten und stationéren Behandlungen wie diagnostische und operative Gebar-
mutterhéhlenspiegelung mit Ausschabung, Gewebsprobenentnahme an der Scheide, Muttermund oder
Gebarmutterschleimhaut, Gebarmutterentfernung durch Bauchschnitt oder durch die Scheide bei gut-
und bdsartigen Erkrankungen, plastische Korrektur von Senkungen der Scheidenwéande, komplexe Be-
handlung von Harninkontinenz (medikamentds, Beckenbodengymnastik oder ggf. operativ durch Schei-
denanhebung (Burch) oder Einlage von spannungsfreiem Vaginalverband (TVT), Bauchspiegelung z.B.
zur Eileiterdurchgangigkeitsprifung, Sterilisation oder minimal invasiven Therapie von Erkrankungen des
inneren Genitales: Zysten, Endometriose, Verwachsungen etc. Fir die weitere Diagnostik besteht eine
Kooperation mit den inneren und chirurgischen Abteilungen der Krankenhauser Pfullendorf und Sigma-
ringen, sowie mit der Urologie in Sigmaringen.

Die Belegarzte sind Kooperationspartner des Brustzentrums Neckar/Donau.

e Geburtshilfliche Operationen (VG12)

e Betreuung von Risikoschwangerschaften (VG10)

¢ Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der Schwangerschaft, der Geburt und des Wo-
chenbettes (VG11)

¢ Pranataldiagnostik und Therapie (VG09)

e Diagnostik und Therapie gyndkologischer Tumoren (Zervix-, Corpus-, Ovarial-, Vulva-, Vaginalkar-
zinom) (VGO08)

e Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der Brustdriise (VG01)

e Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten der weiblichen Beckenorgane (VG13)

o Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der Brustdriise (VG02)
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Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krankheiten des weiblichen Genitaltraktes (VG14)
Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen der Brustdrise (VG03)

Endoskopische Operationen (Laparoskopie, Hysteroskopie) (VGO05)

Gynakologische Abdominalchirurgie (VG06)

Inkontinenzchirurgie (VGO7)

Kosmetische / plastische Mammachirurgie (VG04)

Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung

Individuelle Geburtshilfe
Akupunktur

Weitere Leistungsangebot der Fachabteilungen

Geburtsvorbereitungskurse mit Schwangerengymnastik
Ruckbildungsgymnastik
Fototherapie bei Neugeborenengelbsucht (Lampen- und Blankettherapie)

B-2.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe

e Stillberatung (MP43)
e Wochenbettgymnastik (MP50)
e Spezielles Leistungsangebot von Hebammen (MP41)

B-2.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Frauenheilkunde und Geburtshilfe

e Mutter-Kind-Zimmer (SA05)
¢ Rooming-In (SAQ7)

B-2.5 Fallzahlen der Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Vollstationéare Fallzahl: 747
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD der Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 Z38 243 Lebendgeborene(r) Saugling(e)

2 070 70 Dammriss unter der Geburt

3 D25 35 Gutartige Geschwulst des Gebarmuttermuskulatur
(=Myom)

4 064 34 Geburtshindernis durch Lage-, Haltungs- oder
EinstellungsunregelmaRigkeit des ungeborenen Kin-
des

5 033 31 Betreuung der Mutter bei festgestelltem oder vermu-
tetem Missverhéltnis zwischen Fetus und Becken

060 21 Vorzeitige Wehen
042 20 Vorzeitiger Blasensprung

8 069 17 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch
Nabelschnurkomplikationen

9 065 16 Geburtshindernis durch Anomalie des miutterlichen
Beckens
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Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

10 D27 15 Gutartige Geschwulst der Eierstocke

11 021 14 UberméRiges Erbrechen wahrend der Schwanger-
schaft

12 068 14 Komplikationen bei Wehen oder Entbindung mit Ge-
fahrenzustand des Ungeborenen

13 036 13 Betreuung der Mutter wegen sonstiger festgestellter
oder vermuteter Komplikationen beim Ungeborenen
im Mutterleib

14 034 12 Betreuung der Mutter bei festgestellter oder vermute-
ter Normabweichung (=Anomalie) der Beckenorgane

15 o71 12 Sonstige Verletzungen unter der Geburt, auler
Dammriss

16 N81 11 Vorfall von Genitalorganen der Frau (z.B. der Gebar-
mutter) durch die Scheidentffnung

17 N39 10 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harn-
wegsinfektion, unfreiwilliger Harnverlust)

18 C50 Brustkrebs

19 063 Sich in die Lange ziehende Geburt (=Protrahierte
Geburt)

20 N83 7 Nichtentziindliche Krankheiten der Eierstocke, der
Eileiter oder der Gebarmutterbéander (v.a. Eierstock-
zysten)

B-2.7 Prozeduren nach OPS der Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl
1 9-262 262 Versorgung von Neugeborenen nach der Geburt
(speziell Risikoneugeborene, erkrankte Neugebore-
ne)

2 5-749 138 Sonstige Schnittentbindung (=Kaiserschnitt) (z.B. in
der Misgav-Ladach-Operationstechnik)

3 8-911 113 Subarachnoidale Injektion und Infusion zur Schmerz-
therapie

4 5-758 89 Wiederherstellung weiblicher Geschlechtsorgane
nach Riss nach der Geburt

9-260 71 Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt
5-730 53 Kinstliche Fruchtblasensprengung (=Amniotomie)
(MaBnahme zur Geburtseinleitung, -beschleunigung)
5-683 49 Operative Entfernung der Gebarmutter
8 9-261 42 Uberwachung und Leitung einer Risikogeburt
5-738 36 Erweiterung des Scheideneingangs durch teilweise
Dammdurchtrennung oder Naht

10 5-469 29 Sonstige Operationen am Darm (z.B. Lésen von Ver-

wachsungen, Aufdehnung von Darmabschnitten)
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Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

11 8-910 23 Schmerztherapie durch Injektion von Medikamenten
in den Rickenmarkkanal

12 1-471 21 Entnahme einer Gewebeprobe der Gebarmutter-
schleimhaut ohne Einschneiden (z.B. Strichklrettage)

