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Historische Darstellung des
Asklepios mit dem von einer
Schlange umwundenen Stab, der
zum Symbol derHeilkunst wurde.

DieCollmKlinikOschatzgGmbHist ein Gemeinschaftsunternehmen des
Landkreises Torgau - Oschatz in Sachsen undderAsklepiosKliniken.
MitdenAsklepiosKliniken besteht ein Betriebsunterstützungsvertrag.

3

Verantwortlicher fürdenQualitätsbericht:

· Geschäftsführer
Dipl-Ing. JörgBader, Telefon (03435) 94-1001
eMail: jbader@ collm-klinik-oschatz.de oderj.bader@ asklepios.com

· Qualitätsbeauftragte:
Frau Isabel Schiffel, Telefon (03435) 94-1018
ischiffel@ collm-klinik-oschatz.de oder i.schiffel@ asklepios.com

· Links: www.collm-klinik-oschatz.de oderwww.asklepios.com

SehrgeehrteDamenundHerren,
liebe PatientinnenundPatienten,

gemäß § 137SGBVsind dieKrankenhäuser ab demJahr2005ver-
pflichtet, imAbstandvon2Jahren einen strukturiertenQualitäts-
berichtzuveröffentlichen. Er dient denKrankenkassenundkas-
senärztlichenVereinigungenzurvergleichendenAuswertungder
Krankenhäuser. Zumanderengebenwir Ihnen als unserenPatienten
undPartnern einenÜberblicküberdiemedizinischenLeistungen
derCollmKlinikOschatz gGmbHimvergangenenJahr.

Gleichzeitigmöchtenwirunsbei allenbeteiligtenKlinikenund
überweisendenÄrztinnenundÄrzten fürdie guteZusammenarbeit
bedanken. Wirdanken allenPatientinnenundPatienten fürdas ent-
gegengebrachteVertrauenundunserenMitarbeiterinnenundMitar-
beitern, weil sie stets dasWohlunddieGesundungunsererPatien-
ten imAugehaben.

ZielunsererArbeit ist es, imInteresse derPatienten einekontinuier-
licheVerbesserungderBehandlungsergebnisse zu erreichen. Dazu
gehört eine ständigeQualitätsverbesserungimpersonellenund
medizinisch-technischenBereichgenausowie dieweitere Steigerung
desUnterbringungs-undVersorgungsstandards. UnserenPatienten
möchtenwirdenKlinikaufenthalt durch ein freundlichesKlimaund
ein angenehmesAmbiente so angenehmwiemöglichgestalten, um
auch aufdiesemWege denGesundungsprozess zu fördern.

Aufden folgendenSeitenmöchtenwir Ihnenunsere Leistungen
undAngebote nähervorstellen. Sollten Sie zusätzliche Informatio-
nenbenötigen, stehen IhnendieMitarbeiterderCollmKlinik
Oschatz gGmbHgernzurVerfügung.

Mit freundlichenGrüßen

VORWORTCOLLM KLINIK OSCHATZ

bund aus 91 Einrichtungen; 6
davonbefinden sich inden
USA.
DerName „Asklepios"lässt sich
indergriechischenMythologie
als Gott derHeilkunde
zurückführen. Erwurdevon
RömernAesculap genannt. Als
SohndesApollon erlernte erdie
Geheimnisse desHeilens und
wurde zumbe-
rühmtenKennerundLehrer der
Heilkunst. Später löste erApol-
lon als Gott derHeilkunst ab.

IhmzuEhrenwurden inGrie-
chenlandundKleinasienviele
Heiligtümergebaut. Zumbe-
kanntestenwurde derTempel
inderHafenstadtEpidaurus auf
derHalbinsel Peleponnes.

DortkamenHeilsuchende aus
ganzGriechenlandzusammen,
die sichnachvorbereitenden
Reinigungszeremonien indie

DieAsklepiosKliniken sind ein
privatesUnternehmen, das sich
aufdieTrägerschaftunddas
ManagementvonKrankenhäu-
sernundRehabilitationskliniken
spezialisierthat. Zusätzlichwer-
deneinigeweitere soziale Ein-
richtungenbetrieben. Insgesamt
besteht derUnternehmensver-

Schlafhalle desTempels den
Abatonbegaben. ImTraum
erschien ihnenAsklepios und
zeigte, wie ihrLeidenbehandelt
werden sollte.

