||""n i | andschaftsverband
llg" Westfalen- -Lippe ™

Westfalische Klinik Dortmund

Akademisches Lehrkrankenhaus und Universitatsklinik far
Psychosomatische Medizin und Psychotheraple

der Ruhr-Universitat Bochum
Marsbruchstral3e 179

44273 Dortmund

Strukturierter Qualitatsbericht
fir das Berichtsjahr 2004

gemal 8§ 137 Abs. 1 Satz 3 Nr. 6 SGB V
fur nach § 108 SGB V
zugelassene Krankenhauser

Stand: 15.08.2005




Basisteil

Herausgeber:

Betriebsleitung der Westfélischen Klinik Dortmund
Marsbruchstra3e 179
44287 Dortmund

Seite 2 von 24



Basisteil

Ubersicht der wichtigsten Abschnitte

Basisteil

A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten des Kran kenhauses ....... 4
Allgemeine Merkmale der Einfichtung .........cccevviiiiiiiii e 4
Anzahl der Betten und behandelten Falle............cccooiiiiiiiinie 4
Besondere Versorgungsschwerpunkte und Leistungsangebote ..............c......... 5
Ambulante BehandlungsmaoglichKeiten............ccccuvveeviiiiiiiiieee 6
Apparative Ausstattung und therapeutische Moglichkeiten.............ccccccvveennn. 7

B Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdat en
des KrankenNaUSES .........cccciiiiiiiiiiiiiiiiiies it 8
Fachrichtung ,Allgemeine Psychiatrie” ............ccccvviiiiiiiiii e, 8
Fachrichtung ,Psychosomatik und Psychotherapie®:............ccccccceviiiiiiieennnnnn. 11
Die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen der Fachabteilungen 2004 ...................... 12
Personalqualifikation im Arztlichen DIENSt............c.cccvevverierieieieieece e 14
Personalqualifikation im Pflegedienst..............cococciiiieeceeeee e 14

C Externe QUalitatSSIChEruUNg........cooooiiiiiis e 15

Systemteil

D QUAlItALSPONLIK ... e 16
1. UNSEIE KEIMPIOZESSE ..eveiiiiiiiieiei e e ettt e e e ettt e e e e ettt e e e e s et ae e e e e e e e satarae e e e e s enntnaeeens 16
2. Werte der TOIBIANZ ..ottt s e e e nabee e 16
3. Unsere Verantwortung flr die REGION ..........ceeiiiiiiiiiiiiiiic e 16
4. Unsere KUNdenbezZiENUNGEN ........uuiiiiiiiiiiiiiiiieee e ee s 17
TV = T o Lo [ PP PPPPTO 17
6.Menschen fUr MENSCREN..........uii e 17
7. Regionalisierung und Differenzierung.........cceeeicviiiieeeiiiiiiee e e 17

E Qualitatsmanagement und dessen Bewertung.........  .cevviiiiiiiiinnnnns 18
Aufbau des einrichtungsinternen Qualitditsmanagements im Krankenhaus .....18
L@ T T= 1= 1 £ o 1= V=T U o PRt 19

F Qualitatsmanagementprojekte im Berichtszeitraum..  ...........cccoeeee. 20
1. KrankenhausinformatioNSSYSIEIM ........ccoviiiiiiiiieiiie et 20
2. SubstitutionsSbenaNdIUNG .........cc.vveiiii e 20
3. OKO.PIOFIt 1.ttt sttt ettt ere sttt e b st re et 21
4. Neugestaltung der Zentralen AUfNaNMEe..........coooiiiiiiii e 21
5. PatientenbeffaAgUNG......cooveieiiee e 21
6. DEMENZ-SEIVICE-ZENIIUIM ...ciiiiiitiiiie ettt ettt e e e et e e e e e s sbbe e e e e s aabbeeeeaa e e annres 22
7. DIADEIES-STUMIE ...ecoeeiieiiet et e e 22
8. Psychotraumatologische AmMbBUIANZ..............coooiiiiiee e 22

G Weitergehende Informationen...........ccccoeeeis eiviiiiiiiiiiiiccse e 24

Qualitatsbericht_ WK-Dortmund_2004.pdf Seite 3von 24



Basisteil

Basistell

A Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten des Krank enhauses
A-1.1 Allgemeine Merkmale des Krankenhauses
Westfalische Klinik Dortmund

MarsbruchstraRe 179 Postfach 41 03 45
44287 Dortmund 44273 Dortmund

wzdortmund@wkp-Iwl.org
www.psychiatrie-dortmund.de

A-1.2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses
Das Institutionskennzeichen lautet 260 590 275

A-1.3 Name des Krankenhaustragers
Die WK Dortmund ist eine Einrichtung des Landschaftsverbandes Westfalen-
Lippe. Der Landschaftsverband Westfalen-Lippe ist eine 6ffentlich-rechtliche
Korperschaft mit Sitz in Minster.

A-1.4 Handelt es sich um ein akademisches Lehrkrank  enhaus?

Die WK Dortmund ist Akademisches Lehrkrankenhaus und Universitatsklinik fur
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie der Ruhr-Universitat Bochum.

A-1.5 Anzahl der Betten im Krankenhaus nach § 108/1 09 SGB V
Zum Stichtag 31.12. 2004 betrug die Bettenanzahl 536

A-1.6 Gesamtzahl der im abgelaufenen Kalenderjahr b  ehandelten
Patienten:

Im Jahr 2004 wurden 6.798 stationare und 9.247 ambulante Falle behandelt.
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A- 1.7 A Fachabteilungen

FA-Kode Name der Fachabteilung Zahl der Zahl der HA (Hauptabteilung)  Ambulanz
§ 301 Betten stationaren oder ja/nein
SGB V Falle BA (Belegabteilung)
2900 Allgemeine Psychiatrie 492 6.590 HA ja
3100 Psychpsomatlk/ Psycho- a4 260 HA ja
therapie
A-1.7 B Mindestens Top 30 DRG

A-1.8

Fur die Psychiatrie wird noch nicht nach dem DRG-System abgerechnet. Die
wichtigsten Diagnosen fiir die Fachrichtung werden auf Seite 12 dargestellt.