13 5-704 20 Plastisch-operative Scheideneinengung bei Genital-
vorfall durch vordere/hintere Raffnaht oder Stabilisie-
rung des muskularen Beckenbodens durch Becken-
bodenplastik

14 5-740 20 Klassische Schnittentbindung (=Kaiserschnitt)

15 5-651 18 Entfernen oder Zerstéren von erkranktem Gewebe
der Eiersttcke

16 5-728 14 Vakuumentbindung

17 5-745 14 Sectio caesarea kombiniert mit anderen gynéakologi-
schen Eingriffen

18 8-900 14 Narkose Uber eine intravendse Infusion von Narko-
semitteln

19 5-593 11 Transvaginale Suspensionsoperation [Zigeloperati-
on]

20 1-694 10 Spiegelung des Bauchraums und seiner Organe

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Frauenheilkunde und

Geburtshilfe

Bezeichnung der Ambulanz

Gynakologische Praxis

Angebotene Leistung

Geburtshilfe/Gynakologie

Art der Ambulanz

Partnerschaft der Frauenarzte
Dr. med. Peter-Alex Huenges
Dr. med. Dagmar Leiss
Beethovenstr. 2

88630 Pfullendorf

Bezeichnung der Ambulanz

Gynakologische Praxis

Angebotene Leistung

Geburtshilfe/Gynékologie

Art der Ambulanz

Dr. med. Jobst-Michael Florus
Hauptstr. 40
88630 Pfullendorf
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B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Frauenheilkunde und Ge-

burtshilfe
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 1-672 41 Spiegelung der Gebarmutter

2 5-690 38 Therapeutische Ausschabung der Gebarmutter

3 5-671 13 Konisation der Cervix uteri

4 1-694 11 Spiegelung des Bauchraums und seiner Organe

5 1-471 9 Entnahme einer Gewebeprobe der Gebarmutter-
schleimhaut ohne Einschneiden (z.B. Strichklrettage)

6 5-469 9 Sonstige Operationen am Darm (z.B. Lésen von Ver-
wachsungen, Aufdehnung von Darmabschnitten)

7 5-870 Brusterhaltende Operation ohne Entfernung von
Lymphknoten im Achselbereich

8 1-502 Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision

5-651 Entfernen oder Zerstéren von erkranktem Gewebe

der Eiersttcke

10 5-691 Entfernung eines intrauterinen Fremdkdrpers

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft der

Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein

Stationdre BG-Zulassung:  Nein

B-2.11 Apparative Ausstattung der Frauenheilkunde und Geburtshilfe
e siehe B-3.11 (AA0O)

B-2.12 Personelle Ausstattung
B-2.12.1 Arzte der Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Anzahl |[Kommentar / Ergdnzung

Arzte insgesamt (auRer 0,0

Belegarzte)

Davon Fachéarzte 0,0

Belegarzte (nach § 121 3,0 BA Dr. med. Jobst Michael Florus
SGB V) BA Dr. med. Peter Alex Huenges

BA Dr. med. Dagmar Leiss

Fachexpertise der Abteilung

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe (AQ14)

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynékologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin
(AQ15)

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynékologische Onkologie (AQ16)

e Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin (AQ17)
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B-2.12.2 Pflegepersonal der Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Anzahl
Pflegekrafte insgesamt 7,8
Examinierte Pflegekrafte 7,3
Examinierte Pflegekréafte mit Fachweiterbildung 0,0
B-2.12.3 Spezielles therapeutisches Personal der Frauenheilkunde und Geburtshilfe

e Hebammen / Entbindungspfleger (SP07)
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B-3 Allgemeine Chirurgie

B-3.1 Allgemeine Angaben der Allgemeine Chirurgie
Fachabteilung: Allgemeine Chirurgie
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: CA Dr. med. Christoph Miltenberger
Ansprechpartner: Dr. med. Christoph Miltenberger
Hausanschrift: Zum Eichberg 2/1
88630 Pfullendorf
Telefon: 07552 2522-64
Fax: 07552 2520
URL: http://klksig.de/
EMail: mailto:chirurgie.pfullendorf@klksig.de
B-3.2 Versorgungsschwerpunkte der Allgemeine Chirurgie

e Aortenaneurysmachirurgie (VC16)
¢ Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen (z.B. Thrombosen, Krampfadern) und Folge-
erkrankungen (z.B. Ulcus cruris/ offenes Bein) (VC19)

¢ Konservative Behandlung von arteriellen Gefal3erkrankungen (VC18)
¢ Minimal-invasive endoskopische Operationen (VC56)
e Minimal-invasive laparoskopische Operationen (VC55)
¢ Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung von Gefalerkrankungen (VC17)
e Spezialsprechstunde (VC58)
e Carotischirurgie
e Dialyseshunt
e Strumachirurgie
B-3.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Allgemeine Chirurgie

e keine weiteren Angebote (MP0OQ)

B-3.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Allgemeine Chirurgie
¢ keine weiteren Angebote (SA00)

B-3.5 Fallzahlen der Allgemeine Chirurgie
Vollstationéare Fallzahl: 1263
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD der Allgemeine Chirurgie

Es wird ein umfassendes Spektrum der allgemein-, visceral- und unfallchirurgischen Grundversorgung
angeboten. Dazu zahlt z.B. die Behandlung von Leisten- und Narbenbrichen, die Blinddarmentfernung,
die Operation der Gallenblase, Eingriffe an der Schilddriise, am Magen, Diinn- und Dickdarm und die
konservative oder operative Behandlung von Knochenbrtichen.

Minimal invasive Chirurgie ("Schlussellochchirurgie™)

Die operative Behandlung von Gallensteinen, die Blinddarmentfernung und den Verschluss von Leisten-
briichen fihren wir nahezu ausschlief3lich endoskopisch durch. Dartiber hinaus werden bei uns regel-
mafig endoskopische Eingriffe am Magen, Dinn- und Dickdarm durchgefiihrt. Dadurch lassen sich star-
ke postoperative Schmerzen vermeiden, und die Verweildauer im Krankenhaus kann reduziert werden.

Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 183 173 Krampfadern an den Beinen
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Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

2 170 163 Arterienverkalkung (v.a. an den Beinen)

3 K40 72 Leistenbruch

4 K80 62 Gallensteinleiden

5 T82 57 Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Herzen oder in den Gefalien

6 S06 52 Verletzungen innerhalb des Schéadels (v.a. Gehirner-
schutterung)

7 S82 51 Knochenbruch des Unterschenkels, einschlieflilich
des oberen Sprunggelenkes

8 K35 50 Akute Blinddarmentziindung

9 K52 34 Sonstige Magen-Darm Entziindungen ohne infektiose
Ursache

10 749 28 Dialysebehandlung

11 S72 27 Oberschenkelbruch

12 184 26 Hamorrhoiden (=knotenférmige Erweiterung bzw.
Zellvermehrung des Mastdarmschwellkdrpers)

13 K56 24 Lebensbedrohliche Unterbrechung der Darmpassage
aufgrund einer Darmlahmung oder eines Passage-
hindernisses

14 174 22 Plotzliche (=Embolie) oder langsame (=Thrombose)
Gefalverstopfung einer Schlagader [jedoch nicht
Herzinfarkt oder Schlaganfall]

15 165 21 Verschluss oder Verengung eines hirnversorgenden
BlutgeféalRes (z.B. Halsschlagader) ohne Schlaganfall

16 S52 20 Knochenbruch des Unterarmes

17 S32 17 Bruch der Lendenwirbelsaule oder des Beckens

18 K43 14 Eingeweidebruch (=Hernie) an der mittleren / seitli-
chen Bauchwand

19 K36 13 Sonstige Blinddarmentziindung

20 K57 13 Krankheit des Darmes mit sackférmigen Ausstilpun-
gen der Darmwand

21 LO3 13 Flachenhafte eitrige Entzindung der Unterhaut mit
infiltrativer Ausbreitung (=Phlegmone)

22 EO04 12 Sonstige VergréRerung der Schilddriise, ohne Uber-
funktion der Schilddrise (z.B. wegen Jodmangel)

23 K66 12 Sonstige Krankheiten des Bauchfells (v.a. Bauchfell-
verwachsungen)

24 K42 11 Nabelbruch

25 180 9 Langsame Gefal3verstopfung durch ein Blutgerinnsel
(=Thrombose), GefaRentziindung einer Vene
(=Phlebitis) oder Kombination aus beidem
(=Thrombophlebitis)
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Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung GefaRchirurgie

Es werden alle Verfahren zur Behandlung einer arteriellen oder venésen Durchblutungsstdrung angebo-
ten.

Bei der Behandlung von Krampfadern nutzen wir ein modernes und besonders schonendes Operations-
verfahren mit hervorragenden kosmetischen Ergebnissen. In der arteriellen Gefal3chirurgie werden Ver-
schlussprozesse der Halsschlagader, der Bauchschlagader, der Becken- und Beinschlagadern behan-
delt.

Dabei verwenden wir so oft wie méglich schonende Techniken wie das Aufweiten mit Ballonkathetern
und das Einsetzen von Gefal3stiitzen (Stents). Bei Veranderungen, die sich mit dem Katheter nicht aus-
reichend behandeln lassen, werden Umleitungen (Bypasse) eingesetzt.

Eine Verengung der Halsschlagader wird bei uns operativ behandelt, sobald davon das Risiko eines
Schlaganfalls ausgeht.

Die krankhafte Erweiterung der Bauchschlagader (Aneurysma) muss operiert werden, sobald die Gefahr
besteht, dass das Aneurysma platzen kdnnte. Entsprechende Untersuchungen und Operationen werden
regelmafig in unserer Abteilung durchgefuhrt.

Bei Nierenerkrankungen im Endstadium mussen wir oft Anschlussmdglichkeiten (Dialyseshunts) fur die
Blutwésche anlegen. Unser Krankenhaus verfligt Uber eigene Dialyseplatze.

Inzwischen konnte der gefal3chirurgische Schwerpunkt am KH Pfullendorf zu einem interdisziplinédren
Kompetenzzentrum fir GefaBkrankheiten ausgebaut werden. Fir Anfang 2008 erwarten wir die Aner-
kennung als zertifiziertes GefalRzentrum.

Weitere Leistungsangebot der Fachabteilung

Notfallsprechstunde, einschlieR3lich Arbeitsunfalle
GefalRsprechstunden, Allgemeinchirurgische Sprechstunde
Ambulantes Operieren

B-3.7 Prozeduren nach OPS der Allgemeine Chirurgie
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 5-385 338 Unterbindung, Entfernen oder Herausziehen von
Krampfadern

2 8-836 152 Eingriffe an BlutgefalRen mittels Kathetertechnik mit
Zugang durch die Haut und entlang von BlutgefaRen
(z.B. Entfernung von Blutpfropfen, Einlegen von Pro-
thesen/Stents, Ballonaufdehnung)

3 5-893 99 Abtragung abgestorbener Hautzellen (=chirurgische
Wundtoilette) oder Entfernung von erkranktem Ge-
webe an Haut und Unterhaut

4 8-831 97 Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in
Venen, die direkt zum Herzen fuhren

5-394 78 Revision einer BlutgeféaRoperation

5-530 73 Verschluss von Eingeweidebriichen (=Hernien), die
im Leistenbereich austreten

5-511 71 Gallenblasenentfernung

5-470 67 Blinddarmentfernung

5-393 64 Anlegen einer sonstigen Nebenverbindung oder Um-
gehungsverbindung an Blutgefal3en

10 5-381 54 Ausraumen des am Verschlussort eines Blutgeféal3es
gelegenen Blutpfropfes (=Thrombus) einschlieRlich
der ihm anhaftenden GefaRinnenwand

11 5-392 49 Anlegen eines arteriovendsen Shuntes
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Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

12 5-380 43 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von
BlutgefalRen

13 5-793 32 Stellungskorrektur eines einfachen Knochenbruches
ohne intakte Weichteilbedeckung (=offene Repositi-
on) im Gelenkbereich eines langen Réhrenknochens

