




In vielen Bereichen wurde eine Prozessoptimierung realisiert, die sowohl der Patientenorientierung als
auch der Wirtschaftlichkeit Rechnung trägt: z.B. mit der Einführung eines neuen Pflegekonzeptes. Dabei
konzentriert sich das examinierte Pflegepersonal auf seine Kernkompetenzen, während
Serviceassistenten einfache und unterstützende Tätigkeiten ausführen.

Um eine Synergie aus Raumstruktur und Prozessoptimierung zu erreichen, wurden während der
Bauphase Betriebsorganisationen für die einzelnen Bereiche erstellt. Die dort beschriebenen
Ablauforganisationen bieten den Mitarbeitern eine Richtlinie für ihre tägliche Arbeit und werden sukzessive
durch die praktischen Erfahrungen angepasst und optimiert (im Sinne eines kontinuierlichen
Verbesserungsprozesses).

Nach Fertigstellung des Neubaus wird derzeit die Kernsanierung des Altbaus geplant, wo zukünftig sowohl
die ambulante als auch die stationäre Rehabilitation untergebracht sein werden.

Weitere Informationen finden Sie auf unserer Homepage http://www.endo.de. Gerne senden wir Ihnen auf
Wunsch auch unsere Prospekte zu.
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Geschäftsführerin:
Sibylle Stauch-Eckmann

Holstenstraße 2
22767 Hamburg
Telefon: 040/3197-1300
Telefax: 040/3197-1905
E-Mail: sibylle.stauch@endo.de

Leiter Patientenverwaltung, Medizincontroling:
Dr. Martin Lehmann-Habeck

Holstenstraße 2
22767 Hamburg
Telefon: 040/3197-1344
Telefax: 040/3197-1915
E-Mail: martin.lehmann-habeck@endo.de

Pflegedienstleitung:
Johanna Leitner

Holstenstraße 2
22767 Hamburg
Telefon: 040/3197-1330
Telefax: 040/3197-1960
E-Mail: johanna.leitner@endo.de

Assistentin der Geschäftsführung, Qualitätsmanagement:
Christina Jost-Rosebrock

Holstenstraße 2
22767 Hamburg
Telefon: 040/3197-1305
Telefax:040/3197-1905
E-Mail: christina.jost@endo.de

Geschäftsführung:
Sibylle Stauch-Eckmann
Ärztlicher Direktor
Dr. Thorsten Gehrke

Die Krankenhausleitung, vertreten durch Sibylle Stauch-Eckmann, ist verantwortlich für die Vollständigkeit
und Richtigkeit der Angaben im Qualitätsbericht.
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

PLZ: 22767
Ort: Hamburg
Straße: Holstenstraße
Hausnummer: 2
Krankenhaus-URL: http://www.endo-klinik.de
Email: info@endo-klinik.de
Telefon-Vorwahl: 040
Telefon: 31970
Fax-Vorwahl: 040
Fax: 31971900

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses

IK-Nummer

1 260200320

A-3 Standort(nummer)

Standort-Nummer: 0

A-4 Name und Art des Krankenhausträgers

Name des Trägers: ENDO-Klinik Hamburg GmbH
Träger-Art: privat

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Nein
Name der Universität:

A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses

Abteilungsart Schlüssel Fachabteilung

1 Hauptabteilung 1523 Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie

2 Hauptabteilung 1700 Neurochirurgie

3 Nicht-Bettenführend 3618 Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie

Besteht regionale
Versorgungsverpflichtung für die
Psychiatrie?:

Nein

Psychiatrisches Krankenhaus: Nein
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A-8 Fachabteilungsübergreifende Versorgungsschwerpunkte des
Krankenhauses
Trifft nicht zu.

Versorgungsschwerpunkt Teilnehmende Fachabteilungen Erläuterungen

1 Endoprothesenzentrum ● 1523 - Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie

● 3618 - Intensivmedizin/Schwerpunkt
Chirurgie

2 Wirbelsäulenzentrum ● 1700 - Neurochirurgie

● 3618 - Intensivmedizin/Schwerpunkt
Chirurgie

A-9 Fachabteilungsübergreifende medizinisch-pflegerische
Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Erläuterungen

1 Atemgymnastik/-therapie

2 Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter und
Sozialarbeiterinnen

3 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

4 Bewegungstherapie

5 Diät- und Ernährungsberatung

6 Entlassungsmanagement/Brückenpflege/
Überleitungspflege

7 Kinästhetik

8 Manuelle Lymphdrainage

9 Massage

10 Medizinische Fußpflege

11 Osteopathie/Chiropraktik/Manuelle Therapie

12 Physikalische Therapie/Bädertherapie

13 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

14 Rückenschule/Haltungsschulung/
Wirbelsäulengymnastik

15 Schmerztherapie/-management

16 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patienten und Patientinnen sowie Angehörigen

Anleitung und Beratung bezüglich
Sturzprophylaxe, Schmerzmanagement,
Anlegen von Schienen, Körperpflege

17 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Pflegevisiten, Übergabe am
Patientenbett, Pflegeexperten

18 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopädietechnik

19 Wärme- und Kälteanwendungen

20 Wirbelsäulengymnastik

21 Wundmanagement

22 Sozialdienst

23 Spezielle Angebote für die Öffentlichkeit Vorträge, Informationsveranstaltungen
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A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des Krankenhauses

Serviceangebot Erläuterungen

1 Aufenthaltsräume

2 Ein-Bett-Zimmer

3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

4 Fernsehraum

5 Mutter-Kind-Zimmer/Familienzimmer

6 Rollstuhlgerechte Nasszellen

7 Rooming-in

8 Teeküche für Patienten und Patientinnen

9 Unterbringung Begleitperson

10 Zwei-Bett-Zimmer

11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

12 Elektrisch verstellbare Betten

13 Fernsehgerät am Bett/im Zimmer

14 Internetanschluss am Bett/im Zimmer

15 Kühlschrank

16 Rundfunkempfang am Bett

17 Telefon

18 Wertfach/Tresor am Bett/im Zimmer

19 Frei wählbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl)

20 Kostenlose Getränkebereitstellung

21 Bibliothek

22 Cafeteria

23 Faxempfang für Patienten und Patientinnen

24 Fitnessraum

25 Frisiersalon

26 Internetzugang

27 Kiosk/Einkaufsmöglichkeiten

28 Kirchlich-religiöse Einrichtungen

29 Klinikeigene Parkplätze für Besucher und Besucherinnen
sowie Patienten und Patientinnen

30 Kulturelle Angebote

31 Maniküre/Pediküre

32 Parkanlage

33 Rauchfreies Krankenhaus

34 Wäscheservice

35 Besuchsdienst/„Grüne Damen“

36 Empfangs- und Begleitdienst für Patienten und Patientinnen
sowie Besucher und Besucherinnen

37 Dolmetscherdienste

38 Seelsorge

39 Diät-/Ernährungsangebot

40 Frühstücks-/Abendbuffet

41 Getränkeautomat

42 Nachmittagstee/-kaffee
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Serviceangebot Erläuterungen

43 Geldautomat

44 Fortbildungsangebote/Informationsveranstaltungen

45 Orientierungshilfen

46 Postdienst

47 Tageszeitungsangebot

48 Beschwerdemanagement

49 Patientenfürsprache

50 Sozialdienst

51 Wohnberatung

A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses
Auf die Forschung wird in der ENDO-Klinik seit ihrer Gründung besonderer Wert gelegt. Neben der
Weiterentwicklung von Operationsverfahren in der Knochen- und Gelenkchirurgie ist die Untersuchung der
Langzeitergebnisse eingebauter Endoprothesenmodelle ein Forschungsschwerpunkt. So wird die
Ergebnisqualität der Endoprothesen-Implantationen regelmäßig kritisch überprüft. Darüber hinaus liefert
die ENDO-Klinik als weltweit anerkanntes Zentrum für die Behandlung seltener und schwerwiegender
Komplikationen Ergebnisse zum Beispiel über die Beherrschung schwerer Infektzustände oder die
Rekonstruktion massiver Knochensubstanzverluste. Im Rahmen von Multicenter-Studien werden
Therapiestrategien in Zusammenarbeit mit anderen Zentren erforscht.

Im Berichtszeitraum wurden unter anderem eine klinische Studie über die Freisetzung von Antibiotika aus
Knochenzement sowie Verlaufsstudien zu Kurzschaft-Hüftendoprothesen, Rotationsknieendoprothesen,
Schlittenprothesen, inversen Schulterprothesen, Sprunggelenk-Arthrodesen und septischen
Knieendoprothesenwechseln durchgeführt.

Wissenschaftliche Kooperationen bestehen z. B. mit der Charité (Berlin), dem Max-Planck-Institut für
Rheumatologie und Immunologie (Berlin), der Universität Groningen, der Christian-Albrechts-Universität zu
Kiel, der Technischen Universität Hamburg-Harburg und dem Universitätsklinikum Hamburg-Eppendorf.

Die Publikationen der ENDO-Klinik sind in der Literaturdatenbank auf der Webseite
http://www.endo-klinik.de zusammengestellt.