EinfacheKrankheitenheilte der
Gott selbst, währenddie Pilger
schliefen. Bei schwierigerenFäl-
lenüberließ er es denPriestern,
nach seinenVorschriftendie
Heilungvorzunehmen.

Asklepioswurde durch sein
umfangreichesWissenund sein
medizinischesKönnenzumArzt
allerÄrzte undgibtuns die
Zielrichtungfürdie heutige
Arbeitvor.

AuchheutewirdAsklepios
noch, oftbärtigundmit einem
Mantelbekleidet, mit demvon
einer Schlangeumwundenen
Stab dargestellt, derzumSinn-
bild derHeilkunstwurde.

Dieser Stab, umgebenvon
einemKreis und einemDreieck,
bildetheute das Logo der
Asklepios Gruppe.

Priv.-Doz. Dr. med. habilPeterFriedrich
LeitenderChefarzt

Dipl.-Ing. JörgBader
Geschäftsführer
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Institutionskennzeichen: 261400471

Krankenhausträger: Landkreis Torgau-OschatzundAsklepiosKlinikenVerwaltungsgesellschaftmbH

AnzahlderBetten imgesamtenKrankenhausnach§ 108/109 SGBVzum31.12.2004 258

Gesamtzahl derbehandeltenPatienten : Stationäre Patienten: 7.456

Ambulante Patienten: 40.541

Ambulante Operationennach§ 115b SGBV 1.083

DieAbteilungfürAllgemeine ChirurgieverfügtüberdieZulassungzumDurchgangs-Arztverfahren
derBerufsgenossenschaft

Fachabteilungen

Schlüssel
nach§301
SGBV

Name
der
Fachabteilung

Poliklinik/
Ambulanz
vorhanden?

Zahlder
Betten

0100 InnereMedizin 96 2.720 HA ja

1500 Allgemeine Chirurgie 55 1.442 HA ja

2300 Orthopädie 60 1.342 HA ja

2400 FrauenheilkundeundGeburtshilfe 38 1.669 HA ja

3600 Intensivmedizin 9 124 HA ja

Stationäre
Fälle

Haupt- o.
Belegabt.
(HA/BA)
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Rang DRG Bezeichnung Fallzahl

1 I04 Ersatz desKniegelenkes undReplantation amKniegelenk 419

2 I03 Eingriffe amHüftgelenk 387

3 P67 Neugeborenes, Aufnahmegewicht> 2499 g 358

4 G48 Darmspiegelung, mehr als einBelegungstag 281

5 O60 Vaginale Entbindung 256

6 F62 HerzinsuffizienzundSchock 235

7 I68 Nicht operativbehandelte ErkrankungenundVerletzungen im 178
Wirbelsäulenbereich

8 I18 AndereEingriffe anKniegelenk, EllenbogengelenkundUnterarm 176

9 N04 Hysterektomie außerbeibösartigerNeubildung 168

10 F67 Bluthochdruck 149

11 J62 BösartigeNeubildungenderweiblichenBrust 133

12 G07 Blinddarm-Operation 129

13 K60 Diabetesmellitus 111

14 G50 AndereMagenspiegelungbeinicht schwerenKrankheitender 108
Verdauungsorgane

15 F71 Nicht schwereHerzrhyathmusstörungundErregungsleitungsstörungen 107

16 O01 Geburt durchKaiserschnitt 95

17 F73 BewußtlosigkeitundKollaps 90

18 H08 EntfernungderGallenblase durchBauchspiegelung 88

19 K10 AndereEingriffe an SchilddrüseundNebenschilddrüse außerbei 81
bösartigerNeubildung 81

20 G47 AndereMagenspiegelungbei schwerenKrankheitenderVerdauungsorgane 79

21 B80 AndereKopfverletzungen 77

22 I13 Eingriffe anKnochendesOberarmes, Unterschenkels und Sprunggelenk 77

23 G09 EingriffebeiLeisten-und Schenkelbrüchen 76

24 E62 InfektionenundEntzündungenderAtmungsorgane 74

25 N07 AndereEingriffe anGebärmutterundEierstöcken außerbeibösartiger
Neubildung 74

26 O65 Anderevorgeburtliche stationäreAufnahme 74

27 N06 Wiederherstellende Eingriffe andenweiblichenGeschlechtsorganen 68

28 G67 Entzündungder Speoiseröhre, unddesMagen-Darm-Traktesund
verschiedene ErkrankungenderVerdauungsorgane 67

29 E65 Chronisch-obstruktiveAtemwegserkrankung (Asthma) 66

30 I23 Lokale ExzisionundEntfernungvonOsteosynthesematerial außer an 66
HüftgelenkundFemur

100 InnereMedizin

1500 Allgemeine Chirurgie

2300 Orthopädie

2400 Frauenheilkundeund
Geburtshilfe

3600 Intensivmedizin

Personalqualifikation imPflegedienst (Stichtag31.12.2004)
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23