14 8-854 32 Blutwésche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren,
bei dem die mangelnde oder fehlende Entgiftungs-
funktion der Niere durch eine direkt an den Blutkreis-
lauf angeschlossene ,kiinstliche Niere* ersetzt w

15 5-916 30 Voruibergehende Weichteildeckung

16 3-607 29 Rontgenkontrastdarstellung von Arterien und deren
Asten der Beine

17 5-469 28 Sonstige Operationen am Darm (z.B. Lésen von Ver-
wachsungen, Aufdehnung von Darmabschnitten)

18 5-493 27 Operative Behandlung von Hamorrhoiden
(=knotenférmige Erweiterung bzw. Zellvermehrung
des Mastdarmschwellkérpers) (z.B. durch Abbinden,
Verdden, Entfernen)

19 5-794 27 Stellungskorrektur eines mehrteiligen Knochenbru-
ches ohne intakte Weichteilbedeckung (=offene Re-
position) im Gelenkbereich eines langen Réhrenkno-
chens mittels Knochenstabilisierungsmaterial (z.B.
Dréah

20 5-787 21 Entfernung von Knochenstabilisierungsmaterial

21 5-865 21 Amputation und Exartikulation Fufd

22 5-455 20 Teilweise Entfernung des Dickdarmes

23 5-790 19 Stellungskorrektur eines Knochenbruches ohne freie
Verbindung des Bruches zur Kdérperoberflache
(=geschlossene Reposition) oder einer Losung der
Knochenenden von Réhrenknochen mittels Kno-
chenstabilisie

B-3.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten der Allgemeine Chirurgie

Bezeichnung der Ambulanz

Ambulanz Chirurgie

Angebotene Leistung

Art der Ambulanz

Chefarztambulanz Privat
Chefarztambulanz KV
Notfallambulanz
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B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Allgemeine Chirurgie

Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 5-385 210 Unterbindung, Entfernen oder Herausziehen von
Krampfadern

2 5-812 73 Operation am Gelenkknorpel oder an den sichelfor-
migen Knorpelscheiben (=Menisken) mittels Gelenk-
spiegel (=Arthroskop)

3 5-810 30 Wiederholungsoperation am Gelenk mittels Gelenk-
spiegel (=Arthroskop)

5-787 20 Entfernung von Knochenstabilisierungsmaterial

5-814 18 Wiederbefestigung und Plastik am Kapselbandappa-
rat des Schultergelenkes mittels Gelenkspiegel
(=Arthroskop)

6 5-056 14 Operation mit Auflésung von Nervenzellen oder
Druckentlastung von Nerven (z.B. bei chronischen
Schmerzen)

5-840 13 Operationen an Sehnen der Hand

8 5-399 11 Sonstige Operationen an Blutgefal3en (z.B. Einfiih-
rung eines Katheters in ein Blutgefal3; Implantation
von vendsen Katheterverweilsystemen zur Chemo-
therapie/ Schmerztherapie)

9 5-859 7 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien
und Schleimbeuteln

10 5-790 Stellungskorrektur eines Knochenbruches ohne freie
Verbindung des Bruches zur Korperoberflache
(=geschlossene Reposition) oder einer Losung der
Knochenenden von Réhrenknochen mittels Kno-
chenstabilisie

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft der
Allgemeine Chirurgie

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja

Stationdre BG-Zulassung: Ja

B-3.11 Apparative Ausstattung der Allgemeine Chirurgie

e Computertomograph (CT) (AA08) (24h-Notfallverfigbarkeit)

Verfugbar durch Kooperation mit dem Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Elektroenzephalographiegerat (EEG) (AA10)

Endoskop (AA12)

Angiographiegerat (AA01)

Magnetresonanztomograph (MRT) (AA22) (24h-Notfallverfliigbarkeit)
Verfugbar durch Kooperation mit dem Kreiskrankenhaus Sigmaringen
Rontgengerat / Durchleuchtungsgerat (z.B. C-Bogen) (AA27) (24h-Notfallverfigbarkeit)
Schlaflabor (AA28)

Sonographiegerét / Dopplersonographiegerat (AA29)

Spirometrie / Lungenfunktionsprifung (AA31)

Szintigraphiescanner / Gammakamera (Szintillationskamera) (AA32)

Verfugbar durch Kooperation mit dem Kreiskrankenhaus Sigmaringen
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B-3.12 Personelle Ausstattung
B-3.12.1 Arzte der Allgemeine Chirurgie

Anzahl
Arzte insgesamt (auRer Belegarzte) 8,0
Davon Facharzte 4,0
Belegarzte (nach § 121 SGB V) 0,0

Fachexpertise der Abteilung

Allgemeine Chirurgie (AQQ6)
Gefalichirurgie (AQQ7)

Orthopéadie und Unfallchirurgie (AQ10)
Viszeralchirurgie (AQ13)

Sportmedizin (ZF44)

B-3.12.2 Pflegepersonal der Allgemeine Chirurgie

Anzahl
Pflegekréfte insgesamt 14,7
Examinierte Pflegekrafte 13,9
Examinierte Pflegekrafte mit Fachweiterbildung 0,0
B-3.12.3 Spezielles therapeutisches Personal der Allgemeine Chirurgie

e Sonstige (SP00)
Keine
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B-4 Innere Medizin

B-4.1 Allgemeine Angaben der Innere Medizin
Fachabteilung: Innere Medizin
Art: Hauptabteilung
Chefarzt: CA PD Dr. med. Karlheinz Seitz
Ansprechpartner: Dr. med. Ansgar Pfeffer
Hausanschrift: Zum Eichberg 2/1

88630 Pfullendorf
Telefon: 07552 2522-36
Fax: 07552 2520
URL: http://klksig.de/
EMail: mailto:innere.pfullendorf@klksig.de
B-4.2 Versorgungsschwerpunkte der Innere Medizin

Alle géangigen internistischen Krankheitsbilder. Somit steht die Notfall- und Grundversorgung der Patien-
ten des gesamten Fachgebietes im Vordergrund. Hierzu zahlen insbesondere Erkrankungen von Herz
und Kreislauf, der Nieren und Harnwege, des Magen-Darms-Trakts, der inneren Organe (Leber, Bauch-
speicheldrise), der Lungen und der Atemwege, des Stoffwechsels (wie Diabetes mellitus), des Wasser-
Elektrolyt-Haushalts und der Schilddruse.