Besondere Versorgungsschwerpunkte und Leistu ngsangebote

Die ,Westfalische Klinik Dortmund — Psychiatrie, Psycho therapie, Psycho-
somatische Medizin“ ist ein Krankenhaus des Landschaftsverbandes Westfa-
len-Lippe. Sie hat den Pflichtversorgungsauftrag fir die Stadt Dortmund (ohne
Stadtbezirke Hombruch, Litgendortmund und Stadtteil Kirchlinde) sowie fiir den
Kreis Unna. Das Versorgungsgebiet umfasst insgesamt ca. 900.000 Einwohner.
Neben vier Abteilungen der Fachrichtung ,Allgemeine Psychiatrie”, zu der auch
eine Abteilung fur Suchtmedizin und eine Abteilung fir Gerontopsychiatrie z&h-
len, wird auch die Disziplin ,Psychosomatische Medizin und Psychotherapie” ge-
fuhrt.

Die WK Dortmund bietet eine regionale und gemeindenahe psychiatrische, psy-
chotherapeutische und psychosomatische Versorgung der Birgerinnen und Bur-
ger der Stadt Dortmund und des Kreises Unna in allgemein-psychiatrischen und
spezialisierten Abteilungen und Stationen. Die Behandlungsangebote kdnnen
auch von Kranken aus anderen Herkunftsgebieten in Anspruch genommen wer-
den.

Im Rahmen des Versorgungsauftrages wird eine enge Zusammenarbeit mit allen
ambulanten und komplementéren Versorgungsanbietern der Region gepflegt.
Schwerpunkt der WK Dortmund ist die Krankenhausbehandlung.

Die voll- oder teilstationare Krankenhausbehandlung wird durch das Angebot der
ambulanten Behandlung durch die fachlich gegliederte Institutsambulanz der WK
Dortmund abgerundet. Eine medizinische Rehabilitationsbehandlung Alkohol-
kranker sowie stationdre Eingliederungshilfe im Westfalischen Wohnverbund
Dortmund und stationare Pflege im Westféalischen Pflegezentrum Dortmund wer-
den angeboten.

Die WK Dortmund tragt dafir Sorge, dass die Patienten, die keiner stationdren
Behandlung mehr bedirfen, durch gemeindenahe Beratungs-, Behandlungs- und
Betreuungsangebote angemessene Unterstiitzung finden.

Alle anerkannten anamnestischen und diagnostischen Methoden zur Befunder-
hebung und Behandlungsplanung werden angewendet. In allen Abteilungen fin-
det die multimodale Therapie der jeweils vorliegenden psychischen Erkrankung
statt als bedarfsorientierte und patientengerechte Kombination aus Psychophar-
makologie, Psychotherapie, Soziotherapie, Sozialarbeit, Ergotherapie, Bewe-
gungstherapie und Kunsttherapie.
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Fur alle Patientinnen und Patienten werden ein Reihe von lebenspraktischen An-
geboten vorgehalten:

Leistungsangebote

» Aufenthaltsraume

e Beschwerdestelle

» Besondere Verpflegung mdglich (vegetarisch, muslimisch)
e Besuchsdienste

» Bibliothek

e Cafeteria

e Dolmetscherdienste nach Bedarf

e Fernsehraum auf der Station

+ Fortbildungsangebote fiir Patienten bzw. Offentlichkeit
e Friseur im Haus

» Kiosk/ Einkaufsméglichkeiten

e Kirchlich-religiése Einrichtungen (Kapelle, Seelsorge)
» Klinikeigene Parkplatze fiir Besucher und Patienten

e Kulturelle Angebote

» Parkanlagen

e Patienteninformationsmaterial

* Telefon

e Wahlessen

e Wertfach im Zimmer

Als psychiatrisches Fachkrankenhaus besteht eine regionale Versorgungsver-
pflichtung fir die Region Dortmund (ohne Stadtbezirke Hombruch, Lutgendort-
mund und Stadtteil Kirchlinde) sowie fir den Kreis Unna.

A-1.9 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Abteilung Allgemeine Psychiatrie |

Institutsambulanz mit dem kompletten Spektrum der anerkannten allgemeinpsy-
chiatrischen Versorgungsinhalte.

Abteilung Allgemeine Psychiatrie Il

Ambulantes Angebot in der Mutter-Kind-Ambulanz fir postpartal psychisch er-
krankte Mutter (Depression, Psychose).

Abteilung Suchtmedizin

Ambulante Gruppenangebote im Anschluss an stationare Akutbehandlung.
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Abteilung Gerontopsychiatrie

Gerontopsychiatrische Ambulanz mit Gedachtnissprechstunde und analytisch/
tiefenpsychologisch orientierter Gruppenpsychotherapie.

Abteilung Psychosomatische Medizin und Psychotherap ie

Die Abteilung bietet neben einer psychosomatischen Ambulanz eine berufsge-
nossenschaftliche Spezialambulanz fiir psychische Stérungen nach Arbeitsunfal-
len sowie eine psychotraumatologische Ambulanz.

A-2.0 Abteilungen mit Zulassung zum Durchgangs-Arzt  verfahren der Be-
rufsgenossenschaft?
Entfallt.

A-2.1 Apparative Ausstattung und therapeutische Mog lichkeiten

A-2.1.1 Apparative Ausstattung

Vorhanden Verfugbarkeit
24 Stunden
Leistungsbereich sichergestellt
JA NEIN JA NEIN
Elektroenzephalogramm (EEG) X X
Elektrokardiogramm (EKG) X X
Sonographie X X
Elektrotherapie X X
Unterwassermassage X X
Rontgen X X
Labor X X
Lichtlampe X X

Anmerkung: Die 24-Stunden Verfligbarkeit bezieht sich nur auf den Standort der Einrich-
tung. Durch die dichte Versorgung mit somatischen Krankenh&usern im Stadtgebiet sind
alle diagnostischen Versorgungsleistungen im Rahmen von Konsilen Tag und Nacht
verflgbar.
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A-2.1.2 Therapeutische Mdglichkeiten

B-1.1

Leistungsbereich

Physiotherapie
Ergotherapie
Gruppenpsychotherapie
Einzelpsychotherapie
Psychoedukation
Arbeitstherapie
Kunsttherapie
Soziotherapie, Sozialarbeit
Bewegungstherapie
Psychopharmakotherapie
Verhaltentherapie
Tiefenpsychologisch fundierte Therapie
Lichttherapie
Traumatherapie

Fachabteilungsbezogene Struktur- und Leistungsdat en des
Krankenhauses

Fachrichtung ,Allgemeine Psychiatrie

Es werden in der Fachrichtung Psychiatrie vier Abteilungen gefuhrt. Die arztliche
Leitung wird durch den Arztlichen Direktor, Herrn Prof. Dr. med. Dr. rer. nat. Ul-
rich Sprick sowie die jeweiligen Chefarztinnen und Chefarzte der Abteilungen
wahrgenommen.

