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- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name Sabine Hock

Telefon 06023/506-1019

E-Mail sabine.hock@klinikum-ab-alz.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Leitung Qualitditsmanagement

Titel, Vorname, Name Christoph Pfeffer

Telefon 06021/32-2134

Fax 06021/32-2003

E-Mail christoph.pfeffer@klinikum-ab-alz.de

Weiterfihrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.klinikum-ab-alz.de
Link zu weiterfihrenden Informationen:



mailto:sabine.hock@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:christoph.pfeffer@klinikum-ab-alz.de?subject=
http://www.klinikum-ab-alz.de/

A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des

Krankenhausstandorts
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname Klinikum Aschaffenburg-Alzenau gemeinnitzige GmbH

Hausanschrift Am Hasenkopf 1
63739 Aschaffenburg

Zentrales Telefon 06021/32-0

Fax 06021/32-2024

Zentrale E-Mail info@Kklinikum-ab-alz.de

Postanschrift Am Hasenkopf 1
63739 Aschaffenburg

Institutionskennzeichen 260900134

URL http://www.klinikum-ab-alz.de

Arztliche Leitung
Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion arztlicher Direktor, Chefarzt der Klinik fir Urologie und Kinder-
urologie

Titel, Vorname, Name Priv.-Doz. Dr. Sebastian Rogenhofer

Telefon 06021/32-3071

Fax 06021/32-3080

E-Mail aerztlicher.Direktor@klinikum-ab-alz.de

Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion stellv. arztl. Direktor, Chefarzt der Klinik fir Neurologie
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Oliver Bahr

Telefon 06021/32-3051

Fax 06021/32-3052

E-Mail Oliver.Baehr@klinikum-ab-alz.de



mailto:info@klinikum-ab-alz.de?subject=
http://www.klinikum-ab-alz.de/
mailto:aerztlicher.Direktor@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:Oliver.Baehr@klinikum-ab-alz.de?subject=

Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion stellv. arztl. Direktor, Chefarzt der Klinik flr Anéasthesiologie
und operative Intensivmedizin

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. York Zausig

Telefon 06021/32-4021

Fax 06021/32-4025

E-Mail York.Zausig@klinikum-ab-alz.de

Pflegedienstleitung
Angaben zur Pflegedienstleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Pflegedirektor

Titel, Vorname, Name Johannes Hofmann

Telefon 06021/32-2041

Fax 06021/32-2046

E-Mail Johannes.Hofmann@klinikum-ab-alz.de

Verwaltungsleitung
Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Geschaftsfuhrer

Titel, Vorname, Name Sebastian Lehotzki

Telefon 06021/32-2001

Fax 06021/32-2003

E-Mail geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de

Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Geschaftsfuhrerin

Titel, Vorname, Name Katrin Reiser

Telefon 06021/32-2002

Fax 06021/32-2003

E-Mail geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de



mailto:York.Zausig@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:Johannes.Hofmann@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de?subject=

Allgemeine Kontaktdaten des Standortes

Standort
Standortname:
Hausanschrift:

Telefon:

Fax:

E-Mail:
Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer aus dem
Standortregister:

Standortnummer (alt)
URL:

Arztliche Leitung
Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

Klinikum Aschaffenburg-Alzenau gemeinnitzige GmbH

Am Hasenkopf 1
63739 Aschaffenburg

06021/32-0
06021/32-2024
info@klinikum-ab-alz.de

Standort Aschaffenburg
Am Hasenkopf 1
63739 Aschaffenburg

260900134
773249000

01

http://www.klinikum-ab-alz.de

des Berichtsjahres
Funktion

Titel, Vorname, Name
Telefon

Fax

E-Mail

Chefarzt der Klinik fur Urologie und Kinderurologie
Priv. Doz. Dr. med. Sebastian Rogenhofer
06021/32-3071

06021/32-3080
aerztlicher.Direktor@klinikum-ab-alz.de

Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion

Titel, Vorname, Name
Telefon

Fax

E-Mail

stellv. arztl. Direktor, Chefarzt der Klinik fir Neurologie
Prof. Dr. med. Oliver Bahr

06021/32-3051

06021/32-3052

Oliver.Baehr@klinikum-ab-alz.de



mailto:info@klinikum-ab-alz.de?subject=
http://www.klinikum-ab-alz.de/
mailto:aerztlicher.Direktor@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:Oliver.Baehr@klinikum-ab-alz.de?subject=

Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion stellv. arztl. Direktor, Chefarzt der Klinik flr Anéasthesiologie
und operative Intensivmedizin

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. York Zausig

Telefon 06021/32-4021

Fax 06021/32-4025

E-Mail York.Zausig@klinikum-ab-alz.de

Pflegedienstleitung
Angaben zur Pflegedienstleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Pflegedirektor

Titel, Vorname, Name Johannes Hofmann

Telefon 06021/32-2041

Fax 06021/32-2046

E-Mail Johannes.Hofmann@klinikum-ab-alz.de

Verwaltungsleitung
Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Geschaftsfuhrer

Titel, Vorname, Name Sebastian Lehotzki

Telefon 06021/32-2001

Fax 06021/32-2003

E-Mail geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de

Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Geschaftsfuhrerin

Titel, Vorname, Name Katrin Reiser

Telefon 06021/32-2002

Fax 06021/32-2003

E-Mail geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de



mailto:York.Zausig@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:Johannes.Hofmann@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de?subject=
mailto:geschaeftsfuehrung@klinikum-ab-alz.de?subject=

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Krankenhaustrager

Name Krankenhauszweckverband Aschaffenburg-Alzenau
(Stadt/Landkreis Aschaffenburg)

Art Offentlich

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Krankenhausart

Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat Julius-Maximillians Universitat Wirzburg

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Kranken-
hauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP02  Akupunktur Am Standort Aschaffen-
burg z.B. in der Geburts-
hilfe zur Geburtsvorberei-
tung und auch zur
Schmerzlinderung  wah-
rend der Geburt.

MP0O3  Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare Am Standort Aschaffen-
burg u. a. Veranstaltungs-
reihe montags im Klinikum
— Medizin verstehen; Pati-
entenzentrum; Soziale
Dienste - Pflegeuberlei-
tung und Sozialberatung;
Ernahrungsberatung,
Stomaberatung, Psycho-
onkologische Beratung.

MP04  Atemgymnastik/-therapie Durch die Abteilung Phy-
sikalische Therapie am
Standort  Aschaffenburg
bzw. weitere Physiothera-
peuten am Standort Al-
zenau (auf arztliche An-
ordnung).



MPO6

MP12

MP13

MP14

Basale Stimulation

Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/oder Kinder)

Spezielles Leistungsangebot fir Diabetikerinnen und
Diabetiker

Diat- und Ernéhrungsberatung

Basale Stimulation zur
Foérderung der Wahrneh-
mung von Patienten mit
Beeintrachtigung. Insbe-
sondere auf den Intensiv-
stationen, in der Geriatrie
und in der Palliativpflege
eingesetzt.

Die Bobath-Therapie rich-
tet sich vor allem an Pati-
enten mit Einschrankun-
gen der Motorik, Wahr-
nehmung oder des
Gleichgewichts. Sie findet
insbesondere in der Neu-
rologie, in der Geriatrie
und in der Kinderkli-
nik/SPZ Anwendung.

Patienten konnen bei Be-
darf unsere Erndhrungs-
und Diabetesberatung
durch unsere Diabetesbe-
raterin (DDG) in Anspruch
nehmen.

Am Klinikum ist ein Ern&h-
rungsteam eingesetzt
(Arzt, Diatassistentinnen
und  Ernahrungswissen-
schaftler). Dieses berét in
Fragen der Ernahrung,
Pravention, Therapie u.
Nachsorge von ernah-
rungsbedingten  Erkran-
kungen. Das Team erstellt
Informationsmaterial und
Standards.

10



MP15

MP21

MP24

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Kinasthetik

Manuelle Lymphdrainage

In manchen Fallen kann
im Anschluss an die KH-
Behandlung weitere Un-
terstitzung erforderlich
sein. Hierfur steht lhnen
neben Arzten u. Pflege-
kraften an beiden Standor-
ten die Pflegelberleitung
als fester Ansprechpartner
zur Verfugung. Der Exper-
tenstandard Entlassungs-
management wird umge-
setzt.

Kinasthetik zielt darauf ab,
Patienten auf schonende
Weise in ihrer Bewegung
zu unterstiitzen u. die kor-
perliche Gesundheit .
Pflegenden zu erhalten.
Unsere Pflegekrafte wer-
den dazu kontinuierl. von
gualifizierten Pflegexper-
ten, die ihr Spezialwissen
u. aktuelle Erkenntnisse
weitergeben, geschult.

Die Manuelle Lymph-
drainage/  physikalische
Entstauungstherapie ge-
hort zum Therapiespekt-
rum der Physiotherapie,
welche in allen klinischen
Bereichen in Aschaffen-
burg, wie auch in Alzenau
tatig ist. Seit 2021 steht
am jeweiligen Standort ein
Therapiezentrum fir die
ambulante Weiterbehand-
lung zu Verflgung.

11



MP25

MP26

MP32

MP35

Massage

Medizinische Ful3pflege

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Ruckenschle/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik

Erfolgt ebenfalls (Siehe
MP24) in allen Klinischen
Bereichen an  beiden
Standorten auf arztliche
Anordnung durch die Phy-
siotherapie. Seit 2021
steht am jeweiligen
Standort ein Therapiezent-
rum fur die ambulante
Weiterbehandlung zu Ver-
figung.

Medizinische  FuRpflege
erfolgt  durch  externe
Dienstleister und kann
Uber das Stationspersonal
angefordert werden.

Erfolgt ebenfalls (Siehe
MP24) auf arztliche An-
ordnung durch die Physio-
therapie am  Standort
Aschaffenburg, wie auch
am Standort Alzenau in
allen klinischen Bereichen.
Seit 2021 steht am jeweili-
gen Standort ein Thera-
piezentrum fir die ambu-
lante Weiterbehandlung zu
Verfligung.

Wirbelsaulengymnastik
erfolgt ebenfalls (Siehe
MP24) in allen klinischen
Bereichen an  beiden
Standorten auf arztliche
Anordnung durch die Phy-
siotherapie. Seit 2021
steht am jeweiligen
Standort ein Therapiezent-
rum fur die ambulante
Weiterbehandlung zu Ver-
fugung.

12



MP37

MP39

MP42

MP43

Schmerztherapie/-management

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Pa-
tientinnen und Patienten sowie Angehdrigen

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stillberatung

Schmerzdienst/-visiten er-
folgen an beiden Standor-
ten durch d. Klinik f. Anas-
thesiologie u. operative
Intensivmedizin.
Schmerzexperten/ Pain
Nurse koénnen b. Bed.
Uber ein Schmerzkonsil f.
ein indiv. Schmerzthera-
piekonzept hinzugezogen
werden. Der Experten-
standard "Schmerzma-
nagement" wird umge-
setzt.

Es finden u. a. Beratungen
zu Dekubitusprophylaxe,
Sturzpravention, Ernah-
rung, Wundmanagement,
Stressbewaéltigung u.
Problemlésung, Trainings
fur Eltern verhaltensauffal-
liger Kinder/ Jugendlicher
(KJP) sowie Elternbera-
tung/-gespréche in der
Neonatologie statt.

Einen wesentlichen Bei-
trag z. Verbesserung d.
Pflegequalitat leisten sog.
Pflegeexperten. Sie bera-
ten u. unterstitzen bei
spez. Pflegeproblemen in
d. Pflegepraxis z.B. bei
Wundversorgung, Konti-
nenzférderung oder bei
der Pflege demenzkranker
Patienten.

Ein Baby stillen: Die natir-
lichste Sache der Welt o-
der unerfullbare Aufgabe?
In Aschaffenburg werden
Mutter, Berufskolleginnen
und Arzte durch exami-
nierte Still- und Laktati-
onsberaterinnen IBCLC
unterstutzt.

13



MP44

MP45

MP48

MP51

Stimm- und Sprachtherapie/Logopéadie

Stomatherapie/-beratung

Warme- und Kalteanwendungen

Wundmanagement

Logopaden kommen in
Aschaffenburg u.a. im
SPZ und der Akutgeriatrie;
in Alzenau in der Geriatri-
schen Rehabilitation zum
Einsatz. Sie behandeln
Sprach-, Sprech- u.
Schluckstérungen u. for-
dern die Ausdrucks- und
die Kommunikationsfahig-
keit im Alltag.

Die Enterostomatherapie
bemiht sich um die kor-
perl., seelische u. gesell-
schaftl. Rehabilitation von
Menschen mit  kinstl.
Stuhl- 0. Harnableitungen.
Im Klinikum kann b. Bed.
hierzu eine  Beratung
durch einen ext. Dienst-
leister hinzugezogen wer-
den.

Erfolgt ebenfalls (Siehe
MP24) in allen klinischen
Bereichen an  beiden
Standorten auf arztliche
Anordnung. Seit 2021
steht am jeweiligen
Standort ein Therapiezent-
rum far die ambulante
Weiterbehandlung zu Ver-
figung.

Das Wundmanagement
am Klinikum erfolgt durch
ausgebildete Wundexper-
ten/ zertifizierte Wundma-
nager uber einen Wund-
konsildienst. Bei der
Wundversorgung, ent-
sprechend der Experten-
standards, werden innova-
tive Produkte verschiede-
ner Hersteller und Vacu-
umversiegelungen einge-
setzt.

14



MP52

MP57

MP59

MP63

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Biofeedback-Therapie

Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Sozialdienst

Das Klinikum pflegt die
Zusammenarbeit (gemein-
same Patientenveranstal-
tungen, Bereitstellung von
Réaumlichkeiten und Do-
zenten, Ausgabe von In-
formationsmaterial etc.)
mit zahlreichen Selbsthil-
fegruppen.

Beim Biofeedback lernen
Pat. unbewusst ablaufen-
de Prozesse im Korper zu
erkennen & zu beeinflus-
sen. Eingesetzt wird das
Biofeedback am Standort
AB in unserem SPZ und in
der Frauenklinik (bei Harn-
inkontinenz). Am Standort
Alzenau findet es in der
Abteilung fur Schmerzthe-
rapie Anwendung.

Wie heilRen wohl die blau-
en Blumen im Kornfeld?
Mit gezielter Forderung in
unserer Akutgeriatrie (AB)
und Geriatrischen Rehabi-
litation (ALZ) verbessern
sich Gedachtnis, Sprech-
fahigkeit u. auch der All-
gemeinzustand des Pati-
enten, der oft durch eine
akute Erkrankung in Mit-
leidenschaft gezogen wur-
de.

Durch eine Erkrankung
sehen sich Patienten hau-
fig komplexen Problemen
aufgrund d. veranderten
soz. u. wirtschaftl. Le-
benssituation ausgesetzt.
Hier unterstitzen d. Sozia-
len Dienste mit Rat u. Tat,
ergénzen arztl./pfleg. Ver-
sorgung u. koordinieren
benétigte Hilfen i. R. d.
gesetzl. Vorgaben.

15



MP64

MP68

MP16

MP17

Zusammenarbeit mit
gen/Angebot
ge/Kurzzeitpflege/Tagespflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case
Nursing/Bezugspflege

stationaren
ambulanter

Spezielle Angebote fir die Offentlichkeit

Pflegeeinrichtun-
Pfle-

Management/Primary

Das Angebot umfasst un-
ter anderem Kreil3saal-
Fuhrungen, Tage der offe-
nen Tur, Infostande, Pati-
entenveranstaltungen,
Medienbeitrage auf der
Homepage und Social
Media.  Aufgrund  der
Corona-Pandemie wurden
vorubergehend einige An-
gebote eingestellt bzw.
durch digitale Angebote
ersetzt.

Die Pflegetiberleitung ar-
beitet eng mit den Pflege-
einrichtungen in der Regi-
on zusammen. Sie beréat
Patienten/Angehdrige bei
Bedarf und organisiert die
Unterbringung in Abstim-
mung mit den Einrichtun-
gen.

Die Ergotherapie unter-
stitzt und begleitet Men-
schen jeden Alters, die in
ihrer Handlungsfahigkeit
eingeschrankt oder von
Einschrankung bedroht
sind. Im Klinikum wird sie
vor allem in der Geriatrie,
bei der Schlaganfallbe-
handlung und in der Padi-
atrie eingesetzt.

Es besteht ein Fallma-
nagement insbesondere
fur die Steuerung der geri-
atrischen Patienten zwi-
schen der Akutgeriatrie
am Standort Aschaffen-
burg und der geriatrischen
Rehabilitation am Standort
Alzenau.

16



MP23

MP53

MP47

MP08

MP22

MP11

Kreativthera-
pie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie

Aromapflege/-therapie

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Der Einsatz der Kunstthe-
rapie, bzw. das kreative
Arbeiten ermdéglicht dem
Patienten eine Auseinan-
dersetzung mit  seiner
Krankheit.

Die Therapie dient sowohl
der Kommunikation, als
auch der Forderung positi-
ver

Gefuhle. Am Klinikum wird
dies in der Klinik ftir Pallia-
tivmedizin angeboten.

Aromatherapie wird zum
Teil auf den Intensivstatio-
nen und auf der Palliativ-
station eingesetzt.

Die Versorgung erfolgt
zeitnah im Rahmen des
Entlassmanagements zu-
sammen mit externen
Hilfsmittellieferanten.

Beratungsangebot  Uber
die Sozialen Dienste - So-
zialberatung

In der Klinik flr Urologie
und Kinderurologie sowie
in der Frauenklinik am
Standort  Aschaffenburg
bieten wir im Rahmen des
Inkontinenz- und Becken-
bodenzentrums Beratung,
als auch ein umfassendes
Spektrum an modernen
Untersuchungs-
/Behandlungsverfahren
zur Beckenbodenschwa-
che und Harninkontinenz
an.

Verschiedene Arten der
Sporttherapie werden fir
Patienten mit Krebser-
krankungen angeboten.
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MP27

MP41

MP0O9

MP66

MP33

Musiktherapie

Spezielles Leistungsangebot von Hebam-
men/Entbindungspflegern

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Ster-
benden

Spezielles Leistungsangebot fur neurologisch erkrankte
Personen

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse

Musik als Medizin - wird
als therapeutisches Ange-
bot in der Klinik fur Pallia-
tivmedizin u. dem Sozial-
padiatrischen Zentrum
(SPZ2) in AB geschatzt.

Das Haus bietet Frauen
an, in verschiedenen Ge-
burtspositionen zu geba-
ren. Auch Unterwasserge-
burten sind Teil des Ange-
botes. Das Haus koope-
riert mit der Hebammen-
praxis am Klinikum AB.
Fur Schwangere und fir
Frauen in ihrer Postpartal-
phase werden Kurse z. B.
Yoga, Riuckbildungsgym-
nastik angeboten.

Am Standort Aschaffen-
burg werden spezielle Be-
treuungskonzepte fir ster-
bende Patienten in der
Klinik fur Palliativmedizin
u. in der Akutgeriatrie vor-
gehalten. Extern koope-
riert das Haus mit einem
ambulanten Palliativ Care
Team.

Im Klinikum sind Logopa-
den eingesetzt, die bei
neurologisch  erkrankten
Pat. den Schluckvorgang
bewerten und entspre-
chend Schlucktraining an-
bieten (Oro-faciales Trai-
ning) bzw. entsprechende
Kostformen einleiten.

Das Klinikum bietet Uber
das MVZ der Onkologie
eine  Reha-Sport-Gruppe
zur  Verbesserung des
Wohlbefindens und zur
Vorbeugung von psychi-
schen wund korperlichen
Leiden bei Krebserkran-
kungen an.

18



MP40

MP34

MPS50

Spezielle Entspannungstherapie

Psychologisches/psychotherapeutisches Leistungsan-
gebot/Psychosozialdienst

Wochenbettgymnastik/Ruckbildungsgymnastik

Die Klinik fur Palliativme-
dizin bietet im Rahmen
ihrer Therapie Entspan-
nungstechniken wie z. B.
progressive Muskelent-
spannung nach Jakobsen,
Klangschalen-Massage,
Meditationen an. Am
Standort Alzenau werden
Yoga-Kurse in der Abtei-
lung fur Schmerztherapie
abgehalten.

In AB sind Psychologen u.
Psychotherapeuten in d.
Klinik f. Psychiatrie u.
Psychotherapie im Kindes-
u. Jugendalter, im SPZ &
in d. Klinik f. Palliativmedi-
zin eingesetzt. Es unter-
stiitzen Psychoonkologen
in d. Onkologie. Am
Standort ALZ arbeiten
Psychotherapeuten i. d.
Abt. f. Schmerztherapie.

Siehe hierzu das spezielle
Leistungsangebot der
Hebammen und Entbin-
dungspflegern.
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A-6

NMO3

NMO5

NMO7

NMO09

Weitere nicht-medizinische

kenhauses

Ein-Bett-Zimmer  mit
Nasszelle

Mutter-Kind-Zimmer

Rooming-in

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

eigener

https://www.klini
kum-ab-
alz.de/medizin/kli

niken-
institute/kinder-
jugendmedizin/a
b-klinik-fuer-
kinder-und-
jugendmedizin/el
terninformation-
Zum-
klinikaufenthalt

Leistungsangebote des Kran-

In Aschaffenburg wird in
der Klinik fur Kinder- und
Jugendmedizin und in der
Abteilung Neonatologie
und péadiatrische Intensiv-
medizin auf allen Statio-
nen Rooming-In angebo-
ten.

Am Standort Aschaffen-
burg wird insbesondere in
der Klinik fur Kinder- und
Jugendmedizin sowie der
Abteilung fur Neonatologie
und padiatrische Intensiv-
medizin Rooming-In fir
Eltern und Angehdrige an-
geboten

An beiden Standorten
konnen Patienten nach
Anmeldung u. Prifung der
Bettenkapazitat  Begleit-
personen mit aufnehmen
lassen (ggf. anfallende
Kosten). In der Klinik fir
Palliativmedizin in Aschaf-
fenburg stehen diesen ne-
ben einem Einzelzimmer
auch bequeme Schlafses-
sel in allen Zimmern zur
Verflgung.
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NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle
NM42 Seelsorge https://www.klini
kum-ab-
alz.de/patienten/i
m-
klinikum/beratun
g-und-
service/seelsorg
(<]
NM49 Informationsveranstaltungen  fir
Patientinnen und Patienten
NM50 Kinderbetreuung

Alle Patientenzimmer be-
sitzen eine Nasszelle mit
Waschgelegenheit u. WC.
Z. T. sind diese auch mit
begehbaren Duschen, be-
hindertengerechten WCs,
unterfahrbaren Waschbe-
cken, Kippspiegeln u. Hal-
tevorrichtungen ausgestat-
tet. Der Altbau am Stand-
ort Alzenau verfiigt Uber
Duschen in den Stations-
badern.

Wenn Sie ein Gesprach
mit der Seelsorge win-
schen, das Abendmahl,
heilige  Kommunion o.
Krankensalbung empfan-
gen mochten, stehen un-
sere katholischen, musli-
mischen und evangeli-
schen Klinikseelsorger zur
Verfiigung. Kontaktinfor-
mationen mit Geistlichen
verschiedener Religionen
geben wir gerne weiter.

An beiden Standorten
werden regelmafig Pati-
entenveranstaltungen in
unterschiedlicher Form
angeboten (Montagsreihe,
Kreissaalfiihrung, Ge-
sundheitstage ALZ etc.).
Des Weiteren stehen Me-
dien wie z. B. Informati-
onsvideos zur Verfigung.

In unserer Kinderklinik gibt
es einen Ort flir mutige
kleine Patienten u. ihre
Geschwister: den Kinder-
garten Villa Kunterbunt.
Und wer im Bett bleiben
muss, der bekommt Be-
such von den Erzieherin-
nen oder den Klinikclowns,
so dass Spiel, Spal3 u.
Bastelei trotzdem stattfin-
den koénnen.
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NM60 Zusammenarbeit mit Selbsthilfe- Das Klinikum arbeitet mit
organisationen verschiedenen Selbsthil-
fegruppen aus der Region
zusammen. Zusammenar-
beit: Bereitstellung Raum-
lichkeiten fir  Treffen,
Fachvortrage durch Mitar-
beiter des Klinikums, Be-
reitstellung  Informations-
material, Kontaktvermitt-
lung.

NM63 Schule im Krankenhaus Kinder und Jugendliche,
die langere Zeit im Kran-
kenhaus verbringen, kon-
nen - sofern es ihre Er-
krankung erlaubt - an der
Klinikschule  unterrichtet
werden
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NM66 Bertcksichtigung von besonde-
ren Ernahrungsgewohnheiten (im
Sinne von Kultursensibilitat)

NM68 Abschiedsraum

NM69 Information zu weiteren nichtme-
dizinischen Leistungsangeboten
des Krankenhauses (z. B. Fern-
seher, WLAN, Tresor, Telefon,
Schwimmbad, Aufenthaltsraum)

https://www.Klini
kum-ab-
alz.de/patienten/i

m-klinikum/auf-
der-station

https://www.klini
kum-ab-
alz.de/patienten/
patienten-abc

Patienten, die keine spe-
zielle Diat einhalten mis-
sen, kdénnen aus verschie-
denen Menis wabhlen,
Fruhstiick u. Abendessen
aus Komponenten zu-
sammenstellen. Kulturelle
u. religiose Aspekte o. ve-
getarische Kost werden
berlicksichtigt und auf
spezielle Wiinsche nach
Absprache mit der Kiiche
flexibel reagiert.

An beiden Standorten
steht ein Abschiedsraum
zur Verfigung. Angehori-
ge/Freunde kénnen dort in
Ruhe und in angemesse-
ner Umgebung von dem
Verstorbenen  Abschied
nehmen. Die Klinik fur Pal-
liativmedizin in AB verfligt
Uber einen eigenen Ver-
abschiedungsraum.

Beide Standorte stellen
vielfaltige Raumlichkeiten
und Serviceangebote zur
Verfligung: Cafeteria, frei-
es WLAN in verschiede-
nen Bereichen, Telekom-
munikationseinheit am
Bett (in AB), patientenei-
gene Fernseher (ALZ),
AulRen-/ Parkanlage,
Spielplatz (AB), Bistro auf
der Geburtshilfe (AB).

23


https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/auf-der-station
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/auf-der-station
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/auf-der-station
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/auf-der-station
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/auf-der-station
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/patienten-abc
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/patienten-abc
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/patienten-abc
https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/patienten-abc

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Kontaktdaten der Person oder Einrichtung zur Beratung und Unterstitzung von Men-

schen mit Beeintrachtigung oder ihren Angehérigen zum Stichtag 31. Dezember des Be-
richtsjahres

Funktion Patientenflirsprecher

Titel, Vorname, Name Werner Fischer

Telefon 06021/32-2930

Fax 06021/32-2046

E-Mail patientenfuersprecher@klinikum-ab-alz.de
A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

m Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BFO04 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, gro3er und kon- An beiden Standorten: Bei
trastreicher Beschriftung der Beschilderung wurde
in den letzten Jahren ver-
mehrt auf eine gut lesbare,
groBe und kontrastreiche
Beschriftung geachtet.

BFO06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranla- An beiden Standorten: In
gen Aschaffenburg finden sich
entspr. Zimmer in der Kli-
nik f. Palliativmedizin so-
wie Abteilung f. Akutgeriat-
rie u. Geriatrischen
Frahrehabilitation. In  Al-
zenau wurden im Neubau
auf barrierefreie Zugang-
lichkeit der Raumlichkeiten
u. Nasszellen/ Duschen
geachtet.

BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen Beide Standorte (Aschaf-
fenburg und Alzenau) ver-
figen Uber eine (Patien-
ten-)Cafeteria im Erdge-
schoss des Hauptgebau-
des, welche Uber die vor-
handenen Aufziige er-
reichbar sind.

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en) Wird an beiden Standorten
sichergestellt.
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BF10

BF15

BF16

BF17

BF18

BF20

BF21

BF22

Rollstuhlgerechte Toiletten fir Besucherinnen und Be-
sucher

Bauliche MaRnhahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

Besondere personelle Unterstiitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

Geeignete Betten fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergro-
e

OP-Einrichtungen fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergro-
Re

Untersuchungseinrichtungen/-gerate fir Patientinnen
und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder be-
sonderer Korpergrol3e

Hilfsgerate zur Unterstltzung bei der Pflege fur Patien-
tinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder
besonderer KorpergroRRe

Hilfsmittel flr Patientinnen und Patienten mit besonde-
rem Ubergewicht oder besonderer KoérpergréRe

An beiden Standorten: In
Aschaffenburg finden sich
Behinderten-WCs im Ein-
gangsbereich sowie vor
allen Stationen des
Haupthauses. In Alzenau
stehen behindertenge-
rechte Besucher-Toiletten
im Alten Teil des Gebau-
des zur Verfiigung. Aufzi-
ge gewahrleisten den bar-
rierefreien Zugang.