A-11.1 Forschungsschwerpunkte

Auf die Forschung wird in der ENDO-Klinik seit ihrer Gründung besonderer Wert gelegt. Neben der
Weiterentwicklung von Operationsverfahren in der Knochen- und Gelenkchirurgie ist die Untersuchung der
Langzeitergebnisse eingebauter Endoprothesenmodelle ein Forschungsschwerpunkt. So wird die
Ergebnisqualität der Endoprothesen-Implantationen regelmäßig kritisch überprüft. Darüber hinaus liefert
die ENDO-Klinik als weltweit anerkanntes Zentrum für die Behandlung seltener und schwerwiegender
Komplikationen Ergebnisse zum Beispiel über die Beherrschung schwerer Infektzustände oder die
Rekonstruktion massiver Knochensubstanzverluste. Im Rahmen von Multicenter-Studien werden
Therapiestrategien in Zusammenarbeit mit anderen Zentren erforscht.

Im Berichtszeitraum wurden unter anderem klinische Studien über die Freisetzung von Antibiotika aus
Knochenzement, orale Antithrombotika, genetische Polymorphismen bei aseptischer Prothesenlockerung,
das Versagen von in anderen Häusern implantierten Keramikhüftköpfen (die in unserem Hause revidiert
wurden) sowie Verlaufsstudien zu Kurzschaft-Hüftendoprothesen, Rotationsknieendoprothesen,
Gender-Knieprothesen, Schlittenprothesen, Inversen Schulterprothesen, Tantal-Wedges, Tantal-Cones,
Sprunggelenkarthrodesen und dem Retropatellarersatz durchgeführt.

Wissenschaftliche Kooperationen bestehen z. B. mit der Charité (Berlin), dem Max-Planck-Institut für
Rheumatologie und Immunologie (Berlin), der Universität Groningen, der Christian-Albrechts-Universität zu
Kiel, der Technischen Universität Hamburg-Harburg, dem Universitätsklinikum Hamburg-Eppendorf, dem
Unversitätsklinikum Essen, der Medizinischen Hochschule Hannover sowie dem Hospital for Special
Surgery in New York.

Die Publikationen der ENDO-Klinik sind in der Literaturdatenbank auf der Webseite
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http://www.endo-klinik.de zusammengestellt.

A-11.2 Akademische Lehre

Akademische Lehre und weitere
ausgewählte wissenschaftliche
Tätigkeiten

Kommentar/Erläuterung

1 Dozenturen/ Lehrbeauftragungen an
Hochschulen und Universitäten

2 Herausgeberschaften wissenschaftlicher
Journale

3 Initiierung und Leitung von uni-/ multizentrischen
klinisch-wissenschaftlichen Studien

4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit
Hochschulen und Universitäten

5 Studentenausbildung (Famulatur/ Praktisches
Jahr)

6 Teilnahme an multizentrischen Phase I/ II
Studien

7 Teilnahme an multizentrischen Phase III/ IV
Studien

A-11.3 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildungen in anderen Heilberufen Kommentar/Erläuterung

1 Physiotherapeut und Physiotherapeutin Praktikum

A-12 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus nach § 108/109 SGB V
(Stichtag 31.12. des Berichtsjahres)

Anzahl Betten: 250

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses

Anzahl stationärer Patienten: 5698

A-14 Personal des Krankenhauses

A-14.1 Ärzte und Ärztinnen

Art Anzahl Kommentar/Erläuterung

1 Ärztinnen/ Ärzte insgesamt
(außer Belegärzte)

72

2 – davon Fachärztinnen/ -ärzte 38

3 Belegärztinnen/ -ärzte (nach §
121 SGB V)

0

4 Ärztinnen/ Ärzte, die keiner
Fachabteilung zugeordnet sind

0
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A-14.2 Pflegepersonal

Bezeichnung Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/
Erläuterung

1 Gesundheits- und
Krankenpfleger und
Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen

219 Vollkräfte 3 Jahre

2 Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

3 Altenpfleger und
Altenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

4 Pflegeassistenten und
Pflegeassistentinnen

0 Vollkräfte 2 Jahre

5 Krankenpflegehelfer
und
Krankenpflegehelferinnen

4 Vollkräfte 1 Jahr

6 Pflegehelfer und
Pflegehelferinnen

0 Vollkräfte ab 200 Std. Basiskurs

7 Entbindungspfleger
und Hebammen

0 Personen 3 Jahre

8 Operationstechnische
Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

1 Vollkräfte 3 Jahre
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B Struktur- und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1] Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie

B-[1].1 Name

FA-Bezeichnung: Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie
Name des Chefarztes: Dr. med. Thorsten Gehrke
Straße: Holstenstraße
Hausnummer: 2
Ort: Hamburg
PLZ: 22767
URL: http://www.endo-klinik.de
Email: info@endo-klinik.de
Telefon-Vorwahl: 040
Telefon: 31971233
Fax-Vorwahl: 040
Fax: 31971943

Ärztlicher Direktor / Chefarzt
Dr. med. Thorsten Gehrke

Stellvertretender Ärztlicher Direktor / Chefarzt
Dr. med. Wolfgang Klauser

B-[1].1.1 Fachabteilungsschlüssel

Fachabteilungsschlüssel

1 (1500) Allgemeine Chirurgie

2 (1516) Allgemeine Chirurgie/Schwerpunkt Unfallchirurgie

3 (1523) Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie

4 (1600) Unfallchirurgie

5 (2300) Orthopädie

6 (2309) Orthopädie/Schwerpunkt Rheumatologie

7 (2315) Orthopädie/Schwerpunkt Chirurgie

B-[1].1.2 Art der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie"

Abteilungsart: Hauptabteilung

B-[1].2 Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt
Orthopädie"

Versorgungsschwerpunkte Erläuterungen

1 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

2 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

3 Septische Knochenchirurgie
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Versorgungsschwerpunkte Erläuterungen

4 Diagnostik und Therapie von Knochenentzündungen

5 Fußchirurgie

6 Schulterchirurgie

7 Arthroskopische Operationen

8 Rheumachirurgie

9 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie

10 Sportmedizin/Sporttraumatologie

11 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und
Chondropathien

12 Bandrekonstruktionen/Plastiken

13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und
der Sehnen

14 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes

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

16 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

17 Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und
Bewegungsorgane

18 Spezialsprechstunde

19 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Knöchelregion und des Fußes

20 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und
des Oberarmes

21 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hüfte und des
Oberschenkels

22 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und
des Unterschenkels

23 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens
und des Unterarmes

24 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

25 Behandlung von Dekubitalgeschwüren

26 Metall-/Fremdkörperentfernungen

B-[1].3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Fachabteilung
"Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie"

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-9 aufgeführt.

B-[1].4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Fachabteilung
"Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie"

Die nicht-medizinischen Serviceangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-10 aufgeführt.

B-[1].5 Fallzahlen der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt Orthopädie"

Anzahl stationärer Patienten: 4782

QUALITÄTSBERICHT 2008 14



B-[1].6 Diagnosen

B-[1].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD Bezeichnung Fallzahl

1 M16 Gelenkverschleiß (Arthrose) des Hüftgelenkes 1529

2 T84 Komplikationen durch künstliche Gelenke, Metallteile oder durch
Verpflanzung von Gewebe in Knochen, Sehnen, Muskeln bzw.
Gelenken

1462

3 M17 Gelenkverschleiß (Arthrose) des Kniegelenkes 1252

4 M19 Sonstige Form des Gelenkverschleißes (Arthrose) 140

5 M87 Absterben des Knochens 137

6 M75 Erkrankung der Schulter 50

7 M96 Krankheit des Muskel-Skelett-Systems nach medizinischen
Maßnahmen

44

8 M23 Schädigung von Bändern bzw. Knorpeln des Kniegelenkes 27

9 M21 Sonstige nicht angeborene Verformungen bzw. Fehlstellungen von
Füßen, Beinen oder Armen

22

10 M20 Nicht angeborene Verformungen bzw. Fehlstellungen von Zehen 22

11 M05 Anhaltende (chronische) Entzündung mehrerer Gelenke mit im Blut
nachweisbarem Rheumafaktor

10

12 M94 Sonstige Knorpelkrankheit 8

13 M06 Sonstige anhaltende (chronische) Entzündung mehrerer Gelenke 8

B-[1].7 Prozeduren nach OPS

B-[1].7.1 OPS, 4stellig

OPS Bezeichnung Fallzahl

1 5-800 Gelenkoperation 4370

2 5-782 Operative Entfernung von erkranktem Knochengewebe 2318

3 5-820 Operatives Einsetzen eines künstlichen Hüftgelenks 1809

4 5-780 Operativer Einschnitt in Knochengewebe bei einer keimfreien
oder durch Krankheitserreger verunreinigten
Knochenkrankheit

1453

5 5-822 Operatives Einsetzen eines künstlichen Kniegelenks 1254

6 5-784 Operative Verpflanzung bzw. Umlagerung von
Knochengewebe

1210

7 5-821 Erneute Operation, Wechsel bzw. Entfernung eines
künstlichen Hüftgelenks

949

8 5-823 Erneute Operation, Wechsel bzw. Entfernung eines
künstlichen Kniegelenks

457

9 5-785 Einpflanzung von künstlichem Knochengewebe 449

10 5-829 Sonstige Operation zur Sicherung oder Wiederherstellung der
Gelenkfunktion

386

11 5-804 Operation an der Kniescheibe bzw. ihren Bändern 358

12 5-787 Entfernung von Hilfsmitteln, die zur Befestigung von
Knochenteilen z.B. bei Brüchen verwendet wurden

315
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OPS Bezeichnung Fallzahl