Abteilung ,Allgemeine Psychiatrie 1“ fiir das Versor gungsgebiet Dortmund

Chefarzt: Herr Prof. Dr. med. Dr. rer. nat. Ulrich Sprick, Facharzt fir Psychiatrie
und Psychotherapie, Psychologischer Psychotherapeut, Dipl.- Gesundheitstko-
nom (Oec.-med.).

Leiter des Pflegedienstes der Abteilung: Herr Ernst Goebbels.

Abteilung ,Allgemeine Psychiatrie 11" fir das Verso rgungsgebiet

Kreis Unna

Chefarztin: Frau Petra Bosser, Facharztin flr Psychiatrie und Psychotherapie.

Leiterin des Pflegedienstes der Abteilung: Frau Annette Enste.
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Abteilung ,Suchtmedizin®

Chefarzt: Herr PD Dr. Gerhard Reymann, Facharzt fir Innere Medizin, Facharzt
fur Psychotherapeutische Medizin, Psychotherapie.

Leiter des Pflegedienstes der Abteilung: Herr Axel Schroder-Bergstermann.
Abteilung ,Gerontopsychiatrie”

Chefarztin: Frau Petra Dlugosch, Fachéarztin fur Psychiatrie und Psychotherapie.
Leiterin des Pflegedienstes der Abteilung: Frau Petra Frohlich.

B-1.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Allgemein en Psychiatrie

Abteilung Allgemeine Psychiatrie | (Dortmund)

Die Abteilung verfligt GUber zwei geschiitzte und sechs offene Stationen, eine Ta-
gesklinik und die Institutsambulanz. Die Indikationen sind Krisen bei belastenden
Lebensereignissen, Suizidale Krisen, depressive Erkrankungen, Manien, psycho-
tische Stdrungen, Angst- und Zwangserkrankungen sowie Verhaltens- und Per-
sonlichkeitsstérungen.

Der therapeutische Ansatz ist multimodal und umfasst eine Pharmakotherapie
nach modernsten Gesichtspunkten, verhaltenstherapeutische, tiefenpsychologi-
sche und familientherapeutische Psychotherapie, Soziotherapie (Gestaltung des
Alltags) und Sozialarbeit, Psychoedukation, Selbstsicherheitstraining, Entspan-
nungsverfahren, Sport- und Bewegungstherapie, Ergo- und Kunsttherapie, Tanz-
therapie und Arbeitstraining. Ferner wird eine Psychoedukation flir Angehérige
sowie angeboten.

Abteilung Allgemeine Psychiatrie Il (Kreis Unna)

Die Abteilung verfugt Gber zwei geschiitzte und drei offene Stationen, eine Mut-
ter-Kind-Ambulanz fiir postpartal psychisch erkrankte Mutter und eine Tagesklinik
in der Stadt Linen.

Die Indikationen sind Personlichkeitsstérungen, Akute Belastungsstérungen,
Psychosen, Affektive Erkrankungen, Verhaltensstérungen, Akute suizidale Kri-
sen.

Schwerpunkte der therapeutischen Angebots sind Einzel- und Gruppentherapie,
Kunsttherapie, Bewegungstherapie, Psychoedukation, Milieu-, Soziotherapie,
Sozialarbeit und Arbeitstraining. Speziell fir Angstpatienten werden Trainings-
gruppen angeboten.

Abteilung Suchtmedizin

Die Abteilung behandelt schwerpunktmafig Patienten mit Alkoholabhangigkeit,
Medikamentenabhangigkeit sowie Drogensucht (lllegale Drogen). Die Stationen
fur die Behandlung Alkohol-/Medikamentenabhéngige sowie die von Abhangigen
illegaler Drogen sind getrennt.

Die Therapie umfasst Einzel- und Gruppentherapie, Gruppenpsychotherapie,
Gruppenpflege, Sozialarbeit, Bewegungstherapie, Ergotherapie, Psychoedukati-
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on z.B. zum Gesundheitsverhalten. Es wird ein umfassender Labor-Check zur
Hepatitis-C-Serologie sowie Luesprophylaxe angeboten.

Mit den Selbsthilfegruppen wird eng kooperiert. Auch mit komplementéaren Ein-
richtungen der Suchthilfe in der Region bestehen Kooperationsvertrage und da-
durch bewahrte Zusammenarbeit.

Es kdnnen sich auch Paare in die Akutbehandlung ,,Drogen” begeben.

Abteilung Gerontopsychiatrie

Die Abteilung Gerontopsychiatrie behandelt ab dem 60. Lebensjahr das gesamte
Spektrum psychischer Erkrankungen. Zu einer stationaren Aufnahme fihren
schwerpunktmaliig tiefe Depression, akute psychotische Phanomene mit wahn-
hafter Verkennung, Verwirrtheitszustadnde unklarer Genese, Unruhezustande
oder Umkehr des Tag-Nacht-Rhythmus bei Demenzerkrankungen sowie Ent-
zugssymptomatik bei sekundarer Suchterkrankung.

Das Therapieangebot umfasst Pharmakotherapie, Einzel- und Gruppengespra-
che, Psychotherapie (tiefenpsychologisch fundiert und verhaltenstherapeutisch),
Kunsttherapie, Ergotherapie, Sozialarbeit, Orientierungs- und Hirnleistungstrai-
ning, Krankengymnastik, Entspannungsiibungen, Balneotherapie, ,Snoezelen®,
Lichttherapie, Psychoedukation sowie soziotherapeutische Angebote.

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Allgeme inen
Psychiatrie

Abteilung Allgemeine Psychiatrie | (Dortmund)

Fur depressive Erkrankungen sowie fir Patienten, die sowohl an einer Psychose
wie gleichzeitig auch an einer Sucht erkrankt sind, bestehen jeweils eigene Stati-
onen.

Abteilung Allgemeine Psychiatrie Il (Kreis Unna)

Es wird eine Mutter-Kind-Ambulanz angeboten fiir postpartal psychisch erkrankte
Mdtter.

Ein weiteres spezialisiertes Angebot richtet sich an Patienten mit Intelligenzmin-
derung und Entwicklungsstorungen in Verbindung mit einer psychiatrischen Er-
krankung.

Abteilung Suchtmedizin

Die stationare Akutbehandlung umfasst eine Krisenintervention zur Notfallbe-
handlung sowie das therapeutische Konzept der Qualifizierten Akutbehandlung
(Entzug), die weiterreichende und motivationsférdernde suchtmedizinische Be-
handlungsziele umfasst.