An beiden Standorten
wurden in den geriatri-
schen Abteilungen (Akut-
geriatrie AB, Geriatrische
Frihrehabilitation ALZ)
entsprechende  bauliche
Maflnahmen berilcksich-
tigt.

In allen Bereichen des Kili-
nikums (ausgenommen
Eltern-Kind-Zentrum) sind
ausgebildete Demenzbe-
auftrage eingesetzt.

Schwerlastbetten kdnnen
tagesgleich tUber einen ex-
ternen Dienstleister ange-
fordert werden.

An beiden Standorten

In Aschaffenburg

An beiden Standorten

In Aschaffenburg
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BF24

BF25

BF26

BF32

Diatische Angebote

Dolmetscherdienst

Behandlungsmadglichkeiten durch fremdsprachiges Per-
sonal

R&umlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besin-
nung

An beiden Standorten:
Unseren Patienten stehen
die Ublichen Sonderkost-
formen zur Verflgung.
Gleichzeitig sind unsere
Diatassistentinnen immer
bemiht, im Dialog mit ein-
zelnen Patienten auch
Sonderwiinsche im Rah-
men der verordneten Kost-
form abzustimmen.

An beiden Standorten:
Unseren Pat. stehen ne-
ben vielfaltigem Info-
Material in den gangigsten
Sprachen auch fremd-
sprachige Mitarbeiter zur
Unterstitzung bei Ver-
standigungsschwierigkei-
ten zur Verfligung. Zudem
nutzt das Klinikum einen
externen Dolmetscherser-
vice.

An beiden Standorten:
Siehe BF25 - fremdspra-
chige Mitarbeiter

An beiden Standorten: In
Aschaffenburg steht lhnen
neben der Kapelle, der
"Raum der Stille" als Ge-
bets- und Meditationsraum
zur Verfligung. In Alzenau
ladt die Kapelle im Haus
zur Besinnung und Ein-
kehr ein. Die Klinik fur Pal-
liativmedizin in AB verfligt
Uber einen eigenen Besin-
nungsraum.
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BF37

BF34

BF33

A-8
A-8.1

FLO1

FLO3

FLO4

FLO6

Aufzug mit visueller Anzeige

Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Ein-
gangsbereichs fur Menschen mit Mobilitatseinschran-
kungen

Barrierefreie Erreichbarkeit fur Menschen mit Mobili-
tatseinschrankungen

Patientenaufziige in den
zentralen Treppenhausern
an beiden Standorten.

An beiden Standorten ist
der Zugangsbereich barri-
erefrei.

Neueroffnung eines zu-
satzlichen Parkdecks im
Jahr 2023, welches barrie-
refreies Parken mit einem
Zugang zu einem Aufzug
ermdglicht.

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universitaten

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen
und Universitaten

Teilnahme an multizentrischen Phase-Illl/IV-Studien

Durch einen groRen Tell
der Chefarzte des Kiini-
kums.

Die Kliniken bieten Famu-
laturen Uber unterschiedl.
Zeitraume an. Arzte im
praktischen Jahr kodnnen
in allen Kliniken eingesetzt
werden. Es besteht die
Mdoglichkeit der eigenstan-
digen Pat.-Betreuung un-
ter Supervision und die
Teilnahme an Kklinikinter-
nen Fortbildungen & wo-
chentlichen PJ-Seminaren
(AB).

Z. B. Evaluierung Pallia-
tivmedizinische Tageskli-
nik; Ausbildung von Physi-
cian Assistance, Koopera-
tion mit der Hochschule
Aschaffenburg zum Fach-
bereich Medizintechnik.

Durch einen Teil der
Fachabteilungen insbe-
sondere im Bereich Onko-
logie.
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FLO9

FLO2

FLO8

FLO7

Forschung, akademische Lehre und weitere ausge- | Kommentar
waéahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

Doktorandenbetreuung Doktorantenbetreuung
durch alle Fachabteilun-
gen.

Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen Durch einen Teil der
Chefarzte des Klinikums.

Herausgeberschaften  wissenschaftlicher ~ Journa- Beteiligung an wissen-
le/Lehrblcher schaftlichen Arbeiten.

Initierung und Leitung von uni-/multizentrischen kli- Im Bereich der MKIII,

nisch-wissenschaftlichen Studien Durchfiihrung einer pros-
pektiven  Beobachtungs-
studie bei Pat. nach Im-
plantation eines LINX-
SYSTEMS.
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A-8.2

HBO1

HBO02

HBO3

HBO7

Ausbildung in anderen Heilberufen

Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits-
und Krankenpfleger

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin und Gesund-
heits- und Kinderkrankenpfleger

Krankengymnastin und Krankengym-
nast/Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Operationstechnische Assistentin und Operationstech-
nischer Assistent (OTA)

Die Berufsfachschule am
Standort AB bildete bisher
zum/ zur Gesundheits- &
Krankenpfleger/in aus mit
Praxiseinsatzen und unter
Anleitung von Praxisanlei-
tern an beiden Standorten.
Das letzte Examen nach
der "alten Berufsbezeich-
nung" wurde im Jahr 2022
abgenommen.

Die Berufsfachschule am
Standort AB bildete bisher
zum/ zur Gesundheits- &
Kinderkrankenpfleger/in
aus mit Praxiseinsatzen
und unter Anleitung am
Standort AB. Das letzte
Examen nach der "alten
Berufshezeichnung" wurde
im Jahr 2022 abgenom-
men.

Das Klinikum kooperiert
mit der ortsansassigen
Ausbildungsakademie. Ein
praktischer Einsatz im Kili-
nikum wird ermoglicht. Ab
dem Jahr 2023 erfolgte
eine Ausweitung der Ko-
operation mit eigenen
Auszubildenden.

Die Schule fir operations-
technische und anésthe-
sietechnische Assistenten
am Standort Aschaffen-
burg bietet insgesamt 75
Ausbildungsplatze an. Die
praktische Ausbildung er-
folgt im OP beider Stand-
orte (AB u. ALZ).
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HB10

HB15

HB17

Hebamme und Entbindungspfleger

Anasthesietechnische Assistentin und Anasthesietech-
nischer Assistent (ATA)

Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer

Bachelorstudiengang
Hebammenkunde in Ko-
operation mit der TH-
Aschaffenburg. 20 Ausbil-
dungsplatze in einem
Kurs. Der letzte Kurs lauft
Ende Mérz 2024 aus. Da-
nach Kooperation zum
Studiengang "Hebammen-
kunde" mit der Techni-
schen Hochschule Aschaf-
fenburg sowie der Hoch-
schule Fulda.

Die Schule fir operations-
technische und anéasthe-
sietechnische Assistenten
am Standort Aschaffen-
burg bietet insgesamt 75
Ausbildungsplatze an. Die
praktische Ausbildung er-
folgt im OP beider Stand-
orte (AB u. ALZ).

Die Ausbildung zum Pfle-
gefachhelfer erfolgt in Ko-
operation mit der Hans-
Weinberger-Akademie der
AWO e.V..
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Ausbildung in anderen Heilberufen

HB18 Notfallsanitaterinnen und —sanitater (Ausbildungsdauer Das Klinikum steht Not-
3 Jahre) fallsanitaterinnen und -
sanitatern fir die prakti-
sche Ausbildung zur Ver-
fligung. Es besteht hierbei
eine Kooperation mit dem
Bayerischen Roten Kreuz
und den Maltesern.

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner Die  Pflegeschule am
Standort  Aschaffenburg
bietet 228 Ausbildungs-
platze. Die praktische
Ausbildung erfolgt an bei-
den Standorten (AB u.
ALZ) unter Begleitung von
Praxisanleitern.

HB20  Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc. Hier besteht eine Koope-
ration mit der FH Fulda
sowie ab 2023 mit der
evangelischen Hochschule

Nurnberg.
A-9 Anzahl der Betten
Betten 731
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 32852
Teilstationare Fallzahl 2371
Ambulante Fallzahl 42555

Fallzahl stationsaquivalente 0
psychiatrische Behandlung

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.
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Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 298,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 298,08
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 298,08
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 154,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 154,11
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 131,83
Nicht Direkt 22,28

Davon Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind, in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: 29,08

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 29,08 Beziehen sich auf Arzte aus dem Institut fir
Radiologie und Neuroradiologie, dem Zentralla-
bor, der Zentralen Notaufnahme sowie der Pa-

thologie.
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 29,08
Nicht Direkt 0

Davon Fachéarztinnen und Fachérzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind, in Voll-
kraften

Anzahl Vollkrafte: 21,71

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 21,71
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 21,71
Nicht Direkt 0

Belegarztinnen und Belegarzte (nach § 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezem-
ber des Berichtsjahres

Anzahl: 0
40 Std/Woche
A-11.2 Pflegepersonal
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Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 534,98

Kommentar: inkl. Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 534,98
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 493,39
Nicht Direkt 41,59

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 50,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 50,79
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 50,79
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 141,79

Kommentar: inkl. Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 141,79
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 138,21
Nicht Direkt 3,58

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 4,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,7
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 4,7
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 11,93

Kommentar: inkl. Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,93
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 11,93
Nicht Direkt 0

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 22,6

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 22,6

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 22,6

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 1,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,25

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 1,25

Nicht Direkt 0

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,33

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,33

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 1,33

Nicht Direkt 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 44,06

Kommentar: inkl. Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 44,06

Ambulant 0
Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 44,06
Nicht Direkt 0

Beschéaftigungsverhéltnis

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 7,47

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 7,47

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 7,47

Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 12,57

Kommentar: inkl. Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,57

Ambulant 0
Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 12,57
Nicht Direkt 0

Beschéaftigungsverhéltnis

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 27,16
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 27,16
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 27,16
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 21,32

Kommentar: Pflegepersonal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 21,32
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 21,32
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 17,43

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,43
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 17,43
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 99,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 99,8

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 99,8

Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 18,37

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 18,37
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 18,37
Nicht Direkt 0
A-11.3 Angaben zu ausgewéahltem therapeutischem Personal und Gene-

sungsbegleitung in Psychiatrie und Psychosomatik

A-11.3.1 Therapeutisches Personal

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 3,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,74

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 3,74

Nicht Direkt 0

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0,65

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,65

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 0,65

Nicht Direkt 0

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeuten

Anzahl Vollkrafte: 3,18

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,18

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 3,18

Nicht Direkt 0

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpaddagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte: 4,21

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,21

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 4,21

Nicht Direkt 0

A-11.3.2 Genesungsbegleitung

Trifft nicht zu.
A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 - Diatassistentin und Didtassistent

Anzahl Vollkrafte: 5,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,7

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 5,7

Nicht Direkt 0

SPO5 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 2

Kommentar: Sozialpadiatrisches Zentrum Geriatrie und Stroke Unit
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 2

Nicht Direkt 0

SPO08 - Heilerziehungspflegerin und Heilerziehungspfleger

Anzahl Vollkrafte: 3,72

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,72 Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie des
Kindes- und Jugendalters

Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,72
Nicht Direkt 0
SP14 - Logopadin und Logopade/Klinische Linquistin und Klinischer Linqu-

ist/Sprechwissenschaftlerin und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 0

Kommentar: In der Geriatrie und Stroke Unit durch externe Praxis

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0 In der Geriatrie und Stroke Unit durch externe
Praxis abgedeckt.

Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0 Ab 01.08.2021 erfolgen die Leistungen Uber das
neu gegrindete Therapie- und Behandlungs-
zentrum Klinikum  Aschaffenburg-Alzenau

GmbH.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

SP24 - Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 0,5

Kommentar: Psychoonkologie

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,5 Psychoonkologie
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,5
Nicht Direkt 0

SP26 - Sozialpadagogin und Sozialpddagoge

Anzahl Vollkrafte: 9,68

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,68

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 9,68

Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technische Assistentin fiir Funktionsdiagnostik und Medizinisch-
technischer Assistent fir Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 5,63

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 5,63

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 5,63

Nicht Direkt 0

SP55 - Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-technischer
Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl Vollkrafte: 18,19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,19

Ambulant 0
Anzahl
Vollkrafte

Direkt 18,19
Nicht Direkt 0

Beschéaftigungsverhéltnis

Kommentar

SP56 - Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer Radio-
logieassistent (MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 21,18

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 21,18
Ambulant 0

Vollkréfte
Direkt 21,18
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 12,1

Kommentar: Siehe SP24

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,1

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 12,1

Nicht Direkt 0

SP09 - Heilpadagogin und Heilpadagoge

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 1

Nicht Direkt 0

SP54 - Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin und Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 6,75

Kommentar: Siehe SP24

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,75

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 6,75

Nicht Direkt 0

SP59 - Notfallsanitaterinnen und —sanitdter (Ausbildungsdauer 3 Jahre)

Anzahl Vollkrafte: 1,57

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,57

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 1,57

Nicht Direkt 0

SP32 - Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen Uber
das Therapie- und Behandlungszentrum Kilini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen Uber

das Therapie- und Behandlungszentrum Kilini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

SP42 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen uber
das Therapie- und Behandlungszentrum Klini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen uber

das Therapie- und Behandlungszentrum Klini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

SP27 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie

Anzahl Vollkrafte: 0

Kommentar: extern

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0 Externer Kooperationspartner
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen uber
das Therapie- und Behandlungszentrum Klini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0 Seit 01.08.2021 erfolgen die Leistungen uber

das Therapie- und Behandlungszentrum Klini-
kum Aschaffenburg-Alzenau GmbH

Neben dem angegebenen therapeutischen Personal halt das Klinikum Sozialarbeiter, Oecotro-
phologin/ Oecotrophologen, Personal mit Zusatzqualifikation Kinasthetik, Manualtherapie,
Bobath, Wundmanagement vor. In der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie des Kindes-
und Jugendalters sowie in der Palliativmedizin sind Kunsttherapeuten eingesetzt (teilweise ex-
terne Kooperation); in der Abteilung fir Akutgeriatrie und Geriatrische Frihrehabilitation klini-
sche Neuropsychologen und in der Palliativmedizin Musiktherapeuten (externe Kooperation).
Weiterhin werden Diabetesberater vorgehalten.

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualitatsmanagement
A-12.1.1 Verantwortliche Person

Angaben zur verantwortlichen Person des Qualitatsmanagements zum Stichtag 31. De-

zember des Berichtsjahres

Funktion Abteilungsleitung (QM)

Titel, Vorname, Name Christoph Pfeffer

Telefon 06021/32-2134

Fax 06021/32-2003

E-Mail Christoph.Pfeffer@klinikum-ab-alz.de
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A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Funk- Als oberstes QM-Gremium agiert d. Fachgruppenkonferenz.
tionsbereiche Sie besteht aus QM-Koordination, Geschaftsfilhrung, Arztl.
Direktor, PDL, arztlichen Sprechern der Fachgruppen, BR,
Prokuristen, Standortleitung ALZ, Unternehmensentwicklung.
Zusatzlich besteht eine standortbezogene QM Steuerungs-

gruppe.
Tagungsfrequenz des Gre- monatlich
miums

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualitditsmanagement

Angaben zur verantwortlichen Person des Risikomanagements zum Stichtag 31. De-

zember des Berichtsjahres.

Funktion Abteilungsleitung (QM)

Titel, Vorname, Name Christoph Pfeffer

Telefon 06021/32-2134

Fax 06021/32-2003

E-Mail Christoph.Pfeffer@klinikum-ab-alz.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium / Steue- Ja - Wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement
rungsgruppe

Beteiligte Abteilungen / Funk- Als oberstes QM-Gremium agiert d. Fachgruppenkonferenz.
tionsbereiche Sie besteht aus QM-Koordination, Geschaftsfilhrung, Arztl.
Direktor, PDL, arztlichen Sprechern der Fachgruppen, BR,
Prokuristen, Standortleitung ALZ, Unternehmensentwicklung.
Zusatzlich besteht eine standortbezogene QM Steuerungs-

gruppe.

Tagungsfrequenz des Gre- monatlich
miums
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A-12.2.3 Instrumente und MalRnahmen

_ Instrument bzw. MalRBhahme Zusatzangaben

RMO1 Ubergreifende Qualitats- Name: Das Klinikum ver- Auf Basis von
und/oder Risikomanagement- fiigt Uber zahlreiche abtei- abteilungsspezi-
Dokumentation (QM/RM- lungsspezifische Ubergrei- fischen und
Dokumentation) liegt vor fende Richtlinien und Ubergeordneten

Nachschlagewerke im Be- Risikokatalogen
reich QM und RM. erfolgt jahrlich
Datum: 09.07.2022 eine Bewertung
der Risiken mit
Mafnahmenpla-
nung zur Risi-
kominimierung.
Im Jahr 2023 ist
die  Einfihrung
einer  entspre-
chenden  Soft-
ware zur Erhe-
bung von Risi-
ken und monito-
ren von Mal3-
nahmen erfolgt.
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RMO02

RMO03

RegelmaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Mitarbeiterbefragungen

Gesetzlich  ver-
pflichtende und
freiwillige Schu-
lungen werden
von der Abtei-
lung "Personal-
entwicklung" o-
der von speziel-
len Bereichen
wie z. B. Ar-
beitssicherheit,

Hygiene, Pflege-
dienst etc. struk-
turiert  geplant
und Uber den
IBF-Katalog/ In-
tranet/ Homepa-
ge angeboten.
Das Angebot
wird regelmaRig
an den hausin-
ternen Bedarf
angepasst. Eine
Schulung zu der
neuen Risiko-
management-

software fand
durch die QM-
Abteilung statt.

Zukunftig ist die
Erstellung  und
Umsetzung ei-
nes E-Learning-
Konzeptes ge-
plant

Mitarbeiterbefra-
gungen finden
Uibergeordnet

oder abteilungs-
spezifisch  u.a.
i.R.d. Dbetriebli-
chen Gefahr-
dungsbeurtei-

lungen o. des
betriebl. Ge-
sundheitsmana-
gements statt.
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58



_ Instrument bzw. Mal3nahme Zusatzangaben

RMO05 Schmerzmanagement Name: Es bestehen diver- Es kommen Kkli-
se klinikspezifische nikspezifische
Schmerztherapiekonzepte Schmerzthera-
und organisatorische Re- piekonzepte zur
gelungen zur Schmerzthe- Anwendung. Ein
rapie. Schmerzkonsil-
Datum: 07.03.2021 dienst (24h) st

eingerichtet. Mit-
arbeiter werden
in regelmaRigen
Abstanden zum
Thema geschult,
geschulte Pain
Nurses werden
eingesetzt. Der
Expertenstan-

dard "Schmerz-
management"

wird im Pflege-
und Funktions-
dienst umge-
setzt. Am Stand-
ort Alzenau geht
ab dem Jahr
2024 die Abtei-
lung far chr.

Schmerztherapie
wieder in Be-
trieb.
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Instrument bzw. MalBhahme Zusatzangaben
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RMO7

Nutzung eines standardisierten
Konzepts zur Dekubitusprophyla-
xe (z.B. ,Expertenstandard De-
kubitusprophylaxe in der Pflege®)

Name: Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in
der Pflege (konkretisiert
Uber interne Pflegeleitlinie)
Datum: 20.05.2021

Der  Experten-
standard "Deku-
bitusprophylaxe
in der Pflege"
wird umgesetzt
u. ist in einer int.
Pflegeleitlinie/
diversen Formu-
laren  konkreti-
siert. Patienten
werden Uber die
hausint. Bro-
schire infor-
miert. An beiden
Standorten sind
aulerdem  Ex-
perten fur Deku-
bitus/Wunde
etabliert.  Uber
die gesetzlich
verpflichtende
Qualitatssiche-
rung wird die
Entwicklung ei-
nes stationar er-
worbenen Deku-
bitus mit ande-
ren Kliniken ge-
genlbergestellt.
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RMO08

RMO09

Geregelter Umgang mit freiheits-

entziehenden MaRnahmen

Geregelter Umgang mit auftre-
tenden Fehlfunktionen von Gera-

ten

Name: Fixierung und Un-
terbringung von Patienten
bei akuter Auto- oder
Fremdaggressivitat sowie
Anwendung von Fixie-
rungssystemen. Der Stan-
dard "Fixierung und Un-
terbringung von Pat. bei
akuter Auto- oder
Fremdaggressivitat" wurde
im Jahr 2021 auf Aktualitat
geprift. Es haben sich
keine Anderungen erge-
ben.

Datum: 28.11.2022

Name: Medizinprodukte -
Es existieren diverse Ver-
fahrensanweisungen zum
Umgang mit MP
Datum: 01.07.2023

Der Umgang mit
freiheitsentzie-
henden Mal3-
nahmen ist als
Standard fur alle
Mitarbeiter gere-
gelt, fur alle frei
zuganglich und
wird umgesetzt.
Eine Fortbildung
zum Umgang mit
der Patientenfi-
xierung durch
"Segufix" 2023
umgesetzt. De-
eskalations-/
Kommunikati-
onstrainings zur
gewaltfreien
Kommunikation
werden Uber die
Abteilung "Fort-
und  Weiterbil-
dung" angebo-
ten.

Der Umgang mit
Fehlfunktionen
von Geraten ist
schriftlich  gere-
gelt. Defekte Ge-
rate werden uber
ein Intranet ba-
siertes Modul
gemeldet, ge-
kennzeichnet
und nach spez.
Vorgabe aus
dem Verkehr ge-
zogen. Zeitnahe
Problembehe-
bung durch 24h
Bereitschafts-
dienst der Tech-
nik und hausei-
genem Gera-
tepool.
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RM10

RM12

Strukturierte Durchfiihrung von

interdisziplindren

Fallbespre-

chungen/-konferenzen

Verwendung
Aufklarungsbogen

standardisierter

- Tumorkonferenzen
- Mortalitats- und Morbidi-
tatskonferenzen

- Pathologiebesprechun-
gen

- Palliativbesprechungen
- Qualitatszirkel

Im Klinikum sind
abteilungsinterne
und fachuber-
greifende M&M
Konferenzen
etabliert.  Uber
die Mitglied-
schaft in der Ini-
tiative Quali-
tatsmedizin  er-
folgen Peer Re-
views durch
Chefarzte  aus
anderen Kran-
kenhausern. Aus
den Peer-
Review-
Verfahren erge-
ben sich Ver-
besserungs-
mafRnahmen, die
entsprechend
bearbeitet wer-
den.

Die Fachabtei-
lungen verwen-
den standardi-
sierte Aufkla-
rungsbdogen.
Diese sind online
in aktueller Fas-
sung und in ver-
schiedenen
Fremdsprachen
abrufbar. Gleich-
zeitig existiert
eine ubergeord-
nete Dienstan-
weisung  "Leit-
satze bei der Pa-
tientenaufkla-
rung".

Die Umstellung
des Verfahrens
auf digitale Auf-
klarungsbogen
startete 2023 mit
einer Pilotabtei-
lung.
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RM13

RM14

Anwendung von standardisierten
OP-Checklisten

Préoperative Zusammenfassung
vorhersehbarer kritischer OP-
Schritte, OP-Zeit und erwarteter
Blutverlust

Name: Empfehlung zur
praoperativen  Blutbereit-
stellung

Datum: 11.01.2023

Eine standardi-
sierte OP-
Checkliste inkl.
Team-Time-Out
(nach WHO-
Empfehlung) zur
Sicherstellung
der  Sicherheit
von Patienten
und Qualitat wird
angewendet. Ei-
ne dazugehoérige
Dienstanweisung
regelt die ver-
bindliche An-
wendung.

Eine Software-
gestltzte Losung
wurde geschaf-
fen und soll
prospektiv einge-
fuhrt werden.

Die Anasthesie
schatzt das ope-
rative Risiko mit-
tels der ASA
(American
Society of

Anesthesiolo-
gism) -
Risikoklassifika-
tion ein. Die vor-
hersehbare OP-
Zeit wird von
dem Operateur
im  KIS-System
eingeschatzt &
dokumentiert.
Die  Erythrozy-
tenkonzent-
ratanzahl ist fir
jede OP stan-
dardisiert festge-
legt und erfasst.
Das Klinikum
nimmt am Netz-
werk Patient
Blood Manage-
ment teil.
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Instrument bzw. MalBhahme Zusatzangaben
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RM16

RM17

Vorgehensweise zur Vermeidung
von Eingriffs- und Patientenver-

wechselungen

Standards fir Aufwachphase und

postoperative Versorgung

Name: OP-Sicherheits-
Checkliste/ OP-Checkliste
zur Sicherheit von Patien-
ten und Qualitat
Handlungsempfehlung Pa-
tientenidentifikation

Datum: 18.02.2021

Name: Pra- & postoperati-
ver Patientenprozess/ Pra-
und postoperative Pflege/
Postoperative  Weiterbe-
treuung auf Station sind in
den klinikspezifischen
SOPs geregelt.
Eine SOP zur Versorgung
im Aufwachraum besteht.
Datum: 14.02.2022

Zur Vermeidung
von Eingriffs-
und Patienten-
verwechslungen
werden z. B.
tiber die OP-
Sicherheits-
Checkliste, die
Handlungsemp-
fehlung zur rich-
tigen Patien-
tenidentifikation
und die korrekte
OP-Feld-
Markierung ge-
regelt. Patien-
tenidentifikati-
onsarmbander
inkl. Handlungs-
anweisungen
sind eingefihrt.

Fur die pra-
/postoperative
Versorgung,
Uberwachungs-
mafdn.,
Schmerztherapie
etc. existieren
div. Standards/
Anweisungen
der Kliniken. Die
weitere Kommu-
nikation  erfolgt
Uber einen post-
operativen Ver-
sorgungsbogen
der Anasthesie.
Regelungen zum
Vorgehen im
Aufwachraum
sind ebenfalls
beschrieben.
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RM18 Entlassungsmanagement

A-12.2.3.1

Internes Fehlermeldesystem  Ja

Regelmafige Bewertung Ja
Tagungsfrequenz des Gre- monatlich
miums

Verbesserung

cherheit

Name: Es bestehen diver-
se Arbeitsanweisungen
und Formulare zum Ent-
lassmanagement z. B AA
Ausstellen von Hilfsmittel-
rezepten, Verordnungen
und Bescheinigungen,
Checkliste/Laufzettel zum
Entlassmanagement, AA
Einholung Einwilligung in
das Entlassmanagement,
VA Entlassmanagement
Datum: 03.08.2023

Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Der  Experten-
standard Entlas-
sungsmanage-
ment in der Pfle-
ge wird umge-
setzt  (konkreti-
siert in einer in-
ternen Pflegleit-
linie); Es existie-
ren abteilungsin-
terne Verfah-
rensbeschrei-
bungen zum Ent-
lassmanagement
(Casemanage-
ment, Pflege,
Arzte).

Patientensi- Ubergeordnet ist ein softwaregestitztes Meldesystem (CIRS)
eingefiihrt, ein entsprechendes Konzept zur Umsetzung vor-

handen. Neue MA werden i. R. d. Einarbeitung dokumentiert
eingewiesen. Komplikationsbesprechungen finden in den Kili-
niken statt. Eine Risikomanagerin unterstutzt beim Verfahren.
Ein digitales Meldesystem fiir Risiken wurde geschult, und
wird seit dem Jahr 2023 angewendet. Fihrt ein Fehler zum
Schaden, liegt eine entsprechende Verfahrensanweisung zum
Schadensmanagement vor.
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Instrument und MalBhahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und Verfahrens- 12.01.2021
anweisungen zum Umgang mit
dem Fehlermeldesystem liegen
vor

IFO3 Schulungen der Mitarbeiterinnen "bei Bedarf"
und Mitarbeiter zum Umgang mit
dem Fehlermeldesystem und zur
Umsetzung von Erkenntnissen
aus dem Fehlermeldesystem

IFO2 Interne Auswertungen der einge- monatlich
gangenen Meldungen

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsubergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Fehlermelde- Nein
system
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A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygienikerinnen und 3
Krankenhaushygienikern

Hygienebeauftragte Arztinnen und hy- 25
gienebeauftragte Arzte

Der/ Die Krankenhaushygienike-
rin berat die Hygienekommission
& MA in Fragen der Kranken-
haushygiene/ Infektionspraventi-
on. Durch diese zusammen mit
den Hygienefachkraften werden
die mikrobiolog. Befunde i. H. a.
die Surveillance von Erregern mit
speziellen Resistenzen/ Noso-
komialinfektionen erfasst, bewer-
tet, kommuniziert. Die KH-
Hygieniker sind Mitglied des sog.
ABS-Kern-Teams & fiihren auch
die Aufgaben des Antibiotic-
Stewardship-Programms ZU-
sammen mit den internen Fach-
apothekern durch.