27

17

18

93%

100%

96%

100%

95%

0%

0%

0%

0%

33%

7%

0%

4%

0%

5%

Abteilung beschäftigte
Pflegekräfte
gesamt

Anteil
examinierte

Kräfte

AnteilKräfte
mitFachweiter-

bildung

Anteil
Krankenpflege-
helfer/innen

Personalqualifikation imÄrztlichenDienst (Stichtag31.12.2004)

Abteilung Anzahlder
Ärzte in

Weiterbildung

Anzahlder
beschäftigten

Ärzte

AnzahlÄrztemit
abgeschlossener
Weiterbildung

100 InnereMedizin 12 5 7

1500 Allgemeine Chirurgie 23 2 6

2300 Orthopädie 10 4 7

2400 FrauenheilkundeundGeburtshilfe 6 3 5

3600 Intensivmedizin 6 5 5

InsgesamtverfügenfünfÄrzteüber eineWeiterbildungsbefugnis
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ApparativeAusstattung Verfügbarkeit24h
sichergestellt

Vorhanden

ja nein ja nein

Positronenemissionstomograhie (PET) T T

Röntgen ‰ ‰
Bronchoskopie ‰ ‰
Herzkatheterlabor T T

Endoskopie ‰ ‰
Magnetresonanztomographie (MRT) T T

Szintigraphie T T

EKG ‰ ‰
Angiographie ‰ ‰
Schlaflabor T T

Sonographie ‰ ‰
Computertomographie (CT) ‰ ‰
Elektroenzephalogramm T T

aufnahmen,Mammasonografie (Ultraschall)
hochauflösend, StereotaktischgestützteMarkie-
rungen, Hochgeschwindigkeitsstanzbiopsieund
ZystenpunktionenunterUltraschallsicht, Galak-
tografien (KontrastdarstellungderMilchgänge)

· Physiotherapie/Krankengymnastik: ZurUnter-
stützung steheneinMultitrainingsgerät, Motor-
bewegungsschienen, SchlingentischundFahr-
radergometerzurVerfügung. Eswerdenu.a.
Massagen, Hydrotherapie, Thermotherapie und
Elektrotherapie durchgeführt.

zentralen oderperipherenVenen (Phlebogra-
fien), GefäßdarstellungenvonArterien (Angio-
grafien) Kontrastmitteluntersuchungender
Nierenundder ableitendenHarnwege (Uro-
gramm), Computertomografie (Spiral-CT) aller
Körperregionen (Kopf, Hals, Thorax, Abdomen,
Becken,WirbelsäuleundExtremitäten), Compu-
tertomografischgestützte Interventionen (Punk-
tionenundDrainagen), Computertomografisch
gestützte perkutane Schmerztherapie, Mamma-
diagnostik, Mammografie inklusive aller Spezial-

und Leistungsangeboteund Leistungsangebote
VersorgungsschwerpunkteVersorgungsschwerpunkte

AmbulanteAmbulante

· Diagnostischeund therapeutischeEndoskopie
des Gastrointestinaltraktes

· Wundversorgung (einschließlich Sehnennähte)

· Kleine septischeChirurgie (Abszeßspaltung,
Emmert-Plastik)

· Operation andenKrampfadern

· Operationendes Leisten-, Schenkel· oderNabel-
bruches

· Kleinere Eingriffe andenKnochen, Gelenken
undBändern (Materialentfernung, Zehenampu-
tation, RepositionvonFrakturen, Versorgung
mitKirschnerdraht-Fixation, Repositionvon
Luxationen, Ringbandspaltung, Karpaltunnel-
syndrom,MorbusDupuytren)

· EntfernungkleinerGeschwülste anderOber-
fläche desKörpers (einschließlichLymphknoten)

· ProktologischeEingriffe (beiHämorrhoiden,
Analfisteln, Analfissuren)

· Portimplantation

· HandchirurgischeEingriffebeiNervenkompres-
sionssymptom (Karpaltunnelsyndrom)