13 5-786 Operative Befestigung von Knochenteilen z.B. bei Brüchen mit
Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

259

14 5-853 Wiederherstellende Operation an Muskeln 211

15 5-859 Sonstige Operation an Muskeln, Sehnen, deren
Bindegewebshüllen bzw. Schleimbeuteln

181

16 5-828 Operatives Einsetzen, erneute Operation, Wechsel oder
Entfernung von verpflanzten bzw. verlagerten Knochen(-teilen)

132

17 5-788 Operation an den Fußknochen 114

18 5-812 Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen
Zwischenscheiben (Menisken) durch eine Spiegelung

105

19 5-850 Operativer Einschnitt an Muskeln, Sehnen bzw. deren
Bindegewebshüllen

102

20 5-057 Operation zur Lösung von Verwachsungen um einen Nerv
bzw. zur Druckentlastung des Nervs mit Verlagerung des
Nervs

101

21 5-869 Sonstige Operation an Knochen, Muskeln bzw. Gelenken 82

22 5-808 Operative Gelenkversteifung 81

23 5-781 Operative Durchtrennung von Knochengewebe zum Ausgleich
von Fehlstellungen

80

24 5-811 Operation an der Gelenkinnenhaut durch eine Spiegelung 72

25 5-854 Wiederherstellende Operation an Sehnen 70

26 5-814 Wiederherstellende Operation an Sehnen bzw. Bändern des
Schultergelenks durch eine Spiegelung

68

27 5-824 Operatives Einsetzen eines künstlichen Gelenks am Arm oder
an der Schulter

58

28 5-801 Operation am Gelenkknorpel bzw. an den knorpeligen
Zwischenscheiben (Menisken)

50

29 5-826 Operatives Einsetzen eines künstlichen Gelenks am Bein
außer am Knie und an der Hüfte

43

30 5-793 Operatives Einrichten (Reposition) eines einfachen Bruchs im
Gelenkbereich eines langen Röhrenknochens

39

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

Nr. der
Ambulanz

Art der
Ambulanz

Bezeichnung
der Ambulanz

Leistung LeistungsbezeichnungKommentar

1 AM11 Vor- und
nachstationäre
Leistungen (§
115a SGB V)

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Trifft nicht zu.

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Ambulante D-Arzt-Zulassung: Nein
Stat. BG-Zulassung: Nein
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B-[1].11 Apparative Ausstattung

Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

1 Arthroskop Gelenksspiegelung

2 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerät

3 Röntgengerät/Durchleuchtungsgerät Röntgengerät/
Durchleuchtungs-
gerät

Ja

4 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder
und
elektromagnetischer
Wechselfelder

Ja

5 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren
im Querschnitt
mittels
Röntgenstrahlen

Ja

6 Sonographiegerät/Dopplersonographiegerät/
Duplexsonographiegerät

Ultraschallgerät/
mit Nutzung
des
Dopplereffekts/
farbkodierter
Ultraschall

Ja

7 Rotem-Gerät zur Gerinnungsanalys („Sonstiges“)

8 Beatmungsgeräte/CPAP-Geräte Maskenbeatmungsgerät
mit dauerhaft
postivem
Beatmungsdruck

9 24h-Blutdruck-Messung 24h-Blutdruck-
Messung

10 24h-EKG-Messung 24h-EKG-
Messung

11 Belastungs-EKG/Ergometrie Belastungstest
mit
Herzstrommessung

12 Bodyplethysmograph Umfangreiches
Lungenfunktionstestsystem

13 Bronchoskop Gerät zur
Luftröhren- und
Bronchienspiegelung

Ja

14 Defibrillator Gerät zur
Behandlung
von lebens-
bedrohlichen
Herzrhythmusstörungen

15 Elektroenzephalographiegerät (EEG) Hirnstrommessung Ja

16 Elektromyographie (EMG)/Gerät zur
Bestimmung der Nervenleitgeschwindigkeit

Messung
feinster
elektrischer
Ströme im
Muskel
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Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

17 Elektrophysiologischer Messplatz mit EMG,
NLG, VEP, SEP, AEP

Messplatz zur
Messung
feinster
elektrischer
Potentiale im
Nervensystem,
die durch eine
Anregung eines
der fünf Sinne
hervorgerufen
wurden

18 Geräte der invasiven Kardiologie Behandlungen
mittels
Herzkatheter

KardioversionsgerätJa

19 Geräte für Nierenersatzverfahren Geräte für
Nierenersatzverfahren

Hämofiltration Ja

20 Laboranalyseautomaten für Hämatologie,
klinische Chemie, Gerinnung und
Mikrobiologie

Laborgeräte zur
Messung von
Blutwerten bei
Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden,
Gerinnungsleiden
und Infektionen

Ja

21 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den
Körper
eindringende,
also
gewebeschonende
Chirurgie

22 Spirometrie/Lungenfunktionsprüfung Spirometrie/
Lungenfunktionsprüfung

B-[1].12 Personelle Ausstattung

B-[1].12.1 Ärzte und Ärztinnen

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer
Belegärzte und Belegärztinnen)
(Vollkräfte):

38 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
– davon Fachärzte und Fachärztinnen
(Vollkräfte):

15 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
Belegärzte und Belegärztinnen (nach §
121 SGB V) (Personen):

0 Personen

Kommentar dazu: -

B-[1].12.1.1 Ärztliche Fachexpertise der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt
Orthopädie"

Facharztbezeichnungen Erläuterungen

1 Orthopädie und Unfallchirurgie

2 Orthopädie

3 Unfallchirurgie
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Facharztbezeichnungen Erläuterungen

4 Allgemeine Chirurgie

5 Physikalische und Rehabilitative Medizin

6 Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie

7 Laboratoriumsmedizin

B-[1].12.1.2 Zusatzweiterbildung

Zusatzweiterbildung Erläuterungen

1 Spezielle Orthopädische Chirurgie

2 Spezielle Unfallchirurgie

3 Sportmedizin

4 Orthopädische Rheumatologie

5 Manuelle Medizin / Chirotherapie

6 Physikalische Therapie und Balneotherapie

7 Röntgendiagnostik

8 Rehabilitationswesen

9 Notfallmedizin

10 Naturheilverfahren

11 Infektiologie

12 Labordiagnostik

13 Intensivmedizin

14 Homöopathie
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B-[1].12.2 Pflegepersonal

Bezeichnung Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/
Erläuterung

1 Gesundheits- und
Krankenpfleger und
Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen

169 Vollkräfte 3 Jahre

2 Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

3 Altenpfleger und
Altenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

4 Pflegeassistenten und
Pflegeassistentinnen

0 Vollkräfte 2 Jahre

5 Krankenpflegehelfer
und
Krankenpflegehelferinnen

0 Vollkräfte 1 Jahr

6 Pflegehelfer und
Pflegehelferinnen

0 Vollkräfte ab 200 Std. Basiskurs

7 Entbindungspfleger
und Hebammen

0 Personen 3 Jahre

8 Operationstechnische
Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

B-[1].12.2.1 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt
Orthopädie" – Anerkannte Fachweiterbildungen / akademische Abschlüsse

Anerkannte Fachweiterbildungen /
zusätzliche akademische Abschlüsse

Kommentar/Erläuterung

1 Hygienefachkraft

2 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

3 Operationsdienst

B-[1].12.2.2 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung "Chirurgie/Schwerpunkt
Orthopädie" – Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikationen Kommentar/Erläuterung

1 Kinästhetik

2 Mentor und Mentorin

3 Praxisanleitung

4 Wundmanagement

B-[1].12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal Kommentar

1 Physiotherapeut und Physiotherapeutin
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Spezielles therapeutisches Personal Kommentar

2 Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und
Wundberaterin/Wundexperte und Wundexpertin/
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

3 Schmerzdienst ("pain nurse")

4 Manualtherapeut und Manualtherapeutin

5 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/
Medizinische Bademeisterin

6 Orthopädietechniker und Orthopädietechnikerin/
Orthopädiemechaniker und Orthopädiemechanikerin/
Orthopädieschuhmacher und Orthopädieschuhmacherin/
Bandagist und Bandagistin

7 Diätassistent und Diätassistentin
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B-[2] Neurochirurgie

B-[2].1 Name

FA-Bezeichnung: Neurochirurgie
Name des Chefarztes: Dr. med. Christoph Goetz
Straße: Holstenstraße
Hausnummer: 2
Ort: Hamburg
PLZ: 22767
URL: http://www.endo-klinik.de
Email: info@endo-klinik.de
Telefon-Vorwahl: 040
Telefon: 31971237
Fax-Vorwahl: 040
Fax: 31971903

B-[2].1.1 Fachabteilungsschlüssel

Fachabteilungsschlüssel

1 (1700) Neurochirurgie

2 (3755) Wirbelsäulenchirurgie

B-[2].1.2 Art der Fachabteilung "Neurochirurgie"

Abteilungsart: Hauptabteilung

B-[2].2 Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung "Neurochirurgie"

Versorgungsschwerpunkte Erläuterungen

1 Wirbelsäulenchirurgie

2 Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schäden der
Hals-, Brust- und Lendenwirbelsäule

3 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

4 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsäule und des Rückens

5 Implantation von Bandscheibenprothesen

6 Chirurgie der intraspinalen Tumoren

7 Chirurgie der peripheren Nerven

8 Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen

9 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie

10 Mikrochirurgie

B-[2].3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Fachabteilung
"Neurochirurgie"

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-9 aufgeführt.
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B-[2].4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Fachabteilung "Neurochirurgie"

Die nicht-medizinischen Serviceangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-10 aufgeführt.