Angaben umfassen das gesamte
Klinikum. Mindestens 1 hygiene-
beauftragte/r Arzt/Arztin je Klinik
bzw. Institut.
Die Hygienebeauftragten Arzte
sind das Bindeglied zwischen
dem Behandlungs- und dem Hy-
gieneteam. Sie unterstitzen das
Hygienefachpersonal durch Ana-
lyse der bereichsspezifischen In-
fektionsrisiken und bei der Infek-
tionssurveillance. Sie nehmen 2x
jahrlich an Hygienesitzungen der
HBA teil. Jeweils 2 Vertreter der
HBA sind Mitglieder der Hygie-
nekommission.
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Hygienepersonal Anzahl
nen)

Fachgesundheits- und Krankenpflege- 5
rinnen und Fachgesundheits- und
Krankenpfleger

Fachgesundheits- und Kinderkranken-
pflegerinnen

Fachgesundheits- und Kinderkranken-
pfleger

fur Hygiene und Infektionspravention
»Hygienefachkrafte“ (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 84

Angaben umfassen das gesamte
Klinikum.  Standorttibergreifend
sind Hygienefachkrafte einge-
setzt. Die Umsetzung der Hygie-
nemaflnahmen wird durch Abtei-
lungsbegehungen/  Prozessbe-
gleitungen Uberwacht & hygiene-
bezogene Statistiken gefuhrt.
Fehlverhalten kénnen somit friih-
zeitig identifiziert & geeignete
Maflnahmen eingeleitet werden.
Ein jahrl. Schulungsprogramm
wird festgelegt. Die Hygienefach-
krafte sind Ansprechpartner z. B.
in Fragen Hygiene, Infektions-
pravention und Trinkwasser-
schutz.

Angaben umfassen das gesamte
Klinikum. Fir jede Station und

jeden Funktionsbereich ist min-

destens 1 Mitarbeiter des Pflege-
dienstes als Hygienebeauftragter
in der Pflege benannt. Die
HBPflg nehmen 2x jahrlich an
den Hygienesitzungen fir HBPflg
teil. Jeweils 2 Vertreter sind Mit-
glieder der Hygienekommission.

Hygienekommission

Hygienekommission  einge- Ja
richtet

Tagungsfrequenz des Gre- halbjahrlich
miums

Angabe des oder der Kommissionsvorsitzenden zum Stichtag 31. Dezember des Be-

richtsjahres
Funktion Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name

Priv.-Doz. Dr. Sebastian Rogenhofer

Telefon 06021/32-3071
Fax 06021/32-3080
E-Mail aerztlicher.Direktor@klinikum-ab-alz.de
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefal3katheterassoziierter Infektionen
Am Standort werden zentrale Venenkatheter eingesetzt.

1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage

Der Standard liegt vor Ja
Der Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Handedes- Ja
infektion

b) Adaquate Hautdesinfek- Ja
tion der Kathetereinstich-
stelle

c) Beachtung der Einwirk- Ja
zeit

d) Weitere HygienemalRnahmen

- sterile Handschuhe Ja
- steriler Kittel Ja
- Kopfhaube Ja

- Mund-Nasen-Schutz Ja
- steriles Abdecktuch Ja

Standard durch Geschafts- Ja
fuhrung/Hygienekom. autori-
siert

2. Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen Ve-

nenverweilkathetern

Der Standard liegt vor Ja

Standard durch Geschéafts- Ja
fuhrung/Hygienekom. autori-
siert

A-12.3.2.2 Durchfuhrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene Ja
Resistenzlage angepasst

Leitlinie durch Geschéftsfuh- Ja
rung/Arzneimittel-
/Hygienekom. autorisiert
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Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja

1. Der Standard thematisiert insbesondere
e) Indikationsstellung zur Ja
Antibiotikaprophylaxe
f) Zu verwendende Antibi- Ja
otika
g) Zeitpunkt/Dauer der An- Ja
tibiotikaprophylaxe

2. Standard durch Geschéfts- Ja
fuhrung/Arzneimittel-
/Hygienekom. autorisiert

3. Antibiotikaprophylaxe bei Ja
operierten Patienten struktu-
riert Uberpraft

Im Klinikum ist ein ABS-Team etabliert. Es besteht gegenwartig aus sieben ABS-Experten mit
absolvierter Qualifizierung, die in regelméRigen Sitzungen zusammentreffen. Sie erarbeiten Leit-
linien zur Antibiotikatherapie, begleiten Visiten und fihren Punkt-Pravalenz-Analyse zum Anti-
biotikagebrauch durch.

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden
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Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel
Ja
Der interne Standard thematisiert insbesondere
Ja

Der Standard liegt vor

a) Hygienische Handedes-
infektion

b) Verbandwechsel unter
aseptischen Bedingungen

c) Antiseptische Behand-
lung von infizierten Wun-
den

d) Prifung der weiteren
Notwendigkeit einer steri-
len Wundauflage

e) Mel-
dung/Dokumentation  bei
Verdacht auf postoper.
Wundinfektion

Standard durch Geschéfts-
fuhrung/Arzneimittel-
[Hygienekom. autorisiert

Ja

Ja

Teilweise

Teilweise

Ja

Durch eine arztlich besetzte Arbeitsgruppe werden im Moment ergédnzende Vorgaben zur Be-
handlung von infizierten Wunden erarbeitet. Der Standard wird 12/20 in der Hygienekommission

vorgestellt und freigegeben.

A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Handedesinfektionsmittelverbrauch

Handedesinfektionsmittelverbrauch Allgemeinstationen
- Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde erhoben

- Handedesinfektionsmittelverbrauch

Handedesinfektionsmittelverbrauch Intensivstationen
- Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde erhoben

- Handedesinfektionsmittelverbrauch

Stationsbezogene Erfassung des Verbrauchs

Ja
28,00 ml/Patiententag

Ja

139,00 mi/Patiententag
Ja
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patientinnen und Patienten mit multiresistenten Erregern
(MRE)

MRSA

Standardisierte  Information Ja
(MRSA) erfolgt z. B. durch
Flyer MRSA-Netzwerke

Informationsmanagement fur Ja
MRSA liegt vor

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes Aufnah- Ja
mescreening (aktuelle RKI-
Empfehlungen)

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

Mit von MRSA / MRE / Noro- Ja
Viren



A-12.3.2.6

HMO5

HMO3

HMO02

HMO09

HMO04

Hygienebezogenes Risikomanagement

Jahrliche Uberprifung der Aufbe-
reitung und Sterilisation von Me-
dizinprodukten

Teilnahme an anderen regiona-
len, nationalen oder internationa-
len Netzwerken zur Pravention
von nosokomialen Infektionen

Teilnahme am Krankenhaus-
Infektions-Surveillance-System
(KISS) des nationalen Referenz-
zentrums fur Surveillance von
nosokomialen Infektionen

Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu hygienebezo-
genen Themen

Teilnahme an der (freiwilligen)
»Aktion Saubere Hande® (ASH)

Name: Name:
MRSA-Netzwerk
des Gesund-
heitsamtes
Aschaffenburg

HAND-KISS
ITS-KISS
NEO-KISS
OP-KISS

Zertifikat Bronze

Die Aufbereitungseinheit
fur Medizinprodukte arbei-
tet nach validierten Ver-
fahren. Es erfolgt jahrlich
eine Geratevalidierung
durch den Hersteller, hin-
zu kommen Hygienevisi-
ten und mikrobiologische
Kontrollen im festen Tur-
nus.

Seit Covid-19 Pandemie
hat noch kein neuer Ter-
min stattgefunden.

DAS-KISS = Intensiv KISS
Das Klinikkum nimmt seit
Jahren teil.

Fortbildungsveranstaltun-

gen zu verschiedenen
Themengebieten, aktuell
noch "vor-Ort-

Fortbildungen” in den Ab-
teilungen.

Erganzung durch E-
Learning 2023 in Vorberei-
tung.

Das Haus nimmt an der
"Aktion Saubere Hande"
teil. Ein Zertifikat wurde
bisher nicht beantragt.
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A-12.4

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingefuhrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches,
verbindliches Konzept zum Beschwerdema-
nagement (Beschwerdestimulierung, Be-
schwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Um-
gang mit mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Um-
gang mit schriftlichen Beschwerden

Ja

Ja

Ja

Ja

Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Far den Umgang mit Beschwer-
den existiert im Klinikum Aschaf-
fenburg-Alzenau ein geregeltes
Verfahren. Sie werden in erster
Linie vom Empféanger in der je-
weiligen Abteilung sowie durch
den Patientenfiirsprecher in Zu-
sammenarbeit mit dem Patien-
tenzentrum (in AB) und dem
Standortleiter (in ALZ) bearbeitet.
Patientenanliegen genief3en von
der obersten Fihrungsebene an
einen hohen Stellenwert. Lob,
Kritik, Verbesserungsvorschlage
werden Uber einen Feedbackbo-
gen erfasst, ausgewertet u. bear-
beitet.

Ein schriftliches, verbindliches
Konzept zum Beschwerdema-
nagement wurde 2015 einge-
fuhrt. Das Konzept regelt, wie mit
mindlichen und schriftlichen Be-
schwerden umzugehen ist. Auch
Zeitziele zur Rickmeldung an
den Beschwerdefiihrer sind defi-
niert. Beschwerden werden aus-
gewertet und am Jahresende der
Klinikleitung, Fuhrungskréften
und den Mitarbeitern in einem
Gesamtbericht vorgestellt.

Das Konzept zum Beschwerde-
management sieht den Umgang

mit mundlichen (person-
lich/telefonisch) Beschwerden
vor.

Das Konzept zum Beschwerde-
management sieht den Umgang
mit  schriftichen Beschwerden
vor.
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Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die Be- Ja Fur die Bearbeitung von Be-
schwerdefiihrerinnen oder Beschwerdefiihrer schwerden sind Zeitziele defi-

sind schriftlich definiert

niert. Jeder Beschwerdefiihrer
erhalt bei Eingang der Be-
schwerde innerhalb von 10 Ta-
gen einen Eingangsbescheid. Die
Beschwerde sollte innerhalb der
Frist einer Lésung zugefuhrt wer-
den. Betragt die Bearbeitungs-
dauer >10 Tage, erfolgt ein Zwi-
schenbescheid. Bei Bedarf wer-
den Beschwerdefilhrer noch
einmal zu einem klarenden Ge-
sprach eingeladen. Nach Ab-
schluss der Beschwerdebearbei-
tung erhalt der Beschwerdefuhrer
ein endglltiges Antwortschrei-
ben.

Regelmalige Einweiserbefragungen

Durchgefihrt
Link

Kommentar

Ja

Die Durchfihrung von Einweiserbefragungen erfolgt fur aus-
gewahlte Bereiche (zertifizierte Zentren) an beiden Standorten
im Turnus von drei Jahren. Zusatzlich wurde eine Stabstelle
Kooperationsmanagement geschaffen, die sich aktiv im Rah-
men von Praxisbesuchen um die Einweiserzufriedenheit be-
munht.

Regelmalige Patientenbefragungen

Durchgefihrt
Link

Kommentar

Ja

Zur Ermittlung von Potentialen zur Steigerung der Behand-
lungsqualitat aus Patientensicht fuhrte das Klinikum im Jahr
2015 eine kontinuierliche Patientenbefragung ein. Die Ergeb-
nisse wurden von einem anerkannten Institut alle 4 Monate
ausgewertet, diskutiert und ggf. entsprechende MalRnahmen
eingeleitet. Mit der Pandemie wurde die Befragung auslaufen
lassen und auf interne Feedbackbdgen mit Auswertung zu-
rickgegriffen. Ein Umstieg auf eine Befragung tber ein Pat.-
Portal ist im Jahr 2024 geplant.

77



Anonyme Eingabemaoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja

Link https://www.klinikum-ab-alz.de/patienten/im-klinikum/beratung-
und-service/patientenzentrum-fuersprecher/

Kommentar Uber das allgemeine Kontaktformular auf der Homepage des
Klinikums sowie Uber die im Eingangsbereich ausliegenden
Feedbackbdgen haben Patienten, Angehdrige sowie Besucher
die Mdglichkeit, sich auch anonym zu beschweren. Die Um-
stellung auf ein digitales System ist in Planung.

Ansprechpersonen fir das Beschwerdemanagement
Angaben zur verantwortlichen Person des Beschwerdemanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Patientenzentrum/ Sekretariat Pflegedienstleitung
Titel, Vorname, Name Aschaffenburg: Mitarbeiter der Pflegedienstleitung
Telefon 06021/32-2041

E-Mail patientenzentrum@klinikum-ab-alz.de

Angaben zur verantwortlichen Person des Beschwerdemanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Standortleitung

Titel, Vorname, Name Alzenau: David Hock

Telefon 06023/506-1009

Fax 06023/506-1020

E-Mail david.hock@klinikum-ab-alz.de

Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht

Kommentar An jedem Standort sind Ansprechpartner fur das Beschwer-
demanagement festgelegt und bekannt gemacht.

Patientenflirsprecherinnen oder Patientenflirsprecher
Angaben zur Patientenflrsprecherin/zum Patientenfirsprecher zum Stichtag 31. De-

zember des Berichtsjahres

Funktion unabhéngiger Patientenfirsprecher

Titel, Vorname, Name fur beide Standorte: Werner Fischer
Telefon 06021/32-2930

Fax 06021/32-2046

E-Mail patientenfuersprecher@klinikum-ab-alz.de
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Zusatzinformationen zu den Patientenfiirsprecherinnen oder Patientenflirsprechern

Kommentar Im Klinikum ist ein unabhangiger Patientenflrsprecher einge-
setzt. Er hat ein offenes Ohr fir Fragen, Wiinsche und Anlie-
gen von Patienten, Angehdrigen und Besuchern. Dabei arbei-
tet er ehrenamtlich, ist unabhangig von der Klinikhierarchie
und nicht weisungsgebunden.

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MalBhahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationspro-
zesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir Patientinnen und Pa-
tienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fur die erfolgreiche Um-
setzung dieser Malinahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen Routine in
einem interdisziplinaren und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder Ja - andere
zentrale Arbeitsgruppe vor-

handen, das oder die sich

regelmaRig zum Thema Arz-
neimitteltherapiesicherheit

austauscht?

Name des verantwortlichen Arbeitsgruppe im Rahmen der Etablierung eines elektroni-
Gremiums oder der verant- schen Medikamentenmanagementsystems
wortlichen Arbeitsgruppe:

Beteiligte Abteilun- Vertreter des arztlichen Dienstes, Vertreter aus dem Pflege-
gen/Funktionsbereiche: dienst, Apotheker, IT-Abteilung.

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Verantwortlichkeit fir das Gremium bzw. fir die zentrale Arbeitsgruppe zur Arzneimitteltherapie-
sicherheit einer konkreten Person Ubertragen: Nein

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl (Perso-
nen)

Apothekerinnen und Apotheker 5
Weiteres pharmazeutisches Personal 9
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Im Klinikum ist ein ABS-Team etabliert. Es besteht gegenwartig aus sieben ABS-Experten mit
absolvierter Qualifizierung, die in regelmaRigen Sitzungen zusammentreffen. Sie erarbeiten
Leitlinien zur Antibiotikatherapie, begleiten Visiten und filhren Punkt Pravalenz Analyse zum
Antibiotikagebrauch durch

A-125.4 Instrumente und MalRnahmen

Die Instrumente und Mal3nahmen zur FOrderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit
Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationédren Patientenversor-
gung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationaren Umfeld stellt das
Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten In-
strumente und MafRRnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung
und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fur besonders risiko-
behaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zuséatzlich
konnen bewéhrte Malinahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern
angegeben werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits aus-
einandergesetzt bzw. welche MalRnahmen es konkret umgesetzt hat.

Die folgenden Aspekte kdnnen, gegebenenfalls unter Verwendung von Freitextfeldern, darge-
stellt werden:

« Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese:

Dargestellt werden kdnnen Instrumente und MafRnahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlieRenden klinischen Bewertung und der
Umstellung auf die im Krankenhaus verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur Doku-
mentation, sowohl der urspriinglichen Medikation des Patienten als auch der fur die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

» Medikationsprozess im Krankenhaus:

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen:
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe — Arz-
neimittelanwendung — Dokumentation — Therapieliberwachung — Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden kdnnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren Arzneimit-
telverordnung, z.B. bezlglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der Doku-
mentation, aber auch beziglich Anwendungsgebiets, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-
Verhaltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen
und Ahnliches) und Ressourcenabwagungen. AuRerdem kénnen Angaben zur Unterstiit-
zung einer zuverldssigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. —
verabreichung gemacht werden.

« Entlassung:
Dargestellt werden kénnen insbesondere die Mallnahmen der Krankenhauser, die si-

cherstellen, dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur Arz-
neimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die angemessene
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ASO01

AS02

ASO03

AS04

ASO7

AS08

Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu AMTS bezo-
genen Themen

Vorhandensein adressatenge-
rechter und themenspezifischer
Informationsmaterialien fir Pati-
entinnen und Patienten zur
ATMS z. B. flir chronische Er-
krankungen, fur Hochrisikoarz-
neimittel, fir Kinder

Verwendung standardisierter Bo-
gen fir die  Arzneimittel-
Anamnese

Elektronische Unterstiitzung des
Aufnahme- und Anamnese-
Prozesses (z. B. Einlesen von
Patientenstammdaten oder Me-
dikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank,

Eingabemaske fir Arzneimittel
oder Anamneseinformationen)

Maoglichkeit einer elektronischen
Verordnung, das heifdt struktu-
rierte Eingabe von Wirkstoff (oder
Praparatname), Form, Dosis,
Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in
einer Verordnungssoftware)

Bereitstellung eines oder mehre-
rer elektronischer Arzneimittelin-
formationssysteme (z. B. Lauer-
Taxe®, ifap klinikCenter®, Gelbe
Liste®, Fachinfo-Service®)

Name:

der jeweiligen Klinik oder

Anamnesebogen

Erfassungsmaske im Kii-
nikinformationssystem

Letzte

Aktualisierung:

01.01.2020

Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikations-
plan und Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Werden jahrlich
tber das inner-
betriebliche
Fortbildungspro-
gramm angebo-
ten.

Ausgabe von
Aufklarungssbo-
gen zu Hochrisi-
komedikamen-
ten.

Die Arzneimittel-
anamnese wird
im Klinikinforma-
tionssystem in
einem speziellen
Modul zum Me-
dikamentenma-
nagement er-
fasst.

Erfolgt Uber das
Klinikinformati-
onssystem im
Modul Medika-
mentenma-
nagement.

Softwaresystem
zum Medika-
mentenma-
nagement im
Klinikinformati-
onssystem

Softwaresystem
zum Medika-
mentenma-
nagement im
Klinikinformati-
onssystem
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AS09

AS10

AS11

Konzepte zur Sicherstellung ei-
ner fehlerfreien Zubereitung von
Arzneimitteln

Elektronische Unterstitzung der
Versorgung von Patientinnen und
Patienten mit Arzneimitteln

Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

- Bereitstellung einer ge-
eigneten Infrastruktur zur
Sicherstellung einer fehler-
freien Zubereitung
- Zubereitung durch phar-
mazeutisches Personal
- Anwendung von ge-
brauchsfertigen Arzneimit-
teln bzw. Zubereitungen

- Vorhandensein  von
elektronischen Systemen
zur  Entscheidungsunter-
stitzung (z.B. Meona®,
Rpdoc®, AIDKIlinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos®
Pharma)

Als Teil des QM-
Handbuches der
Apotheke. Diese
ist nach den
Vorgaben der
Bayerischen
Apothekenkam-
mer zertifiziert.

ORBIS Medica-
tion

Im Klinikinforma-
tionssystem
ORBIS Medica-
tion
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AS12

AS13

AS05

Maf3nahmen zur Minimierung von
Medikationsfehlern

MaflRnahmen zur Sicherstellung
einer liickenlosen Arzneimittel-
therapie nach Entlassung

Prozessbeschreibung fir einen
optimalen Medikationsprozess (z.
B. Arzneimittelanamnese — Ver-
ordnung — Patienteninformation —
Arzneimittelabgabe =
Arzneimittelanwendung — Doku-
mentation — Therapielberwa-
chung — Ergebnisbewertung)

- MalBhahmen zur Vermei-
dung von Arzneimittelver-
wechslung

- Spezielle AMTS-Visiten

(z. B. pharmazeutische
Visiten, antibiotic  ste-
wardship, Ernahrung)

- Fallbesprechungen

- Aushandigung des Medi-
kationsplans

- bei Bedarf Arzneimittel-
Mitgabe oder Ausstellung
von Entlassrezepten

Name: Behandlungspro-
zesse der Kliniken (Klinik-
leitfaden)
Letzte
01.12.2021

Aktualisierung:

- Regelung zur
sicheren Stel-
lung und Verab-
reichung von
Medikamenten
- Handlungs-
empfehlungen
zu  Hochrisiko-
medikamenten
- Visiten durch
das ABS - Team
(Antibiotic ~ Ste-
wardship) oder
zu Arzneimittel-
me-dikation

- Mdglichkeit von
Fallbesprechun-
gen oder Phar-
makolo-gischen
Konsilen,

In allen Kliniken
liegen Behand-
lungs-prozesse
vor. Diese bein-
halten Angaben
zur Verordnung,
Arzneimittelan-
wendung, Do-
kumentation und
Therapielberwa-
chung. Zu be-
stimmten Medi-
kamenten gibt es
Dosierungs-
schematas. Fur
Hochrisikomedi-
kamnte z. B. Me-

thotrexat,  Vin-
cristin liegen
Handlungs-

empfehlungen
vor.
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A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemal 8§ 4 Absatz 2 der Qualititsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Préavention
von und Intervention bei Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualitdtsma-
nagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und Gewalt insbesondere gegentiber vulnerab-
len Patientengruppen, wie beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder hilfsbedirftigen Per-
sonen, vorzubeugen, zu erkennen, adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrich-
tung zu verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird an Einrichtungsgrofie, Leistungsspektrum und
den Patientinnen und Patienten ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung
der Teams sowie weitere geeignete vorbeugende und intervenierende MalRBhahmen festzulegen.
Dies konnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen, Schulun-
gen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionsplane oder umfas-
sende Schutzkonzepte sein.

Werden Praventions- und Interventionsmaf3- Ja
nahmen zu Missbrauch und Gewalt als Tell
des einrichtungsinternen Qualitatsmanage-
ments vorgesehen?

Kommentar Am Klinikum Aschaffenburg ist seit 2019 eine
Kinderschutzgruppe etabliert. Familienzent-
rumssitzungen finden statt. Ein tGbergeordne-
tes institutionelles Kinderschutzkonzept be-
steht. Im Konzept grundlegend beriicksichtigt
sind: fachibergreifende Risikoanalysen, Pra-
ventions- & SchutzmalRnahmen, Interventi-
onsplane sowie Mdglichkeiten der notwendi-
gen Rehabilitation und Aufarbeitung.

A-12.6.1 Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendli-
chen

Gemall § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualititsmanagement-
Richtlinie haben sich Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche versorgen, gezielt mit der Pra-
vention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und Missbrauch bei Kindern und Jugendli-
chen zu befassen (Risiko- und Gefahrdungsanalyse) und — der GroBe und Organisationsform
der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte und MalRBhahmen abzuleiten (Schutzkonzept).
In diesem Abschnitt geben Krankenhduser, die Kinder und Jugendliche versorgen, an, ob sie
geman § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualitditsmanagement-Richtlinie
ein Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen aufweisen.

84



Werden Kinder und/oder Jugendliche ver- Ja

sorgt?

Liegt ein auf Basis einer Gefahrdungsanalyse Ja
erstelltes Schutzkonzept gegen (sexuelle)
Gewalt bei Kindern und Jugendlichen vor, das
mindestens die Elemente Pravention, Inter-
ventionsplan und Aufarbeitung gemaR Teil B
Abschnitt | 8 1 Satz 9 QM-RL umfasst?

Kommentar

SKO1

SK02

SKO03

SK04

SKO05

siehe Kommentar unter Punkt "A-12.6 Pra-

vention von und Hilfe bei Missbrauch und
Gewalt".

Informationsgewinnung zur Thematik

Fortbildungen der Mitarbeiter/-innen

Aufklarung

Verhaltenskodex mit Regeln zum acht-
samen Umgang mit Kindern und Ju-
gendlichen

Altersangemessene Beschwerdemdg-
lichkeiten

31.12.2023

Kontinuierlicher Prozess
z.B. Uber regelmaRige
Teilnahme an der Jahres-
tagung der Deutschen
Gesellschaft fiir Kinder-
schutz in der Medizin;
DGKiM, zuletzt Mai 2023
durch Leitende Oberarztin.

Interne Fortbildungen er-
folgen in der Kinderklinik
und im SPZ (Sozialpadiat-
rischem Zentrum). Regel-
maRige Treffen der Kin-
derschutzgruppe  finden
statt.

Kinderschutz ist ein
grundsatzlicher Ausbil-
dungsbestandteil der Pa-
diatrie sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie.

Ist Teil der Einarbeitungs-
konzepte fir die Kinderkli-
nik, Sozialpadiatrischem
Zentrum, Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie sowie des
Ubergeordneten Konzep-
tes.
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Schutzkonzept Letzte Uber- | Kommentar
prifung

SK06
wahl

SKO08

Interventionsplan Verbindliches Verfah-

Spezielle Vorgaben zur Personalaus-

31.12.2023

ren zum Vorgehen in Kinderschutzfal-
len und insbesondere beim Verdacht

auf (sexuelle) Gewalt
SK10

Handlungsempfehlungen

zum Um- 31.12.2023

gang/ zur Aufarbeitung aufgetretener

Falle

A-13

Besondere apparative Ausstattung

Ist Teil des Konzeptes

Ist Teil des Konzeptes

Ist Teil des Konzeptes

Vorhandene Gerate | Umgangssprachliche |24h ver- | Kommentar
Bezeichnung fugbar

Angiographiege-
rat/DSA

AA08 Computertomograph

(CT)

AA10 Elektroenzephalogra-

phiegerat (EEG)

AA14 Gerat fur Nierener-

satzverfahren

Gerat zur GefalRdarstel- Ja
lung

Schichtbildverfahren im Ja
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

Hirnstrommessung Ja

Gerat zur Blutreinigung Ja
bei Nierenversagen
(Dialyse)

2x in der Klinik fr
Radiologie und Neu-
roradiologie (24h-
Notfallverfligbarkeit -
ja)

2x in der Klinik far
Radiologie und Neu-
roradiologie (24h-
Notfallverfligbarkeit -
ja)

Alzenau: In Koopera-
tion mit niedergelas-
senen Arzten (24h-
Notfallverfugbarkeit -
nein)

In der Klinik fur Kin-
der- und Jugendme-
dizin und in der Neu-
rologie (24h-
Notfallverfligbarkeit -
ja)

In der Medizinischen
Klinik 1 - Hamofiltrati-
on, Dialyse, Peri-
tonealdialyse  (24h-
Notfallverfligbarkeit -
ja)
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AA15

AA18

AA21

AA22

AA23

AA30

AA32

Gerat zur Lungener-
satztherapie/-
unterstitzung

Hochfrequenzthermo-
therapiegerat

Lithotripter (ESWL)

Magnetresonanzto-
mograph (MRT)

Mammographiegerat

Single-Photon-
Emissionscomputer-
tomograph (SPECT)

Szintigraphiescan-
ner/Gammasonde

Gerat zur Gewebezer-
stérung mittels Hoch-
temperaturtechnik

StoRRwellen-
Steinzerstdrung

Schnittbildverfahren
mittels starker Magnet-
felder und elektromag-
netischer Wechselfel-
der

Rontgengerat fur die
weibliche Brustdriise

Schnittbildverfahren
unter Nutzung eines
Strahlenkorperchens

Nuklearmedizinisches
Verfahren zur Entde-
ckung bestimmter, zu-
vor markierter Gewebe,
z. B. Lymphknoten

Ja

Ja

Medizinische Klinik |
Intensivstation:
ECMO Therapie
(24h-
Notfallverfugbarkeit -
ja)

Klinik fur Kinder- und
Jugendmedizin:

Stickstoffmonoxid-
Beatmung in der
(24h-

Notfallverfugbarkeit -
ja)

in der Klinik fir Uro-
logie und Kinderuro-
logie

2x in der Klinik far
Radiologie und Neu-
roradiologie (24h-
Notfallverfligbarkeit -
ja)

Alzenau: Teleradiolo-
gische  Kooperation
mit niedergelassenen
Arzten (24h-
Notfallverfligbarkeit -
nein)

In der Klinik fur Radi-
ologie und Neurora-
diologie: Senograph
DMR+ mit Stereota-
xieeinheit

in der Klinik fur Ra-
diologie und Neuro-
radiologie:
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AA33

AA38

AA43

AA4T

AA50

AA57

AAG9

Urflow/Blasendruckm
es-
sung/Urodynamischer
Messplatz

Beatmungsgerat zur
Beatmung von Frih-
und Neugeborenen

Elektrophysiologi-
scher Messplatz mit
EMG, NLG, VEP,
SEP, AEP

Inkubatoren Neonato-
logie

Kapselendoskop

Radiofrequenzablati-
on (RFA) und/oder
andere Thermoabla-
tionsverfahren

Linksherzkatheterla-
bor

Harnflussmessung

Maskenbeatmungsge-
rat mit dauerhaft positi-
vem Beatmungsdruck

Messplatz zur Messung
feinster elektrischer Po-
tenziale im Nervensys-
tem, die durch eine An-
regung eines der flnf
Sinne hervorgerufen
wurden

Gerate fur Frih- und
Neugeborene (Brutkas-
ten)

Verschluckbares Spie-
gelgerat zur Darmspie-
gelung

Gerat zur Gewebezer-
stérung mittels Hoch-
temperaturtechnik

Gerat zur Darstellung
der linken Herzkammer
und der Herzkranzge-
fake

Ja

Ja

Ja

in der Klinik fir Uro-
logie und Kinderuro-
logie und in der
Frauenklinik

In der Klinik fur Kin-
der- und Jugendme-
dizin

In der Neurologi-
schen Klinik und in
der Klinik fur Kinder-
und Jugendmedizin

In der Klinik fur Kin-
der- und Jugendme-
dizin, Abteilung fir
Neonatologie und
pad. Intensivmedizin
(24h-
Notfallverfugbarkeit -
ja)

in der Medizinischen
Klinik 11l - Gastroente-
rologie am Standort
Aschaffenburg

in der Klinik fir Ra-
diologie und Neuro-
radiologie

1x Herzkatheter + 1x
Elektrophysiologie +
1x HKL-Container
(letzteres ab 2024)
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Vorhandene Geréate | Umgangssprachliche | 24h ver- | Kommentar
Bezeichnung fugbar

Behandlungsplatz fur Verfahren zur Eroff- sieche AAO0l1 Angio-
mechanische Throm- nung von Hirngefal3en graphie (DSA)
bektomie bei Schlag- bei Schlaganféllen
anfall
AAT2 3D-Laparoskopie- Kamerasystem fur eine - In den Kliniken Gyna-
System dreidimensionale Dar- kologie, Urologie,
stellung der Organe Chirurgische Kilinik |
wahrend der Operation
AA71  Roboterassistiertes Operationsroboter - 1x Operationsroboter
Chirurgie-System da Vinci Xi + 1x Ope-
rationsroboter da

Vinci SP (ab 11/2024)

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des
G-BA gemal 8§ 136¢c Absatz 4 SGB V

Alle Krankenhauser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfe-
leistung im Notfall. Darlber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes Sys-
tem von Notfallstrukturen in Krankenhausern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet,
dass Krankenhauser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei Notfallstufen erfillen,
durch Vergutungszuschlage finanziell unterstitzt werden. Krankenhauser, die die Anforderun-
gen an eine der drei Stufen nicht erfullen, erhalten keine Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus
nicht am gestuften System von Notfallstrukturen teil und gewéhrleistet es nicht eine spezielle
Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlage vor.