Die Abteilung leistet internistische Intensivmedizin und Notfallversorgung von akutem Myokardinfart,
Schlaganfall, unklarer Bewusstlosigkeit, akuten Magen-Darmblutungen, akuten Vergiftungen, Stérung
der Atmung oder akutem Nierenversagen.

Endoskopie

in der Endsokopie werden alle géngigen diagnostischen und auch operative Eingriffe im Bereich des
oberen und unteren Vedauungstraktes (Speiseréhre, Magen, Zwolffingerdarm, Dinndarm und Dick-
darm) sowie Steinextraktionen durchgefihrt.

Ultraschall
Im ultraschallbereich werden Untersuchungstechniken an Herz, Gefalien und Oberbauchorganen, sowie
der Schilddriise, einschlief3lich Ultraschall gefiihrten Punktionen durchgefihrt.

¢ Diagnostik und Therapie der Hypertonie [Hochdruckkrankheit] (VI07)

e Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des Lungenkreislau-
fes (VI02)

e Diagnostik und Therapie sonstiger Formen der Herzkrankheit (V103)

¢ Diagnostik und Therapie von Allergien (V122)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten (Diabetes,

Schilddrise, ..) (VI10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darmtraktes (VI11)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

Diagnostik und Therapie von ischdmischen Herzkrankheiten (VI01)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren (V104)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefal3e und der Lymphknoten

(VIO5)

¢ Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (V106)

Besondere Versorgungschwerpunkte der Fachabteilung
Diagnostisches und interventionelles Leistungsangebot bei Herz- und Kreislauferkrankungen:

Echokardiographie (Ultraschall-Untersuchung des Herzens) einschlie3lich Farbdoppler, Transdsopha-
geale Echokardiografie (Schluck-Echo), Schrittmacherkontrollen und Programmierung, Rechtsherz-
Katheter mit Bestimmung des Herzzeitvolumen in Ruhe und Ergometerbelastung, temporéare Schrittma-
cherstimulation des Herzens.


http://klksig.de/
mailto:innere.pfullendorf@klksig.de

Videoendoskopie mit Gewebeentnahme und den zuséatzlichen Méglichkeiten:

Polypenabtragung, Fremdkérperentfernung, Blutstillung, Anlage einer PEG (Erndhrungssonde zur kinst-
lichen Ernahrung, ERCP (Endoskopisch-réntgenologische Darstellung der Gallenwege und des Bauch-
speicheldrisen-Gangsystems)

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung

Betriebs-, Flug-, und Sportmedizin

B-4.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Innere Medizin
¢ keine weiteren Angebote (MP0O)

B-4.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Innere Medizin
¢ keine weiteren Angebote (SA00)

B-4.5 Fallzahlen der Innere Medizin
Vollstationare Fallzahl: 1259
B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD der Innere Medizin
Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl
1 150 106 Herzschwéache (=Herzinsuffizienz)
2 J18 73 Lungenentziindung durch unbekannten Erreger
3 110 63 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache
4 Ja4 48 Sonstige chronische Lungenkrankheiten mit erhdh-
tem Atemwegswiderstand
5 E1ll 40 Alterszucker (=Typ 2 Diabetes mellitus, nicht von
Anfang an mit Insulinabh&ngigkeit)
6 K52 40 Sonstige Magen-Darm Entziindungen ohne infektitse
Ursache
7 120 38 Anfallartige Schmerzen in der Herzgegend mit Been-
gungsgefuhl(=Angina pectoris)
8 R55 38 Anfallsartige, kurz dauernde Bewusstlosigkeit
(=Ohnmacht) und Zusammensinken
9 148 34 Herzrhythmusstérung in den Herzvorhofen
(=Vorhofflattern oder Vorhofflimmern)
10 F10 32 Psychische oder Verhaltensstérungen durch Alkohol
11 121 27 Frischer Herzinfarkt
12 K29 23 Magen- oder Zwdlffingerdarmentziindung
13 N39 23 Sonstige Krankheiten des Harnsystems (z.B. Harn-
wegsinfektion, unfreiwilliger Harnverlust)
14 RO7 23 Hals- oder Brustschmerzen
15 M54 21 Ruckenschmerzen
16 D50 15 Blutarmut aufgrund von Eisenmangel
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Rang | ICD-10 | Absolute Fall- [Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

17 F45 14 Seelische Stérung, die sich in kdrperlichen Be-
schwerden niederschlagt

18 K92 14 Sonstige Krankheiten des Verdauungssystems

19 N18 14 Chronische Einschrankung bis Versagen der Nieren-
funktion (=Niereninsuffizienz)

20 R10 14 Bauch- oder Beckenschmerzen

B-4.7 Prozeduren nach OPS der Innere Medizin
Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl

1 3-009 672 Sonographie des Abdomens

2 3-023 480 Transthorakale Echokardiographie mit Duplexso-
nographie

3 1-632 305 Spiegelung der Speiserdhre, des Magens und des
Zwolffingerdarmes

4 8-930 244 Kontinuierliche elektronische Uberwachung (iiber
Bildschirm) von Atmung, Herz und Kreislauf

5 3-006 168 Sonographie des Thorax

6 3-022 162 Duplexsonographie der Halsgefalle

7 1-650 161 Dickdarmspiegelung

8 1-440 122 Entnahme einer Gewebeprobe des oberen Verdau-
ungstrakts, der Gallengénge oder der Bauchspei-
cheldriise bei einer Spiegelung

9 3-02c 91 Duplexsonographie der Blutgefal3e der Extremitaten

10 3-003 82 Sonographie des Halses

11 1-444 66 Entnahme einer Gewebeprobe des unteren Verdau-
ungstraktes (z.B. des Dickdarmes) bei einer Spiege-
lung