Die mittel- und langfristigen Behandlungsangebote gliedern sich in die Kranken-
hausbehandlung chronisch- und mehrfachgeschadigter Abhangigkeitskranker, in
medizinische Rehabilitation und tiefenpsychologisch sowie verhaltenstherapeu-

tisch orientierte Psychotherapie.
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Abteilung Gerontopsychiatrie

Eine Tagesklinik und die Gedachtnissprechstunde innerhalb einer stetig anwach-
senden Ambulanz erganzen das stationare Angebot von drei Stationen. Eine Sta-
tion ist auf die Behandlung von Depressionen im Alter spezialisiert. Es besteht
eine Kooperation mit der Stadt Dortmund im Demenz-Servicezentrum (Modell-
projekt des Landes).

B-1.4 Weitere Leistungsangebote der Allgemeinen Psy  chiatrie

Ein besonderes Leistungsangebot der Fachrichtung Allgemeine Psychiatrie ist
die Zentrale Arbeitstherapie mit Arbeitstraining in eigenen Werkstétten.

Durch die von der WK Dortmund ebenfalls unterhaltenen Einrichtungen des
Wohnverbundes, des Pflegezentrums sowie einer engen Kooperation mit dem
Psychosozialen Tragerverein (PTV) im betreuten Wohnen existiert eine enge
Verzahnung mit dem komplementaren Bereich.

B-1.1 Fachrichtung ,Psychosomatik und Psychotherapi e"

Abteilung ,Psychosomatische Medizin und Psychothera pie”

Chefarzt: Herr Prof. Dr. med. Stephan Herpertz, Facharzt flir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie, Facharzt fir Innere Medizin.

Leiterin des Pflegedienstes der Abteilung: Frau Gudrun Christiane Scheidler.

B-1.2 Medizinisches Leistungsspektrum der Fachabtei lung
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Die Abteilung ist in zwei Stationen gegliedert. Die Behandlungen erfolgen im ge-
samten Spektrum der Psychosomatischen Medizin und Psychotherapie nach ei-
nem psychodynamischen und verhaltenstherapeutischen Ansatz und umfassen
Einzelpsychotherapie, Gruppenpsychotherapie, stérungsspezifische Gruppen-
psychotherapie, Psychoedukation, Kunsttherapie, Konzentrative Bewegungsthe-
rapie, Ergotherapie, Sozialarbeiterische Beratung. Die Familie bzw. Partner wer-
den in die Behandlung einbezogen.

Die Abteilung ist akademisches Lehrkrankenhaus und Universitatsklinik Psycho-
somatische Medizin und Psychotherapie der Ruhr-Universitat Bochum.

B-1.3 Besondere Versorgungsschwerpunkte der Fachabt  eilung
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Es werden spezialisierte Behandlungskonzepte fir Angststérungen, posttrauma-
tische Belastungsstérungen, Schmerzstérungen, Ess-Stérungen, Stérungen der
Krankheitsverarbeitung, Persdnlichkeitsstérungen sowie fir depressive Stérun-
gen angeboten.
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B-1.4

B-1.5

B-1.6

Die Fachabteilung kooperiert mit der Studentenberatung der Universitat Dort-
mund und mit dem Klinikum Dortmund gGmbH im Bereich Psychodiabetologie

und Konsiliardiensten.

Weitere Leistungsangebote der Fachabteilung
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Neu aufgebaute Leistungsangebote sind die psychosomatische Betreuung von
Spitzensportlern des Olympiastitzpunktes Dortmund und die psychotraumatolo-

gische Ambulanz.

Mindestens die Top-10 DRG

Fur die Psychiatrie wird noch nicht nach dem DRG-System abgerechnet. Die

wichtigsten Diagnosen siehe néchster Abschnitt.

Mindestens die 10 haufigsten Haupt-Diagnosen
Berichtsjahr

1. Fachrichtung ,Psychiatrie”

Rang

~No ok wN R

[e¢]

10

der Fachabteilung im

ICD-10 . Fallzahl
3-stellig Bezeichnung
F10 Stérungen durch Alkohol 1.539
F20 Schizophrenie 946
F32 Depressive Episode 581
F19 Storungen durch multiplen Substanzgebrauch 531
F25 Schizoaffektive Storungen 400
F33 Rezidivierende depressive Episode 385
F43 Reaktionen auf schwerwiegende Belastungen, 300
Anpassungsstorungen
F11 Storungen durch Opioide 251
F60 spezifische Personlichkeitsstorungen 216
FO5 Delir, nicht durch Alkohol / sonst. psychotrope Substanzen 196
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2. Fachrichtung ,Psychosomatik und Psychotherapie”

Rang ICD-10 : Fallzahl
3-stellig Bezeichnung
1 F32 Depressive Episode 66
2 F50 Essstérungen 47
3 F33 Rezidivierende depressive Episode 33
4 F41 sonstige Angststérungen 22
5 F60 spezifische Persdnlichkeitsstorungen 22
6 F45 somatoforme Stérungen 15
7 F43 Reaktionen auf schwerwiegende Belastungen, Anpassungs- 12
stérungen
8 F40 phobische Stérungen 9
9 F98 sonst. Verhaltens- u. emotionale Stérungen mit Beginn in der 7
Kindheit
10 F44 dissoziative Stérungen 5

Hauptdiagnose gemaR der jeweils geltenden Fassung der Deutschen Kodierrichtlinien.

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

In der WK Dortmund werden keine Eingriffe und Operationen durchgeftihrt.

B-2.1 Ambulante Operationen nach 8§ 115 b SGB V

In der WK Dortmund werden keine Eingriffe und Operationen durchgefihrt.

B-2.2 Mindestens Top-5 der ambulanten Operationen

In der WK Dortmund werden keine Eingriffe und Operationen durchgefihrt.

B-2.3 Sonstige ambulante Leistungen

Die Anzahl der Behandlungen in der psychiatrischen Institutsambulanz (§ 118
SGB V) betrug im Jahr 2004 9.247 Falle.

Qualitatsbericht_ WK-Dortmund_2004.pdf Seite 13 von 24



Basisteil

B-2.4 Personalqualifikation im Arztlichen Dienst

Personalqualifikation bei den Arztinnen und Arzten zum Stichtag 31.12.2004:

FA-Kode Fachabteilung Anzahl der Anzahl Anzahl Arzte mit
§ 301 beschaftigten Arzte Arzte in Weiter- abgeschlossener
SGB V insgesamt*) bildung Weiterbildung
2900 Allgemeine Psychiatrie 62 33 29
3100 Psychosomatik/ 8 5 3
Psychotherapie
Gesamt 70 38 32

Anmerkung: Die weiteren fur die Behandlung unabdingbaren Berufsgruppen wie Psycho-
loginnen/ Psychologen und Padagoginnen/Péadagogen, die nonverbalen Therapeutin-
nen/Therapeuten (Ergo-, Bewegungs-, Kunsttherapie u. a.) sowie die Beschaftigten des
Sozialdienstes sind geman der Berichtsvorgabe nicht aufgeflihrt. Sie umfassen insge-
samt. rund 70 Personen

Weiterbildungsbefugnis:  Insgesamt verfiigen drei Arztinnen/ Arzte tiber die Weiterbil-
dungsbefugnis im Fachgebiet Psychiatrie und Psychotherapie.