· ArthroskopischeOperationenvomSchulter·
undKniegelenk

· OperationdesM. Dupuytren

· OperationdesHalluxvalgusundderKrallen-
zehe

BehandlungsmöglichkeitenBehandlungsmöglichkeiten

Endoprothesenwechsel, Kinderorthopädie, kon-
servativeWS-Therapie

· Alle Entbindungsmethoden, Mamma-Chirurgie,
Uteruschirurgie, Adnexchirurgie, diagnostische
und operativeLaparoskopien, Hysteroskopien,
operativeKorrekturderHarnstreßinkontinenz,
Chemotherapie, Deszensuschirurgie

· Interdisziplinäre Intensivmedizin

· Radiologie: Röntgenaufnahmendes gesamten
Skelettes inklusive Spezialaufnahmen, Brust-
korbröntgen (Thorax) undAufnahmendesBau-
ches (Abdomen) inverschiedenenEinstellun-
gen, Kontrastmitteluntersuchungendes
Gastrointestinaltraktes (Speiseröhre-bzw.
Magendurchleuchtung, Dünndarmdarstellung
nach Sellink, Dickdarm), Gefäßdarstellungvon

Eswerdendie folgendenbesonderenVersorgungs-
schwerpunkteundLeistungsangebotevomKran-
kenhauswahrgenommen:

· KrankheitendesHerzensunddesKreislaufs,
derGefäße, desGastrointestinaltraktes, der
Hepar, Lungen-undAtemwegserkrankungen,
BehandlungdesDiabetesmellitus einschließlich
seinerKomplikationen

· Allgemeinchirurgie, Laproskopische Chirurgie,
StrumachirurgiemitNeuromonitoring, Venen-
chirurgie, Gefäßchirurgie, Unfallchirurgie,
HüftendoprothetikundArthroskopienbei
Unfallpatienten

· Endoprothesenimplantationenund arthroskopi-
scheOP's (Hüft-, Knie-, Schulter-, Ellenbogen-,
Finger-undSprunggelenk), Rheumachirurgie,



· DiagnostischeExstirpation eines imbildgeben-
denVerfahren auffälligennicht tastbarenTumors

· DiagnostischeLaparoskopie (Probeexcision, Pro-
bepunktion, Adhäsiolyse)

· LaparoskopischeTubensterilisation

· Zystoskopie

· AmbulanteGeburten

· Prä-undpostoperativeAmbulanz des Chef-
arztes derAbteilungfür Chirurgie

· Ermächtigungssprechstunde derChefärztinder
AbteilungfürGynäkologieundGeburtshilfe für
urogynäkologischeErkrankungen

· D-Arzt-Sprechstunde (Berufsgenossenschaften)
des Oberarztes derAbteilungfürChirurgie

· Prä· undpostoperativeAmbulanz des Chef-
arztes derAbteilungfürOrthopädie

· Herzschrittmacher-Ambulanz des Oberarztes der
Abteilungfür InnereMedizin

· Privatärztliche SprechstundenderChefärzte

· Ständige ambulanteNotfallversorgungderPati-
enten inderNotfallambulanz

BASISDATEN & LEISTUNGSANGEBOT BASISDATEN & LEISTUNGSANGEBOT
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· Diagnostischeund therapeutischeKürettage der
Cervixunddes Corpusuteri

· Diagnostischeund therapeutischeHysteroskopie

· Polypresektion

· Myomresektion

· Endometriumablation

· Septumdissektion

· PlastischeOperation amGebärmutterhals (z.B.
Emmetriß-Korrektur)

· ExstirpationoderMarsupialisationvonSchei-
den· undBartholinizysten

· Diagnostische Exstirpation eines tastbarenMam-
matumors

· OperationderEpicondylitis

· Amniocentese

· Schwangerschaftsabbruch

· Abortkürettage

· Thermokoagulation imBereichderPortio,
VaginaundVulva

· KonisationderPortio

Ambulante LeistungenChirurgie (EBM-Nr.)