B-[2].5 Fallzahlen der Fachabteilung "Neurochirurgie"

Anzahl stationärer Patienten: 916

B-[2].6 Diagnosen

B-[2].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

ICD Bezeichnung Fallzahl

1 M51 Sonstiger Bandscheibenschaden 286

2 M48 Sonstige Krankheit der Wirbelsäule 284

3 M54 Rückenschmerzen 74

4 M50 Bandscheibenschaden im Halsbereich 64

5 M43 Sonstige Verformung der Wirbelsäule bzw. des Rückens 48

6 M47 Gelenkverschleiß (Arthrose) der Wirbelsäule 41

7 M42 Abnutzung der Knochen und Knorpel der Wirbelsäule 32

8 M53 Sonstige Krankheit der Wirbelsäule bzw. des Rückens[, die nicht an
anderen Stellen der internationalen Klassifikation der Krankheiten
(ICD-10) eingeordnet ist]

22

9 G57 Funktionsstörung eines Nervs am Bein bzw. am Fuß 20

10 M71 Sonstige Krankheit der Schleimbeutel 7

11 T84 Komplikationen durch künstliche Gelenke, Metallteile oder durch
Verpflanzung von Gewebe in Knochen, Sehnen, Muskeln bzw.
Gelenken

7

12 M41 Seitverbiegung der Wirbelsäule - Skoliose 6

B-[2].7 Prozeduren nach OPS

B-[2].7.1 OPS, 4stellig

OPS Bezeichnung Fallzahl

1 5-032 Operativer Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Kreuzbein
bzw. zum Steißbein

836

2 5-984 Operation unter Verwendung optischer Vergrößerungshilfen,
z.B. Lupenbrille, Operationsmikroskop

758

3 5-832 Operative Entfernung von erkranktem Knochen- bzw.
Gelenkgewebe der Wirbelsäule

744

4 5-839 Sonstige Operation an der Wirbelsäule 665

5 5-831 Operative Entfernung von erkranktem Bandscheibengewebe 558

6 5-835 Operative Befestigung von Knochen der Wirbelsäule mit
Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

241

7 5-836 Operative Versteifung der Wirbelsäule - Spondylodese 167

8 5-983 Erneute Operation 116

9 5-030 Operativer Zugang zum Übergang zwischen Kopf und Hals
bzw. zur Halswirbelsäule

98
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OPS Bezeichnung Fallzahl

10 5-830 Operativer Einschnitt in erkranktes Knochen- bzw.
Gelenkgewebe der Wirbelsäule

91

11 5-83a Behandlungsverfahren an der Wirbelsäule zur
Schmerzbehandlung mit kleinstmöglichem Einschnitt an der
Haut und minimaler Gewebeverletzung (minimalinvasiv)

73

12 5-036 Wiederherstellende Operation an Rückenmark bzw.
Rückenmarkshäuten

40

13 5-834 Operatives Einrichten von Brüchen der Wirbelsäule
(geschlossene Reposition) und Befestigung der Knochen mit
Hilfsmitteln wie Schrauben oder Platten

38

14 8-917 Schmerzbehandlung mit Einspritzen eines Betäubungsmittels
in Gelenke der Wirbelsäule

30

15 5-041 Operative Entfernung oder Zerstörung von erkranktem
Gewebe von Nerven

16

16 8-914 Schmerzbehandlung mit Einspritzen eines Betäubungsmittels
an eine Nervenwurzel bzw. an einen wirbelsäulennahen
Nerven

12

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

Nr. der
Ambulanz

Art der
Ambulanz

Bezeichnung
der Ambulanz

Leistung LeistungsbezeichnungKommentar

1 AM11 Vor- und
nachstationäre
Leistungen (§
115a SGB V)

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Ambulante D-Arzt-Zulassung: Nein
Stat. BG-Zulassung: Nein

B-[2].11 Apparative Ausstattung

Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

1 Operationsmikroskop („Sonstiges“)

2 MIC-Einheit (Minimalinvasive Chirurgie) Minimal in den
Körper
eindringende,
also
gewebeschonende
Chirurgie

3 Röntgengerät/Durchleuchtungsgerät Röntgengerät/
Durchleuchtungs-
gerät

24h-
Notfallverfügbarkeit
ist gegeben.

Ja
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Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

4 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder
und
elektromagnetischer
Wechselfelder

24h-
Notfallverfügbarkeit
ist gegeben.

Ja

5 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren
im Querschnitt
mittels
Röntgenstrahlen

24h-
Notfallverfügbarkeit
ist gegeben.

Ja

6 Hochfrequenzthermotherapiegerät Gerät zur
Gewebezerstörung
mittels
Hochtemperaturtechnik

7 Radiofrequenzablation (RFA) und/oder
andere Thermoablationsverfahren

Gerät zur
Gewebezerstörung
mittels
Hochtemperaturtechnik

8 Elektroenzephalographiegerät (EEG) Hirnstrommessung Ja

9 Elektromyographie (EMG)/Gerät zur
Bestimmung der Nervenleitgeschwindigkeit

Messung
feinster
elektrischer
Ströme im
Muskel

10 Elektrophysiologischer Messplatz mit EMG,
NLG, VEP, SEP, AEP

Messplatz zur
Messung
feinster
elektrischer
Potentiale im
Nervensystem,
die durch eine
Anregung eines
der fünf Sinne
hervorgerufen
wurden

11 Rotem-Gerät zur Gerinnungsdiagnostik („Sonstiges“)

12 24h-Blutdruck-Messung 24h-Blutdruck-
Messung

13 24h-EKG-Messung 24h-EKG-
Messung

14 Beatmungsgeräte/CPAP-Geräte Maskenbeatmungsgerät
mit dauerhaft
postivem
Beatmungsdruck

15 Belastungs-EKG/Ergometrie Belastungstest
mit
Herzstrommessung

16 Bodyplethysmograph Umfangreiches
Lungenfunktionstestsystem

17 Bronchoskop Gerät zur
Luftröhren- und
Bronchienspiegelung

Ja

18 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerät
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Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

19 Defibrillator Gerät zur
Behandlung
von lebens-
bedrohlichen
Herzrhythmusstörungen

20 Geräte der invasiven Kardiologie Behandlungen
mittels
Herzkatheter

Kardioversionsgerät;
24h-
Notfallverfügbarkeit
ist gegeben.

Ja

21 Geräte für Nierenersatzverfahren Geräte für
Nierenersatzverfahren

Hämofiltration;
24h-
Notfallverfügbarkeit
ist gegeben.

Ja

22 Laboranalyseautomaten für Hämatologie,
klinische Chemie, Gerinnung und
Mikrobiologie

Laborgeräte zur
Messung von
Blutwerten bei
Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden,
Gerinnungsleiden
und Infektionen

Ja

23 Sonographiegerät/Dopplersonographiegerät/
Duplexsonographiegerät

Ultraschallgerät/
mit Nutzung
des
Dopplereffekts/
farbkodierter
Ultraschall

Ja

24 Spirometrie/Lungenfunktionsprüfung Spirometrie/
Lungenfunktionsprüfung

B-[2].12 Personelle Ausstattung

B-[2].12.1 Ärzte und Ärztinnen

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer
Belegärzte und Belegärztinnen)
(Vollkräfte):

4 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
– davon Fachärzte und Fachärztinnen
(Vollkräfte):

2 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
Belegärzte und Belegärztinnen (nach §
121 SGB V) (Personen):

0 Personen

Kommentar dazu: -

B-[2].12.1.1 Ärztliche Fachexpertise der Fachabteilung "Neurochirurgie"

Facharztbezeichnungen Erläuterungen

1 Neurochirurgie

B-[2].12.1.2 Zusatzweiterbildung

Zusatzweiterbildung Erläuterungen

1 Spezielle neurochirurgische Intensivmedizin
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Zusatzweiterbildung Erläuterungen

2 Rettungsmedizin

B-[2].12.2 Pflegepersonal

Bezeichnung Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/
Erläuterung

1 Gesundheits- und
Krankenpfleger und
Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen

12 Vollkräfte 3 Jahre

2 Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

3 Altenpfleger und
Altenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

4 Pflegeassistenten und
Pflegeassistentinnen

0 Vollkräfte 2 Jahre

5 Krankenpflegehelfer
und
Krankenpflegehelferinnen

0 Vollkräfte 1 Jahr

6 Pflegehelfer und
Pflegehelferinnen

0 Vollkräfte ab 200 Std. Basiskurs

7 Entbindungspfleger
und Hebammen

0 Personen 3 Jahre

8 Operationstechnische
Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

B-[2].12.2.1 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung "Neurochirurgie" –
Anerkannte Fachweiterbildungen / akademische Abschlüsse

Anerkannte Fachweiterbildungen /
zusätzliche akademische Abschlüsse

Kommentar/Erläuterung

1 Hygienefachkraft

2 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

3 Operationsdienst

B-[2].12.2.2 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung "Neurochirurgie" –
Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikationen Kommentar/Erläuterung

1 Kinästhetik

2 Mentor und Mentorin

3 Praxisanleitung
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B-[2].12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal Kommentar

1 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

2 Wundmanager und Wundmanagerin/Wundberater und
Wundberaterin/Wundexperte und Wundexpertin/
Wundbeauftragter und Wundbeauftragte