B-2.5 Personalqualifikation im Pflegedienst

Personalqualifikation im Pflegedienst zum Stichtag 31.12.2004:

FA-Kode Fachabteilung Anzahl der davon exa-  davon mit entspr. Anteil Kran-
§ 301 beschaftigten miniert Fach- kenpflege-
SGB V Pflegekrafte (3 Jahre) weiterbildung helfer/-in
insgesamt (3 Jahre plus Fa-
chweiterbildung)
(1 Jahr)
2900 Allgemeine Psychiatrie 320 96,25 % 10% 2,5%
3100 Psychosomatik/ 14 100% 7,14% 0%
Psychotherapie
Gesamt 334 96,4% 9,88% 2,4%

Anmerkung In der Aufstellung nicht enthalten sind Fortbildungen "Leitung einer Pflege-
einheit/Station", Fortbildung zur "Suchtschwester/-pfleger”, ,Sozialtherapeutische Wei-
terbildung zur "Fachkraft im Maf3regelvollzug" sowie Fortbildung "Mentor/in".
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C Qualitatssicherung
C-1 Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGB V
Die externe Qualitatssicherung nach 8 137 SGB V bezieht sich auf operative

Eingriffe und MaRnahmen, die in der WK Dortmund nicht durchgefihrt werden.
Deshalb erfolgt hier keine Darstellung.

C-2 Quialitatssicherung beim ambulanten Operierenna ch 8 115 b SGB V

In der WK Dortmund werden keine ambulanten Operationen durchgefihrt.

C-3 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht (8§ 112 SGB V)

Siehe C-1.

C-4 Qualitatssicherungsmal3nahmen bei Disease - Man  agement -
Programmen (DMP)

Fur die psychiatrische Versorgung bestehen zur Zeit noch keine Disease-
Management-Programme.

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenvereinbarung
nach 8 137 Abs. 1 S. 3Nr. 3SGB V

Fur die psychiatrische Versorgung bestehen zur Zeit noch keine Vereinbarungen
zu Mindestmengen.

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

Siehe C-5.1
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D Qualitatspolitik

1. Unsere Kernprozesse

Kernprozess ist die Behandlung psychisch akut-kranker Patientinnen und Patienten sowie
die Betreuung von psychisch behinderten oder entwicklungsgestérten Menschen vorwie-
gend aus der Region Dormund und Unna. Die Einrichtung ist Uberregional offen.

Gemeinsame Arbeitsgrundlage ist ein mehrdimensionales Krankheitskonzept auf der Ba-
sis des biopsychosozialen Modells. Dieses bericksichtigt die Wechselwirkung von biolo-
gischen, psychologischen, personalen, interpersonalen, sozialen und soziokulturellen Di-
mensionen im Krankheitsverlauf und im Behandlungsprozess. Die Behandlung ist grund-
satzlich multiprofessionell, d. h. die Behandlungs- und Betreuungsteams setzen sich aus
den verschiedenen therapeutischen und pflegerischen Berufsgruppen zusammen.

Unser Handeln orientiert sich an den Leitlinien und Standards der Fachgesellschaften.
Den Fortschritt in der Medizin, Pflege und Betreuung greifen wir unmittelbar auf. In der
Behandlung bertcksichtigen wir auch zunehmend besondere Interessen und Bedurfnis-
sen unseres Klientels, was ihren kulturellen und sozialen Hintergrund betrifft.

2. Werte der Toleranz

Grundlage unseres therapeutischen Denkens und Handelns ist ein von Respekt und Ach-
tung gepragtes Menschenbild. Psychisch erkrankte Menschen sind besonders verletzlich.
Sie brauchen eine stabile therapeutische Beziehung, die Sicherheit gibt, Angste nimmt
und Vertrauen schafft. Dieses therapeutische Beziehungsangebot soll unaufdringlich sein.
Ziel ist - neben Heilung, Besserung, Linderung oder Verhitung einer Verschlimmerung
der Beschwerden - auch die gesunden Anteile der Patientinnen und Patienten oder Be-
wohnerinnen und Bewohner zu férdern.

Unsere Werte verpflichten uns auf Toleranz und Verstandnis fiir abweichendes Verhalten
und das Denken und Empfinden psychisch gestdrter Menschen. Mafl3gaben sind Einfiih-
lungsvermégen und Konfliktfahigkeit, Offenheit und Respekt.

Zur Vermittlung dieser Werte haben wir uns ein Leitbild gegeben, das Basis unseres Han-
delns ist. Es ist damit auch Grundlage des Fuhrens und Anleitens von Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern.

3. Unsere Verantwortung fir die Region

Die WK Dortmund ist Teil der regionalen psychiatrischen, psychotherapeutischen und
psychosomatischen Versorgung. Es gehdort zu unserer Aufgabe, die psychosoziale Ver-
sorgung in der Region aktiv mit zu gestalten. Der Schwerpunkt der differenzierten Be-
handlungsangebote liegt in der Krankenhausbehandlung. Diese wird ergénzt durch ambu-
lante Behandlung, Rehabilitation, Forderung, Pflege und Wohnverbund. Unser Ziel ist,
Partner fir die gesamte psychiatrische Leistungskette zu sein.

Unser Handeln richtet sich auch auf die Bedurfnisse der Region aus. So antworten wir mit
unseren Leistungsangeboten z. B. auf die Entwicklung der Bevdélkerungsstruktur mit der
Ausweitung und Differenzierung der gerontopsychiatrischen Versorgung, wir haben die
Notfallversorgung der Region Ubernommen und stellen uns auch besonderen Problembe-
reichen wie dem Umgang mit illegalen Drogen.

Mit der Dezentralisierung unserer Versorgung durch Dependancen, Vor-Ort-Tageskliniken
und kleinen Einheiten setzen wir das Konzept einer wohnortnahen Versorgung um. Unse-
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re Arbeit zielt darauf, der Bevolkerung eine integrierte, moglichst niedrigschwellige Ver-
sorgung anzubieten. Wir verstehen uns als Teil des regionalen Netzwerkes der psychiatri-
schen Versorgung.