12 3-052 65 Ultraschalldiagnostik des Herzens mit Zugang durch
die Speiserdhre

13 8-800 65 Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkor-
perchen oder Konzentraten von Blutgerinnungspléatt-
chen

14 8-854 52 Blutwéasche (=extrakorporales Nierenersatzverfahren,
bei dem die mangelnde oder fehlende Entgiftungs-
funktion der Niere durch eine direkt an den Blutkreis-
lauf angeschlossene ,kiinstliche Niere* ersetzt w

15 1-653 50 Spiegelung des Darmausganges (=After)

16 1-620 34 Spiegelung der Luftréhre und der Bronchien

17 3-200 33 Computertomographie (CT) des Schadels ohne Kon-
trastmittel

18 8-831 30 Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in
Venen, die direkt zum Herzen fihren

19 3-004 29 Transthorakale Echokardiographie
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Rang | OPS-301 | Absolute Fall- |Umgangssprachliche Bezeichnung
zahl
20 8-152 27 Therapeutisches Einfuhren einer Punktionskantile
durch die Haut in den Brustkorb
B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten der Innere Medizin
Bezeichnung der Ambulanz Schlafmedizin
Angebotene Leistung
Art der Ambulanz Ambulanz Privat
Ambulanz KV
Bezeichnung der Ambulanz Innere Medizin
Angebotene Leistung
Art der Ambulanz Ambulanz Privat
Notfallambulanz
Bezeichnung der Ambulanz Flugmedizin
Angebotene Leistung
Art der Ambulanz Flugtauglichkeitsuntersuchung
B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V der Innere Medizin
B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft der

Innere Medizin

Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein

Stationdre BG-Zulassung: Nein

B-4.11 Apparative Ausstattung der Innere Medizin
e siehe B-3.11 (AA0O)

B-4.12 Personelle Ausstattung
B-4.12.1 Arzte der Innere Medizin
Anzahl
Arzte insgesamt (auRer Belegarzte) 3,6
Davon Facharzte 2,6
Belegarzte (nach § 121 SGB V) 0,0
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Fachexpertise der Abteilung

¢ Innere Medizin und SP Angiologie (AQ24)
¢ Innere Medizin und SP Endokrinologie und Diabetologie (AQ25)
¢ Innere Medizin und SP Gastroenterologie (AQ26)
e Diabetologie (ZF07)
e Flugmedizin (ZF08)
e Phlebologie (ZF31)
e Schlafmedizin (ZF39)
e Betriebsmedizin (ZF05)
B-4.12.2 Pflegepersonal der Innere Medizin
Anzahl
Pflegekréfte insgesamt 13,3
Examinierte Pflegekréfte 12,6
Examinierte Pflegekréfte mit Fachweiterbildung 0,0
B-4.12.3 Spezielles therapeutisches Personal der Innere Medizin

e Sonstige (SP00)
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach 8137
ADbs.1 Satz 3 Nr.1 SGB V (BQS-Verfahren)
C-1.1 Im Krankenhaus erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate
Nr. Leistungsbereich Fallzahl |Doku-
menta-
tionsrate
(%)
12n1- Cholezystektomie 78 100,0
CHOL
16n1- Geburtshilfe <20 88,9
GEBH
15n1- Gynakologische Operationen 42 100,0
GYN-OP
10n2- Karotis-Rekonstruktion 22 95,5
KAROT
21n3- Koronarangiographie und perkutane Koronarintervention | < 20 100,0
KORO- | (PCI)
PCI
18n1- Mammachirurgie <20 90,0
MAMMA
GESAMT | Gesamt 175 98,3
C-1.2 Ergebnisse fur ausgewahlte Qualitatsindikatoren aus dem BQS-Verfahren
C-1.2A Vom Gemeinsamen Bundesausschuss als uneingeschrankt zur Veroffentlichung

geeignet bewertete Qualitatsindikatoren.

C-1.2 Al Qualitatsindikatoren, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den Strukturierten
Dialog bedirfen oder fur die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog be-
reits vorliegt

Leistungsbereich (LB) Halsschlagaderoperation

Qualitatsindikator (QIl) Entscheidung zur Operation einer Veren-
gung der Halsschlagader ohne erkennba-
re Krankheitszeichen

Kennzahlbezeichnung Indikation bei asymptomatischer Karotisste-
nose

Zahler / Nenner 15/16

Ergebnis (Einheit) 93,8%

Referenzbereich (bundesweit) >= 80,0%

Vertrauensbereich 70,0 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
log
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Leistungsbereich (LB)

Halsschlagaderoperation

Qualitatsindikator (QI)

Entscheidung zur Operation einer Veren-
gung der Halsschlagader mit erkennba-
ren Krankheitszeichen

Kennzahlbezeichnung

Indikation bei symptomatischer Karotisste-
nose

Zahler / Nenner 6/6
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%

Vertrauensbereich

54,1 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8

Leistungsbereich (LB)

Halsschlagaderoperation

Qualitatsindikator (Ql)

Schlaganfalle oder Tod infolge einer Ope-
ration zur Erweiterung der Halsschlag-
ader

Kennzahlbezeichnung

Perioperative Schlaganfalle oder Tod risiko-
adjustiert nach logistischem Karotis-Score I:
Risikoadjustierte Rate nach logistischem
Karotis-Score |

Zahler / Nenner

0/24

Ergebnis (Einheit)

Ergebnis wurde dem Krankenhaus nicht mit-
geteilt.

log

Referenzbereich (bundesweit) <=8,5%
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
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Leistungsbereich (LB)

Gallenblasenentfernung

Qualitatsindikator (QIl)

Klarung der Ursachen angestaute Gallen-
flussigkeit vor der Gallenblasenentfer-
nung

Kennzahlbezeichnung

Praoperative Diagnostik bei extrahepatischer
Cholestase

Zahler / Nenner 13/13
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) =100,0%

Vertrauensbereich

75,3 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8

Leistungsbereich (LB)

Gallenblasenentfernung

Qualitatsindikator (QI)

Feingewebliche Untersuchung der ent-
fernten Gallenblase

Kennzahlbezeichnung

Erhebung eines histologischen Befundes

Zahler / Nenner 65/ 65
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) =100,0%