3 Manualtherapeut und Manualtherapeutin

4 Schmerzdienst ("pain nurse")

5 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/
Medizinische Bademeisterin

6 Diätassistent und Diätassistentin

7 Orthopädietechniker und Orthopädietechnikerin/
Orthopädiemechaniker und Orthopädiemechanikerin/
Orthopädieschuhmacher und Orthopädieschuhmacherin/
Bandagist und Bandagistin
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B-[3] Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie

B-[3].1 Name

FA-Bezeichnung: Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie
Name des Chefarztes: Dr. med. Helmut Munkel
Straße: Holstenstraße
Hausnummer: 2
Ort: Hamburg
PLZ: 22767
URL: http://www.endo-klinik.de
Email: info@endo-klinik.de
Telefon-Vorwahl: 040
Telefon: 31971400
Fax-Vorwahl: 040
Fax: 31971908

B-[3].1.1 Fachabteilungsschlüssel

Fachabteilungsschlüssel

1 (3600) Intensivmedizin

2 (3618) Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie

3 (3753) Schmerztherapie

B-[3].1.2 Art der Fachabteilung "Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie"

Abteilungsart: Nicht-Bettenführend

B-[3].2 Versorgungsschwerpunkte der Fachabteilung "Intensivmedizin/Schwerpunkt
Chirurgie"

Die Abteilung für Anästhesiologie und Intensivmedizin bietet alle modernen Formen der Anästhesie unter
besonderer Berücksichtigung der regionalen Betäubungsverfahren an. Darüber hinaus kommen auch
insbesondere bei größeren rekonstruktiven Eingriffen Kombinationen von Vollnarkosen mit regionalen
Katheterverfahren zum Einsatz. Dadurch lassen sich extrem kreislauf- und organschonende
Narkoseformen mit perfekter Schmerzkontrolle verbinden. Alle Narkoseeingriffe werden mit modernster
Monitor-Technik überwacht. Im Plegebereich steht ebenfalls speziell geschultes Fachpersonal zur
Verfügung, das mit Instandhaltung und Funktionskontrolle der Überwachungs- und Retransfusionstechnik
bestens vertraut ist.

Nach der Operation werden unsere Patienten entweder auf die Wachstation (Intensivstationsstandard mit
Beatmungsmöglichkeit und Retransfusionstechnik) oder die Intensivstation selbst verlegt und dort so lange
betreut, bis alle Organfunktionen sich wieder vollständig normalisiert haben.

Neben der Möglichkeit, alle Formen der Regionalanästhesie anbieten zu können, ist das weltweit
beachtete umfangreiche Eigenblutmanagement ein besonderer Schwerpunkt. Wenn es der Wunsch des
Patienten ist, können bei vorhandener Spendefähigkeit auch größere Eingriffe mit entsprechender
Vorausplanung fast ausschließlich mit Eigenblut durchgeführt werden. Die dazu erforderliche
umfangreiche Technik ist am Hause vollständig vorhanden. Damit verfügt die ENDO-Klinik über eine der
leistungsfähigsten Eigenblutbanken in Europa.

Die Intensivstation ist kompetent in der Behandlung schwerer infizierter (septischer) Versagenszustände,
die aufgrund bakterieller Gelenkentzündungen auftreten können. Einschließlich apparativer
Nierenersatzverfahren und invasiver und nicht-invasiver Bestimmungen aller Herz-Kreislaufdaten mittels
modernster Computerverfahren sind alle Möglichkeiten vorhanden, auch schwere Versagenszustände
unter oft tagelanger Beatmung behandeln zu können.
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Eine eigene transfusionsmedizinische Abteilung mit Ambulanz sowie eine Anästhesieambulanz geben
den Patienten schon weit vor dem OP-Termin die Möglichkeit, den eigenen Gesundheitszustand daraufhin
überprüfen zu lassen, ob der geplante Eingriff auch ohne erhöhtes Risiko machbar sein wird. Im anderen
Fall ist noch rechtzeitig eine vorgelagerte weitere haus- oder fachärztliche Diagnostik und ggf. Therapie
einzuleiten sowie die Eigenblutspende entsprechend zeitlich zu planen.

Ein eigener Schmerzdienst versorgt die Patienten bei postoperativen oder perioperativen
Schmerzproblemen mit modernsten Verfahren wie angepasster Medikation, Pumpen- oder
Kathetertechniken.

Versorgungsschwerpunkte Erläuterungen

1 Chirurgische Intensivmedizin

2 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie

B-[3].3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Fachabteilung
"Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie"

Die medizinisch-pflegerischen Leistungsangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-9 aufgeführt.

B-[3].4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Fachabteilung
"Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie"

Die nicht-medizinischen Serviceangebote sind fachabteilungsübergreifend unter A-10 aufgeführt.

B-[3].5 Fallzahlen der Fachabteilung "Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie"

Anzahl stationärer Patienten: 0

Die Fallzahl ist Null, da es sich um eine nicht-bettenführende Abteilung handelt.

B-[3].6 Diagnosen

Trifft nicht zu, da es sich um eine nicht-bettenführende Abteilung handelt.

B-[3].6.1 Hauptdiagnosen nach ICD

B-[3].7 Prozeduren nach OPS

Trifft nicht zu, da es sich um eine nicht-bettenführende Abteilung handelt.

B-[3].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

Trifft nicht zu.

B-[3].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

Trifft nicht zu.

B-[3].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Ambulante D-Arzt-Zulassung: Nein
Stat. BG-Zulassung: Nein
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B-[3].11 Apparative Ausstattung

Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

1 Rotem-Gerät zur Gerinnungsanalyse („Sonstiges“)

2 24h-Blutdruck-Messung 24h-Blutdruck-
Messung

3 24h-EKG-Messung 24h-EKG-
Messung

4 Beatmungsgeräte/CPAP-Geräte Maskenbeatmungsgerät
mit dauerhaft
postivem
Beatmungsdruck

5 Belastungs-EKG/Ergometrie Belastungstest
mit
Herzstrommessung

6 Bodyplethysmograph Umfangreiches
Lungenfunktionstestsystem

7 Bronchoskop Gerät zur
Luftröhren- und
Bronchienspiegelung

Ja

8 Cell Saver Eigenblutaufbereitungsgerät

9 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren
im Querschnitt
mittels
Röntgenstrahlen

Ja

10 Defibrillator Gerät zur
Behandlung
von lebens-
bedrohlichen
Herzrhythmusstörungen

11 Elektroenzephalographiegerät (EEG) Hirnstrommessung Ja

12 Elektromyographie (EMG)/Gerät zur
Bestimmung der Nervenleitgeschwindigkeit

Messung
feinster
elektrischer
Ströme im
Muskel

13 Elektrophysiologischer Messplatz mit EMG,
NLG, VEP, SEP, AEP

Messplatz zur
Messung
feinster
elektrischer
Potentiale im
Nervensystem,
die durch eine
Anregung eines
der fünf Sinne
hervorgerufen
wurden

14 Geräte der invasiven Kardiologie Behandlungen
mittels
Herzkatheter

KardioversionsgerätJa

15 Geräte für Nierenersatzverfahren Geräte für
Nierenersatzverfahren

Hämofiltration Ja
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Apparative Ausstattung Umgangssprachliche
Bezeichnung

Kommentar/
Erläuterung

24h
Notfallverfügbarkeit

16 Laboranalyseautomaten für Hämatologie,
klinische Chemie, Gerinnung und
Mikrobiologie

Laborgeräte zur
Messung von
Blutwerten bei
Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden,
Gerinnungsleiden
und Infektionen

Ja

17 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder
und
elektromagnetischer
Wechselfelder

Ja

18 Röntgengerät/Durchleuchtungsgerät Röntgengerät/
Durchleuchtungs-
gerät

Ja

19 Sonographiegerät/Dopplersonographiegerät/
Duplexsonographiegerät

Ultraschallgerät/
mit Nutzung
des
Dopplereffekts/
farbkodierter
Ultraschall

Ja

20 Spirometrie/Lungenfunktionsprüfung Spirometrie/
Lungenfunktionsprüfung

B-[3].12 Personelle Ausstattung

B-[3].12.1 Ärzte und Ärztinnen

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer
Belegärzte und Belegärztinnen)
(Vollkräfte):

29 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
– davon Fachärzte und Fachärztinnen
(Vollkräfte):

22 Vollkräfte

Kommentar dazu: -
Belegärzte und Belegärztinnen (nach §
121 SGB V) (Personen):

0 Personen

Kommentar dazu: -

B-[3].12.1.1 Ärztliche Fachexpertise der Fachabteilung "Intensivmedizin/Schwerpunkt
Chirurgie"

Facharztbezeichnungen Erläuterungen

1 Anästhesiologie

2 Transfusionsmedizin

B-[3].12.1.2 Zusatzweiterbildung

Zusatzweiterbildung Erläuterungen

1 Intensivmedizin

2 Spezielle Schmerztherapie

3 Labordiagnostik
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Zusatzweiterbildung Erläuterungen

4 Akupunktur

B-[3].12.2 Pflegepersonal

Bezeichnung Anzahl Ausbildungsdauer Kommentar/
Erläuterung

1 Gesundheits- und
Krankenpfleger und
Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen

38 Vollkräfte 3 Jahre

2 Gesundheits- und
Kinderkrankenpfleger
und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

3 Altenpfleger und
Altenpflegerinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

4 Pflegeassistenten und
Pflegeassistentinnen

0 Vollkräfte 2 Jahre

5 Krankenpflegehelfer
und
Krankenpflegehelferinnen

0 Vollkräfte 1 Jahr

6 Pflegehelfer und
Pflegehelferinnen

0 Vollkräfte ab 200 Std. Basiskurs

7 Entbindungspfleger
und Hebammen

0 Personen 3 Jahre

8 Operationstechnische
Assistenten und
Operationstechnische
Assistentinnen

0 Vollkräfte 3 Jahre

B-[3].12.2.1 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung
"Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie" – Anerkannte Fachweiterbildungen /
akademische Abschlüsse