4. Unsere Kundenbeziehungen

Wir erbringen unsere Leistungen in einem Spannungsfeld unterschiedlicher Nachfragen.
Gegenuber unseren Patientinnen und Patienten, Bewohnerinnen und Bewohner sowie
deren Angehdrigen und Betreuern sind wir ein vertrauensvoller Partner, der auch in kon-
fliktreichen Beziehungen die Wiirde der Patientinnen und der Patienten achtet.

Wir verpflichten uns darauf, die Interessen der Region, der Kostentrager sowie der Ge-
sellschaft zu bertcksichtigen. Wir pflegen unsere Verflechtung mit der Gesellschaft Gber
die Teilnahme am Netzwerk von Institutionen der Politik, der Verbande, der Wissenschaft
und von Interessenvertretungen. Hier sind u.a. zu nennen: die Stadt Dortmund (Gesund-
heitsamt und Sozialpsychiatrischer Dienst), die Vereinigung der Psychiatrie-Erfahrenen,
die Krankenkassen, der Medizinische Dienst der Krankenkassen (MDK), niedergelassene
Fach- und Allgemeinarzte und die somatischen Fachkrankenhauser sowie Trager des
Betreuten Wohnens, Tagesstatten, Altenheime und die Psychosoziale Konferenz.

5. Wandel

Wandel und Bewegung in der Gesellschaft spiegeln sich im Krankenhaus wider. Wir stel-
len uns aktuellen Auseinandersetzungen und Innovationen in Kultur und Gesellschaft. So
fordert der zunehmende Wettbewerb der Leistungs- und Kostentréger im Sozial- und Ge-
sundheitswesen uns konstruktiv heraus. Wir nutzen dies als Chance fir hohere Wirt-
schaftlichkeit und mehr Transparenz, Modernisierung und wachsendes Qualitéatsbe-
wusstsein. Innerhalb der psychiatrischen Kliniken haben wir friith und umfassend auf die
Informations- und Kommunikationstechnologie gesetzt. Unser Projekt ,Okoprofit*, in dem
sich Wirtschaftlichkeit und Umweltbewusstsein verbindet wurde ausgezeichnet. Um Syn-
ergien bei der Nutzung von Ressourcen zu erreichen, kooperieren wir mit der Hans-
Prinzhorn-Klinik Hemer in einem regionalen Verbund. Mit birgeroffenen Kulturveranstal-
tungen wie Ausstellungen, Theaterauffihrungen oder jahreszeitlichen Festen und Sympo-
sien fir das Fachpublikum setzen wir den Dialog mit der Offentlichkeit fort.

6. Menschen fiir Menschen

Als eine Einrichtung, in der Menschen fiir Menschen heilend und helfend einstehen und
Beziehungsangebote machen, sind die Beschéftigten — als Einzelperson wie als Teams —
das Kernstiick aller Behandlung und Betreuung.

Wir investieren in Supervision und intensive Fort- und Weiterbildung. Betriebliche Ge-
sundheitsférderung, Erprobung geteilter Fiihrung und flexible Arbeitszeitmodelle sind ak-
tuelle Beispiele einer offenen Organisationsentwicklung und anforderungerechten Perso-
nalentwicklung.

7. Entwicklung: Regionalisierung und Differenzierun g

Den Weg der Regionalisierung setzen wir in den nachsten Jahren mit einer Tagesklinik
und einer 60-Betteneinheit in der Kreisstadt Unna fort. Mit einer weiteren gerontopsychi-
atrischen Tagesklinik mit Standort in Bergkamen werden wir die Versorgung fur altere
psychiatrisch Erkrankte verbessern. Als weitere Neubauten sind eine allgemeinpsychiatri-
sche sowie eine suchtmedizinische Tagesklinik in Dortmund geplant. Behandlungsbedurf-
tige psychiatrische Erkrankungen kdnnen damit differenzierter versorgt werden.

Bei den Behandlungsangeboten setzen wir Schwerpunkte: in der spezialisierten Behand-
lung von Depression sowie Doppel-Erkrankungen von Psychose und Sucht.
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Qualitatsmanagement und dessen Bewertung

Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanage ments im Kran-
kenhaus

Das Qualitaitsmanagement der WK Dortmund gliedert sich in die im LWL-
PsychiatrieVerbund abgestimmten Grundsétze (1) und die konkrete Organisation
und inhaltliche Ausgestaltung in der Einrichtung selbst (2).

(1)

(2)

Die Abstimmung innerhalb des LWL-PsychiatrieVerbundes erlaubt die
Entwicklung fundierter Vorgehensmodelle bei Fremd- und Selbstbewertun-
gen. Gemeinsame Plattform ist hier das Business-Excellence-Modell der Eu-
ropean Foundation of Quality Management (EFQM) und — bereits in einigen
Kliniken eingefiihrt —das krankenhausspezifische Zertifizierungsmodell ,Ko-
operation fur Transparenz und Qualitdt im Gesundheitswesen” (KTQ).

Das Benchmarking zwischen den elf psychiatrischen Kliniken wird laufend
erweitert. Zur Zeit werden die Kennzahlen aus den gemeinsam eingesetzten
Erhebungsinstrumenten Patientenbefragung, Mitarbeiterbefragungen und
Auswertung zu den sog. ,besonderen Vorkommnisse" eingesetzt. Es besteht
eine gemeinsame Beschwerdestelle beim Trager und ein regelmaRiger Aus-
tausch zwischen den hauptamtlichen Qualitdtsmanagerinnen und Qualitats-
managern der Einrichtungen.

Fur das Qualitatsmanagement der WK Dortmund  ist die Betriebsleitung
hauptverantwortlich. Sie wird unterstitzt durch die Qualitatslenkungsgruppe
aus Mitgliedern des Fuhrungskreises die die Qualitatssicherung und Quali-
tatsverbesserung erdértert und steuert. Ein hauptamtlicher Qualitditsmanage-
mentbeauftragter wirkt vor allem als interner Prozessberater und Projektlei-
ter. Wegen der zunehmenden Anforderungen an das ,Change-Management
sind neue Funktionen der Personal- und Organisationsentwicklung sowie
zum Informations- und Kommunikationswesen eingerichtet worden. In einem
nachsten Schritt wird Projektverantwortung systematisch an die dritte Fuh-
rungsebene delegiert.