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

Zugeordnete Notfallstufe Umfassende Notfallversorgung (Stufe 3)

Erflllung der Voraussetzungen des Mo- Nein
duls der Spezialversorgung

Umstand, der zu der Zuordnung des Krankenhauses zur Notfallstufe fuhrt

Erfullung der Voraussetzungen der Notfallstufe

A-14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemal 8 6 Abs. 3 der
der Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Verfligt das Krankenhaus uber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenarztli-

chen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemaf 8§ 75 Absatz 1b Satz 3 Halbsatz Ja
2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine Kooperations-
vereinbarung mit der Kassenérztlichen Vereinigung eingebunden?
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Klinik fir Anasthesiologie und operative Intensivmedizin
B-1.1 Allgemeine Angaben Klinik fir Anasthesiologie und operative Inten-
sivmedizin

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Klinik fur Anasthesiologie und operative Intensivmedizin
Fachabteilungsschlissel 3600
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. York Zausig

Telefon 06021/32-4021

Fax 06021/32-4025

E-Mail York.Zausig@klinikum-ab-alz.de

StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://mwww.klinikum-ab-alz.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
éi}t(al(\alereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen
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mailto:York.Zausig@klinikum-ab-alz.de?subject=

B-1.3

VRO03
VRO02

VKOO0

VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Andsthesiologie und ope-

rative Intensivmedizin

Eindimensionale Dopplersonographie
Native Sonographie

Sonstiges
Anasthesie bei Patienten mit Schadel-Hirn-Traumata

und Hirntumoren

Notarztdienst

Andasthesiologische Versorgung padiatrischer Patienten
einschlieBlich der Operationen bei Friihgeborenen

Anasthesiologische Intensivmedizin

Anésthesie bei maximalen onkologischen Eingriffen

Organbezogener Ultra-
schall; TEE, TTE

Alterstraumatologie & Ge-
rontoanasthesie

Medizinische und organi-
satorische Leitung des
Notarztdienstes; Notarzt-
wagenbesetzung mit spe-
ziell dafir qualifizierten
Notarzten; Teilnahme am
luftgebundenen Rettungs-
dienst

Andasthesiologische  Ver-
sorgung z. B. bei Ver-
schluss Ductus Botalli in
Zusammenarbeit mit den
Padiatern und den Kardio-
chirurgen; Anasthesie bei
abdominal  chirurgischen
Eingriffen  bei  extrem
Frihgeborenen in  Zu-
sammenarbeit mit der
Kinderchirurgie der Uni-
versitat Wirzburg

Monitoring: Monitoring al-
ler Vitalfunktionen, Invasi-
ves Kreislaufmonitoring
(Bestimmung des Herz-
zeitvolumens, PiCCO-
Katheter, A. pulmonalis-
Katheter), Neurologisches
Monitoring (Evozierte Po-
tentiale, EEG), Mikrobiolo-
gisches Monitoring
Therapie: Pharmakologi-
sche Kreislauftherapie,
Bronchoskopie
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VX00

VX00
VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

VX00

Allgemeinnarkosen und ortliche Betdubungsverfahren

Versorgung vom polytraumatisierten Patienten

Anasthesie in der GefalRchirurgie

Neurologisches Monitoring

Innerklinisches Notfallmanagement

Anéasthesie in der Abdominal- und Thoraxchirurgie

Leistungen der Fachabteilung

Geburtshilfliche Regionalanasthesie

Allg.: Balancierte, totale
intravendse Andasthesien
(TIVA) mit endotrachealen
Intubationen u. La-
rynxmasken, Videobass.
Intubationstechn.; Regio-
nal: Kaudal-, Spinal-, Peri-
dural-, Komb. Spinal-
Periduralanasthesien; Pe-
ripher: Axillare u. infraklav.

Plexus-, Interskalenus-,
FuRwurzel-, Nervenblo-
ckaden

Traumazentrum

Aortenchirurgie (Operatio-
nen an der A. carotis)
Neurologisches Monitoring

Neuromuskulares Monito-
ring, EEG zur Narkosetie-
fe, NIRS

Fur die operativen Kliniken
fuhrt die Klinik fir An&s-
thesiologie das primare
Notfallmanagement (Re-
animationsalarm) durch

Leber- Pankreas-, Lun-
genresektionen

Die einzelnen Leistungen
der Klinik fur Anasthesie
und operative Intensivme-
dizin finden sich in den
Darstellungen der entlas-
senden Kliniken wieder.

Patientenkontrollierte Pe-
riduralanasthesie (PCEA)
rund um die Uhr
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Medizinische Leistungsangebote Klinik fir Andas- | Kommentar
thesiologie und operative Intensivmedizin

VX00 Schmerztherapie Kont./diskont.
Schmerztherapie, Patien-
tenkontrollierte Schemata
Komplexe enterale-
parenterale Schmerz-
medikationsschemata
Invasive Techniken (Peri-
dural-/Spinalkatheter-
Katheter-, Elektrostimula-
tionsverf., periphere Ner-
venblockaden) interventi-
onelle Verf.
Alternative Verf.: Akupunk-
tur, Homdoopatie

VX00  Schockraum-Management In der Zentralen Notauf-
nahme -  Schockraum
Umfasst die Stabilisierung
und Aufrechterhaltung der
Vitalparameter traumati-
sierter Patienten sowie in
interdisziplinarer Abspra-
che die Organisation und
zeitgerechte  Umsetzung
von Notfalldiagnostik und -

therapie

VX00  Alterstraumatologie & Gerontoanasthesie

VCO0  Spezielle Anasthesietechniken Einlungenventilationen
Bronchoskopische Intuba-
tionen
Blutsparende MalRnahmen
(Cellsaver)

B-1.5 Fallzahlen Klinik fir Anéasthesiologie und operative Intensivmedizin

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0

Teilstationare Fallzahl 0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Trifft nicht zu.

B-1.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Trifft nicht zu.
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmoéglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Herr Prof. Dr. Zausig

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Terminvereinbarung Uber das Sekretariat der Klinik
Judith Schneider-Lorenz
Telefon: 06021 32-4021

Fax: 06021 32-4025

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
Trifft nicht zu.
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationdre BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 42,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 42.88
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 42,88
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 17,38

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,38
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,13
Nicht Direkt 6,25
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 0

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und | Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQOl1  Anasthesiologie Zusatzbezeichnung Kardi-
oanasthesie, Kinderanas-
thesie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF28 Notfallmedizin Zusatzbezeichnung  Not-
fallmedizin; DEGUM &
AFS zertifiziert

ZF15 Intensivmedizin sowie spezielle Intensiv-
medizin

B-1.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgeflihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’'s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’'s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK's: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 48,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 48,48
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 39,94
Nicht Direkt 8,54
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,47
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,47
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 0

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,97

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,97
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,97
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,08
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,08
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,42

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,42
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,42
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,64

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,64

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 2,64

Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,08
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,08
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ04 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
ZP08 Kinasthetik
ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-2 Chirurgische Klinik | - Allgemein-, Viszeral- und Gefalichi-
rurgie
B-2.1 Allgemeine Angaben Chirurgische Klinik I - Allgemein-, Viszeral- und

Gefalichirurgie

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Chirurgische Kilinik I - Allgemein-, Viszeral- und GefaRRchirurgie
Fachabteilungsschliissel 1550

1800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Friedrich Hubertus Schmitz-Winnenthal
Telefon 06021/32-4001

Fax 06021/32-4002

E-Mail Hubertus.Schmitz-Winnenthal@klinikum-ab-alz.de
StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://mwww.klinikum-ab-alz.de
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Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion

Titel, Vorname, Name
Telefon

Fax

E-Mail
StrafRe/Nr
PLZ/Ort
Homepage

B-2.2

Zielvereinbarung

DKG

B-2.3

VCO00

VCO00

VCO00

Leitender Arzt GefaRchirurgie: endovaskulare Chirurgie und

GefalBmedizin

Dr. med. Gerold Zdller
06021/32-4003
06021/32-4002

gerold.zoeller@klinikum-ab-alz.de

Am Hasenkopf 1
63739 Aschaffenburg
http://www.klinikum-ab-alz.de

Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

gemal Keine Vereinbarung geschlossen

Medizinische Leistungsangebote Chirurgische Klinik | - Allgemein-,

Viszeral- und Gefal3chirurgie

Medizinische Leistungsangebote Chirurgische Kili-

nik | - Allgemein-, Viszeral- und Gefal3chirurgie
Intermediate-Care (IMC)

Hernienchirurgie

Laufbandtest

Kommentar

Perioperative  Betreuung
von allgemein-, viszeral-
chirurgischen und gefaR-
medizinischen Patienten.

Im Bereich der Viszeral-
chirurgie werden samtliche
gangigen Wiederherstel-
lungsverfahren fir Bauch-
wandbriche (Narbenbri-
che, Nabelbriuche, Leis-
tenbriche) mit offenen
und endoskopischen
Netzverfahren angeboten.

Prazisierende Stadiendi-
agnostik der pAVK zur
exakten Behandlungspla-
nung
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VCO00

VCO00

VCO00

VCO00

VC14

Kooperation mit orthopadischer Fachwerkstatt

Zugangs-Chirurgie bei Niereninsuffizienz

Diabetisches Fuf3syndrom

Gefal3chirurgie- Sonstiges

Speiseréhrenchirurgie

Diabetischer Ful3/ Ampu-
tierte Patienten.
Schuhversor-
gung/Gehilfen/Prothetik
gemeinsam am Patienten.

Anlage samtlicher Arten
von autologen und allo-
plastischen Zugéngen zur
Einleitung einer Hamodia-
lyse. Revisionschirurgie
an Hamodialyse Zugéan-
gen. Anlage samtlicher
getunnelter und getunnel-
ter Katheterarten auch in
Notfallsituation

Behandlung samtl. Folge-
erkrankungen des Diabe-
tes mellitus (Fufl3 u. Bein).
Klassische und innere
Amputationen, komplexe
Ulkus Behandlung, plasti-
sche Deckungsverfahren,
zum  Teil  Osteotomie
/Arthrodese (Kooperation
mit Unfallchirurgie). Minor
— und Major Amputatio-
nen. Verfiigbarkeit Zweit-
meinungen.

Differenzierte nicht opera-
tive und operative Be-
handlung chronischer
Wunden. Nicht operative
und operative Behandlung
komplexer und komplizier-
ter Haut — und Hautweich-
teilinfektionen der unteren
Extremitat z. B. komplizier-
te Erysipele und Phleg-
monen, Fasziitiden. ICW-
Zertifizierung vorhanden.
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VC16

VC17

VC18

VC19

VC21

Aortenaneurysmachirurgie

Offen-chirurgische und endovaskulare Behandlung von
GefalRerkrankungen

Konservative Behandlung von arteriellen Gefal3erkran-
kungen

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen
und Folgeerkrankungen

Endokrine Chirurgie

Therapie des abdominel-
len Bauchaortenaneu-
rysma: Offene ("Bauch-
schnitt") und endovaskula-
re Versorgung. Erfillung
der Vorgaben des GBA-
Beschlusses BAA

Rekonstruktive  Arterien-
eingriffe: Ausschalung,
Bypass, Interposition von
erkrankten GefalRen. Arte-
rien-
Aneurysmenentfernung.
Gefalitraumatologie, Tu-
morgefalichirurgie. Trou-
ble-shooting far Ge-
fak(zugangs-
)komplikationen) aller be-
teiligten Disziplinen der
Einrichtung etc.

Medikamenttse Therapie
in enger Kooperation mit
den internistischen Diszip-
linen Kardiologie/ Diabeto-
logie. Anleitung/ Plan zu
strukturiertem Bewe-
gungstraining (z.B. Geh-
training nach Intervallme-
thode)

Konventionelle Varizenchi-
rurgie, Thrombektomie fri-
scher Beckenvenenthrom-
bose. In Kooperation mit
KRN rekanalisierende Ver-
fahren bei Folgezustanden
nach alter Becken-
venenthrombose.

Operative Therapie von
Erkrankungen der Schild-
driise und der Neben-
schilddriisen
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VC22

VC23

VC24

VC55

VC57

Magen-Darm-Chirurgie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie

Tumorchirurgie

Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

Innerhalb der Magen-
Darm-Chirurgie ist ein
Schwerpunkt die Behand-
lung der entzindlichen
Sigma-Divertikulitis, die in
grolRer Zahl laparosko-
pisch durchgefihrt wird.

Schwerpunkt ist die lapa-
roskopische Gallenbla-
senentfernung sowie im
Bereich der Leber- und
Pankreaschirurgie die Be-
handlung boésartiger Tu-
more.

Es werden samtl. bdsarti-
gen Tumore des Magen-
Darm-Traktes einschl. der
Speiserdhre operiert.
Hauptschwerpunkt liegt
auf der Tumorchirurgie
bdsartiger Magen-, Pan-
kreas-, Dickdarm- und
Mastdarmtumore.

Die Klinik ist seit 2008 zer-
tifiziertes ~ Darmzentrum,
seit 2011 zertifiziertes
Pankreaszentrum (DKG).

Routinemafig werden fol-
gende minimal-invasiven
laparosk. Operationen
durchgefiihrt:  Diagnosti-
sche Laparoskopie, Ap-
pendektomie, Cholezys-
tektomie, Dickdarmresek-
tion, Milzentfernung, Ne-
bennierenentfernung,
Leistenhernien-OP.

Die Klinik ist zertifiziertes
Kompetenzzentrum far
Minimal-Invasive-
Chirurgie.

GCH: Varianten von Haut-
transplantationen, lokale
Lappenplastiken, biolog.
Sicherungsoperationen.
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VC58

VC61

VC62

VC63
VC67
VR02

VRO3
VR04

VR06
VC11
VC15
VC59
VR28

VR41

VCO00

Spezialsprechstunde

Dialyseshuntchirurgie

Portimplantation

Amputationschirurgie
Chirurgische Intensivmedizin

Native Sonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Duplexsonographie

Endosonographie
Lungenchirurgie
Thorakoskopische Eingriffe
Mediastinoskopie

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Interventionelle Radiologie

Sonstiges

Fur die Allgemein- und
Viszeralchirurgie wie auch
fur die Gefal3chirurgie

Ersteingriffe und Operati-
onen zum Funktionserhalt,
auch im Notfall

Incl. Zweit- und Drittim-
plantationen, Explantatio-
nen und gefalchirurgi-
sches Notfallmanagement
(24/7) Konsiliar Tatigkeit in
anderen Abteilungen, Im-
plantationen an seltenen
Lokalisationen

z.B. zur Diagnose von
Thrombosen

Diagnostik von Verschlu3-
erkrankungen und Ver-
laufskontrolle nach gefaR-
rekonstruktiven Eingriffen

Intraoperative Durchleuch-
tungen. Digitale Subtrakti-
ons Arterio- und Phlebo-
graphien intraoperativ.

Hybridchirurgie: intraope-
rative interventionelle Ver-
fahren in Kombination mit
chirurgischen  Gefalein-
griffen

Diagnostische Eingriffe fur
anfordernde Kliniken: Ge-
fark-(Nerven-/Haut) Makro-
PE. Beispiel Arteriitis tem-
poralis
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B-2.5 Fallzahlen Chirurgische Klinik | - Allgemein-, Viszeral- und Gefal3chi-

rurgie
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 1841
Teilstationare Fallzahl 1841
Kommentar Die Allgemein- und Viszeralchirurgie wies im Jahr 2023 insge-
samt 1188 Falle auf. Zusammen mit der Abteilung fir Gefal-
chirurgie (Fallzahl: 653) kommt sie auf insgesamt 1841 Falle
im Jahr 2023.
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-2.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Atherosklerose

2 K35 132 Akute Appendizitis

3 K80 91 Cholelithiasis

4 Cc18 81 Bosartige Neubildung des Kolons

5 K57 73 Divertikelkrankheit des Darmes

6 E1l1l 70 Diabetes mellitus, Typ 2

7 K56 67 Paralytischer lleus und intestinale Obstruktion ohne Hernie
8 A46 55 Erysipel [Wundrose]

9 K40 48 Hernia inguinalis

10 K81 47 Cholezystitis

B-2.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-2.7.1 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS
R B ST E——
1 3-226 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
2 8-83b 558 Zusatzinformationen zu Materialien
3 3-225 512 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
4 9-984 445 Pflegebediirftigkeit
5 5-98c 434 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger
Nahtsysteme
6 8-836 397 (Perkutan-) transluminale Gefaf3intervention
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OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

8-930 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung
des Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendru-
ckes

3-990 327 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-035 292 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Ge-
faRsystems mit quantitativer Auswertung

10 5-511 289 Cholezystektomie

B-2.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-2.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. med. F. H. Schmitz-Winnenthal, Allgemein- und

Viszeralchirurgie

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Kommentar Terminvereinbarung tber das Sekretariat der Klinik unter der
Telefonnummer 06021 / 32 - 4001

Sprechstunden Allgemein- und Viszeralchirurgie (vor- und nachstationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Terminvereinbarung tber das Sekretariat der Klinik unter der
Telefonnummer 06021 / 32 - 4001;

Darmsprechstunde; Herniensprechstunde; Proktologische
Sprechstunde; Schilddrisensprechstunde; Pankreassprech-
stunde

Privatarztliche Sprechstunde Dr. med. Zoller, GefaRchirurgie, Endovaskulare Chirurgie

und GefalRmedizin

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Terminvereinbarung Uber Telefon 06021 32-4511 (GefalRas-
sistentin) 0. Sekretariat (Telefon 06021 32-4003)
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Vorstationare Sprechstunde der Abteilung fiir GeféaRchirurgie, Endovaskulare Chirurgie

und GefalBmedizin

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)
Kommentar Prastationdre Sprechstunde - Gefal3-/ Aortensprechstunde

( u.a. Diagnostik gefalchirur. Erkrankungen; Differenzierter
GefaRultraschall (Doppler-/Duplex, Aortensonographie), Lauf-
bandtests)

Terminvereinbarung Uber Telefon 06021 32-4511 (GefalRas-
sistentin) 0. Sekretariat (Telefon 06021 32-4003)

Sprechstunde Allgemeinchirurgie - Medizinisches Versorgungszentrum
Ambulanzart Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)

Kommentar Im allgemeinchirurgischen Bereich des MVZ finden ambulante
Voruntersuchungen statt, die fir die spatere Weiterbehand-
lung im Klinikum notwendig sind. Neben der préoperativen
Vorbereitung wird auch die postoperative Wundversorgung
und -untersuchung im MVZ vorgenommen.

Notfallversorgung Allgemein-, Viszeral- und Gefa3chirurgie

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
B-2.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V
g
1 5-399 Andere Operationen an BlutgeféaRen
2 5-530 8 Verschluss einer Hernia inguinalis
3 1-586 <4 Biopsie an Lymphknoten durch Inzision
4 1-650 <4 Diagnostische Koloskopie
5 1-694 <4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)
6 3-607 <4 Arteriographie der GefalRe der unteren Extremitéaten
7 5-401 <4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie
8 5-452 <4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Dickdarmes
9 5-490 <4 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion
10 5-491 <4 Operative Behandlung von Analfisteln
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B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wichentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 28

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 28 +1,41 VK am Standort Alzenau
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 28 +1,41 VK am Standort Alzenau
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 65,75

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 14,29

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,29 +1,33 am Standort Alzenau
Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 14,11 +1,33 am Standort Alzenau
Nicht Direkt 0,18
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 128,83135

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ63  Allgemeinmedizin

AQ13  Viszeralchirurgie
AQ12  Thoraxchirurgie
AQO06  Allgemeinchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF49 Spezielle Viszeralchirurgie
ZF15 Intensivmedizin

ZF34 Proktologie

ZF28 Notfallmedizin

B-2.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgeftihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
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33,58 VK’s: Medizinische Fachangestellte
16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 36,89

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 36,89
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 36,89
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 49,90512

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,75

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 1052

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,33

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,33
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,33
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 1384,21053

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 10,67

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,67
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 10,67
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 172,53983

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,27

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,27
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,27
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 6818,51852
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Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,01

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 3,01
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,01
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 611,62791

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ20  Praxisanleitung
PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik
ZP32 GefaRassistentin und Gefalassistent DGG®

B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-3 Chirurgische Klinik II - Orthopadie, Unfallchirurgie und
Handchirurgie

B-3.1 Allgemeine Angaben Chirurgische Klinik Il - Orthopéadie, Unfallchirur-
gie und Handchirurgie

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Chirurgische Kilinik Il - Orthopadie, Unfallchirurgie und Hand-
chirurgie

Fachabteilungsschlissel 1600

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Klinikdirektor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Rene Hartensuer
Telefon 06021/32-4101

Fax 06021/32-4102

E-Mail rene.hartensuer@klinikum-ab-alz.de
StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
ZieI(gereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen
DK
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B-3.3 Medizinische Leistungsangebote Chirurgische Klinik Il - Orthopédie,
Unfallchirurgie und Handchirurgie

Medizinische Leistungsangebote Chirurgische Kli- | Kommentar

nik Il - Orthopadie, Unfallchirurgie und Handchirur-
gie
VC63  Amputationschirurgie Amputationsbehandlung

als Traumafolge
Amputationen je nach In-
dikation mit anschliel3en-
der Prothetischer Versor-
gung.

VC66  Arthroskopische Operationen Arthroskopische Diagnos-
tik und Therapie Schulter,
Ellenbogen, Handgelenk,
Hufte, Knie, Sprunggelenk

VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken Schulter, Ellenbogen,
Hand, Knie, Sprungge-
lenk, Fuld

VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwiren einschlieRlich Lappenplas-
tik

VO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien Arthrosonographie mit

Ausbildungserméchtigung.
Arthroskopie groRer und

kleiner Gelenke.
Meniskus und Knorpelzell-
transplantation, osteo-

chondrale Transplantation,
Mikrofrakturierung, Um-
stellungsosteotomie, En-
doprothetik Schulter, El-
lenbogen, Hufte, Knie und
Sprunggelenk

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen

VOO07  Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovia- Samtliche  Verletzungen
lis und der Sehnen der Beuge- und Streck-
sehnen, Sehnenplastik,
Sehnentransplantation,
Sehnentransfer, Synovek-
tomie offen und arthrosko-
pisch

VO09  Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chond-
ropathien
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VOO05

VO10

V008

VC42
V004

VO11

VC39

VC41

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsaule und des Riickens

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs-
und Bewegungsorgane

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Huifte
und des Oberschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kno-
chelregion und des FulRes

Samtliche Frakturen der
Wirbelsaule mit doraler
und ventraler Versorgung

einschlieBlich  Wirbelkor-
perersatz

Metastasen, Tumore,
Spondylitis und Spondylo-
disziti, osteoporotische
Frakturen, Vertebro- und
Kyphoplastie

Diagnostik und Therapie
primérer und sekundéarer
Knochen- und Weicht-
eiltumore einschliellich
Kompartementresektion,
alle rekonstruktiven Ver-
fahren inklusive Tumorpro-
thesen und Weichteilde-
ckung mit freien Lappen-
plastiken

Behandlung samtlicher
Verletzungsformen der
Hufte und Oberschenkels
einschliel3lich Metastasen
und Tumore mit belas-
tungsstabilen Implantaten,
sowohl Osteosynthese wie
endoprothetischer Ersatz.
Die Klinik ist zertifiziertes
Endoprothetikzentrum.

Anatomische Rekonstruk-
tion des Sprunggelenkes
und Bandrekonstruktionen
incl. Bandplastik, Belas-
tungsstabile intramedulla-
re Frakturversorgung
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VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lum-
bosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Be-
ckens

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter
und des Oberarmes

VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellen-
bogens und des Unterarmes

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

Diagnostik und Stabilisie-
rung samtlicher Fraktur-
formen der Lumbosacral-
region, der Lendenwirbel-
saule und des Beckens
einschlieBlich Metastasen,
Tumore und Entziindun-
gen, ventrale und dorsale
Instrumentation,  Wirbel-
korperersatz, Vertebro-
plastie, Kyphoplastie

Diagnostik und Therapie
von Schulterverletzungen
mit Arthrosonographie,
Arthroskopie und arthro-
skopischen  Operationen
einschlieB3lich der arthro-
skopischen Stabilisierung
der Schulterluxation und
Rekonstruktion der Rota-
torenmanschette. Winkel-
stabile Plattensysteme
und intramedullarer Na-
gelsysteme

Behandlung samtlicher
Verletzungsformen der
Gelenkknochen und Luxa-
tionen des Ellenbogens
und des Unterarmes, win-
kelstabile Plattensysteme

Stabilisierung aller Verlet-
zungsformen der Halswir-
belsaule, dorsale und
ventrale Verfahren, ein-
schlie3lich Metastasen,
Tumore und Spondylodis-
zitis
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VC38

VC40

VC32
VC34

VO14

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Hand-
gelenkes und der Hand

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies
und des Unterschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

Endoprothetik

Behandlung samtl. Frak-
tur-/  Fehlstellungsformen
d. Handgelenkes/ der
Hand inkl. Arthroskopie,
Korrekturosteotomie, (Teil-
)Arthrodesen, Karpalkol-
laps, Rhizarthrose, winkel-
stabile u. Mini-Leibinger-
Plattensysteme, Radius-
XS-Nagel, Sehnen-/
Bandrekonstruktionen,
Mikrochir. Nervennahte,
Replantatio

Arthroskopische Therapie
samtlicher  Verletzungen
im Kniegelenksbereich
einschliel3lich Knorpelzell-
transplantation und Me-
niskustransplantation,
Kreuzbandplastik, kom-
plexe Bandrekonstruktio-
nen. Versorgung samtli-
cher Frakturformen mit
winkelstabilen Implantaten
und Verriegelungsnagel-
system

Interdisziplindres Schock-
raummanagement  nach
ATLS mit den Kollegen
der Allgemeinchirurgie und
Thoraxchirurgie, Rippe-
nosteosynthesen, Ster-
numosteosynthesen

Knie-TEP, HUft-TEP, He-
miendoprothesen, Schul-
ter-TEP, Tumor- und Mo-
dularprothesen (Siehe
VO19)

Die Klinik ist seit 2014 zer-
tifiziertes  Endoprothetik-
zentrum.
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VO15

VC28

VO16

VC26
VC71

VC57

VO17

Fuf3chirurgie

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

Handchirurgie

Metall-/Fremdkdrperentfernungen
Notfallmedizin

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

Rheumachirurgie

Samtliche  Verletzungen
des FulRes inklusive
Weichteilversorgungen
und rekonstruktiven Ein-
griffen inklusive  Arthro-
desen

Schulter, Ellenbogen, Ra-
diuskopfchen, Hand, Huf-
te, Knie, Sprunggelenk,
Navigation, zementfreie
Prothesen, Prothesen-
wechsel, Modularprothe-
sen und spezielle Tumor-
prothesen.