Vertrauensbereich

94,5 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8

Leistungsbereich (LB)

Gallenblasenentfernung

Qualitatsindikator (QI)

Reinterventionsrate

Kennzahlbezeichnung

Reinterventionsrate

log

Zahler / Nenner 0/32
Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=1,5%
Vertrauensbereich 0,0 - 10,9%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
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Leistungsbereich (LB)

Frauenheilkunde

Qualitatsindikator (QIl)

Vorbeugende Gabe von Antibiotika bei
Gebéarmutterentfernungen

Kennzahlbezeichnung

Antibiotikaprophylaxe bei Hysterektomie

Zahler / Nenner 36/49
Ergebnis (Einheit) 73,5%
Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich 59,0 - 85,1%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |2

log

Leistungsbereich (LB)

Frauenheilkunde

Qualitatsindikator (QI)

Vorbeugende Medikamentengabe zur
Vermeidung von Blutgerinnseln bei Ge-
barmutterentfernungen

Kennzahlbezeichnung

Thromboseprophylaxe bei Hysterektomie

Zahler / Nenner 42142
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%

Vertrauensbereich

91,6 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8

Leistungsbereich (LB)

Geburtshilfe

Qualitatsindikator (QI)

Zeitspanne zwischen dem Entschluss
zum Notfallkaiserschnitt und der Entbin-
dung des Kindes

Kennzahlbezeichnung

E-E-Zeit bei Notfallkaiserschnitt

Zahler / Nenner 8/9
Ergebnis (Einheit) 88,9%
Referenzbereich (bundesweit) >= 95,0%

Vertrauensbereich

52,8 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8
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Leistungsbereich (LB)

Geburtshilfe

Qualitatsindikator (QIl)

Anwesenheit eines Kinderarztes bei
Frihgeburten

Kennzahlbezeichnung

Anwesenheit eines Padiaters bei Frihgebo-
renen

Zahler / Nenner

entfallt

Ergebnis (Einheit)

Ergebnis wurde dem Krankenhaus nicht mit-
geteilt.

log

Referenzbereich (bundesweit) >=90,0%
Vertrauensbereich entfallt
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8

Leistungsbereich (LB)

Geburtshilfe

Qualitatsindikator (QI)

Vorgeburtliche Gabe von Medikamenten
zur Unterstitzung der Lungenentwick-
lung bei Friihgeborenen

Kennzahlbezeichnung

Antenatale Kortikosteroidtherapie: bei Ge-
burten mit einem Schwangerschaftsalter von
24+0 bis unter 34+0 Wochen unter Aus-
schluss von Totgeburten und mit einem pra-
partalen stationaren Aufenthalt von mindes-
tens zwei Kalendertagen

log

Zahler / Nenner 36/49
Ergebnis (Einheit) 73,5%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 59,0 - 85,1%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |2
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Leistungsbereich (LB)

Brusttumoren

Qualitatsindikator (QIl)

Rontgenuntersuchung des entfernten
Gewebes nach der Operation

Kennzahlbezeichnung

Postoperatives Praparatrontgen

Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit)

100,0%

Referenzbereich (bundesweit)

>= 95,0%

Vertrauensbereich

47,8 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
log
Leistungsbereich (LB) Brusttumoren

Qualitatsindikator (QI)

Bestimmung der Hormonempfindlichkeit
der Krebszellen

Kennzahlbezeichnung Hormonrezeptoranalyse
Zahler / Nenner

Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >= 95,0%

Vertrauensbereich

15,8 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
log
Leistungsbereich (LB) Brusttumoren

Qualitatsindikator (QIl)

Sicherheitsabstand zum gesunden Ge-
webe

Kennzahlbezeichnung

Angabe Sicherheitsabstand bei brusterhal-
tender Therapie

Zahler / Nenner

log

Ergebnis (Einheit) 50,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 0,0 - 100,0%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8
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Leistungsbereich (LB)

Brusttumoren

Qualitatsindikator (QIl)

Sicherheitsabstand zum gesunden Ge-
webe

Kennzahlbezeichnung

Angabe Sicherheitsabstand bei Mastektomie

Zahler / Nenner

log

Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >=95,0%
Vertrauensbereich 2,5 -100,0%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8

Leistungsbereich (LB)

Herzkatheteruntersuchung und -
behandlung

Qualitatsindikator (QIl)

Entscheidung fiir die Herzkatheter-
Untersuchung

Kennzahlbezeichnung

Indikation zur Koronarangiographie - Ischa-
miezeichen

Zahler / Nenner 13/13
Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >= 80,0%

Vertrauensbereich

75,3 - 100,0%

Bewertung durch den strukturierten Dia-
log

8
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Leistungsbereich (LB)

Herzkatheteruntersuchung und -
behandlung

Qualitatsindikator (QI)

Entscheidung fir die Herzkatheter-
Behandlung

Kennzahlbezeichnung

Indikation zur PCI

Zahler / Nenner

log

Ergebnis (Einheit) 0,0%
Referenzbereich (bundesweit) <=10,0%
Vertrauensbereich 0,0 - 84,2%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8

Leistungsbereich (LB)

Herzkatheteruntersuchung und -
behandlung

Qualitatsindikator (QI)

Wiederherstellung der Durchblutung der
Herzkranzgefalie

Kennzahlbezeichnung

Erreichen des wesentlichen Interventions-
ziels bei PCI: Alle PCI mit Indikation akutes
Koronarsyndrom mit ST-Hebung bis 24 h

Zahler / Nenner

log

Ergebnis (Einheit) 100,0%
Referenzbereich (bundesweit) >= 85,0%
Vertrauensbereich 2,5-100,0%
Bewertung durch den strukturierten Dia- |8