Inhaltliche Schwerpunkte der ndchsten Jahre sind:
- die Evaluation der Depressionsbehandlung,

- die Einfihrung eines Prozessmanagementmodells fir die Behandlungs-
steuerung,

- verbesserte Hotelleistung und Parkgestaltung,

- systematische Erhebung der Anforderungen der unterschiedlichen Kun-
dengruppen der Einrichtung wie Patienten, Kostentrager, einweisende
Arztinnen und Arzte.
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E-2 Qualitatsbewertung

Die Westfalische Klinik Dortmund hat sich im Berichtszeitraum an folgenden
Maflinahmen zur Bewertung von Qualitat bzw. des Qualitditsmanagements betei-
ligt (Selbst- oder Fremdbewertungen):

Im Jahr 2003 ist eine erste Selbstbewertung nach dem EFQM-Modell durchge-
fuhrt worden. Die zweite Selbstbewertung ist fr 2005 geplant.

Das Umweltmanagement der Einrichtung wurde 2003 im Oko-Profit-Verfahren
uberpriift und hat die Auszeichnung als ,Okoprofitabler Betrieb* erhalten.

E-3 Ergebnisse in der externen Qualitatssicherungg eméaR § 137 SGB V

Fur die psychiatrische Versorgung sind noch keine Verfahren externer Qualitats-
sicherung nach 8§ 137 SGB V vereinbart worden.

Die WK Dortmund beteiligt sich jedoch an den Qualitatssicherungsverfahren
innerhalb des Landschaftsverbandes Westfalen-Lippe.
Siehe hierzu Abschnitt E-1.
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F Qualitatsmanagementprojekte im Berichtszeitraum

Im Krankenhaus sind folgende ausgewahlte Projekte des Qualititsmanagements im Be-
richtszeitraum durchgefiihrt worden:

1. Einfihrung Krankenhausinformationssystem

Die WK Dortmund fiihrt — in der Pilotfunktion fir den LWL-PsychiatrieVerbund — seit
2003 ein Krankenhausinformationssystem (KIS) ein. Folgende Programmmodule wer-
den bisher erfolgreich eingesetzt:

- Ein Modul zur dezentralen Eingabe von Aufnahmen, Verlegungen und Entlassungen
fur die Aufnahmeeinheit und die Stationen.

- Die Fachdokumentation von Medizin, Pflege, Sozialarbeit und nonverbalen Thera-
pien.

- Das Management zu Patienten- und Abrechnungsdaten und der elektronische Da-
tentransfer mit den Kostentragern.

Das KIS stellt ein erhebliches Innovationsprojekt mit hohem Investitionsaufwand dar
und betrifft alle Kernprozesse der Krankenhausbehandlung sowie die unterstiitzenden
Prozesse zur Verwaltung, Abrechnung und Statistik. Mittlerweile sind alle finf Kran-
kenhausabteilungen mit 22 Stationen am Netz.

Der Einfihrungsprozess, die Praxistauglichkeit, der Nutzen und Entwicklungsbedarf
wurden durch Gruppeninterviews evaluiert. Die flr die Beschéaftigten wichtigsten Ver-
besserungen durch das KIS betrafen die Lesbarkeit und Verfligbarkeit der Dokumen-
tation sowie die Verbesserung des Berufsgruppen Ubergreifenden Informationsaus-
tausches. Das KIS spielt heute eine wichtige Rolle bei einer stringenten Behandlungs-
planung und dem fachlichen Controlling sowie der Reflexion der Beziehungen von
Fachpersonal und Patienten.

In der Folge dieses Prozesses haben sich weitere Bereiche ebenfalls modernisiert. Es
besteht heute eine Stabsgruppe Informations- und Kommunikationsmanagement und

ein systematisches Anderungsmanagement zur fortwahrenden Fehlerbereinigung und
fachlichen Weiterentwicklung. Das IT-Schulungskonzept der Einrichtung gewéhrleistet
einen hohen Benutzerstandard.

2. Substitutionsbehandlung illegale Drogen Linen

Aufgrund von Versorgungsengpassen in der Region Gibernahm die Suchtmedizinische
Ambulanz im Oktober 2003 die Substitutionsbehandlung in den Raumen der DRK-
Wache in der Stadt Lunen. Es erfolgte der Ausbau auf heute 70 substituierte Patien-
ten, was zu einer deutlichen Entlastung der anfanglich angespannten Situation fuhrte.
So konnte u.a. die Wartezeit auf einen Behandlungsplatz erheblich gesenkt werden.
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3. Oko-Profit

Die Westfalische Klinik wurde 2003 als Oko-Profitabler Betrieb ausgezeichnet. Es
wurden ressourcenschonende Handlungsfelder erkannt und die Umsetzung von Ein-
zelmalRnahmen helfen, Kosten zu minimieren und tragen dazu bei, die Umwelt z.B.
durch Verringerung des CO2 - Ausstol3es zu entlasten

4. Facharztliche Besetzung und Neubau der Zentralen ~ Aufnahme

Die WK Dortmund hat ihre zentrale Aufnahme patientenorientiert gestaltet. Unter an-
derem wurden eine Zufahrt fur Liegendkranke sowie Raume flr Diagnostik geschaf-
fen. Seit Juni 2004 ist die zentrale Aufnahme an Werktagen tagsiber durch einen
Facharzt flr Psychiatrie und Psychotherapie besetzt. Wahrend dieser Zeiten finden
ca. 2/3 der Aufnahmen statt.

Mit dem Umbau ist eine grof3ztigige und freundliche Atmosphare fir die Patienten und
die Angehdrigen geschaffen worden. Die regulér einbestellten Patienten werden nun
von den Notaufnahmen getrennt.

Durch die Prasenz eines Facharztes flr Psychiatrie und Psychotherapie wird eine
verbesserte Patientenversorgung erreicht. Nach der facharztlichen diagnostischen
Einschatzung wird dem Patienten rasch ein geeignetes Behandlungsangebot vermit-
telt.

Durch eine optimierte Zuordnung zu den diversen spezialisierten Behandlungen und
Stationssettings werden die internen Verlegungen in den ersten Behandlungstagen
minimiert.

Durch die personelle Kontinuitat im facharztlichen Dienst verbessert sich die Koopera-
tion mit anderen Einrichtungen und den niedergelassenen Haus- und Fachérzte bei
der Versorgung psychiatrischer Patienten.

5. Patientenbefragung

In der schriftlichen Befragung zur Patientenzufriedenheit werden anhand von 20 Fra-
gen u. a. Themen des subjektiv erlebten Behandlungserfolges oder Zufriedenheit mit
den Hotelleistungen erhoben. Frauen und Méanner unterscheiden sich nur wenig in ih-
rem Antwortverhalten. Unterschiede gibt es aber in den Altersstufen und — wechselnd
und nur selten statistisch signifikant — zwischen den Behandlungsbereichen. Wichtige
Hinweise geben die Freitext-Antworten, in denen das Personal explizit gelobt wird,
sich aber auch Kritik Luft macht. Kritik ist willkommen und zudem Behandlungsziel,
wenn Patienten in ihrem Alltag berechtigte Interessen nicht erkennen und Anspriiche
nicht anmelden kénnen.