Die Klinik ist zertifiziertes
Endoprothetikzentrum.

Gesamtes Spektrum der
Handchirurgie mit
Schwerpunkt auf den Ver-
letzungen und der arthro-
skopischen Chirurgie der
Hand, Denervationen und
endoprothetischer Versor-

gung
Alle Lokalisationen

Maximalversorgung  von
schwerverletzten Patien-
ten.

Samtliche plastisch-
rekonstruktive Eingriffe
einschlieB3lich lokaler Lap-
penplastiken, fasziocuta-
ner Lappenplastiken,
Muskellappenplastiken

und freie Lappenplastiken

Synovektomie offen und
arthroskopisch, Sehnen-
transfer, Gelenkarthrosen,
Endoprothetik groRRer und
kleiner Gelenke
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V019

VC30

VO13

V020

V021

VC65

VCO00
VO02

VOO03

VOO06
VOO00

Schulterchirurgie

Septische Knochenchirurgie

Spezialsprechstunde

Sportmedizin/Sporttraumatologie

Traumatologie

Wirbelsaulenchirurgie

Navigationssystem, ISO-C-Bogen (3D)

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbel-
saule und des Riickens

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Sonstige im Bereich Orthopadie

Eigene Sektion fur Sport-
traumatologie und Arthro-
skopische Chirurgie, Alle
Minimalinvasiven aber
auch offenen Verfahren
der Rekonstruktion

EinschlieBlich  Segment-
transport, Spacer, Vaku-
umversiegelung,VAC-
Instill

Endoprothetik, Sporttrau-
matologie, Wirbelsaule,
Knochen und Weichteiltu-
more

Behandlung und Diagnos-
tik samtlicher Sportverlet-
zungen. Bandersatzplasti-
ken, Knorpelzelltransplan-
tation (MACI), Meniskus-
transplantation, arthroko-
pische Chirurgie samtli-
cher Gelenke. Man-
schaftsarzt der Viktoria AB
mit Qualifikation als DFB
Arzt

Zertifiziertes Uberregiona-
les Traumazentrum (Deut-
schen Gesellschaft fur Un-
fallchirurgie)

Samtliche ventralen und
orsalen  Stabilisierungen
inklusive  Lumbo-pelviner
und CO Fusionen inklusive
augmentierten und mini-
malinvasiven  Techniken
der Stabilisierung
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B-3.5 Fallzahlen Chirurgische Klinik Il - Orthopéadie, Unfallchirurgie und
Handchirurgie

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2738
Teilstationare Fallzahl 0
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-3.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Fraktur des Femurs

2 S82 246 Fraktur des Unterschenkels, einschlieBlich des oberen
Sprunggelenkes
3 S52 234 Fraktur des Unterarmes
4 S42 208 Fraktur im Bereich der Schulter und des Oberarmes
5 S32 201 Fraktur der Lendenwirbelsédule und des Beckens
6 S22 117 Fraktur der Rippe(n), des Sternums und der Brustwirbelséule
7 T84 86 Komplikationen durch orthopadische Endoprothesen, Implan-
tate oder Transplantate
S06 69 Intrakranielle Verletzung
M17 49 Gonarthrose [Arthrose des Kniegelenkes]
10 S00 49 Oberflachliche Verletzung des Kopfes

B-3.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-3.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS
B-3.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

3-990 1107 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

2 3-205 930 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3 9-984 899 Pflegebediirftigkeit

4 5-794 757 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenk-
bereich eines langen Réhrenknochens

5 5-790 745 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlo-
sung mit Osteosynthese

6 3-200 619 Native Computertomographie des Schadels

7 3-802 537 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark
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OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

5-931 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials
9 5-787 419 Entfernung von Osteosynthesematerial
10 3-203 393 Native Computertomographie von Wirbelsdule und Ri-
ckenmark

B-3.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-3.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. med. Hartensuer, Orthopadie, Unfallchirurgie,

Handchirurgie und Sportmedizin

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Kommentar Ambulanz fur Wabhlleistungspatienten, Anmeldung unter Tele-
fon: 06021 32-4101

Oberarzt-Sprechstunden (vor- und nachstationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Allgemeine  Oberarztsprechstunde, Endoprothesensprech-
stunde (mit Hauptoperateuren), Wirbelsdule und Tumore,
Handchirurgische Sprechstunde, Sportorthopadie

BG-Ambulanz

Ambulanzart D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz (AM09)

Kommentar Anmeldung Uber BG-Sekretariat
Tel.: 06021-32 4112 oder 4110

Notfallambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AMO08)
Kommentar seit 2015 zur Zentralen Notaufnahme gehorig
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B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

m OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

5-787 Entfernung von Osteosynthesematerial
5-840 98 Operationen an Sehnen der Hand
8-200 85 Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosyn-
these
4 5-812 61 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken
5 5-790 58 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysen-
[6sung mit Osteosynthese
6 8-201 51 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Os-
teosynthese
5-841 43 Operationen an Bandern der Hand
5-056 38 Neurolyse und Dekompression eins Nerves
5-795 31 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen
Knochen
10 5-811 20 Arthroskopische Operation an der Synovialis
B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter Ja
D-Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vor- Ja
handen

B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 24,56

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 24,56
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 24,56
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 111,48208

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 16,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 10,69
Nicht Direkt 5,75
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 166,54501

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ10  Orthopadie und Unfallchirurgie
AQ11 Plastische und Asthetische Chirurgie (MWBO 2003)
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF43 Spezielle Unfallchirurgie

ZF28 Notfallmedizin

ZF12 Handchirurgie

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie (MWBO 2003)
ZF44 Sportmedizin

B-3.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden koénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgeflihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’'s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’'s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK's: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 27,01

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 27,01
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 27,01
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 101,36986

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,85
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,85
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 1480

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,78

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,78
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,78
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 572,80335

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 547.,6

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,22
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 524,52107

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-4 Frauenklinik

B-4.1 Allgemeine Angaben Frauenklinik
Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung Frauenklinik
Fachabteilungsschlissel 2400
2500
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Michael Schrauder

Telefon 06021/32-4181

Fax 06021/32-4183

E-Mail Michael.Schrauder@klinikum-ab-alz.de
StraflRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-4.3 Medizinische Leistungsangebote Frauenklinik
Medizinische Leistungsangebote Frauenklinik
VG10  Betreuung von Risikoschwangerschaften zertifiziertes Perinatalzent-
rum Level |
VG08  Diagnostik und Therapie gynékologischer Tumoren Die Klinik ist seit 2009 zer-

tifiziertes Gynakologisches
Krebszentrum (DKG).

VGO0l Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der Die Klinik ist seit 2009 zer-
Brustdriise tifiziertes Brustzentrum
(DKG)

VG13  Diagnostik und Therapie von entzindlichen Krankheiten
der weiblichen Beckenorgane
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VG02

VG11

VG14

VGO03

VRO03
VGO05
VG12
VGO06
VGO7

VG04
VvC68
VC56
VC55
VRO02
VC57

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der
Brustdriise

Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krank-
heiten des weiblichen Genitaltraktes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen
der Brustdruse

Eindimensionale Dopplersonographie
Endoskopische Operationen
Geburtshilfliche Operationen
Gynakologische Chirurgie
Inkontinenzchirurgie

Kosmetische/Plastische Mammachirurgie
Mammachirurgie

Minimalinvasive endoskopische Operationen
Minimalinvasive laparoskopische Operationen
Native Sonographie

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

zertifiziertes Perinatalzent-
rum Level |

Die Klinik zertifiziert seit
2011 den Behandlungs-
pfad fur rekonstruktive Be-
ckenbodenchirurgie  und
operative Behandlung bei
Harninkontinenz.
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m Medizinische Leistungsangebote Frauenklinik

VG09  Pranataldiagnostik und -therapie Spezialsprechstunde im
MVZ; DEGUM I
VG15  Spezialsprechstunde Privatsprechstunde  Prof.

Dr. M. Schrauder; Sprech-
stunde fur Pranataldiag-
nostik (DEGUM 1I); Ge-
burtsplanungsgesprach;
Brust-Sprechstunde; My-
omsprechstunde,  Endo-
metriosesprechstunde;
Dysplasie-Sprechstunde;
Beckenboden- und Inkon-
tinenz-Sprechstunde.

VG16  Urogynéakologie Die Klinik zertifiziert seit
2011 den Behandlungs-
pfad fir rekonstruktive Be-
ckenbodenchirurgie  und
operative Behandlung bei
Harninkontinenz.

B-4.5 Fallzahlen Frauenklinik

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 5489
Teilstationare Fallzahl 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-4.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1453 Lebendgeborene nach dem Geburtsort
2 042 443 Vorzeitiger Blasensprung
3 080 331 Spontangeburt eines Einlings
4 026 327 Betreuung der Mutter bei sonstigen Zustanden, die vorwie-
gend mit der Schwangerschaft verbunden sind
5 034 251 Betreuung der Mutter bei festgestellter oder vermuteter Ano-
malie der Beckenorgane
C50 224 Bosartige Neubildung der Brustdrise [Mamma]
068 189 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch fetalen Dis-

tress [fetal distress] [fetaler Gefahrenzustand]
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ICD-10 | Fallzanhl Umgangssprachliche Bezeichnung

Dammriss unter der Geburt

9 036 130 Betreuung der Mutter wegen sonstiger festgestellter oder ver-
muteter Komplikationen beim Fetus
10 048 119 Ubertragene Schwangerschaft

B-4.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

B-4.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
B-4.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
1 1-208 1488 Registrierung evozierter Potenziale
2 9-262 1484 Postnatale Versorgung des Neugeborenen
3 9-260 1374 Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt
4 5-758 1189 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post
partum [Dammriss]
5 5-749 698 Andere Sectio caesarea
6 8-910 549 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
7 5-740 238 Klassische Sectio caesarea
8 5-401 210 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e
9 5-469 203 Andere Operationen am Darm
10 5-756 203 Entfernung zurtickgebliebener Plazenta (postpartal)

B-4.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-4.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. med. Schrauder, Gynékologie

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Terminvereinbarung Uber Sekretariat der Klinik unter Telefon:
06021 32-4181 0. 4182

Spezialsprechstunden (vor- und nachstationér) - Gynakologie

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)
Kommentar Fur Brustzentrum und Myome
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Spezialsprechstunden - fir Mammakarzinom, Endometriose und Beckenboden-

Inkontinenz

Ambulanzart Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)

Kommentar Terminvereinbarung Uber das MVZ Gynakologie
Telefon: 06021 - 32 4485
Fax: 06021 - 32 4486

Dysplasie Sprechstunde

Ambulanzart Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 3la Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Kranken-
hausarztinnen und Krankenhauséarzten) (AM04)

Spezialfachéarztliche Ambulante Behandlung - Gynakologische Tumorerkrankung

Ambulanzart Richtlinie tber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach § 116b SGB V (AM17)

Kommentar Brust-Sprechstunde
Montag bis Donnerstag
8:30 Uhr bis 12:00 Uhr
13:00 Uhr bis 15:30 Uhr
Freitag
8:30 Uhr bis 12:00 Uhr

Terminvereinbarung Telefon: 06021-32 4187

Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 2: gynékologische
Tumoren (LK33)

Privatarztliche Sprechstunde Frau Niesigk, Geburtshilfe

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Kommentar Inklusive Schwangerenvorsorge, Ultraschalldiagnostik, 3D/4D
Terminvereinbarung im KreilRsaal

Telefon 06021 32-4191
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Sprechstunde fur Pranataldiagnostik (DEGUM II) und Geburtsvorbereitung/-planung
Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)

Ambulanzart
Kommentar

Telefon 06021 32-4485;
Geburtsplanungsgespréach - dienstags zwischen 8:30 und 14
Uhr, Terminvereinbarung Uber den Kreil3saal, Telefon 06021
32-4191

Notfallambulanz (24h) Gynéakologie und Geburtshilfe

Ambulanzart

B-4.9
g
1 1-672
2 1-471
3 5-690
4 5-671
5 1-472
6 5-702
5-469
5-651
5-653
10 1-694
B-4.10

256
182
122
119
54

45
45
40
36

Notfallambulanz (24h) (AM08)

Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

. OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

Diagnostische Hysteroskopie

Biopsie ohne Inzision am Endometrium
Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]
Konisation der Cervix uteri

Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
der Vagina und des Douglasraumes

Andere Operationen am Darm

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe
Salpingoovariektomie

Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein

Arzt-Zulassung vorhanden
Stationdre BG-Zulassung vorhan-

den

B-4.11
B-4.11.1

Nein

Personelle Ausstattung
Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

136



Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 24,13

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 24,13
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 24,13 inkl. Arzte der ZNA
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 227,47617

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 10,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,7
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,97
Nicht Direkt 0,73 Leiharbeitnehmer zum Stichtag 31.05.2022
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 512,99065
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ14  Frauenheilkunde und Geburtshilfe
AQ16  Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynékologische Onkologie
AQ17  Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

B-4.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden koénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’'s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 21,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 21,25
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 18,36
Nicht Direkt 2,89
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 258,30588

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 8,39

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,39
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 8,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 654,23123

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,55

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,55
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 9980

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 27445

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 27,16

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 27,16
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 27,16
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 202,09867

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 12,83

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,83
Ambulant 0

Vollkrafte
Direkt 12,83
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 427,82541

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ20 Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ15 Familien-, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege
PQO01  Bachelor

PQO7  Pflege in der Onkologie

PQ16  Familienhebamme und Familienentbindungspfleger

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP28 Still- und Laktationsberatung

ZP08 Kinasthetik

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-5 Medizinische Klinik | - Kardiologie, Pneumologie, Nephro-
logie und internistische Intensivmedizin

B-5.1 Allgemeine Angaben Medizinische Klinik | - Kardiologie, Pneumolo-
gie, Nephrologie und internistische Intensivmedizin

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Medizinische Klinik | - Kardiologie, Pneumologie, Nephrologie
und internistische Intensivmedizin

Fachabteilungsschlissel 0300
0400

Art Hauptabteilung
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Arztliche Leitung

Leitende Arztin oder leitender Arzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Sektionsleitung Rhythmologie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Ralph Hampe

Telefon 06021/32-3006

Fax 06021/32-3030

E-Mail ralph.hampe @klinikum-ab-alz.de
StraflRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg
Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de

Leitende Arztin oder leitender Arzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Sektionsleitung Nephrologie

Titel, Vorname, Name Dr. med. Stefan Bittner

Telefon 06021/32-3013

Fax 06021/32-3030

E-Mail Stefan.buettner@klinikum-ab-alz.de
StraflRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielé/ereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen
DK
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B-5.3

VI01

VI02

VIO3

V104

VI07

VIO8
VI10

VI15

VI16
VI17

VI19

VI20
VI29
VI30
VI31

VI32

VI33
VI34

Medizinische Leistungsangebote Medizinische Klinik | - Kardiologie,
Pneumologie, Nephrologie und internistische Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrank-
heiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruck-
krankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atem-
wege und der Lunge

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Er-
krankungen

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasita-
ren Krankheiten

Intensivmedizin
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

Diagnostik  und Schlafstorun-

gen/Schlafmedizin

Therapie  von

Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
Elektrophysiologie

Zertifizierte Chest Pain
Unit (CPU) seit 10/2021

Mitraclip, TrikuspidalClip,
IASD Device, Carillon (Mit-
ralklappe), LV/ RV Assist
Device (Impella)

Zertifiziertes  Hypertonie
Zentrum (DHL) seit 2021

Infektionen unter immun-
suppressiver Therapie

ECMO Therapie

Es besteht eine rhythmo-
logische Abteilung, die als
Statte der Zusatzqualifika-
tion Rhythmologie (inkl.
invasive Elektrophysiolo-
gie) von der Deutschen
Gesellschaft fur Kardiolo-
gie zertifiziert ist.

Kleines Schlaflabor, Ap-
noe Screening
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Nr.

VCO05

VUO01

VU02
VUO03
VU04

VUO05

VU15
VUO0O0
VI21

Vi42
V140
VI39
VRO04
VRO3

VRO02
B-5.5

Medizinische Leistungsangebote Medizinische Kli-

nik | - Kardiologie, Pneumologie, Nephrologie und
internistische Intensivmedizin

Schrittmachereingriffe

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nie-
renkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz
Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Niere und des Ureters

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

Dialyse
Plasmapherese und Immunadsorption

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Transplantation

Transfusionsmedizin
Schmerztherapie

Physikalische Therapie
Duplexsonographie

Eindimensionale Dopplersonographie

Native Sonographie

Kommentar

Im Bereich Defibrillatorim-
plantation besteht eine
rhythmologische Abtei-
lung, die als State der Zu-
satzqualifikation Rhythmo-
logie (inkl. aktive Rhyth-
musimplantate) von der
Deutschen  Gesellschaft
fur Kardiologie zertifiziert
ist.

Vor und nach Nieren-
transplantation

3D Ultraschall Transthora-
kal/ Trans6sophageal

Fallzahlen Medizinische Klinik | - Kardiologie, Pneumologie, Nephro-

logie und internistische Intensivmedizin

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl

6001

Teilstationare Fallzahl 0
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B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-5.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Herzinsuffizienz

2 148 695 Vorhofflimmern und Vorhofflattern

8 125 463 Chronische ischamische Herzkrankheit

4 121 370 Akuter Myokardinfarkt

5 J15 294 Pneumonie durch Bakterien, anderenorts nicht klassifiziert
6 120 254 Angina pectoris

7 Ja4 238 Sonstige chronische obstruktive Lungenkrankheit

8 126 146 Lungenembolie

9 110 135 Essentielle (primére) Hypertonie

10 R55 135 Synkope und Kollaps

B-5.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-5.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-5.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

m OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1 8-855 3132 Hamodiafiltration

2 9-984 2370 Pflegebediirftigkeit

3 8-837 1845 Perkutan-transluminale GeféaRintervention an Herz und Ko-
ronargefalen

4 1-275 1712 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung

5 8-933 1633 Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie

6 8-854 1382 Hamodialyse

7 8-83b 1288 Zusatzinformationen zu Materialien

8 3-222 1023 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

9 8-930 937 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung
des Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendru-
ckes

10 1-268 934 Kardiales Mapping

B-5.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-5.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde, PD Dr. med. Rosenberg, Medizinische Klinik |

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
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Privatarztliche Sprechstunde, Dr. med. Ralph Hampe, Rhythmologie

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Privatarztliche Sprechstunde, Dr. med. Stefan Buttner, Nephrologie

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Ambulanz der Medizinischen Klinik |

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V

(AM11)

Notfallambulanz der Medizinischen Klinik |

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

. OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

5-378 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittma-

chers und Defibrillators

2 1-275 16 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung

3 5-399 8 Andere Operationen an BlutgefaRen

4 5-377 4 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und
Ereignis-Rekorders

5 1-279 <4 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und
Gefalken

6 1-650 <4 Diagnostische Koloskopie

7 3-602 <4 Arteriographie des Aortenbogens

8 8-200 <4 Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosyn-
these

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den
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B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wichentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 24,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 24,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 24,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 245,5401

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: 17,66

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,66
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 13,87
Nicht Direkt 3,79
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 339,80747

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie
AQ23 Innere Medizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF28 Notfallmedizin

ZF15 Intensivmedizin internistische Intensivme-
dizin, spezielle internisti-
sche Intensivmedizin

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 130,55

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 130,55
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 114,88
Nicht Direkt 15,67
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 45,96706

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,76
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,76
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 7896,05263

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0,83

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,83
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,83
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 7230,12048

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,13

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,13
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,13
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 978,95595
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,96

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,96
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 2,96
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 2027,36486

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 15,14

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 15,14
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 15,14
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 396,36724

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ04 Intensiv- und Anéasthesiepflege

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ11  Pflege in der Nephrologie

PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
ZP08 Kinasthetik
ZP16 Wundmanagement

B-5.11.3 Ausgewaéhltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-6 Klinik fir Akutgeriatrie und geriatrische Frihrehabilitation
B-6.1 Allgemeine Angaben Klinik fur Akutgeriatrie und geriatrische Fruhre-
habilitation

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Klinik fur Akutgeriatrie und geriatrische Frihrehabilitation
Fachabteilungsschlissel 0200
Art Hauptabteilung

153



Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Jan Dorr

Telefon 06021/32-3062

Fax 06021/32-3066

E-Mail jan.dorr@Kklinikum-ab-alz.de

StrafRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-6.3 Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Akutgeriatrie und geriatri-

sche Fruhrehabilitation

Nr. Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Akutge- | Kommentar
riatrie und geriatrische Fruhrehabilitation
VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruck-

krankheit)
VNO5  Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankhei-
ten des Nervensystems

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten

VNO3 Diagnostik und Therapie von entzindlichen ZNS-
Erkrankungen

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atem-
wege und der Lunge

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krank-
heiten und Bewegungsstorungen

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankun-
gen

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stdrungen
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Klinik fir Akutge- | Kommentar
riatrie und geriatrische Frihrehabilitation

VH24  Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen FEES-Diagnostik: fiberen-
doskopische (oder auch
videoendoskopische)
Schluckuntersuchung

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die vor-
wiegend das Zentralnervensystem betreffen

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten
mit kdrperlichen Stérungen und Faktoren

VN17  Diagnostik und Therapie von zerebraler La&hmung und
sonstigen Lahmungssyndromen

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Er-
krankungen

VR04  Duplexsonographie
VI39 Physikalische Therapie
V140 Schmerztherapie

VD20  Wundheilungsstérungen

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankun-
gen

V125 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhal-
tensstorungen

VNO2  Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskula-
ren Erkrankungen

VN20  Spezialsprechstunde
VN21  Neurologische Frihrehabilitation

B-6.5 Fallzahlen Klinik fur Akutgeriatrie und geriatrische Frahrehabilitation
Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 448

Teilstationére Fallzahl 0
B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-6.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Fraktur des Femurs
2 163 40 Hirninfarkt
3 S32 30 Fraktur der Lendenwirbelsaule und des Beckens
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ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Herzinsuffizienz
Stérungen des Ganges und der Mobilitét

Sonstige Symptome, die das Nervensystem und das Muskel-
Skelett-System betreffen

Sonstige Spondylopathien
Primares Parkinson-Syndrom

Delir, nicht durch Alkohol oder andere psychotrope Substan-
zen bedingt

Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet

Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

Geriatrische fruhrehabilitative Komplexbehandlung
Pflegebedurftigkeit

Hamodialyse

Native Computertomographie des Schadels
Neurographie

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
nicht multiresistenten isolationspflichtigen Erregern

Elektroenzephalographie [EEG]

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Intravendse Anasthesie

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)

5 R26 13
6 R29 13
M4s 11
G20
FO5
10 J18 8
B-6.6.2
B-6.7
B-6.7.1
1 8-550
2 9-984 127
3 8-854 94
4 3-200 70
5 1-206 60
6 8-98¢g 55
7 1-207 48
8 3-990 38
9 8-900 30
10 1-632 29
B-6.7.2
B-6.8

Ambulanzart
Kommentar

Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Dr. Dorr

Privatambulanz (AMQ7)

Terminvereinbarung Uber das Sekretariat
Jennifer Amrhein
Telefon: 06021 32-3062

Fax: 06021 32-3066
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Vor- und nachstationére Behandlung

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)
Kommentar Falls erforderlich besteht die Mdglichkeit, in einem Vorge-

sprach den mdglichen Nutzen eines stationdren Aufenthaltes
in der Geriatrie zu erdrtern. Terminvereinbarungen erfolgen

Uber das Sekretariat der Klinik.
Jennifer Amrhein
Telefon: 06021 32-3062
Fax: 06021 32-3066

Notfallambulanz der Akutgeriatrie
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

B-6.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationdre BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-6.11 Personelle Ausstattung
B-6.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 3

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 149,33333

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 224

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ42  Neurologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF09 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin
ZF30 Palliativmedizin
ZF71 Manuelle Medizin

B-6.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden konnen.
Diese sollen daher gesondert aufgeflihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’'s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 7,99

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,99
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 7,99
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 56,07009

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 6,22
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 72,02572

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt il
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 448

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,16

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,16
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,16
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 141,77215

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 1,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 358,4

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,94

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,94
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,94
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 152,38095
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik

B-6.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
B-7 Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin
B-7.1 Allgemeine Angaben Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin
Fachabteilungsschlissel 1000
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Jorg Klepper
Telefon 06021/32-3601

Fax 06021/32-3699

E-Mail joerg.klepper@klinikum-ab-alz.de
StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg
Homepage http://mww.klinikum-ab-alz.de
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Kommentar

B-7.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemall Keine Vereinbarung geschlossen

DKG

B-7.3 Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Kinder- und Jugendmedi-

zin

Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Kinder-
und Jugendmedizin

VK21 Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

VK08 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der Atemwege und der Lunge

VKO7 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der Leber, der Galle und die Pankreas

VK16 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologi-
schen Erkrankungen

VK18 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurome-
tabolischen/neurodegenerativen Erkrankungen

VK17 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromus-
kularen Erkrankungen

VK15 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwech-
selerkrankungen

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VK14 Diagnostik und Therapie von angeborenen und erwor-
benen Immundefekterkrankungen (einschlieBlich HIV
und AIDS)

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankhei-
ten des Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von Demyelinisierenden
Krankheiten des Zentralnervensystems

VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

VK26 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstdérungen im
Sauglings-, Kleinkindes- und Schulalter

VNO3 Diagnostik und Therapie von entzindlichen ZNS-
Erkrankungen

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirn-
haute

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krank-

heiten und Bewegungsstorungen

164



VN14

VN16

VP04

VN15

VK20

VN17

VRO03
VK31

VRO02
VK36
VK34

VK35

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven,
der Nervenwurzeln und des Nervenplexus

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich
der neuromuskularen Synapse und des Muskels

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-
und somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

Diagnostik und Therapie von sonstigen angeborenen
Fehlbildungen, angeborenen Stérungen oder perinatal
erworbenen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und
sonstigen Lahmungssyndromen

Eindimensionale Dopplersonographie

Kinderchirurgie

Native Sonographie
Neonatologie

Neuropéadiatrie

Sozialpadiatrisches Zentrum

Die Abt. bietet, teilw. in
Koop. mit anderen Fach-
abt., diagn. & therap. Leis-
tungen an bei Knochen-
entzindungen & Bewe-
gungsapperatverletzun-
gen. Weitere Leistungen:
Verbrennungs-, Wirbel-
saulen-, Ful3- & Handchi-
rurgie, Metall-
[Fremdkaorperentf.,
Bandrekonstruktio-
nen/Plastiken, kinderchir.
Sprechstd.

Level 1

Neuropadiatrische
Sprechstunde bei dem
Chefarzt der Klinik fur Kin-
der- und Jugendmedizin
(Prof. Dr. Klepper).
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VK29

VC70

VCO00

VDOO

Spezialsprechstunde

Kinderneurochirurgie

Sonstige im Bereich Chirurgie

Sonstige im Bereich Dermatologie

Kinderkardiologische
Sprechstunde
Neuropadiatrische
Sprechstunde
Allgemeinpadiatrische
Ambulanz (schwierige Dif-
ferentialdiagnosen)
Padiatrisch-Urologische
Sprechstunde
Hamangiom-Sprechstunde
Sozialpadiatrisches Zent-
rum

Die Kinderneurochirurgie
erfolgt in Kooperation mit
der neurochirurgischen
Klinik. Zu den neurochi-
rurgischen Leistungen in
der Padiatrie gehdren
auch: Chirurgische und
intensivmedizinische
Akutversorgung von
Schadel-Hirn-
Verletzungen

Teilweise in Kooperation
mit der Allgemein- und
Viszeralchirurgie fallen
folgende Leistungen an:
Minimalinvasive  laparo-
skopische/ endoskopische
Operationen, Chirurgische
Intensivmedizin, Notfall-
medizin.