Anerkannte Fachweiterbildungen /
zusätzliche akademische Abschlüsse

Kommentar/Erläuterung

1 Hygienefachkraft

2 Intensivpflege und Anästhesie

3 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

B-[3].12.2.2 Pflegerische Fachexpertise der Fachabteilung
"Intensivmedizin/Schwerpunkt Chirurgie" – Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikationen Kommentar/Erläuterung

1 Kinästhetik

2 Mentor und Mentorin

3 Praxisanleitung

4 Schmerzmanagement
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B-[3].12.3 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal Kommentar

1 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

2 Schmerzdienst ("pain nurse")

3 Arzthelfer und Arzthelferin

4 Medizinisch-technischer Assistent und Medizinisch-
technische Assistentin/Funktionspersonal

5 Manualtherapeut und Manualtherapeutin

6 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/
Medizinische Bademeisterin

7 Diätassistent und Diätassistentin
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C Qualitätssicherung

C-2 Externe Qualitätssicherung nach Landesrecht gemäß § 112 SGB V

Leistungsbereich Erläuterungen

1 Anästhesiologie

2 Dekubitusprophylaxe

C-3 Qualitätssicherung bei Teilnahme an
Disease-Management-Programmen (DMP) nach § 137f SGB V
Trifft nicht zu.

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitätssicherung
Trifft nicht zu.

C-5 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung nach § 137 SGB V

LeistungsbereichMindestmenge (im
Berichtsjahr)

Erbrachte Menge
(im Berichtsjahr)

AusnahmetatbestandKommentar/
Erläuterung

1 06 - Kniegelenk
Totalendoprothese
(2008)

50 1127

C-6 Umsetzung von Beschlüssen des Gemeinsamen Bundesausschusses
zur Qualitätssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V [neue
Fassung] („Strukturqualitätsvereinbarung“)
Trifft nicht zu.
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D Qualitätsmanagement
Die ENDO-Klink Hamburg ist Mitglied der Initiative Qualitätsmedizin (IQM), einem Zusammenschluss von

Krankenhäusern in kommunaler, konfessioneller oder privater Trägerschaft und Universitätsklinika. IQM ist

die erste trägerübergreifende Initiative zur medizinischen Qualitätssicherung in Deutschland. Alle

IQM_Mitgliedskliniken verfolgen ein gemeinsames Ziel: die kontinuierliche Verbesserung und Sicherung

von Qualität in der Medizin.

Die Mitglieder von IQM setzen bei Transparenz und Aussagekraft ihres Qualitätsmanagements Maßstäbe.

Sie erfüllen nicht nur den gesetzlich geforderten Mindeststandard, sondern gehen im Interesse bester

Medizin und größtmöglicher Patientensicherheit deutlich darüber hinaus. Dies beinhaltet auch die

regelmäßige Information der Öffentlichkeit zur Qualität der medizinischen Behandlung in den beteiligten

Kliniken.

Die Krankenhausleistungen werden durch IQM qualitativ vergleichbar. Die Ergebnisse basieren auf

Routinedaten, sind daher überprüfbar und bleiben manipulationssicher. Sie erfassen sämtliche

behandelten Fälle der zu messenden Qualitätsindikatoren und weisen Sterblichkeits- und

Komplikationsraten sowie für die Beurteilung relevante Mengeninformationen und Behandlungstechniken

aus.

Neben der Qualitätsmessung auf Basis von Routinedaten und deren zeitnaher Veröffentlichung ist für die

Mitglieder von IQM das aktive Qualitätsmanagement durch sogenannte Peer Reviews verbindlich. Dabei

werden im Rahmen trägerübergreifender Begehungen vor Ort Abläufe durch Ärztinnen und Ärzten

überprüft, um im kollegialen Austausch eine kontinuierliche Verbesserung von Behandlungsergebnissen

zu erzielen.

Die Ergebnisse unserer Klinik/Krankenhaus können Sie demnächst im Internet abrufen: www.damp.de/iqm
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D-1 Qualitätspolitik

Krankenhausdarstellung

Die ENDO-Klinik ist eine Klinik der Unternehmensgruppe Damp, weshalb sie in ein konzerweites
Qualitätsmanagement der Damp Holding AG eingebunden ist.
Die Ziele leiten sich aus der Strategie der Damp Holding AG, ein exzellentes Unternehmen für seine
Partner zu sein, ab.
Dass ein operatives Qualitätsmanagementsystem im Einklang zur strategischen Ausrichtung der
Muttergesellschaft steht, soll die nachfolgende Ausführung erläutern:

Kontinuierliche klinische Arbeit haben die ENDO-Klink zu einer medizinischen Institution mit Weltruf
gemacht.
Begonnen hat diese Erfolgsgeschichte 1976 durch den Gründer Dr. med. Dr. h. c. Hans Wilhelm
Buchholz, der sich auf das Spezialgebiet der Endoprothetik konzentriert hat.

Die ambitionierte Forschung und Entwicklung der ENDO-Klinik sind gekennzeichnet durch die ständige
Verbesserung der Operationstechniken und der Endoprothesenmodelle.
Der hohe Qualitätsanspruch der ENDO-Klinik ist zudem geprägt durch das medizinische Wissen und
Können der Mitarbeiter.

Zur Realisierung einer exzellenten Ergebnis- und Prozessqualität wurden regelmäßige innerbetriebliche
Fortbildungen, Qualitätszirkel sowie Präventionstage etabliert. Die Zielsetzung unseres
Qualtitäsmanagements besteht darin, auf die umsetzbaren Bedürfnisse unserer Patienten und Mitarbeiter
einzugehen. Die Vorausssetzung hierfür ist eine umfassende Analyse des jeweils akuellen Zustandes mit
Hilfe von Kennzahlen; deren Ergbnisse die Basis für die Zielformulierung darstellen.
Ein zentraler Punkt besteht darin, die Ergebnisse messbar und die Abläufe transparent abzubilden.
So kann nicht nur die Qualität der angebotenen Dienstleitung verbessert (und gemessen) werden, sondern
zudem die Erreichung exzellenter Qualität im Sinne von Patienzufriedenheit bei gleichzeitig optimaler
Effizienz hergestellt werden.
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D-1.1 Leitbild des Krankenhauses, Vision, Mission

Werte der Damp Gruppe

Die Werte der Damp Gruppe beschreiben die zentralen Kernpunkte des Handelns. Sie bilden damit den
gedanklichen Überbau für die Damp Strategie. Aus der Zusammenfassung der Werte resultiert der
Grundauftrag des Handelns in der Damp Gruppe

„Ein exzellentes Unternehmen für unsere Partner“

zu sein.

Wesentliche Partner im vorgenannten Sinne sind Patienten, Gäste, Mitarbeiter, Einweiser, Lieferanten,
Kapitalgeber und Gesellschafter. Der Grundauftrag kann dann als erfüllt betrachtet werden, wenn jeder
unserer Partner die Frage „Warum die Damp Gruppe und nicht ein Wettbewerber?“ für sich damit
beantworten kann, dass er dort eine bessere Gesamtleistung erfährt als an anderer Stelle erwartet werden
kann.

Die Realisierung des Grundauftrages setzt folglich das permanente Bestreben aller Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der Damp Gruppe voraus, in ihrem / seinem Tätigkeits- und Verantwortungsbereich das
tägliche Handeln für unsere Partner kontinuierlich zu verbessern.

Um diese Anforderung an die Realisierung des Grundauftrages für alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
greifbar und damit nachvollziehbar machen zu können, sollen die folgenden fünf Werte als
Orientierungspunkte für das tägliche Streben nach Exzellenz im eigenen Handeln dienen. Diese Werte
lassen sich auf jeden Tätigkeits- und Verantwortungsbereich in der Damp Gruppe anwenden. Die
Berücksichtigung der Werte im täglichen Handeln wird zu einer weiteren Verbesserung unserer
Dienstleistung gegenüber unseren Partnern führen und damit schrittweise zur Erreichung der Zielsetzung
nach Exzellenz.

Folgende Werte liegen diesem Auftrag zugrunde:

● Messbare Qualität
● Effizienz durch gemeinsames Handeln
● Eindeutige persönliche Verantwortlichkeit
● Transparenz und Faktenbasierung
● Schnelligkeit

Grundsätze der Damp Gruppe

Die organisatorischen Grundsätze der Damp Gruppe stellen den inhaltlichen Bezug zwischen den
vorgenannten fünf Werten und den Leistungsinhalten der Damp Gruppe her:

1. Unser inhaltlicher Auftrag ist die Sicherstellung der gesamten medizinischen Versorgungskette
für die Menschen in den Regionen, in denen wir tätig sind. Damit verfolgen wir das Prinzip der
„Gesundheit aus einer Hand“.