Bisherige Verbesserungsaktivitaten waren u. a. eine intensivere Aufklarung tber die
Wirkungen und Nebenwirkung von Medikamenten. Die Befragungsergebnisse haben
auch einen Anteil an der Einfihrung der anspruchsvollen Prozessiberwachung bei
der Speisenversorgung HACCP (Hazard Analysis and Critical Point System) - ein Sys-
tem zur Analyse und ggf. Korrektur von Gefahren und kritischen Punkten im Lebens-
mittel-Sicherheitsmanagement.
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6. Demenz-Servicezentrum fir die Region Dortmund

Trager des Demenz-Servicezentrum fir die Region Dortmund ist die Stadt Dortmund
in Kooperation mit der Westfalischen Klinik Dortmund, Abteilung Gerontopsychiatrie.
Das Demenz-Servicezentrum fiur die Region Dortmund wird im Rahmen der Landes-
initiative ,Demenz-Service NRW* vom Ministerium fur Gesundheit, Soziales, Frauen
und Familie des Landes Nordrhein-Westfalen und von den Pflegekassen geférdert.
Das Dortmunder Zentrum ist Teil eines Netzwerkes von acht Beratungsstellen fur
Menschen mit Demenz in NRW und dem Kuratorium Deutsche Altershilfe in KoIn.

Durch Wissenstransfer, qualifizierte Beratung, Schulung von Angehérigen und Fach-
krafte sowie durch den Aufbau von neuen Hilfe- und Betreuungsangeboten werden
betreuende Angehérigen und Fachkrafte unterstitzt.

Die Angebote werden in den einzelnen Stadtteilen, jeweils in den Stadtischen Senio-
renbegegnungszentren, eingerichtet. Betreuungsgruppen und Angehdrigengruppen in
Scharnhorst und Mengede haben bereits begonnen, auch Pflegekurse speziell zum
Thema ,Betreuung demenzkranker Menschen* wurden abgehalten. Im Demenz-
Servicezentrum werden regelméRige Beratungszeiten angeboten.

Die Haus- und Nervenérzte wurden eingeladen, um den Austausch von &rztlicher Sei-
te zu fordern. In Zusammenarbeit mit der Kassenéarztlichen Vereinigung Westfalen-
Lippe ist eine erste arztliche Fortbildungsveranstaltung zum Thema Demenz durchge-
fiihrt worden, weitere Fortbildungen fir Arzte sind geplant. Diese und andere Aktivita-
ten finden schwerpunktmafig zur Zeit noch in Dortmund statt, sollen jedoch soweit
mdglich auf den Einzugskreis des Demenz-Servicezentrums ausgedehnt werden.

7. Diabetes-Depressions-Studie (DIAD-Studie)

Patienten mit Diabetes mellitus (,Zuckerkrankheit“) haben im Vergleich zur Aligemein-
bevolkerung eine zweifach erhdhte Depressionsrate. Es ist gut belegt, dass fir de-
pressive Diabetiker erhdhte Risiken bestehen, da sie die Anforderung der Diabetes-
therapie in geringerem Umfang umsetzen als nichtdepressive Diabetiker. In einem von
der DGF geférderten Verbundprojekt (WK Dortmund- Abteilung Psychosomatische
Medizin, Diabetesklinik Bad Mergentheim, Heinrich-Heine-Universitéat Dusseldorf,
Johannes Gutenberg-Universitat Mainz) werden Therapieanséatze fir Patienten mit Di-
abetes mellitus und Depression evaluiert. In der randomisierten Kontrollstudie wird ei-
ne medikamentdse und eine psychotherapeutische Behandlung verglichen: Zusatz-
lich zur Diabetestherapie und —beratung wird bei einem Teil der Patienten eine medi-
kamentdse Behandlung mit einem modernen Antidepressivum (Wirkstoff Sertralin)
eingesetzt, bei dem anderen Teil eine kognitive Verhaltenstherapie. Von den Ergeb-
nissen erhofft man sich eine verbesserte Therapie fir diese Patienten, bei denen
massive Versorgungsprobleme bestehen.

8. Aufbau Psychotraumatologische Ambulanz

Die WK Dortmund wurde durch das Ministerium flir Gesundheit, Familie, Frauen und
Soziales autorisiert, eine Traumaambulanz einzurichten. Die psychotherapeutisch-
psychosomatische Traumaambulanz der Westféalischen Klinik Dortmund, Abteilung fur
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Universitatsklinik der Ruhr-
Universitat Bochum, dient einer moglichst frihzeitigen qualifizierten Untersuchung,
Beratung und Behandlung von psychisch traumatisierten Menschen. Sie richtet sich
an Opfer sexualisierter, hauslicher und krimineller Gewalt, Unfallopfer, Opfer von Na-
turkatastrophen und Angehérige von Opfern.
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Die Aufgaben umfassen die Psychodiagnostik (Interviews, Fragebdgen) und Indikati-
onsstellung fir weiterfhrende psychotherapeutische Unterstitzung. Weiterhin besteht
die Moglichkeit zu ambulanter oder stationarer Krisenintervention sowie zur Durchfih-
rung stationarer Traumatherapie und Weitervermittlung in ambulante Psychotherapie.
Die Traumaambulanz schlie3t eine Liicke in der friihzeitigen Versorgung von Akut-
traumatisierten. Die Traumaambulanz ist vernetzt mit der Polizei, dem Versorgungs-
amt und unterschiedlichen psychosozialen Einrichtungen.
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G Weitergehende Informationen

Verantwortlich fur den Qualitatsbericht

Betriebsleitung der WK Dortmund

- Herr Heinz Camen, Pflegedirektor
- Herr Manfred Feistel, Kaufmannischer Direktor
- Herr Prof. Dr. Dr. Ulrich Sprick, Arztlicher Direktor

Beauftragter fur Qualitditsmanagement und Qualitéatss icherung
Herr Stefan Bukies, Dipl. SozPad. (Univ.), Organisationspsychologe

Tel: 0231/ 45 03 307
stefan.bukies@wkp-Iwl.org

Links der Einrichtung:

mailto: wzdortmund @wkp-Iwl.org
Homepage: www.psychiatrie-dortmund.de
Broschiiren:

- Leitbild und Konzept der Westfalischen Klinik Dortmund
- Flyer fir jede Abteilung
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