Zu den Leistungen geho-
ren: Neurodermitis-
Sprechstunde (SPZ), Di-
agnostik & Therapie von
Allergien,  Autoimmuner-
krankungen & HIV-
assoziierten KH, Haut-/
Unterhautinfektionen,
Urtikaria & Erythemen, KH
d. Hautanhangsgebilde,
sonstige KH d. (Unter-)
Haut, Dermatitis & Ekze-
men, Wundheilungssto-
rungen.
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VGO0

VHOO

VK27

VK23

VK24

VK22

VK04

VK25
VKO1

VKO3

VK05

VKO06

VK09

Sonstige im Bereich Gynakologie

Sonstige im Bereich HNO

Diagnostik und Therapie von psychosomatischen Sto-

rungen des Kindes
Versorgung von Mehrlingen

Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im Perina-
talzentrum gemeinsam mit Frauenarztinnen und Frau-

enarzten

Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder
Frihgeborener und reifer Neugeborener

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) padiatri-

schen Nierenerkrankungen

Neugeborenenscreening

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzer-

krankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Gefaler-

krankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der endokrinen Driisen (Schilddrise, Neben-
schilddriise, Nebenniere, Diabetes)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen des Magen-Darm-Traktes

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) rheumati-

schen Erkrankungen

Hierunter fallen: Betreu-
ung von Risikoschwanger-
schaften, Frihgeborenen-
sprechstunde (Neonatolo-
gie, SPZ).

Diagnostik & Therapie
von: Schluckstérungen,
von KH des aulReren Oh-
res, des Mittelohres & d.
Warzenfortsatzes  sowie
der Mundhohle, oberen
Atemwegsinfektionen, KH
der Nasennebenhdhlen,
Tranenwege, Kopfspei-
cheldriisen, des Kehlkop-
fes & der Trachea. AulRer-

dem: Padaudiologie,
Schwindeldiagnostik/-
therapie
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Kinder- | Kommentar
und Jugendmedizin

VK11 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) hamatolo-
gischen Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen

VK12 Neonatologische/Padiatrische Intensivmedizin
VK13 Diagnostik und Therapie von Allergien

VK28 Padiatrische Psychologie

VK30 Immunologie

VK32 Kindertraumatologie

VK37 Diagnostik und Therapie von Wachstumsstérungen
VCO00 Intermediate-Care (IMC)

B-7.5 Fallzahlen Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin
Fallzahlen

Vollstationéare Fallzahl 5393

Teilstationare Fallzahl 0

B-7.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-7.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

m ICD-10 | Fallzanhl Umgangssprachliche Bezeichnung

Intrakranielle Verletzung

JO6 422 Akute Infektionen an mehreren oder nicht ndher bezeichneten
Lokalisationen der oberen Atemwege
3 AQ09 369 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Koli-
tis infektiésen und nicht nédher bezeichneten Ursprungs
J20 285 Akute Bronchitis
S00 173 Oberflachliche Verletzung des Kopfes
A08 134 Virusbedingte und sonstige ndher bezeichnete Darminfektio-
nen
J10 111 Grippe durch saisonale nachgewiesene Influenzaviren
S52 103 Fraktur des Unterarmes
J15 102 Pneumonie durch Bakterien, anderenorts nicht klassifiziert
10 J21 99 Akute Bronchiolitis
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B-7.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

B-7.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
B-7.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
1-207 555 Elektroenzephalographie [EEG]
2 8-98¢g 405 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
nicht multiresistenten isolationspflichtigen Erregern
3 9-984 304 Pflegebediirftigkeit
8-121 206 Darmspulung
5 8-930 195 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung
des Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendru-
ckes
6 1-204 186 Untersuchung des Liquorsystems
7 3-800 165 Native Magnetresonanztomographie des Schadels
8 8-900 150 Intravendse Anasthesie
9 9-401 134 Psychosoziale Interventionen
10 8-903 100 (Analgo-)Sedierung

B-7.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-7.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulanz der Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin und Neonatologie (vor- und nach-

stationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Kinderkardiologische Sprechstunde, Kinderchirurgische
Sprechstunde, Sprechstunde fir vorstationare / stationare Di-
agnostik und geplante operative Eingriffe, Frihgeborenen-
Nachsorge und psychologische Testungen
nach telefonischer Rucksprache.
Terminvereinbarung unter Telefon: 06021 32-3695

Sozialpédiatrisches Zentrum (SPZ)
Ambulanzart Sozialpéadiatrisches Zentrum nach § 119 SGB V (AMO03)

Kommentar Unter arztlicher Leitung finden sich hier Mediziner, Psycholo-
gen und Therapeuten verschiedener Fachrichtungen zusam-
men, um die Folgen schwerer Erkrankungen, Entwicklungssto-
rungen und drohender Behinderungen durch friihzeitiges Ge-
gensteuern zu minimieren. Terminvergabe unter Telefon:
06021 32 3701.
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Kinderarztlicher Bereitschaftsdienst der Kassenarztlichen Vereinigung
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Kommentar Die Erreichbarkeit ist Zu entnehmen unter:

https://www.klinikum-ab-alz.de/medizin/kliniken-
institute/notfall/bereitschaftspraxis-der-kassenaerztlichen-
vereinigung-bayerns/bereitschaftspraxis-fuer-kinder

Sonst Versorgung durch Kinderarztpraxen / péad. Bereit-
schaftsdienst in der Kinderklinik.

Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. med. Klepper, Dr. med. Wieg, Klinik fur Kinder-

und Jugendmedizin
Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Kinderkardiologische Sprechstunde, Neuropéadiatrische
Sprechstunde, Allgemeinpadiatrische Ambulanz (schwierige
Differentialdiagnosen), Padiatrisch-Urologische Sprechstunde
Hamangiom-Sprechstunde
Termine fir die Privatambulanz vergibt das Sekretariat unter
Telefon: 06021 32-360

B-7.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V
Trifft nicht zu.
B-7.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationdre BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-7.11 Personelle Ausstattung
B-7.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 37,21
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 37,21
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 37,21
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 144,93416

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 11,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 10,52
Nicht Direkt 0,88
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 473,07018
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und | Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ36  Kinder- und Jugendmedizin, SP Neuropadiatrie Schwerpunkt  Neonatolo-
gie
AQ34  Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Kardiologie Intensivmedizin mit
(MWBO 2003) Schwerpunkt  Kinderkar-
diologie
AQ35  Kinder- und Jugendmedizin, SP Neonatologie Schwerpunkt Neuropadiat-
rie

AQ17  Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Ge-
burtshilfe und Perinatalmedizin

AQ21  Humangenetik Spezialsprechstunde SPZ
in Kooperation mit WU.

AQ32  Kinder- und Jugendmedizin

AQ37  Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie in Kooperation mit KJP im
Hause

AQO09  Kinderchirurgie (MWBO 2003) in  Kooperation  Univ.
Wirzburg

AQ42  Neurologie im Rahmen vom Neuro-
zentrum des Klinikums.

AQ56  Radiologie, SP Neuroradiologie Neuroradiologie im Neuro-
zentrum.

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

.| Zusaiz Wettebilaung

ZF15 Intensivmedizin

ZF52 Ernahrungsmedizin Spezialsprechstunde SPZ.

ZF18 Kinder-Nephrologie (MWBO 2003) in Kooperation mit der Kili-
nik fur Urologie und Kin-
derurologie.

ZF57 Kinder- und Jugend-Nephrologie
ZF72 Physikalische Therapie
ZF73 Psychotherapie

ZF40 Sozialmedizin im Rahmen des Sozialpa-
diatrischen Zentrums
(SP2).
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B-7.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’'s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 11,71

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 11,71
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,14
Nicht Direkt 2,57
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 460,54654

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 46,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 46,65
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 46,65
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 115,60557

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,45

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 5,45

Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 989,54128

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 4314.,4

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 17,21

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 17,21
Ambulant 0

175



Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 17,21
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 313,36432

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ09  Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

PQO1 Bachelor

PQ12 Notfallpflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP16 Wundmanagement

ZP03 Diabetesberatung (DDG)

ZP14 Schmerzmanagement

ZP08 Kinasthetik

B-7.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-8 Medizinische Klinik Il - Gastroenterologie, interventionelle
Endoskopie
B-8.1 Allgemeine Angaben Medizinische Klinik Ill - Gastroenterologie, inter-

ventionelle Endoskopie

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Medizinische Klinik 11l - Gastroenterologie, interventionelle En-
doskopie

Fachabteilungsschlissel 0700

Art Hauptabteilung
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Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt
Titel, Vorname, Name Priv. Doz. Dr. med. Arthur Hoffman
Telefon 06021/32-3011
Fax 06021/32-3031
E-Mail Arthur.Hoffman@klinikum-ab-alz.de
StrafRe/Nr Am Hasenkopf 1
PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg
Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-8.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen
DKG
B-8.3 Medizinische Leistungsangebote Medizinische Klinik Il - Gastroente-
rologie, interventionelle Endoskopie
Medizinische Leistungsangebote Medizinische Klinik 1ll - Gastroenterologie,
interventionelle Endoskopie
V143 Chronisch-entzindliche Darmerkrankungen
VKO7 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der Leber, der Galle und
der Pankreas
VK06 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen des Magen-Darm-
Traktes
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
Vi14 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und der Pankreas
VI12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs
Vi1l Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes (Gastroentero-
logie)
VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
VI19 Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums
VR04  Duplexsonographie
VR03 Eindimensionale Dopplersonographie
VI35 Endoskopie
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Medizinische Leistungsangebote Medizinische Klinik 1ll - Gastroenterologie,

interventionelle Endoskopie

VR0O6  Endosonographie

VI20 Intensivmedizin

VR02  Native Sonographie

V140 Schmerztherapie

VRO5  Sonographie mit Kontrastmittel
Vi42 Transfusionsmedizin

B-8.5 Fallzahlen Medizinische Klinik Ill - Gastroenterologie, interventionelle
Endoskopie

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2562
Teilstationare Fallzahl 0

B-8.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-8.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzanhl Umgangssprachliche Bezeichnung

Sonstige Krankheiten des Harnsystems

2 D12 138 Gutartige Neubildung des Kolons, des Rektums, des Analka-
nals und des Anus
3 K80 136 Cholelithiasis
4 K57 133 Divertikelkrankheit des Darmes
5 K85 113 Akute Pankreatitis
6 AQ09 87 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Koli-
tis infektiosen und nicht ndher bezeichneten Ursprungs
K70 76 Alkoholische Leberkrankheit
K92 70 Sonstige Krankheiten des Verdauungssystems
K55 65 GefalRkrankheiten des Darmes
10 E11 64 Diabetes mellitus, Typ 2
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B-8.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

B-8.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
B-8.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Rang_| 0PS-301 | Anzahl | Umgangssprachiiche Bezeichnung |
1 1-632 1166 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie
2 9-984 1058 Pflegebedurftigkeit
3 3-225 848 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
4 3-226 835 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
5 5-513 797 Endoskopische Operationen an den Gallengéangen
6 1-650 757 Diagnostische Koloskopie
7 5-452 684 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Dickdarmes
8 1-440 627 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gal-
lengdngen und Pankreas
9 3-222 393 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
10 3-200 323 Native Computertomographie des Schadels

B-8.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-8.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde PD Dr. med. Arthur Hoffman, Medizinische Klinik Il

Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)
Kommentar Termine nach Vereinbarung unter Telefon 06021 32-3004

Sprechstunde der Medizinischen Klinik Il (vor- und nachstationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)
Kommentar Termine nach Vereinbarung unter Telefon 06021 32-3004

Ambulante spezialfacharztliche Versorgung von gastrointestinalen Tumoren

Ambulanzart Richtlinie tber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach § 116b SGB V (AM17)
Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 1: gastrointestina-

le Tumoren und Tumoren der Bauchhdhle (LK29)

179



Refluxsprechstunde
Ambulanzart

Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 3la Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Kranken-
hausarztinnen und Krankenhauséarzten) (AM04)

Sprechstunde fur Endosonografie und Kapselendoskopie

Ambulanzart

Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 3la Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Kranken-
hausérztinnen und Krankenhausarzten) (AM04)

Notfallambulanz (24h)

Ambulanzart

Notfallambulanz (24h) (AM08)

B-8.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

. OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1-650

2 5-452 313
3 1-444 220
4 8-123 21
5 5-429 4

6 1-440 <4
7 1-640 <4
8 5-399 <4
9 5-431 <4

10 5-513 <4

Diagnostische Koloskopie

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Dickdarmes

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt
Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters
Andere Operationen am Osophagus

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gal-
lengéangen und Pankreas

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege
Andere Operationen an BlutgeféalRen

Gastrostomie

Endoskopische Operationen an den Gallengéngen

B-8.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein

Arzt-Zulassung vorhanden
Stationdre BG-Zulassung vorhan-

den

Nein
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B-8.11 Personelle Ausstattung
B-8.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 15,68

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 15,68
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 15,68
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 163,39286

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: 10,58

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,58
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 7,74
Nicht Direkt 2,84
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 242,15501

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und | Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ26 Innere Medizin und Gastroenterologie Facharzt fur Innere Medi-
zin, Gastroenterologie,
Hepatologie (DGVS-
Zertifikat)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF52 Erndhrungsmedizin

B-8.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden konnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 36,09

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 36,09
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 31,14
Nicht Direkt 4,95
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 70,98919

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,01

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,01

Ambulant 0
Vollkrafte

Direkt 0,01

Nicht Direkt 0
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Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 256200

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,18
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,18
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 14233,33333

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,05

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,05
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 0,05
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 51240

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,29

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 2,29
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,29
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1118,77729

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,15

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,15
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,15
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationére Vollkraft: 1191,62791

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 3416

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,84

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,84
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,84
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 3050

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse
Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ18  Pflege in der Endoskopie
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik

B-8.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-9 Klinik fir Urologie und Kinderurologie

B-9.1 Allgemeine Angaben Klinik fir Urologie und Kinderurologie

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Klinik fur Urologie und Kinderurologie
Fachabteilungsschliissel 2200
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Priv. Doz. Dr. med. Sebastian Rogenhofer
Telefon 06021/32-3071

Fax 06021/32-3080

E-Mail Sebastian.Rogenhofer@klinikum-ab-alz.de
StraflRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-9.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-9.3 Medizinische Leistungsangebote Klinik fir Urologie und Kinderurolo-

gie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Urologie | Kommentar
und Kinderurologie

VUO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der mannli-
chen Genitalorgane

VU02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

VUO04  Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Niere und des Ureters

VUQ05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

VUo7 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems
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VUO01

VU033
VR04
VRO03
VRO6
VRO08

VR41
VR42
VU08

VRO1
VC56
VU12
VU1l

VC55
VR02
VC20
VR14

VvU10

VR09

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nie-
renkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis
Duplexsonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Endosonographie

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leis-
tung

Interventionelle Radiologie
Kinderradiologie

Kinderurologie

Konventionelle Rontgenaufnahmen
Minimalinvasive endoskopische Operationen
Minimalinvasive endoskopische Operationen
Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Minimalinvasive laparoskopische Operationen
Native Sonographie

Nierenchirurgie

Optische laserbasierte Verfahren

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen
und Harnblase

Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

Entsprechende  Hauptdi-
agnosen werden Uber die
Klinik fr Kinder- und Ju-
gendmedizin  ausgewie-
sen.

3D-Laparoskopie,

minimalinvasive Prostata-
entfernung und Prostata-
Embolistation (Verodung)

Laserlithotripsie
Destruktion
Urotheltumoren

von

Inklusive Spinkterprothetik
und Bandimplantationen
bei Harninkontinenz

Pyeloureterographie

( Miktions-) Cysturethro-
graphie
Retrograde
phie

( Pharmako-) Cavernoso-
graphie

Strahlenarmes  Stein-CT
Multiparametrisches MRT
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Medizinische Leistungsangebote Klinik fir Urologie | Kommentar
und Kinderurologie

VRO7 Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammo- Rdéntgendiagnostik des

graphie) Harntrakts
Vu17 Prostatazentrum Nach den Vorgaben der
Deutschen  Krebsgesell-
schaft

VU18  Schmerztherapie

VR21  Sondenmessungen und Inkorporationsmessungen Blasen- und Schlielmus-
kel-Druckmessungen

VU14  Spezialsprechstunde Kinderurologie (Prof. Ro-
genhofer)
VU13  Tumorchirurgie Zertifiziertes Uroonkologi-

sches Zentrum (Prostata,
Harnblase, Niere) nach
den Vorgaben der Deut-
schen Krebsgesellschaft

VU19 Urodynamik/Urologische Funktionsdiagnostik auch bei Kindern.

VG16  Urogynakologie Im Rahmen der interdis-
ziplinaren  Zusammenar-
beit

B-9.5 Fallzahlen Klinik flr Urologie und Kinderurologie

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2734

Teilstationare Fallzahl 0

B-9.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-9.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

m ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Obstruktive Uropathie und Refluxuropathie
2 C67 317 Bdsartige Neubildung der Harnblase

3 Cc61 280 Bosartige Neubildung der Prostata

4 N40 241 Prostatahyperplasie

5 N39 184 Sonstige Krankheiten des Harnsystems

6 N20 158 Nieren- und Ureterstein

7 N30 113 Zystitis
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ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Nicht naher bezeichnete Hamaturie
9 C64 56 Bdsartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
10 C62 50 Bdsartige Neubildung des Hodens

B-9.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-9.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-9.7.1 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

m OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1 8-137 1256 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]

2 8-132 950 Manipulationen an der Harnblase

3 3-13d 930 Urographie

4 1-661 821 Diagnostische Urethrozystoskopie

5 3-992 671 Intraoperative Anwendung der Verfahren

6 9-984 485 Pflegebedurftigkeit

7 5-573 464 Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resekti-
on von (erkranktem) Gewebe der Harnblase

8 5-562 425 Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale
Steinbehandlung

9 5-550 345 Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie,
Steinentfernung, Pyeloplastik und ureterorenoskopische
Steinentfernung

10 3-206 341 Native Computertomographie des Beckens

B-9.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-9.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde PD Dr. med. Rogenhofer

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Terminvereinbarung Uber das Sekretariat der Klinik unter der
Telefonnummer 06021/ 32 - 3071

Ambulanz der Klinik fir Urologie und Kinderurologie

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Vor- und nachstationare Leistungen, Inkontinenzsprechstunde;
Kindersprechstunde

Terminvereinbarung Uber das Sekretariat der Klinik unter der
Telefonnummer 06021 32-3078
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Notfallambulanz (24h)
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Spezialfacharztliche ambulante Behandlung - Urologische Tumore

Ambulanzart Richtlinie tber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach § 116b SGB V (AM17)

Kommentar Prostatakrebssprechstunde & Allgemeine Krebssprechstunde

Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 3: urologische

Tumoren (LK36)

B-9.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V
] O
1 1-661 Diagnostische Urethrozystoskopie
2 5-640 122 Operationen am Praputium
3 8-137 94 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]
4 5-624 41 Orchidopexie
5 5-630 30 Operative Behandlung einer Varikozele und einer Hydro-
cele funiculi spermatici
6 5-572 25 Zystostomie
7 5-636 10 Destruktion, Ligatur und Resektion des Ductus deferens
8 5-631 8 Exzision im Bereich der Epididymis
9 5-530 6 Verschluss einer Hernia inguinalis
10 5-585 6 Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der
Urethra
B-9.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-9.11 Personelle Ausstattung
B-9.11.1 Arztinnen und Arzte
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Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 13,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 13,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 13,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 198,11594

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 5,86

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,86
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,86
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 466,5529
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und | Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ60  Urologie Urologie und Kinderurolo-
gie
z. T. FEBU (Fellow of Eu-
ropean Board Of Urology)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF04 Andrologie
ZF25 Medikamenttse Tumortherapie
ZF30 Palliativmedizin

B-9.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 12,85
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,85
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 12,85
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 212,76265

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 2734

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraf-
ten
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 5468

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,34

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,34

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 4,34

Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 629,95392

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20  Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik

B-9.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
B-10 Medizinische Klinik IV - Hamatologie, Onkologie
B-10.1 Allgemeine Angaben Medizinische Klinik IV - Hamatologie, Onkologie

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Medizinische Klinik IV - Hamatologie, Onkologie
Fachabteilungsschlissel 0500
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Manfred Welslau

Telefon 06021/32-3450

E-Mail Manfred.Welslau@klinikum-ab-alz.de
StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
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Kommentar

Zertifiziertes Zentrum flr
hamatoonkologische Neo-
plasien (DKG) seit 7/2021

Zertifiziertes Onkologi-
sches Zentrum (DKG) seit

B-10.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemall Keine Vereinbarung geschlossen

DKG

B-10.3 Medizinische Leistungsangebote Medizinische Klinik IV - Hamatolo-

gie, Onkologie

Medizinische Leistungsangebote Medizinische Kli-
nik IV - Hamatologie, Onkologie

Vi21 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Transplantation

VG08  Diagnostik und Therapie gynéakologischer Tumoren

V123 Diagnostik und Therapie von angeborenen und erwor-
benen Immundefekterkrankungen (einschlieBlich HIV
und AIDS)

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

VGO01 Diagnostik und Therapie von bésartigen Tumoren der
Brustdriise

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

V109 Diagnostik und Therapie von hdmatologischen Erkran-
kungen

VD03 Diagnostik und Therapie von Hauttumoren

VNO6  Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen
des Gehirns

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankun-
gen

2011.

VO11  Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs-
und Bewegungsorgane

VH19 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Bereich der
Ohren

VH18 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-
Bereich

VR03  Eindimensionale Dopplersonographie

VH20 Interdisziplindre Tumornachsorge

VR02 Native Sonographie

VI37 Onkologische Tagesklinik

VI38 Palliativmedizin

198



Nr. Medizinische Leistungsangebote Medizinische Kli- | Kommentar
nik IV - Hamatologie, Onkologie

VI39 Physikalische Therapie
VP14 Psychoonkologie

V140 Schmerztherapie
V142 Transfusionsmedizin

B-10.5 Fallzahlen Medizinische Klinik IV - Hamatologie, Onkologie

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 651
Teilstationare Fallzahl 0

B-10.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-10.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzanhl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Bosartige Neubildung der Bronchien und der Lunge

2 C83 50 Nicht follikulares Lymphom

3 C92 36 Myeloische Leukamie

4 C50 34 Bosartige Neubildung der Brustdriise [Mamma]

5 C25 31 Bosartige Neubildung der Pankreas

6 C16 25 Bdsartige Neubildung des Magens

7 B99 20 Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
8 C18 19 Bosartige Neubildung des Kolons

9 C90 18 Plasmozytom und bdsartige Plasmazellen-Neubildungen
10 C56 16 Bosartige Neubildung des Ovars

B-10.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-10.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS
B-10.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1 8-522 Hochvoltstrahlentherapie

2 9-984 333 Pflegebediirftigkeit

3 8-800 235 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat

4 3-225 170 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

5 3-226 169 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
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OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung
6 160

3-222 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
7 8-547 124 Andere Immuntherapie
8 8-810 99 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen
9 8-542 98 Nicht komplexe Chemotherapie
10 3-200 92 Native Computertomographie des Schadels

B-10.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-10.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Dr. Welslau

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Kommentar Terminvereinbarung
Telefon: 06021 4527300
Fax: 06021 4527380

Ambulanz Onkologie (vor- und nachstationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)
Onkologogische Praxis
Ambulanzart Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)
Kommentar Terminvereinbarung
Telefon: 06021 4527300

Fax: 06021 4527380

Notfallambulanz (24h)

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

B-10.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-10.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den
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B-10.11 Personelle Ausstattung
B-10.11.1  Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4,43

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,43
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 4,43
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 146,9526

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0

Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft:

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ27  Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF28 Notfallmedizin

B-10.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden koénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 14,24
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 14,24
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,24
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 45,71629

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,76
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,76
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 856,57895

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,92

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,92
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,92
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 339,0625

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,99

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,99
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 3,99
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 163,15789

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,55
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 183,38028

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse
Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO7  Pflege in der Onkologie
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik

ZP23 Breast Care Nurse

B-10.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-11 Abteilung fur Neonatologie und péadiatrische Intensivmedi-
zin
B-11.1 Allgemeine Angaben Abteilung fur Neonatologie und padiatrische

Intensivmedizin

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Abteilung fuir Neonatologie und padiatrische Intensivmedizin
Fachabteilungsschliissel 1200
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Christian Wieg

Telefon 06021/32-3601

Fax 06021/32-3699

E-Mail Christian.Wieg@klinikum-ab-alz.de
StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-11.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
éizl(\a/ereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen
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B-11.3

VAOG6

VC04

VC44

VC46

VC55

VC70

VD03
VD05
VHO8

VH14

VH16

VH17

Medizinische Leistungsangebote Abteilung fur Neonatologie und pé&-

diatrische Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Ader-
haut und der Netzhaut

Chirurgie der angeborenen Herzfehler
Chirurgie der Hirngefal3erkrankungen

Chirurgie der Missbildungen von Gehirn und Rucken-
mark

Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Kinderneurochirurgie

Diagnostik und Therapie von Hauttumoren
Diagnostik und Therapie von bullésen Dermatosen

Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen
Atemwege

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mund-
hohle

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehl-
kopfes

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Trachea

Die Abteilung fir Neonato-
logie und péadiatrische In-
tensivmedizin verfugt tber
eine spezielle hochauflo-
sende Kamera, mit der
beginnende Sehbehinde-
rungen von Frihgebore-
nen frihzeitig erkannt
werden kénnen.