C-1.2 Al

Qualitatsindikatoren, bei denen die Bewertung der Ergebnisse im Strukturierten
Dialog noch nicht abgeschlossen ist und deren Ergebnisse daher fir einen Ver-

gleich noch nicht geeignet sind

Legende - Bewertung durch den strukturierten Dialog

0 = Derzeit noch keine Einstufung als auffallig oder unauffallig mdglich, da der Strukturierte Dialog noch

nicht abgeschlossen ist

1 = Krankenhaus wird nach Prifung als unaufféllig eingestuft

2 = Krankenhaus wird fur dieses Erhebungsjahr als unauffallig eingestuft, in der nachsten Auswertung

sollen die Ergebnisse aber noch mal kontrolliert werden

= Krankenhaus wird ggf. trotz Begriindung erstmals als qualitativ auffallig bewertet

= Krankenhaus wird ggf. trotz Begrindung wiederholt als qualitativ auffallig bewertet

= Krankenhaus wird wegen Verweigerung einer Stellungnahme als qualitativ auffallig eingestuft

= Krankenhaus wird nach Prifung als positiv aufféllig, d. h. als besonders gut eingestuft




8 = Ergebnis unauffallig, kein Strukturierter Dialog erforderlich

9 = Sonstiges (In diesem Fall ist auch der dem Krankenhaus zur Verfigung gestellte Kommentar in die
Spalte 8 zu Gbernehmen.)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR 8112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen

(DMP) nach 8 137f SGB V
GemalR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:

¢ Diabetes mellitus Typ 1 (DIAL)
¢ Diabetes mellitus Typ 2 (DIA2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssi-
cherung

Mitglied im QuMiK-Verbund

e siehe D4
C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach 8 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 3
SGB V
C-6 Ergdnzende Angaben bei Nicht-Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung

nach 8 137 Abs.1 S.3 Nr.3 SGB V (Ausnahmeregelung)
entfallt

Die Mindestmengenvereinbarung wurde umgesetzt bzw. kein Leistungsbereich erbracht.
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D Qualitatsmanagement

D-1 Qualitatspolitik

Wir sind eine Gruppe von drei Krankenh&usern unter dem Dach der Kliniken Landkreis Sigmaringen
GmbH mit mehr als 1200 Mitarbeitern und einer "Jahrhunderte langen Erfahrung" in diesem Bereich.

Wir verstehen uns als ein Dienstleitungsunternehmen.

Wir wollen unsere Patient(inn)en optimal versorgen, dies gewéhrleisten wir unter anderem durch:

Kooperationen innerhalb der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH

e Brustzentrum Neckar-Donau, Rottweil und Sigmaringen (+Universitatsklinik Tabin-
gen/Pathologie Uberlingen)

e Biindnis gegen Depression Donau-Bodensee

D-2 Qualitatsziele
Wir wollen erreichen:

e Optimale Qualitat der Patientenversorgung
e Ortsnahe dezentrale Versorgung
e Personalzufriedenheit

e Unternehmenssicherheit durch Wirtschaftlichkeit

D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Auswertung der Patientenbefragung

Unsere Patient(inn)en stehen im Mittelpunkt unserer taglichen Arbeit. Die Wiinsche und Anregungen
versuchen wir in Zusammenarbeit mit unseren qualifizierten Mitarbeitern anzunehmen und umzusetzen.

Die Qualitat unserer Arbeit Gberprifen wir regelmafig selbst auch im Austausch mit den anderen Hau-
sern der Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH.

Beschwerdemanagement

Das Wohl unserer Patient(inn)en ist unser vorrangiges Ziel. Auf Beschwerden reagieren wir direkt und
Zielgerichtet.
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D-4 Instrumente des Qualitatsmanagements
QuMiK-Verbund

Der QuMiK-Verbund (Qualitat und Management im Krankenhaus) wurde von finf kommunalen
Krankenhaustragern in Baden-Wurttemberg im Jahr 2001 gegrundet:

SLK Kliniken Heilbronn GmbH

Stadtisches Klinikum Karlsruhe GmbH
Kliniken Landkreis Sigmaringen GmbH
Schwarzwald-Baar Klinikum Karlsruhe GmbH
Kliniken Ludwigsburg-Bietigheim gGmbH

YVVYVYVYV

Inzwischen hat sich der QuMiK-Verbund um die:

Hegau-Bodensee-Hochrhein Kliniken GmbH
Enzkreis-Kliniken gGbmH

Klinikverbund Stdwest GmbH

Kliniken Landkreis Biberach GmbH

YV YVYY

vergroRRert, so dass 2006 im QuMiK-Verbund ca.
= ca. 230.000 Patienten stationar von

= ca. 17.000 Mitarbeitern in
= ca. 10.000 Betten behandelt wurden

Zielrichtung des QuMiK-Verbundes ist es, vor dem Hintergrund der umfangreichen
Veranderungen im Krankenhausbereich, GroéRenvorteile zu nutzen und Themen, wie
= interner und externer Qualitatssicherung
= Benchmarking-Projekte (DRG, Personalbedarfsrechnungen, etc)
= Befragungen (Patienten, Mitarbeiter und Einweiser)

Gemeinsam zu bearbeiten und sich dariiber in Arbeitskreisen auszutauschen.

Mehr Informationen erhalten Sie unter: www.qumik.de

Patientenbefragungen

an einem Stichtag pro Quartal wird an alle Patienten ein Fragebogen ausgegeben und um Beur-
teilung folgender Kriterien gebeten:

e Arzt/Patientenkontakt

e Essen/Erndhrung

e Pflegeleistungen

e Organisation der Ablaufe


http://www.qumik.de/

D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Zertifizierung als Kompetenzzentrum fiur Gefal3chirurgie

voraussichtlich Anfang 2008 werden wir die Anerkennung zum interdisziplinaren Kompentenz-
zentrum fur Gefal3chirurgie erhalten

D-6 Bewertung des Qualitadtsmanagements

Wichtige Quellen flr die Bewertung der Wirksamkeit der eingeftihrten
Qualtitditsmanagementsysteme sind:

= Vergleiche mit anderen Einrichtungen
(Mitarbeit im QuMiK-Verbund siehe D4)

= Riuckmeldungen von Patienten
(Patientenbefragungen, Beschwerdemanagement)

= Riuckmeldungen von Mitarbeitern
(Mitarbeiterbefragungen, Gesprachskreise)
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