2. Wir streben eine patientenzentrierte Versorgung an.

3. Exzellenz bedingt sowohl zentrale als auch dezentrale Verantwortlichkeiten.

4. Dabei wählen wir für alle Betreuungs- und Versorgungsstrukturen zur Unterstützung der
ärztlichen Kernleistung die konsequente unternehmensübergreifende Lösung. Die Lösung erfolgt
dann über die Festlegung und Umsetzung von Standards, wenn damit bereits eine messbare
Verbesserung der Qualität oder der Effizienz erreicht wird.

5. Die Damp Gruppe ist ein Unternehmen: Eine Anzahl von Konzernfunktionen sind verbindlich
festgelegt.
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D-1.2 Qualitätsmanagementansatz / -grundsätze des Krankenhauses

Eine exzellente Ergebnisqualität ist die stratgische Zielsetzung aller medizinischen Einrichtungen der
Damp Gruppe. Sie will die Zielsetzung aktiv und als Treiber im Gesundheitswesen beschreiten. Eine
wesentliche Zielsetzung besteht darin, die Ergebnisse und die Prozessabläufe so abzubilden, dass sie
messbar gemacht werden. Neben dem Kernwert der Messbarkeit der Damp Strategie wird damit zudem
dem Anspruch einer transparenten und faktenbasierten Vorgehensweise Rechnung getragen. Die
ENDO-Klinik konzentriert sich dadurch konsequent auf eine patientenzentrierte, prozessorientierte und
damit qualitätsgetriebene Organisation.

Hierfür hat die ENDO-Klinik ein Qualtitäsmanagement aufgebaut, das sich zum Ziel gesetzt hat, die o.g.
Damp Strategie aktiv zu leben, zu kommuniziern und als Wert zu etablieren.

Detaillierte Informationen zur Organisation des Qualitätsmanagements der ENDO-Klinik sind unter der
Überschrift "Aufbau des einrichtungsinternen Qualitätsmanagements" zu finden.

D-1.3 Umsetzung / Kommunikation der Qualitätspolitik im Krankenhaus

Wesentliche Bestandteile der Qualitätspoltitk der ENDO- Klinik sind zum einen die Umsetzung der Ziele,
zum anderen die Kommunikation mit den betreffenden Partnern. Dieser Aspekt ist von großer Bedeutung,
da so laufend die Strukturen/Abläufe analysiert und bewertet werden können und ein kontinuierlicher
Verbesserungsprozess verfolgt werden kann.
Unsere Mitarbeiter werden laufend informiert über neue Entwicklungen, was nicht zuletzt die Motivation
und das Engagement unserer Mitarbeiter fördert und fordert. Unsere Philosophie besteht darin,
gemeinsam und verantwortungsvoll zu handeln, um unsere Ziele zu erreichen. Für das Ergreifen von
Maßnahmen werden eindeutige persönliche Verantwortlichkeiten festgelegt.

Für unsere Partner stehen folgende Medien, die detaillierte Auskünfte geben, zur Verfügung:

● Homepage
● PR
● Fachvorträge
● Fachartikel
● Events
● Einweiserbetreuung
● Mitarbeiterinfo
● Intranet
● Damp akuell (Mitarbeitermagazin)
● Informationsbroschüren und Flyer
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D-2 Qualitätsziele

Strategische Zielsetzung der Damp Gruppe

Eine exzellente Ergebnisqualität ist die strategische Zielsetzung aller medizinischen Einrichtungen der
Damp Gruppe. Sie will diese Zielsetzung aktiv und als Treiber im Gesundheitswesen beschreiten. Die
Damp Gruppe verfolgt dabei die Zielsetzung, die Ergebnisse und die Prozessabläufe in der gesamten
Gruppe und damit den gesamten internen Bereich des Gesundheitsmanagements schrittweise so
abzubilden, dass sie messbar gemacht werden. Neben dem Kernwert der Messbarkeit der Damp
Strategie wird damit zudem dem Anspruch einer transparenten und faktenbasierten Vorgehensweise
Rechnung getragen. Dadurch wird die Damp Gruppe konsequent auf eine patientenzentrierte,
prozessorientierte und damit qualitätsgetriebene Organisation ausgerichtet.

Die Marktentwicklungen im Gesundheitswesen haben in den vergangenen Jahren sowohl aufgrund von
Vorgaben durch die Kostenträger als auch des zunehmenden Informationsgrades der Patienten über die
medizinischen Behandlungsangebote den Druck auf die Kliniken erhöht, ihre medizinischen
Leistungsangebote hinsichtlich Struktur, Prozessabläufen und Leistungsergebnissen zunehmend
transparent zu machen.

Dieser Trend wird anhalten und sich weiter verstärken. Dies wird unter anderem durch die Regelungen
des § 137 SGB V und die zunehmende Bedeutung der Bundeszentrale für Qualitätssicherung deutlich.

Dem Anspruch an die Effizienz und an die Schnelligkeit folgend, wird dabei die Vorgehensweise zeitlich so
gewählt, dass mit den Leistungen, die aufgrund eines hohen Grades an Standardisierbarkeit oder leicht
verfügbarer Daten relativ leicht auszuwerten oder aufgrund ihres Volumens besonders bedeutsam sind,
begonnen wird. Dabei wird das gesamte nicht medizinische und medizinische Leistungsgeschehen der
Damp Gruppe bearbeitet.

Entscheidend ist hierbei die Einführung eines Prozessmanagements, das den methodischen Rahmen für
das Qualitätsmanagement abbildet und zugleich die konzeptionellen Voraussetzungen dafür schafft, die
standardisierbaren und konstanten Leistungen in der Damp Gruppe messen, verbessern und kontrollieren
zu können.

Über die Erfassung der messbaren Prozessabläufe im Bereich des Prozessmanagements verfolgt die
Damp Gruppe ferner die Zielsetzung, nicht nur die Qualität der angebotenen Dienstleistungen permanent
zu verbessern, sondern zudem die Erreichung exzellenter Qualität im Sinne von Patientenzufriedenheit
bei gleichzeitig hoher Effizienz im Sinne minimaler Kosten herzustellen.

Ein kontinuierliches Benchmarking mit den Wettbewerbern und auch mit den Kliniken in der Damp
Gruppe wird vorgenommen.
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D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitätsmanagements

Seit dem Jahr 2007 bereitet sich die Endoklinik intensiv auf die Zertifizierung nach der DIN EN ISO 9001
vor, die zu Ende 2009 geplant ist. Bereits seit Mai 2002 werden mittels Projektmanagement alle Aktivitäten
zum Thema "Qualitätsmanagement" gesteuert. Die Basis hierfür stellte das EFQM- Modell dar.

Qualitätsmanagement geschulte Multiplikatoren haben mehrere Arbeitsgruppen, Projektgruppen sowie
Qualitätszirkel gegründet, die sich u.A. mit folgden Themen beschäftigen:

● Klinische Pfade
● Morbidität- Mortalität
● Krankenhaushygiene
● Arzneimittelversorgung
● Notfallversorgung
● Beschaffung und Logistik

Die Zielsetzung besteht darin, die Prozesse ständig zu optimieren. Definierte Kennzahlen ermöglichen die
Einschätzung der Zielerreichung.

In regelmäßig stattfindenen Besprechungen werden Informationen aus dem operativen als auch aus dem
strategischen Qualitätsmanagement zwischen den verschiedenen Organen und Führungsebenen
abgeglichen.

Durch die Geschäftsführung werden Verbesserungsprojekte initiiert und freigegeben. Prioritäten werden
verteilt und die erforderlichen Ressourcen (Budget und Mitarbeiterkapazitäten) genehmigt.

Die Abteilung Transfusionsmedizin der ENDO-Klinik verfügt über ein Qualitätsmanagementsystem und
wird regelmäßig auditiert.

Für den Bereich der Knochenbank wurde im Berichtszeitraum ein eigenes Qualitätsmanagement
Handbuch erstellt.
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D-4 Instrumente des Qualitätsmanagements

Um die Qualität der Prozesse und damit der Zielerreichung zu messen, bedarf es entsprechender
Instrumente. Denn die Messung der Ergebnisse stellt eine wesentliche Voraussetzung für die Erreichung
der Qualität und deren Objektivierbarkeit dar.

Zur Nachvollziehbarkeit aller Prozesse werden daher messbare Kennzahlen entwicklt. Diese werden für
die gesamte Damp Gruppe definiert.
Damit wird sichergestellt, dass einheitliche Qualitätskennziffern für das interne Qualitätsbenchmarking
entwickelt und umgesetzt werden können. Zum anderen trägt die Steuerung des Qualitätsmanagements
der Damp Gruppe von einer Seite aus dem Umstand Rechnung, dass der Qualitätsbegriff, der diesem
Qualitätsmanagement zugrunde liegt, dabei so definiert wird, dass er die gesamte Versorgungskette der
Dienstleistungen der Damp Gruppe abdeckt.

Die Qualitätskennzahlen, die entwickelt wurden, leiten sich zum einen aus den Ist-Daten der Kliniken der
Damp Gruppe sowie den der externen Benchmarkings und zum anderen von den Befragungen unserer
Partner ab.

Die Struktur des Qualitätsmanagements wird in drei Phasen aufgeteilt, so dass die nachfolgenden
Benchmarkings möglich sind:

● Benchmarking innerhalb der Damp Gruppe, sofern das statistisch möglich ist. Dies gilt sowohl für die
Vergleiche von Klinik zu Klinik als auch von Fachabteilungen zu Fachabteilungen entweder innerhalb
der Klinik oder zwischen zwei/ mehreren Kliniken.