In Kooperation mit umlie-
genden Unikliniken

in Zusammenarbeit mit der
Neurochirurgischen Kilinik

in Zusammenarbeit mit der
Neurochirurgischen Kiinik,
MMC, Tethered cord

In Zusammenarbeit mit er
Kinderchirurgie

In Zusammenarbeit mit
der Neurochirurgischen
Klinik,

MMC, Tethered cord

inklusive  Bronchoskopie
und Videotracheoskopie

inklusive Bronchoskopie
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VH27

VI01

V102

VI03

VI31

VI33

Vi34

VKO1

VKO3

VK04

VK05

VKO6

VKO7

VKO8

Padaudiologie

Diagnostik und Therapie von ischéamischen Herzkrank-
heiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

Elektrophysiologie

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzer-
krankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Gefaler-
krankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) padiatri-
schen Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der endokrinen Drisen (Schilddriise, Neben-
schilddriise, Nebenniere, Diabetes)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen des Magen-Darm-Traktes

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der Leber, der Galle und der Pankreas

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkran-
kungen der Atemwege und der Lunge

OAE (Messung zur Uber-
prifung der Innenohrfunk-
tion Uber Schallaussen-
dungen des Innenohres)
BERA (dt. Hirnstammau-

diometrie, Methode zur
objektiven Horschwellen-
bestimmung Uber Hirn-
strome)

Gemeinsam mit der Medi-
zinischen Klinik | Herzka-
theter, perkutane translu-
minale koronare Angio-
plastie (PTCA)

auch bei Frih- und Neu-
geborenen

Pra- und Postinterventio-
nelle Betreuung samtlicher
angeborener Herzfehler

Schwerpunkt mit der Ab-
teilung fur Rhythmologie

bei Neugeborenen, spezi-
ell Thrombophiliediagnos-
tik

Schwerpunkt mit der Ab-
teilung fur Rhythmologie

Schwerpunkt

Uberregionale Schwer-

punkt
Schwerpunkt
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VK11

VK12

VK14

VK15

VK16

VK17

VK18

VK20

VK21

VK22

VK23

VK24

VK25

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) hamatolo-
gischen Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen

Neonatologische/Péadiatrische Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erwor-
benen Immundefekterkrankungen (einschlieBlich HIV
und AIDS)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwech-
selerkrankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologi-
schen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromus-
kularen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurome-
tabolischen/neurodegenerativen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen angeborenen
Fehlbildungen, angeborenen Stérungen oder perinatal
erworbenen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder
Frihgeborener und reifer Neugeborener

Versorgung von Mehrlingen

Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im Perina-
talzentrum gemeinsam mit Frauenarztinnen und Frau-
enarzten

Neugeborenenscreening

Uberregionaler Schwer-
punkt, Volle Weiterbildung

Schwerpunkt gemeinsam
mit der Neuropéadiatrie

Schwerpunkt gemeinsam
mit der Neuropéadiatrie

Schwerpunkt gemeinsam
mit der Neuropéadiatrie

z. B. Ullrich-Turner-
Syndrom, Klinefelter-
Syndrom, Prader-Willi-
Syndrom, Marfan-
Syndrom

Uberregionaler  Schwer-
punkt

Uberregionaler  Schwer-
punkt

Uberregionaler  Schwer-

punkt, spezialisiert fur
Frihgeburtlichkeit an der
Grenze der Lebensfahig-
keit

z. B. Hypothyreose, Ad-
renogenitales  Syn-drom
(AGS) BERA, OAE
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VK29

VK31

VK32
VK36
VNO1

VNO2

VNO3

VNO4

VNO5
VNO8

VN17

VN18
VR02
VRO3
VR04
VRO05
VR10

Spezialsprechstunde

Kinderchirurgie

Kindertraumatologie
Neonatologie

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Er-
krankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskula-
ren Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von neurocimmunologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirn-
haute

Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und
sonstigen Lahmungssyndromen

Neurologische Notfall- und Intensivmedizin
Native Sonographie

Eindimensionale Dopplersonographie
Duplexsonographie

Sonographie mit Kontrastmittel

Computertomographie (CT), nativ

Herzsprechstunde

Diagnostik und Versor-
gung von Patienten und
Patientinnen im Rahmen
der padiatrischen Kardio-

logie - pré und post-
interventionelle Diagnostik
und Therapie
Herzfehler

Frihgeborenennachsorge
Bayley Il Testung 12,24
und 36 Monate

Kinderchirurgische
Sprechstunde

Intensivmedizin

Spezialisierte Verfahren

inkl. Echokardiographie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie
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VR11

VR12

VR15

VR16

VR18

VR22

VR23

VR24

VR26

VR27

VR42

VUO1

VU033
Vu02
VU04

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

Computertomographie (CT), Spezialverfahren

Arteriographie

Phlebographie

Szintigraphie

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-

Auswertung

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-
Auswertung

Kinderradiologie

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nie-
renkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis
Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Niere und des Ureters

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fur Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fur Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie

in Zusammenarbeit mit der
Klinik fir Radiologie und
Neuroradiologie
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Medizinische Leistungsangebote Abteilung fir Ne- | Kommentar
onatologie und padiatrische Intensivmedizin

VUQ05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Schwerpunkt gemeinsam
Harnsystems mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)

VU06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der mannli- Schwerpunkt gemeinsam
chen Genitalorgane mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)

VUo7 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Schwerpunkt gemeinsam

Urogenitalsystems mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)
VU08  Kinderurologie Schwerpunkt gemeinsam

mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)

VU10 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen Schwerpunkt gemeinsam

und Harnblase mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)
VU1l Minimalinvasive laparoskopische Operationen Schwerpunkt gemeinsam

mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)

VU112 Minimalinvasive endoskopische Operationen Schwerpunkt gemeinsam
mit der Kinderurologie
(PD. Dr. Rogenhofer)

B-11.5 Fallzahlen Abteilung fir Neonatologie und padiatrische Intensivmedi-
zin
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 977
Teilstationare Fallzahl 0

B-11.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-11.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Stérungen im Zusammenhang mit kurzer Schwangerschafts-
dauer und niedrigem Geburtsgewicht, anderenorts nicht klassi-

fiziert
P37 74 Sonstige angeborene infektiose und parasitéare Krankheiten
P22 62 Atemnot [Respiratory distress] beim Neugeborenen
P39 60 Sonstige Infektionen, die fir die Perinatalperiode spezifisch
sind
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ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

Neugeborenenikterus durch sonstige und nicht naher bezeich-
nete Ursachen

Z38 52 Lebendgeborene nach dem Geburtsort
P20 a7 Intrauterine Hypoxie
P04 41 Schadigung des Fetus und Neugeborenen durch Noxen, die
transplazentar oder mit der Muttermilch tbertragen werden
9 P70 33 Transitorische Stérungen des Kohlenhydratstoffwechsels, die
fur den Fetus und das Neugeborene spezifisch sind
10 P28 17 Sonstige Stérungen der Atmung mit Ursprung in der Perinatal-
periode

B-11.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-11.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-11.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

8-930 905 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung
des Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendru-
ckes

2 1-208 870 Registrierung evozierter Potenziale

3 8-831 817 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zent-
ralventse Gefalle

4 9-262 710 Postnatale Versorgung des Neugeborenen

5 8-010 524 Applikation von Medikamenten und Elektrolytldsungen Uber
das GefalRsystem bei Neugeborenen

6 8-711 280 Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Neuge-
borenen und Sauglingen

7 8-811 235 Infusion von Volumenersatzmitteln bei Neugeborenen

8 8-706 177 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

9 8-560 164 Lichttherapie

10 9-401 59 Psychosoziale Interventionen

B-11.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-11.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Dr. med. Wieg, Abteilung fiir Neonatologie und péadiatri-

sche Intensivmedizin

Ambulanzart Privatambulanz (AMO7)
Kommentar Terminvereinbarung fiir Privatambulanz, Telefon: 06021 32-
3601
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Frihgeborenen Nachsorge und -Testung

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Terminvereinbarung Uber das Sekretariat unter Telefon 06021
32-3695

Notfallambulanz (24h) Neonatologie
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Kommentar Vorankindigung Uber Telefon: 06021 32-3660 (Notruf Inten-

sivstation)
B-11.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-11.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationdre BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-11.11 Personelle Ausstattung
B-11.11.1  Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 244,25

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 244,25

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ34  Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Kardiologie (MWBO 2003)
AQ35  Kinder- und Jugendmedizin, SP Neonatologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

B-11.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.
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Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 18,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 18,07
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 18,07
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 54,06752

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 61,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 61,91
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 58,33
Nicht Direkt 3,58
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 15,78097

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,71

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,71
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,71
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 263,34232

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,8

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 1221,25

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,77

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,77
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,77
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 551,9774

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 3,51

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,51
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 278,34758

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

PQO09  Padiatrische Intensiv- und Anasthesiepflege
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

PQO1  Bachelor

PQ21  Casemanagement

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
ZP28 Still- und Laktationsberatung

ZP01 Basale Stimulation

ZP08 Kinasthetik

B-11.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-12 Neurochirurgische Klinik
B-12.1 Allgemeine Angaben Neurochirurgische Klinik

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Neurochirurgische Klinik
Fachabteilungsschliissel 1700
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Giles Hamilton Vince

Telefon 06021/32-4401

Fax 06021/32-4402

E-Mail giles.vince@klinikum-ab-alz.de

StraflRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-12.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-12.3 Medizinische Leistungsangebote Neurochirurgische Klinik

Nr. Medizinische Leistungsangebote Neurochirurgi- | Kommentar
sche Klinik

VC43  Chirurgie der Hirntumoren (gutartig, bosartig, ein-
schlieRlich Schadelbasis)

VC65  Wirbelsédulenchirurgie

VC45  Chirurgie der degenerativen und traumatischen Scha-
den der Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule

VC48  Chirurgie der intraspinalen Tumoren
VC44  Chirurgie der HirngefalRerkrankungen

VC53  Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung
von Schadel-Hirn-Verletzungen
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VC32
VC46

VAQ9

VC50
VNO3

VNO5
VNO1

VNO2

VC56
VC67

VC54

VNO6

VR28

VR24

VK32
VR12

VK16

VN14

VN12

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes

Chirurgie der Missbildungen von Gehirn und Rucken-
mark

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Seh-
nervs und der Sehbahn

Chirurgie der peripheren Nerven

Diagnostik und Therapie von entzindlichen ZNS-
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldren Er-
krankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskula-
ren Erkrankungen

Minimalinvasive endoskopische Operationen

Chirurgische Intensivmedizin

Diagnosesicherung unklarer Hirnprozesse mittels Ste-
reotaktischer Biopsie

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen
des Gehirns

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

Kindertraumatologie
Computertomographie (CT), Spezialverfahren

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologi-
schen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven,
der Nervenwurzeln und des Nervenplexus

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankhei-
ten des Nervensystems

Neurochirurgische Inten-

sivmedizin

Neuronavigation, in Zu-
sammenarbeit mit dem
Klinikum fir Radiologie
und Neuroradiologie

Neuronavigation, in Zu-
sammenarbeit mit dem
Klinikum fir Radiologie
und Neuroradiologie

Traumata Kopf

Neuronavigation, in Zu-
sammenarbeit mit dem
Klinikum fir Radiologie
und Neuroradiologie

Hydrocephalus,
len, Spinabifida

Myeloce-
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Medizinische Leistungsangebote Neurochirurgi- | Kommentar
sche Klinik

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich
der neuromuskularen Synapse und des Muskels

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

VN23  Schmerztherapie z. B. CT-gesteuerte Facet-
ten/ Nervenwurzelblocka-
den

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

VO05  Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsaule und des Riickens

VO04  Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

VNO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des
Gehirns

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirn-
haute

VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

VC58  Spezialsprechstunde

VC71  Notfallmedizin

VC70 Kinderneurochirurgie

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
VC33  Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lum-
bosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Be-
ckens

VNO9 Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Neuros-
timulatoren zur Hirnstimulation

VR02 Native Sonographie
VR03  Eindimensionale Dopplersonographie

B-12.5 Fallzahlen Neurochirurgische Klinik

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1073
Teilstationare Fallzahl 0
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B-12.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-12.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

m ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Sonstige Bandscheibenschaden

2 S06 170 Intrakranielle Verletzung

3 M48 152 Sonstige Spondylopathien

4 M54 86 Ruckenschmerzen

5 C71 48 Bosartige Neubildung des Gehirns

6 162 47 Sonstige nichttraumatische intrakranielle Blutung

7 M50 34 Zervikale Bandscheibenschaden

8 C79 23 Sekundare bosartige Neubildung an sonstigen und nicht néher
bezeichneten Lokalisationen

9 D32 23 Gutartige Neubildung der Meningen

10 M80 21 Osteoporose mit pathologischer Fraktur

B-12.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-12.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-12.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

m OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1 3-200 1000 Native Computertomographie des Schadels

2 5-032 655 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum
Os coccygis

3 5-984 480 Mikrochirurgische Technik

4 3-203 403 Native Computertomographie von Wirbelsaule und RU-
ckenmark

5 5-831 300 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe

6 3-802 292 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

7 9-984 265 Pflegebedurftigkeit

8 1-207 260 Elektroenzephalographie [EEG]

9 8-930 215 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung
des Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendru-
ckes

10 5-839 198 Andere Operationen an der Wirbelsaule
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B-12.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)

B-12.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten
Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. med. G.-H. Vince
Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Kommentar Terminvereinbarung Uber Melina Bergmann
Telefon: 06021 32-4401

Fax: 06021 32-4402

Spezialsprechstunde Neurochirurgie (vor- und nachstationar)

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)

Kommentar Spezialsprechstunden:
- Schéadelbasistumoren und endokrine Neurochirurgie (Hypo-
physentumore)

- Kinderneurochirurgie

Sprechstunde der Klinik fir Neurochirurgie - Medizinisches Versorgungszentrum

Ambulanzart Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)
Kommentar Terminvereinbarungen Uber Frau Strauch
Telefon: 06021 32-4474

Fax: 06021 32-4480

Notfallambulanz (24h)
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

B-12.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-12.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationdre BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-12.11 Personelle Ausstattung
B-12.11.1  Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.
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Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 14,26

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 14,26
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,26
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 75,24544

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 8,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,91
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,91
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 120,42649
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ41  Neurochirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin

ZF42 Spezielle Schmerztherapie

B-12.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’'s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 38,04

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 38,04
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 38,04
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 28,20715

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 1073

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 1073

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 858,4
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 1073

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,93

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,93
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 3,93
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 273,02799

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20 Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO02  Diplom

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik
ZP16 Wundmanagement

B-12.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-13 Neurologische Klinik mit Stroke Unit
B-13.1 Allgemeine Angaben Neurologische Klinik mit Stroke Unit
Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung Neurologische Klinik mit Stroke Unit
Fachabteilungsschliissel 2800
2856
Art Hauptabteilung
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Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Oliver Bahr

Telefon 06021/32-3051

Fax 06021/32-3052

E-Mail Oliver.Baehr@klinikum-ab-alz.de

StrafRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-13.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemal Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-13.3 Medizinische Leistungsangebote Neurologische Klinik mit Stroke Unit

Medizinische Leistungsangebote Neurologische | Kommentar
Klinik mit Stroke Unit

VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruck-
krankheit)

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VI23 Diagnostik und Therapie von angeborenen und erwor-
benen Immundefekterkrankungen (einschlieBlich HIV
und AIDS)

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankhei- Demenzen, M. Parkinson,
ten des Nervensystems Neuropsychologische Tes-
tung

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden
Krankheiten des Zentralnervensystems

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten

VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS- Multiple Sklerose, ADEM
Erkrankungen
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VA10

VNO8

VAO09

VN11

VN19

Vi24

VP10

VNO7

VI04

VOO06
VN14

V105

VN16

VNO6

VNO4

VP04

VP06

VN15

VI25

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Au-
genmuskeln, Stdérungen der Blickbewegungen sowie
Akkommodationsstérungen und Refraktionsfehler

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirn-
haute

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Seh-
nervs und der Sehbahn

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krank-
heiten und Bewegungsstdrungen

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankun-
gen

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankun-
gen

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Storungen

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven,
der Nervenwurzeln und des Nervenplexus

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich
der neuromuskularen Synapse und des Muskels

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen
des Gehirns

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-
und somatoformen Stdrungen

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Ver-
haltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhal-
tensstorungen

Liguordiagnostik

232



VPO1

VI17

VI32

VH24
VAll

V010

V008

VNO2

VAl4

VN10

V002

VO11

VH18

VP05

VC35

VN17

VNO1

VI06

VR04
VRO03
VI20

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhal-
tensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Er-
krankungen

Diagnostik und  Therapie von  Schlafstérun-
gen/Schlafmedizin

Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen

Diagnostik und Therapie von Sehstérungen und Blind-
heit

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskula-
ren Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von strabologischen und neu-
roophthalmologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die vor-
wiegend das Zentralnervensystem betreffen

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs-
und Bewegungsorgane

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-
Bereich

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten
mit korperlichen Stérungen und Faktoren

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lum-
bosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Be-
ckens

Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und
sonstigen Lahmungssyndromen

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Er-
krankungen

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krank-
heiten

Duplexsonographie
Eindimensionale Dopplersonographie

Intensivmedizin

Vaskulitiden, GefalRano-

malien

Schlaganfallzentrum
zertifizierter Stroke Unit

mit
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Neurologische | Kommentar
Klinik mit Stroke Unit

VR02  Native Sonographie

VN18  Neurologische Notfall- und Intensivmedizin
VU09  Neuro-Urologie

VI39 Physikalische Therapie

V140 Schmerztherapie

VN23  Schmerztherapie

VHO7  Schwindeldiagnostik/-therapie

VN20  Spezialsprechstunde

VN24  Stroke Unit Zertifizierte regionale
Stroke Unit

VNOO  Sonstige im Bereich Neurologie Gutachtenambulanz ~ von
Prof. Dr. O. Bahr

B-13.5 Fallzahlen Neurologische Klinik mit Stroke Unit

Fallzahlen

Vollstationéare Fallzahl 2489

Teilstationare Fallzahl 0

B-13.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-13.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzanhl Umgangssprachliche Bezeichnung
163 555

1 Hirninfarkt

2 G45 314 Zerebrale transitorische Ischamie und verwandte Syndrome
3 G40 200 Epilepsie

4 H81 120 Storungen der Vestibularfunktion

5 161 75 Intrazerebrale Blutung

6 R20 55 Sensibilitatsstorungen der Haut

7 R42 50 Schwindel und Taumel

8 G43 47 Migrane

9 M54 41 Ruckenschmerzen

10 G62 40 Sonstige Polyneuropathien
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B-13.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-13.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
B-13.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

3-200
3-990
3-994
1-207
3-800
3-220
3-228

~N o o B~ WODN P

3-221
8-981

10 3-808

2678
1580
1553
1125
1006
885

807

795
783

719

Native Computertomographie des Schadels
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik
Elektroenzephalographie [EEG]

Native Magnetresonanztomographie des Schadels
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Computertomographie der peripheren Gefafle mit Kon-
trastmittel

Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlagan-
falls

Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefal3e

B-13.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-13.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Prof. Dr. Bahr
Privatambulanz (AMQ7)

Ambulanzart

Sprechstunde (vor- und nachstationér)

Ambulanzart

Kommentar

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8§ 115a SGB V
(AM11)

Terminvereinbarungen tber Sekretariat
Telefon: 06021 32-3051
Fax: 06021 32-3052

Spezialsprechstunde z. B. Neurosarkoidose und Hirntumore im Medizinischen Versor-

gungszentrum
Ambulanzart

Kommentar

Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)

Terminvereinbarungen
Telefon: 06021 32-3255
Fax: 06021 32-3256

Notfallambulanz (24h)

Ambulanzart

Notfallambulanz (24h) (AM08)
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B-13.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-13.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-13.11 Personelle Ausstattung
B-13.11.1  Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19,57

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,57
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 19,57
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 127,18447

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 9,28
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 9,28
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,42
Nicht Direkt 1,86
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 268,21121

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ42  Neurologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF25 Medikamentdse Tumortherapie
ZF01 Arztliches Qualitdtsmanagement
ZF15 Intensivmedizin

ZF28 Notfallmedizin

B-13.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden koénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgeflihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
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33,58 VK’s: Medizinische Fachangestellte
16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 49,36

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 49,36
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 44,86
Nicht Direkt 4.5
Anzahl stationére Félle je stationére Vollkraft: 50,42545

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,37

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,37
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,37
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 1816,78832

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,82
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,82
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 3035,36585

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0,39

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,39
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 6382,05128

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,92

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,92
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,92
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 2705,43478
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Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,64

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 3,64
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,64
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 683,79121

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ02  Diplom
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik
ZP29 Stroke Unit Care

B-13.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

B-14 Klinik fir Palliativmedizin
B-14.1 Allgemeine Angaben Klinik fur Palliativmedizin
Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilung Klinik far Palliativmedizin
Fachabteilungsschlissel 3700
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Alfred Paul

Telefon 06021/32-3901

Fax 06021/32-3980

E-Mail Alfred.Paul@klinikum-ab-alz.de
StrafRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg
Homepage http://mww.klinikum-ab-alz.de
B-14.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Ziel(\alereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen
DK
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B-14.3 Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Palliativmedizin

Medizinische Leistungsangebote Klinik fur Pallia- | Kommentar
tivmedizin

VR02  Native Sonographie Sonographiegerat unein-
geschrankt vor Ort

V138 Palliativmedizin Nach den Kriterien der
deutschen Gesellschaft fur
Palliativmedizin zertifizier-
te Palliativstation (seit No-
vember 2020)

V140 Schmerztherapie Tumorschmerztherapie
konservativ und auch in-
vasiv mittels PCA

VN23  Schmerztherapie Tumorschmerztherapie
durch ein Konsil an die
Klinik far Palliativmedizin

VU18  Schmerztherapie
V142 Transfusionsmedizin

VX00 Betreuung Angehdriger "Trauerarbeit"” in Kooperation mit der
Hospizgruppe
VX00 Palliativmedizinische Tagesklinik Seit 05/2022 ist eine teil-

stationare palliativmedizi-
nische Behandlung in der
palliativmedizinischen Ta-
gesklinik mdglich. Es wur-
den 2 tagesklinische Be-
handlungsplatze im Kran-
kenhausplan Bayern auf-
genommen und sind somit
Teil der Regelversorgung.

VX00 Patienten- und Angehérigenberatung im Vorfeld der Nach Terminvereinbarung
Aufnahme und im Rahmen eines pal-
liativmedizinischen Konsils

B-14.5 Fallzahlen Klinik ftr Palliativmedizin

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 173
Teilstationare Fallzahl 424
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B-14.6 Hauptdiagnosen nach ICD
B-14.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Bdsartige Neubildung der Brustdriise [Mamma]

2 C34 25 Bosartige Neubildung der Bronchien und der Lunge

3 C25 18 Bosartige Neubildung der Pankreas

4 C18 12 Bosartige Neubildung des Kolons

5 C61 8 Bosartige Neubildung der Prostata

6 C71 8 Bosartige Neubildung des Gehirns

7 C16 6 Bosartige Neubildung des Magens

8 C80 6 Bosartige Neubildung ohne Angabe der Lokalisation

9 C20 5 Bosartige Neubildung des Rektums

10 C22 5 Bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen Gal-

lengange
B-14.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)

B-14.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
B-14.7.1 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

OPS-301 Umgangssprachliche Bezeichnung

1 9-984 Pflegebediirftigkeit

2 8-980 159 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur)

3 8-144 91 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle

4 8-148 76 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Ge-
weben

5 8-522 75 Hochvoltstrahlentherapie

6 8-919 59 Komplexe Akutschmerzbehandlung

7 8-800 25 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat

8 3-225 9 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

9 3-226 9 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

10 8-152 8 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Tho-
rax

B-14.7.2 Weitere Kompetenzprozeduren (PDF-Sicht)
B-14.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Dr. med. Paul

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
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B-14.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Trifft nicht zu.
B-14.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-14.11 Personelle Ausstattung
B-14.11.1  Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: 3,1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationdre Vollkraft: 55,80645

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0

Ambulant 0
Vollkréfte

Direkt 0

Nicht Direkt 0

Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft:

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQOl1  Anasthesiologie

AQ54  Radiologie

AQ58  Strahlentherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
ZF30 Palliativmedizin
ZF15 Intensivmedizin
ZF28 Notfallmedizin
ZF42 Spezielle Schmerztherapie
ZF73 Psychotherapie

B-14.11.2 Pflegepersonal
Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden kénnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefuhrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkrafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’s: Altenpfleger/innen
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14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte
16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 11,61

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,61
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 11,61
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 14,90095

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,5

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 346

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

PQ04 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQO7  Pflege in der Onkologie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik
ZP20 Palliative Care
B-14.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik
Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-15 Klinik far Psychiatrie und Psychotherapie des Kindes- und
Jugendalters

B-15.1 Allgemeine Angaben Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie des
Kindes- und Jugendalters

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilung Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie des Kindes- und Ju-
gendalters

Fachabteilungsschlissel 3000

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Victor E. Kacic

Telefon 06021/32-3801

Fax 06021/32-3802

E-Mail viktor.kacic@klinikum-ab-alz.de

StralRe/Nr Am Hasenkopf 1

PLZ/Ort 63739 Aschaffenburg

Homepage http://www.klinikum-ab-alz.de
B-15.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemalR Keine Vereinbarung geschlossen

DKG
B-15.3 Medizinische Leistungsangebote Klinik fir Psychiatrie und Psycho-

therapie des Kindes- und Jugendalters
Nr. Medizinische Leistungsangebote Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie
des Kindes- und Jugendalters

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen
VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen
VPO7 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und somatoformen Stérun-
gen

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen
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Medizinische Leistungsangebote Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie

des Kindes- und Jugendalters

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen durch psycho-
trope Substanzen

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und wahnhaften Stérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen mit Beginn in
der Kindheit und Jugend

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen Stérungen
und Faktoren

VP11 Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychischer, psychosomati-
scher und entwicklungsbedingter Stérungen im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter

VP12 Spezialsprechstunde

B-15.5 Fallzahlen Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie des Kindes- und
Jugendalters

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 283
Teilstationare Fallzahl 106
B-15.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-15.6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

m ICD-10 | Fallzahl Umgangssprachliche Bezeichnung

1 Depressive Episode

2 F90 34 Hyperkinetische Stérungen

3 F50 12 Essstorungen

4 F43 11 Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstorun-
gen

5 F92 8 Kombinierte Stérung des Sozialverhaltens und der Emotionen

6 F93 8 Emotionale Stérungen des Kindesalters

7 F42 4 Zwangsstorung

8 Fo4 4 Storungen sozialer Funktionen mit Beginn in der Kindheit und
Jugend

9 F12 <4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide

10 F20 <4 Schizophrenie
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B-15.6.2 Weitere Kompetenzdiagnosen (PDF-Sicht)
B-15.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
B-15.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Privatarztliche Sprechstunde Dr.med. Kacic

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Institutsambulanz der Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie im Kindes- und Ju-

gendalter

Ambulanzart Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 3la Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Kranken-
hausarztinnen und Krankenhauséarzten) (AM04)

Kommentar Umfassende Kinder- und Jugendpsychiatrische Diagnostik
und Therapie
Terminvereinbarung Uber
Monika Greitenevert / Simone Klein
Telefon: 06021 32-3851

Fax: 06021 32-3855

B-15.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
Trifft nicht zu.
B-15.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhan- Nein
den

B-15.11 Personelle Ausstattung
B-15.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 9,94

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,94
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,94
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 28,47082

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 3,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,9
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 72,5641

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ37  Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

B-15.11.2 Pflegepersonal

Im Rahmen der Darstellung der personellen Ausstattung ist zu beachten, dass es auch Personal

gibt, die keiner Fachabteilung direkt zugeordnet werden konnen.
Diese sollen daher gesondert aufgefiihrt werden. Die Angaben beziehen sich auf "Vollkréafte"
und werden im Einzelnen dargestellt:
68,77 VK’s: Gesundheits- & Krankenpfleger/innen
7,25 VK’s: Gesundeits- & Kinderkrankenpfleger/innen
2,25 VK’'s: Altenpfleger/innen
14,56 VK’s: Krankenpflegehelfer/innen
2,19 VK’'s: Pflegehelfer/innen
33,58 VK’'s: Medizinische Fachangestellte

16,25 VK’s: Operationstechnische Assistenten/ innen

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraf-
ten

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 20,05

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,05 Zudem verflgt die Abteilung Uber sonstiges
Personal:
Heilpad., Heilerziehungspfi.: 7,78 VK
Erzieher, Sozialarbeiter: 3,77 VK
Sozialberater/in, Sozialpadag.: 3,59 VK
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 17,58
Nicht Direkt 2,47
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Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 14,11471

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfle-
ger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 14,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationéar 14,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 19,59834

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkréfte: 0,44

Personal aufgeteilt nach:

254



Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 643,18182

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,19
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,19
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 237,81513
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20  Praxisanleitung

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQO01  Bachelor
PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

P24 Deeskalationstraining

B-15.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psycho-
somatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 3,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,74
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 75,66845

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0,65

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,65
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,65
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 435,38462

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeuten

Anzahl Vollkrafte: 3,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,18
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,18
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 88,99371

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpaddagogen

Anzahl Personen: 4,21
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 421
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,21
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 67,2209
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten einrichtungsibergrei-
fenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGB
Vv

C-1.1 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

C-1.2 Ergebnisse der Qualitatssicherung

C-1.2 Ergebnisse der Qualitatssicherung

C-1.2 A.1 Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Be-

wertung durch das Stellungnahmeverfahren bedirfen oder fur die ei-
ne Bewertung durch das Stellungnahmeverfahren bereits vorliegt

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemal § 112
SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssiche-

rung vereinbart. Gemaf seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden Qua-
litatssicherungsmafRnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich

Schlaganfall Ja

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

Trifft nicht zu.
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C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen verglei-
chenden Qualitatssicherung

Leistungsbereich:  KLINI-

KUM gesamt - INITIATIVE
QUALITATSMEDIZIN

Bezeichnung des Qualitats- Auswertung von Routinedaten von Ergebnis-, Mengen- und

indikators Verfahrenskennzahlen zu bedeutsamen Krankheitsbildern und
Behandlungen, Auswertung von Patient Safety Indicators
(PSI)

Ergebnis Die Bewertung der Ergebnisse erfolgt klinikintern.

Messzeitraum halbjahrlich

Datenerhebung Auswertung von Routinedaten aus dem DRG Fallpauschalen-
system fir alle Patienten des Klinikums

Rechenregeln Zielwerte werden jahrlich durch die Initiative festgelegt

Referenzbereiche Referenzwerte abgeleitet v. Statistischen Bundesamt u. d.
Forschungsdatenzentren statistischen Amter

Vergleichswerte Kennzahlenvergleich mit beteiligten Mitgliedskrankenhausern -

Quellenangaben Initiative Qualitdtsmedizin: www.initiative-qualitaetsmedizin.de

Veréffentlichung der Daten auf der Homepage des Klinikums:
www.klinikum-ab-alz.de

Leistungsbereich: GEFAR-

CHIRURGIE - BAUCHAOR-

TENANEURYSMA

Bezeichnung des Qualitdts- Qualitatssicherung Aortenaneurysma, Deutsche Gesellschaft

indikators far Gefalichirurgie und
Gefalmedizin e.V. (DGG); Bauchaortenaneurysma

Ergebnis Die Ergebnisse werden jahrlich intern gesichtet und bewertet
(Kennzahlen zur Ergebnisqualitat)

Messzeitraum fortlaufend

Datenerhebung Erfassung von Datensatzen zu Bauchaortenaneurysma-

Operationen (konventionell-chirurgisch und endovaskular).
Zusétzlich Erfassung von Folgeeingriffen und Follow-up.

Rechenregeln
Referenzbereiche

Vergleichswerte Benchmarking (Teilnehmervergleich) mit anderen Kliniken,
teilnehmerspezifischer Bericht

Quellenangaben Internetlink der Initiative http://www.digg-dgg.de/gs-baa.html
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Leistungsbereich: MEDIZI-
NISCHE KLINIK Il / CHI-

RURGISCHE KLINIK | -

PANKREASZENTRUM

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Leistungsbereich: MEDIZI-
NISCHE KLINIK IV / CHI-
RURGISCHE KLINIK | /

UROLOGISCHE KLINIK /

FRAUENKLINIK - ONKO-
LOGISCHES ZENTRUM

Tumordokumentation im Rahmen des Pankreaszentrums

(Bauchspeichelkrebs)

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits.

kontinuierlich

Vorgegebene Kennzahl des Erhebungsbogens Pankreaszent-
rum der DKG

Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) und Benchmark mit
weiteren zertifizierten Zentren

aktueller Erhebungs- und Kennzahlenbogen Pankreaszentrum
der DKG
https://www.onkozert.de/viszeral/

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte
Quellenangaben

Tumordokumentation i. R. des Onkologischen Zentrums
(Tumordaten Gallenwegskarzinom, Speiseréhrenkarzinom,
Dunndarmkarzinom, Lymphome, Plasmozytome, Leukamie,
Nebennieren-, Hoden und Peniskarzinom)

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

kontinuierlich

Vorgegebene Kennzahlen zum Onkologischen Zentrum (Er-
hebungsbogen der DKG)

Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleichszahlen Vorjahr; Zeitreihen
Kennzahlenteile des Erhebungsbogens der DKG
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Leistungsbereich: MEDIZI-
NISCHE KLINIK Il / CHI-

RURGISCHE KLINIK | -

DARMZENTRUM

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Leistungsbereich: FRAU-
ENKLINIK - BRUST- und

GYNAKOLOGISCHES
KREBSZENTRUM

Tumordokumentation im Rahmen des Darmkrebszentrums

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

Kontinuierlich

Vorgegebene Kennzahl des Erhebungsbogens Darmkrebs-
zentrum der DKG

Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) Benchmark mit zertifi-
zierten Darmkrebszentren

aktueller Erhebungsbogen Darmzentrum - Kennzahlentell

https://www.onkozert.de/viszeral/

Bezeichnung des Qualitats-
indikators
Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Tumordokumentation fur Brustkrebs und gynékologische Tu-
more

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

fortlaufend

Vorgegebene Kennzahl der Erhebungsbdgen aus Brustzent-
rum und Gynakologischem Krebszentrum der DKG

siehe Beschreibung unter:
https://www.onkozert.de/organ/brust/

https://www.onkozert.de/organ/gyn/
Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) und Benchmark mit zer-
tifizierten Zentren

aktuelle Erhebungsbdgen Brustzentrum / Gynakologisches
Krebszentrum - Kennzahlentell
https://www.onkozert.de/organ/brust/
https://www.onkozert.de/organ/gyn/
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Leistungsbereich: CHI-
RURGISCHE KLINIK II -

ENDOPROTHETIKZENT-
RUM

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte
Quellenangaben

CHI-
I -

Leistungsbereich:
RURGISCHE KLINIK

ENDOPROTHTIKZENT-
RUM/ENDOPROTHESENRE
GISTER

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Kennzahlenset Endoprothetikzentrum (DGOOC)

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

fortlaufend

vorgegebene Kennzahlenerhebung fir Endoprothetikzentren
(DGOOC)

Sollwerte sind durch die DGOOC definiert

Vergleichszahlen Vorjahr; Zeitreihen

http://www.endocert.de
https://www.clarcert.com

Endoprothesenregister (EPRD); Uberwachung der Produkt-
und med. Versorgungsqualitat bei kiinstlichen Huift- und Knie-
gelenken

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

fortlaufend

Erfassung Routinedaten, Patienten- sowie Operations- und
Implantatedaten

klinikspez. Berichte vom EPRD (Deutsches Endoprothesenre-
gister) mit Benchmarkvergleich

Webseite: http://www.eprd.de
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Leistungsbereich: CHI-
RURGISCHE KLINIK 1l -

TRAUMAZENTRUM

Bezeichnung des Qualitats- TraumaRegisterQM DGU; Uberwachung der Versorgungsqua-

indikators litat bei der Schwerverletztenversorgung

Ergebnis Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

Messzeitraum jahrlich

Datenerhebung kontinuierlich, online

Rechenregeln Ergebnisberichte mit Benchmarkvergleichen des lokalen

Trauma-Netzwerkes (DGU)
Referenzbereiche

Vergleichswerte Basisdaten: Verletzungsmuster/Therapie, Indikatoren zur Do-
kumentations-/ Prozessqualitat, Mortalitat

Quellenangaben www.dgu-traumanetzwerk.de
https://www.traumaregister-dgu.de/teilnahme

Leistungsbereich:
ZENTRALLABOR

Bezeichnung des Qualitdts- Alle externen Ringversuche die von der Bundeséarztekammer

indikators vorgeschriebenen sind - Ringversuche bei INSTAD

Ergebnis Die Ergebnisse werden jahrlich bewertet und bestanden
Messzeitraum 4 x jahrlich

Datenerhebung Die Erhebung erfolgt innerhalb von 2 Wochen fiur Klinisch-

chemische Untersuchungen, Immunologie, Virologie, Blut-
gruppenserologie, Bakteriologie

Rechenregeln Erstellung der Standardabweichung
Referenzbereiche Mit allen anderen Ringversuchsteilnehmern
Vergleichswerte Gemittelte Soll-Werte die durch die Referenzlaboratorien er-

stellt werden

Quellenangaben Gesellschaft zur Férderung der Qualitatssicherung in medizi-
nischen Laboratorien e.V.; www.instandev.de
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Leistungsbereich:
ZENTRALLABOR

Bezeichnung des Qualitats- Freiwillige Teilnahme an externen Ringversuchen
indikators

Ergebnis Die Ergebnisse werden jahrlich bewertet und bestanden (Eig-
nungsprufung)

Messzeitraum Pro Analyse-Serie

Datenerhebung Die Erhebung erfolgt taglich fur weitere Untersuchungen; die
in der RILIBAK nicht enthalten sind

Rechenregeln Standardabweichung und Varianzkoeffizient

Referenzbereiche Vergleich der Richtigkeit (Kontrollserien)

Vergleichswerte Vergleich mit der im Labor erstellten Standardabweichung

Quellenangaben Die Bestehens-Quoten liegen bei Uber 99 %

Leistungsbereich: KLINIK
FUR RADIOLOGIE UND

NEURORADIOLOGIE - RA-
DIOLOGISCHE INTERVEN-

TIONEN

Bezeichnung des Qualitats- Qualitatsindikatoren zu 15 Behandlungsarten mit insgesamt 34
indikators Interventionsmethoden

Ergebnis Jahrliche Auswertung und Bewertung der Daten.
Messzeitraum Kontinuierliche Erhebung aller Patienten

Datenerhebung Vorgegebenes Kennzahlenset

Rechenregeln siehe Beschreibung unter: www.degir.de

Referenzbereiche siehe Beschreibung unter: www.degir.de

Vergleichswerte Benchmarking zu ausgewaéhlten Indikatoren im Vergleich mit

allen teilnehmenden Kliniken

Quellenangaben Die Online-Erfassung der Deutschen Gesellschaft fur Interven-
tionelle Radiologie und mikroinvasive Therapie (DeGIR),
www.degir.de
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Leistungsbereich: ABTEI-

LUNG FUR AKUTGERIAT-

RIE UND GERIATRISCHE

FRUHREHABILITATION
Bezeichnung des Qualitats-

indikators
Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung
Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Leistungsbereich: URO-
LOGISCHE KLINIK -

UROONKOLOGISCHES-

Bayerische Datenbank zur Qualitatssicherung in der Geriatrie
der Arztliche Arbeitsgemeinschaft zur Férderung der Geriatrie
in Bayern (AFGIB e.V.)

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

Teilnehmende Kliniken liefern quartalsweise Daten, Auswer-
tung mit Benchmarkvergleichen durch GiB-DAT

Kennzahlen zur Ergebnis-/Prozessqualitat

Quartals- und Jahresauswertungen durch GiB-DAT im bay-
ernweiten Geriatrie-Vergleich.

http://www.gibdat.de/

ZENTRUM

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

Tumordokumentation fir Prostata-, Harnblasen-, Nieren- und
Hodenkarzinom

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

Kontinuierliche Erhebung der Daten aller Patienten, ein-
schlie3lich Follow up

Vorgegebene Kennzahlenerhebung fur Prostata-, Harnblasen-
und Nierenzentren (DKG)

Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) und Benchmark mit
weiteren zertifizierten Zentren

www.onkozert.de
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Leistungsbereich: ABTEI-
LUNG FUR NEONATOLO-

GIE UND PADIATRISCHE

INTENSIVMEDIZIN

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung
Rechenregeln
Referenzbereiche

Vergleichswerte
Quellenangaben

FRAU-
BECKENBO-

Leistungsbereich:

ENKLINIK -

GNN (german neonatal network)

jahrliche Bewertung (klinische Verlaufe v. Frihgeborenen/
langfr. Verlauf n. Entlassung, Genetik)

halbjahrlich
kontinuierlich

Alle Studienzentren gemeinsam stellen 20% aller Félle in
Deutschland

Fallzahlen, Mortalitat, Morbiditat, Therapien, Komplikationen
Universitat Liubeck, Prof. Dr. W. Gopel

DENZENTRUM

Bezeichnung des Qualitats-
indikators
Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche

Vergleichswerte
Quellenangaben

Kennzahlenset zum Behandlungspfad Beckenbodenrekon-
struktion/Harninkontinenz (Verbund)

Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

jahrlich fortlaufend

entsprechend der vorgegebenen Kennzahlenmatrix - Stationa-
rer Behandlungspfad rekonstruktive Beckenbodenchirurgie
und operative Behandlung bei Harninkontinenz des GSG-
Verbundes

Vollerhebung insbes. der Patientenzufriedenheit nach 3 bzw.
12 Monaten

siehe Beschreibung unter: http://gsg-consulting.com/klinischer-
behandlungspfad/

Benchmark mit den Mitgliedern des Verbundes
http://gsg-consulting.com/klinischer-behandlungspfad/
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Leistungsbereich: KLINIK
FUR PALLIATIVMEDIZIN

Bezeichnung des Qualitdts- Nationales Hospiz- und Palliativregister

indikators

Ergebnis Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung in
Qualitatszirkeln u. Audits

Messzeitraum jahrlich fortlaufend,

Datenerhebung Kerndatensatz der Deutschen

Gesellschaft fir Palliativmedizin (DGP) und dem Deutschen
Hospiz und Palliativ Verband (DHPV)

Rechenregeln
Referenzbereiche

Vergleichswerte Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) und Benchmark mit
weiteren beteiligten Kliniken

Quellenangaben https://www.dgpalliativmedizin.de

Leistungsbereich: MEDIZI-
NISCHE KLINIK IV - ZENT-

RUM FUR HAMATOLOGI-
SCHE NEOPLASIEN

Bezeichnung des Qualitdts- Tumordokumentation flr hAmatologische Neoplasien
indikators

Ergebnis Kennzahlen zur Ergebnis- u. Prozessqualitat, Bewertung im
Qualitatszirkel u. Audits

Messzeitraum kontinuierlich

Datenerhebung Vorgegebene Kennzahlen aus dem Erhebungsbogen "Hama-

tologische Neoplasien™
Rechenregeln
Referenzbereiche Sollwerte sind durch die DKG definiert

Vergleichswerte Vergleich mit dem Vorjahr (Zeitreihen) und Benchmark mit
weiteren Zentren

Quellenangaben aktueller Erhebungs- und Kennzahlenbogen "Hamatologische
Neoplasien” der DKG (Onkozert).
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KLINIK
FUR RADIOLOGIE UND
NEURO RADIOLOGIE

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Leistungsbereich:

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung
Rechenregeln
Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

FRAU-
ENKLINIK - ENDOMETRIO-
SEZENTRUM

Leistungsbereich:

Durchfuhrung von jéhrlichen Konstanzprifungen.

Bei Abweichungen wird gemalR des § 116 - Strahlenschutz-
verordnung (StrlSchV) vorgegangen.

fortlaufend

Die Klinik geht entsprechend des § 116 - Strahlenschutzver-
ordnung (StrISchV) vor.

Es wird gemaR § 116 - Strahlenschutzverordnung (StriISchV)
vorgegangen.

Es wird gemaR § 116 - Strahlenschutzverordnung (StrISchV)
vorgegangen.
Es wird gemalR § 116 - Strahlenschutzverordnung (StriSchV)
vorgegangen.

§ 116 - Strahlenschutzverordnung (StrISchV)

Bezeichnung des Qualitats-
indikators
Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln
Referenzbereiche

Vergleichswerte
Quellenangaben

Erhebung der Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitét anhand
der SEF-Itemliste und des Kennzahlenbogens.

Jahresberichte werden fur interne Analysen genutzt und im
Rahmen von Qualitatszirkeln bearbeitet.

jahrlich
Die Daten werden jahrlich an eine Datenannahmestelle ge-
schickt (Stiftung Endometriose Forschung). Jahresberichte

werden fur interne Analysen genutzt und werden i. R. v. Zerti-
fizierungen abgefragt.

siehe weiterfuhrende Informationen unter:
https://www.endometriose-sef.de/aktivitaeten/zertifizierung/

Soll-Vorgaben bestimmen die Struktur-, Prozess- und Ergeb-
nisqualitat.

https://www.endometriose-sef.de/aktivitaeten/zertifizierung/
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Leistungsbereich: CHI-
RURGISCHE KLINIK | -

ZENTRUM FUR MINIMAL-
INVASIVE CHIRURGIE

Bezeichnung des Qualitdts- Teilnahme an StuDoQ-Lap-Sigma zur Erhebung von Daten

indikators zur Messung der Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat.

Ergebnis Jahrl. Erhebung, Interne Analyse, QM-Zirkel-Besprechung,
Audits.

Messzeitraum jahrlich

Datenerhebung Nahere Beschreibungen finden sich unter:

https://www.dgav.de/studog.html

Rechenregeln Nahere Beschreibungen finden sich unter:
https://www.dgav.de/studog.html

Referenzbereiche Nahere Beschreibungen finden sich unter:
https://www.dgav.de/studog.html

Vergleichswerte Soll-Werte sind definiert, um die klinikinternen Ergebnisse be-
werten zu kénnen.

Quellenangaben https://www.dgav.de/studog.html

Leistungsbereich: PATHO-
LOGIE

Bezeichnung des Qualitats- Teilnahme an X-Ringversuchen der Qualitatssicherungs-

indikators Initiative Pathologie QuIP GmbH.

Ergebnis Durchfiihrung von internen Qualitatszirkeln sowie externen mit
weiteren Pathologien, Auditteilnahme

Messzeitraum 14 Ringversuche im Jahr 2022

Datenerhebung Teilnahme an Ringversuchen und statistische Aufbereitung
der Ergebnisse durch die QulP (Qualitatssicherungs-Initiative
Pathologie).

Rechenregeln

Referenzbereiche Validierung diagnostischer Untersuchungsverfahren.
Vergleichswerte

Quellenangaben https://www.quip.eu/de_DE/ringversuche/warum-ringversuche
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Leistungsbereich: ABTEI-
LUNG FUR NEONATOLO-

GIE UND PADIATRISCHE
INTENSIVMEDIZIN

Bezeichnung des Qualitats-
indikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung
Rechenregeln

Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangaben

C-5

Mitglied in der Arbeitsgemeinschaft Neonatologie und Inten-
sivmedizin Franken und Schwaben. Im Rahmen dessen, Teil-
nahme an M&M-Konferenzen & Ableitung von Verbesse-
rungsmaflnahmen.

Fallbezogene Besprechung mit Ableitung von Verbesse-
rungsmaflnahmen.

jahrlich
Teilnahme an M&M-Konferenzen

Nahere Beschreibung unter: https://www.fruehgeborene-
augsburg.de/anifs/
Nahere Beschreibung unter: https://www.fruehgeborene-
augsburg.de/anifs/
Nahere Beschreibung unter: https://www.fruehgeborene-

augsburg.de/anifs/
https://lwww.fruehgeborene-augsburg.de/anifs/

Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach 8 136b

Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

C-51

Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr

ge

Kniegelenk-Totalendoprothesen
Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fir Er-

wachsene

Versorgung von Frih- und Reifgeborenen mit einem 20

Aufnahmegewicht < 1250¢g

50 56
10 34
31
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C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

C-5.2.1 Leistungsberechtigung flr das Prognosejahr

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2025 zur Leistungserbrin- Ja
gung berechtigt:

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fur Erwachsene

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2025 zur Leistungserbrin- Ja
gung berechtigt:

Versorgung von Frih- und Reifgeborenen mit einem Aufnahmegewicht < 1250g

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2025 zur Leistungserbrin- Ja
gung berechtigt:

C-5.2.1.a Ergebnis der Prognoseprifung der Landesverbande der Krankenkas-
sen und der Ersatzkassen

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und Ja
den Ersatzkassen bestétigt:

Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2023: 56

Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2023/3, 2023/4, 2024/1 und 59
2024/2:

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fur Erwachsene

Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und Ja
den Ersatzkassen bestétigt:

Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2023: 34

Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2023/3, 2023/4, 2024/1 und 39
2024/2:

Versorgung von Frih- und Reifgeborenen mit einem Aufnahmegewicht < 1250g

Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und Ja
den Ersatzkassen bestatigt:

Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2023: 31

Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2023/3, 2023/4, 2024/1 und 29
2024/2:
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C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach 8
136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

MafRnahmen zur Qualitatssicherung der Versorgung von Frih- und Reifgeborenen — Pe-

rinatalzentrum LEVEL 1 (CQO05)
Weiterfihrende standortbezogene Informationen unter: www.perinatalzentren.org

Kommentar Weiterfuhrende  standortbezogene Informationen  unter:
www.perinatalzentren.org

MalRnahmen zur Qualitatssicherung fir die stationare Versorgung bei der Indikation
Bauchaortenaneurysma (CQO01)

MaRBnahmen zur Qualitatssicherung bei der Durchfihrung von minimalinvasiven Herz-
klappeninterventionen gemald § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 fir nach § 108 SGB V
zugelassene Krankenhauser (CQ25)

Nichterflillung der Anforderungen an die pfl. V. mitgeteilt: Ja

Der klarende Dialog® ist ein Instrument der Qualitatssicherung zur Unterstutzung der Perinatal-
zentren, die nach dem 1. Januar 2017 die in der Richtlinie normierten Anforderungen an die
pflegerische Versorgung nicht vollumfanglich erfillt haben.

Teilnahme am klarenden Dialog gemal 8§ 8 der QFR-R: Ja

Klarenden Dialog geméaf 8§ 8 der QFR-R. abgeschlossen: Nein
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C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Kranken-
haus nach § 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGB V

Sonderregelung in der Corona-Pandemie zur Nachweispflicht:
Aufgrund der COVID-19-Pandemie werden seit Beginn der behordlich erlassenen Kontaktbe-
schrénkungen keine bzw. nur Fortbildungsveranstaltungen in deutlich verminderter Zahl angebo-
ten, da die Fortbildungen in der Regel als Prasenzveranstaltungen konzipiert sind. Fur alle fort-
bildungsverpflichteten Personen besteht damit, unabh&ngig vom Zeitpunkt, an dem sie sich in
ihrem Fortbildungszeitraum befinden, aufgrund des mangelnden Fortbildungsangebots derzeit
die gleiche Unmdglichkeit, hinreichend Fortbildungspunkte zu erwerben. Um diesem Sachver-
halt zu entsprechen und der damit verbundenen realen Verkiirzung des aktuellen Fortbildungs-
zeitraumes entgegenzuwirken, wird allen fortbildungsverpflichteten Personen, ermdglicht, die
Fortbildungen und deren Nachweise in einem um neun Monate verlangerten Zeitraum erbringen
zu koénnen.
Die dargestellten Fortbildungsquoten des Klinikums geben den beschriebenen Sachverhalt wie-
der.

Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1 Fachéarztinnen und Facharzte, Psychologische Psychotherapeutinnen 217
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychothe-
rapeutinnen und -psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht un-
terliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

1.1 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unter- 25
liegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 21
C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr
C-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener | tatbestande
Erfallungs-
grad
Neurologie AO02-AB Tagschicht 83,33% 1
Neurologie A02-AB Nachtschicht 100,00% 0
Neurologie AO03-AB Tagschicht 100,00% 0
Neurologie A03-AB Nachtschicht 100,00% 0
Neurologie A04-AB Tagschicht 100,00% 0
Neurologie A04-AB Nachtschicht 100,00% 0
Neurologie B02-AB Tagschicht 100,00% 0
Neurologie B02-AB Nachtschicht 100,00% 0
Geriatrie AO03-AB Tagschicht 100,00% 0
Geriatrie A03-AB Nachtschicht 100,00% 0
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Pflegesensitiver

Bereich

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie

Innere
Kardiologie,

Medizin,

Medizin,

Medizin,

Medizin,

Medizin,

Medizin,

Medizin,

Ortho-

padie, Unfallchirur-

gie
Orthopadie,
chirurgie
Orthopéadie,
chirurgie
Orthopéadie,
chirurgie
Orthopéadie,
chirurgie

Orthopéadie,
chirurgie

Unfall-

Unfall-

Unfall-

Unfall-

Unfall-

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Intensivmedizin

Gynakologie
Geburtshilfe

Gynakologie
Geburtshilfe

und

und

Station

AO04-AB

AO4-AB

B0O3-AB

B0O3-AB

B04-AB

B0O4-AB

AO4-AB

A04-AB

C02-AB

C02-AB

D02-AB

D02-AB

AITS-AB
AITS-AB
MITS-AB
MITS-AB
NITS-AB
NITS-AB
BO1-AB

BO1-AB

Schicht

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht

Nachtschicht

Monats-
bezogener

Erfallungs-
grad

100,00%

100,00%

58,33%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%
100,00%
100,00%
91,67%
100,00%
58,33%
58,33%

100,00%

Ausnahme-
tatbestande

o

A W O P O O O
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Pflegesensitiver
Bereich

Gynakologie
Geburtshilfe

Gynakologie  und
Geburtshilfe

Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin

Allgemeine Chirur-
gie, Innere Medizin

Allgemeine Chirur-
gie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopéadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Innere Medizin,
Kardiologie, Ortho-
padie, Unfallchirur-
gie
Neonatologische
Padiatrie

Neonatologische
Padiatrie

Neonatologische
Padiatrie

Station

CO01-AB

CO01-AB

C03-AB
C03-AB
C04-AB
D03-AB
D03-AB
PAL-ST-AB
PAL-ST-AB
PAL-TA-AB
D01-AB

D01-AB

D02-AB

D02-AB

IMC-AB

IMC-AB

NME-AB

NME-AB

NNE-PAED-
ITS-AB

Schicht

Tagschicht
Nachtschicht

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Tagschicht
Nachtschicht

Tagschicht

Monats-
bezogener
Erfallungs-
grad

41,67%

100,00%

100,00%
100,00%
100,00%
91,67%

100,00%
100,00%
100,00%
100,00%
75,00%

62,50%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%

100,00%
66,67%

100,00%

Ausnahme-
tatbestande

N O O O O r» O O O
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Pflegesensitiver
Bereich

Neonatologische
Padiatrie

Allgemeine Padiat-

re

Allgemeine Padiat-

re

Allgemeine Padiat-

re

Allgemeine Padiat-

re

Allgemeine Padiat-

re

Allgemeine Padiat-
rie
Neurologische

Schlaganfalleinheit

Neurologische
Schlaganfalleinheit

C-8.2

Station

NNE-PAED-

ITS-AB

PAED-1-AB

PAED-1-AB

PAED-2-AB

PAED-2-AB

PAED-3-AB

PAED-3-AB

STROKE-IMC-

AB

STROKE-IMC-
AB

Schicht Monats-

bezogener

Ausnahme-
tatbestande

Erfallungs-

grad

Nachtschicht 100,00%
Tagschicht 100,00%
Nachtschicht 100,00%
Tagschicht 100,00%
Nachtschicht 100,00%
Tagschicht 100,00%
Nachtschicht 100,00%
Tagschicht 33,33%

Nachtschicht 100,00%

Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG

Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erfallungsgrad

Neurologie
Neurologie
Neurologie
Neurologie
Neurologie
Neurologie
Neurologie
Neurologie
Geriatrie

Geriatrie

Innere Medizin,

Kardiologie

Innere
Kardiologie

Medizin,

A02-AB
A02-AB
A03-AB
A03-AB
A04-AB
A04-AB
B02-AB
B0O2-AB
AO03-AB
A03-AB
A04-AB

A04-AB

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht

Nachtschicht

66,30%
83,01%
99,45%
99,73%
100,00%
99,73%
75,48%
89,47%
99,45%
99,73%
100,00%

99,73%
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Innere Medizin,
Kardiologie

Innere Medizin,
Kardiologie

Innere Medizin,
Kardiologie

Innere Medizin,
Kardiologie

Innere Medizin,
Kardiologie, Ortho-
padie, Unfallchirur-

gie
Orthopadie, Unfall-
chirurgie

Orthopéadie, Unfall-
chirurgie

Orthopéadie, Unfall-
chirurgie

Orthopadie, Unfall-
chirurgie

Orthopéadie, Unfall-
chirurgie

Intensivmedizin
Intensivmedizin
Intensivmedizin
Intensivmedizin
Intensivmedizin
Intensivmedizin

Gynakologie  und
Geburtshilfe

Gynakologie  und
Geburtshilfe

Gynakologie  und
Geburtshilfe

Gynékologie  und
Geburtshilfe

Innere Medizin

Innere Medizin

B03-AB

B0O3-AB

B04-AB

B04-AB

AO04-AB

AO04-AB

C02-AB

C02-AB

D02-AB

D02-AB

AITS-AB
AITS-AB
MITS-AB
MITS-AB
NITS-AB
NITS-AB
BO1-AB

BO1-AB

CO1-AB

CO1-AB

C03-AB
C03-AB

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht
Nachtschicht

48,49%

81,37%

57,53%

92,60%

100,00%

99,73%

82,19%

85,48%

84,93%

98,90%

97,53%
72,05%
86,30%
52,60%
87,40%
52,88%
58,90%

91,78%

35,62%

96,16%

85,71%
95,98%
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Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin
Innere Medizin

Allgemeine Chirur-
gie, Innere Medizin

Allgemeine Chirur-
gie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopéadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Orthopéadie,
Unfallchirurgie

Allgemeine Chirur-
gie, Innere Medizin,
Kardiologie, Ortho-
padie, Unfallchirur-
gie
Neonatologische
Padiatrie

Neonatologische
Padiatrie
Neonatologische
Padiatrie
Neonatologische
Padiatrie
Allgemeine Péadiat-
rie

Allgemeine Péadiat-
rie

Allgemeine Péadiat-
rie

C04-AB
D03-AB
D03-AB
PAL-ST-AB
PAL-ST-AB
PAL-TA-AB
D01-AB

DO01-AB

D02-AB

D02-AB

IMC-AB

IMC-AB

NME-AB

NME-AB

NNE-PAED-ITS-AB

NNE-PAED-ITS-AB

PAED-1-AB

PAED-1-AB

PAED-2-AB

Tagschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Nachtschicht
Tagschicht
Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

Nachtschicht

Tagschicht

97,44%
60,98%
99,39%
100,00%
100,00%
84,80%
57,21%

48,03%

84,93%

98,90%

77,53%

100,00%

73,42%

54,79%

92,05%

96,16%

100,00%

100,00%

78,62%
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Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erflullungsgrad

Allgemeine Padiat- PAED-2-AB Nachtschicht 87,83%
rie

Allgemeine Padiat- PAED-3-AB Tagschicht 87,85%
rie

Allgemeine Padiat- PAED-3-AB Nachtschicht 87,26%
rie

Neurologische STROKE-IMC-AB Tagschicht 40,82%
Schlaganfalleinheit

Neurologische STROKE-IMC-AB Nachtschicht 73,42%

Schlaganfalleinheit

C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psy-
chosomatik-Richtlinie (PPP-RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitatssicherung nach §
136a Absatz 2 Satz 1 SGB V darzustellen (Richtlinie Uber die Ausstattung der stationéren Ein-
richtungen der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fir die Behandlung erforderlichen thera-
peutischen Personal — PPP-RL). Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundes-
ausschuss in der PPP-RL gemal 8 136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fur die
Ausstattung der stationaren Einrichtungen mit dem fir die Behandlung erforderlichen Personal
fur die psychiatrische und psychosomatische Versorgung festgelegt. Die Vorgaben legen eine
Mindestpersonalausstattung fir das fir die Behandlung erforderliche Personal fest. Die Min-
destvorgaben sind keine Anhaltszahlen zur Personalbemessung. Die Mindestvorgaben sind
gemal § 2 Absatz 5 PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen einzuhalten. Gemaf der Defini-
tion der PPP-RL kann ein Krankenhausstandort bis zu drei differenzierten Einrichtungen (Er-
wachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und Jugendpsychiatrie) umfassen, fur die
die Einhaltung der Mindestvorgaben getrennt nachzuweisen ist. Fur das Berichtsjahr 2023 gilt
ein Umsetzungsgrad von 90 %.

C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von
Arzneimitteln fir neuartige Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemal den Anlagen der ATMP-QS-RL ange-
wendet werden, mussen die dort vorgegebenen Mindestanforderungen an die Struktur-, Pro-
zess- oder Ergebnisqualitat erfillen. Der Medizinische Dienst Uberpruft die Umsetzung der rele-
vanten Qualitatsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine Bescheinigung aus, wenn die-
se vollumféanglich erflllt werden. ATMP nach dieser Richtlinie durfen ausschlie3lich von Leis-
tungserbringern angewendet werden, die die Mindestanforderungen erfullen.

Arzneimittel fir neuartige Therapien

Werden am Krankenhausstandort Arzneimittel fir neuartige Therapien an- Nein
gewendet?
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