● Benchmarking gegenüber den Wettbewerbern
● Benchmarking über die Bewertung unserer Partner (Patienten, Einweiser, Kostenträger)

Instrumente des Qualitätsmanagements sind exemplarisch folgende:

● Patientenbefragung
● Beschwerdemanagement
● Jahresmitarbeitergespräche
● Einweiserbefragungen
● Kennzahlensysteme als Basis für Benchmarkings
● Six Sigma
● Regelmäßig stattfindende Qualitätszirkel zu Verbesserung der Prozesse
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D-5 Qualitätsmanagement-Projekte

Projekte zur Verbesserung der messbaren Qualität ergeben sich zum einen aus der übergerordneten
Unternehmensstrategie als auch aus sonstig zu erwartenden Änderungen (z. B. Gesetzesänderungen,
Anforderungen der Krankenkassen etc.) sowie den Bedürfnissen unserer Partner.

Die durchgeführten Projekte sollen darüber Auskunft geben, ob die Arbeitsabläufe und -Organisationen
sowohl innerhalb der Abteilungen als auch mit den Schnittstellen verbessert werden konnten. Mögliche
Problemfelder, Risiken aber auch Optimierungspotentiale wurden ermittelt, so dass die Ergebnisse der
Analyse mit der Geschäftsführung besprochen werden konnten.

Hier erfolgte eine interdisziplinäre Zusammenarbeit, die zum Ziel hatte, die möglichen Projekte mit der
geplanten Unternehmensentwicklung und -Strategie abzugleichen und auf Konformität hin zu überprüfen.
Diese enge Abstimmung ermöglichte zum einen die Benennung eines Verantwortlichen für die
Durchführung eines Projektes, zum anderen konnten Synergien zu anderen Projekten geschaffen werden.

In Hinblick auf die Lokalisierung von Schnittstellenproblematiken ist gerade der letzte Punkt von
Bedeutung, da bei einem Projekt hinsichtlich eines Prozesses auch weitere Prozesse betroffen sein
können. Der Handlungsbedarf wurde unter Einbeziehung der Abteilungsleiter im Team besprochen und
entschieden. Daraus resultierte eine entsprechende Personalbedarfsplanung- auch in Hinblick auf die
erforderlichen Qualifikationen.
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D-6 Bewertung des Qualitätsmanagements

Die ENDO-Klinik möchte nicht allein die gesetzlichen Mindestanforderungen zur Einrichtung eines internen
Qualitätsmanagementsystems erfüllen, sondern einen Qualitätsnachweis auf hohem Niveau erbringen.
Aus diesem Grunde entwickelte sie das bestehende Qualitätsmanagement stetig weiter.

Alle Prozesse unterliegen definierten, validierbaren Kennziffern. So können Fehler vermieden und die
Qualität stetig objektivierbar verbessert werden. Ein kontinuierliches Benchmarking mit den
Wettbewerbern und auch mit den Kliniken der Damp Gruppe wird vorgenommen und ermöglicht daher
einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess.

Ziel dabei ist die Erreichung einer exzellenten Qualität für unsere Partner. Um den ständig wachsenden
gesetzlichen Anforderungen Rechnung zu tragen, wird stetig eine IST- Analyse durchgeführt; basierend
auf definierten Parametern wie zum Beispiel die Ergebnisse der Patientebefragung und der
Mitarbeitergespräche.

Die Implemetierung eines eigenständigen Management- Systems ermöglicht nicht nur die Darstellung der
Ergebnisqualität sondern auch die ständige Weiterentwicklung und Verbesserung der Prozesse.

Über die verpflichtende externe Qualitätssicherung hinaus laufen in der ENDO-Klinik noch weit
umfangreichere interne Qualitätskontrollen: Beispielhaft hierfür sind die Datenerhebungen und
–auswertungen im Bereich der Chirurgie. Hier werden über die vorgeschriebenen Daten der externen
Qualitätssicherung hinaus verschiedene Komplikationsarten während des stationären Aufenthaltes laufend
erfasst und an die zuständigen Operateure in einer aktualisierten Auswertung mit Häufigkeitsanalyse und
Alarmwerten zurückgespiegelt. Jährlich wird eine Gesamtauswertung sowohl für die einzelnen Operateure
als auch für die Gesamtklinik erstellt. Dies liefert den Operateuren anonyme Benchmarks zu Kollegen und
zum Klinikdurchschnitt.

Als intraoperative Daten werden Angaben zur Anamnese, zu Voruntersuchungen und
Nachuntersuchungen sowie die relevanten Operationsdaten erfasst. Diese Datenbank umfasst an die
100.000 Operationen mit dazugehörigen Verläufen für die verschiedenen in der ENDO-Klinik
durchgeführten Operationsarten und ist nahezu einmalig in Deutschland für diesen speziellen
Fachbereich.

Studien in Form von Standardfragebogen-Aktionen zu den verschiedenen Gelenk-Operationen
ermöglichen eine Qualitätssicherung mit Langzeitverläufen und aktualisieren gleichzeitig unsere
Datenbank. Auf diese Weise können auch Spätkomplikationen erkannt und einer weiteren Diagnostik und
Therapie zugeführt werden. Des Weiteren wird auf diese Weise die Erstellung von aussagekräftigen
Standzeitanalysen für die Endoprothesen ermöglicht.

Diese wiederum geben unseren Operateuren und Patienten eine Entscheidungshilfe zur Auswahl der im
konkreten Fall am besten geeigneten Prothese an die Hand.

So werden beispielsweise seit 1999 zementfreie Kurzschaftprothesen (CFP) der neusten Generation
implantiert. Diese Prothese ist aus Titan gefertigt. Die Oberfläche ist mit einer dem Knochen ähnlichen
Substanz beschichtet, um das Heranwachsen des Knochens an die Prothese zu erleichtern. Die
CFP-Prothese eignet sich nur, wenn bestimmte Voraussetzungen hinsichtlich der Form und der Festigkeit
des Knochens erfüllt sind. Daher kann diese Prothese nur bei bestimmten Patienten implantiert werden.

Um die Zufriedenheit der Patienten und die Haltbarkeit des Implantates zu ermitteln, wurde im Jahr 2006
eine wissenschaftliche Erhebung mittels Fragebogenaktionen und Nachuntersuchung durchgeführt. Dabei
wurden alle Patienten angeschrieben, die seit 1999 mit der CFP-Prothese versorgt wurden. Die
Rücklaufquote war erfreulich hoch und so konnten repräsentative Rückschlüsse auf die Haltbarkeit der
Prothese sowie über das Befinden der Patienten gezogen werden.

Es erfolgte weiterhin eine Studie über die Qualität inverser Schulterprothesen. Im Rahmen dieses
Projektes teilte man alle zwischen 2002 und 2004 an der Schulter operierten Patienten in zwei Gruppen:
zum einen in die Gruppe der primären Implantation, zum anderen in die Gruppe der Wechseloperationen.
Zudem wird unterschieden in septische und aspetische Operationen, um eine valide Datenbasis zu
erhalten. Das Ziel bestand darin, eine Aussage für eventuelle Versagensgründe der Prothese zu erhalten
und diese weiterzuentwickeln. Des Weiteren ermöglichte diese wissenschaftliche Untersuchung die
Messung der Ergebnisqualität nach Wechseloperationen.
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Zudem erfolgt ein Vergleich zweier Patienten-Gruppen, bei denen eine sogenannte unicondyläre
Schlittenknieendoprothese implantiert wurde. Verglichen wurden hierbei unterschiedliche
Prothesenkomponenten aus dem Jahre 1996 und 2002. Das Ziel dieser Studie bestand darin, mögliche
Unterschiede in den Therapieergebnissen zu erheben. Die Ergebnisse stellen die Basis für eine
kontinuierliche Weiterentwicklung dar.

Um die Zufriedenheit der Patienten und die Behandlungsqualität von Sprunggelenksathrodesen zu
messen, wurden alle operierten Patienten kontaktiert, um einen Nachuntersuchungstermin anzubieten.
Hier wurden gemäß eines definierten Kataloges, in Anlehnung an das Ankle Hindfood Score, bestimmte
Parameter untersucht und abgefragt, die unter anderem Auskunft über das aktuelle Schuhwerk und über
die Laufqualität auf ebenen und unebenen Strecken sowie über das Schmerzbefinden und die allgemeine
Zufriedenheit gegeben haben.

Des Weiteren beteiligte sich die ENDO-Klink am Hamburger Krankenhausspiegel. Gemeinsam mit
anderen Krankenhäusern hat die ENDO-Klinik in diesem Projekt die Behandlungsqualität freiwillig
offengelegt und bietet so eine wichtige Entscheidungshilfe bei der Wahl des Krankenhauses. Diese
Kooperation zeigt, dass die ENDO-Klinik ihre Ergebnisqualität transparent darstellt und diese zielgerichtet
geführt wird. Dies lässt sich gemäß der oben erörterten Qualitätskennziffern messbar und objektivierbar
darstellen. Ein weiterer wichtiger Faktor ist die vertrauensvolle Zusammenarbeit mit anderen Kliniken, die
ihre Qualität gemäß der definierten Parameter veröffentlichen.
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