1 2361 EntfernungvonStellschrauben, 47
tastbarenEinzelschraubenoder
vonKirschnerdrähtenaus einem
KnochennachAufsuchendurch
Schnitt oderEntfernungeines
Fixateurextern

2 2751 ExzisionvonHämorrhoidalknoten, 34
submukösnachParks

3 2741 OperationeinerAnalfissur, ggf. 16
einschl. Sphinkterotomie, ggf.
einschl. Exzision

4 2275 OperationdesKarpal- oderTarsal- 9
tunnelsyndromsmitDekompression
vonNervenoderSpaltungderLoge
deGyon, ggf. einschl. Neurolyse
und/oderTendosynovektomieund/
oderEntfernungbenignerNeu-
bildungen

5 2105 Exzisionvon tiefliegendemKörper- 9
gewebe (z. B. Fettgewebe, Faszie,
Muskulatur) oderProbeexzisionaus
tiefliegendemKörpergewebe oder
aus einemOrganohneEröffnung
einerKörperhöhle (z. B. Zunge)

AmbulanteLeistungenInnereMedizin (EBM-Nr.)

1 764 TotaleKoloskopie einschl. des 129
Zökums, einschließlichPatienten-
aufklärungzurKoloskopieundzur
Prämedikation, mindestens 24hvor
demEingriff, AufklärungzumVor-
gehenundzueinermöglichenPoly-
penabtragungundanderer thera-
peutischerMaßnahmen

Ambulante LeistungenOrthopädie (EBM-Nr.)

1 2445 Diagnostische arthroskopischeOpera- 84
tion, ggf. einschl. Entnahmevon
GewebeprobenausWeichteilen,
Knorpel oderKnochenund/oder
Plica-(Teil-) Resektion, Entfernung
vonSynovialzotten, (Teil-)Resektion
desHoffa'schenFettkörpers, Knor-
pelglättung

2 2382 OperationdesHalluxvalgusmit 26
Gelenkkopfresektionund an-
schließenderGelenkplastikund/oder
Mittelfußosteotomie

3 2275 OperationdesKarpal- oderTarsal- 24
tunnelsyndromsmitDekompression
vonNervenoderSpaltungderLoge
deGyon, ggf. einschl. Neurolyse
und/oderTendosynovektomieund/
oderEntfernungbenignerNeu-
bildungen

4 2467 OperationderEpikondylitis radialis 22
oderulnarismitpartiellerDenervie-
rungdesEllenbogengelenks einschl.
derLeistungnachNr. 2466, ggf.
einschl. partieller Synovektomie,
ggf. einschl. Arthrotomieund
NahtderGelenkkapsel

5 2381 Exostosen-AbmeißelungbeiHallux 14
valgus, einschl. Sehnenverpflanzung,
ggf. einschl. Bursektomie, ggf.
einschl. plastischemHautverschluß

Ambulante Leistungen
Frauenheilkunde&Geburtshilfe (EBM-Nr.)

1 1111 Hysteroskopie, einschl. hysteros- 292
kopischdurchgeführter intrauteriner
Eingriffe

2 195 OperativeDurchführungeines 64
Schwangerschaftsabbruchsunter
medizinischeroderkriminologischer
Indikationbis zur 13. Schwanger-
schaftswochep. c. bzw. bis zur 14.
komplettenSchwangerschaftswoche
p. m., ggf. mitErweiterungdes
Gebärmutterhalskanals

3 1041 EntfernungvonNachgeburt oder 32
Nachgeburtsrestendurch inneren
Eingriffund/oderBeendigungeiner
Fehlgeburtdurch innerenEingriff

4 2634 Laparoskopie/Pelviskopie, ggf. 22
einschl. Probeexzisionund/oder
Probepunktionund/oderAdhäsiolyse

5 2110 DiagnostischeExstirpationeines 19
tastbarenMammatumors oder
Entfernungeiner submyofaszialen
Geschwulst

11



MedizinischesLeistungsspektrum
derAbteilungfürInnereMedizin:

DiagnostikundTherapie derHerz-undKreislau-
ferkrankungen, desGefäßsystems, derLungen-
undAtemwegserkrankungen, desDiabetesmelli-
tusund seinerKomplikationen, der Schilddrü-
senerkrankungen, Krankheitendes Gastrointesti-
naltraktes, NierenerkrankungenundKrankheiten
desNervensystems.

BesondereVersorgungsschwerpunkte der
Fachabteilung

· Herzinsuffizienz

· KoronareHerzerkrankungen

· AkuterMyokardinfarkt

· Herzrhythmusstörungen

· Erworbeneund angeboreneHerzklappenfehler

· EntzündlicheHerzerkrankungen

· Primäre arterielleHypertonie

· KrankheitenderArterienundVenen

Abteilungfür InnereMedizin

Chefarzt: PDDr. med. habil. PeterFriedrich

Telefon: (03435) 94-1203 · Telefax: 94-1205

eMail: pfriedrich@ collm-klinik-oschatz.de

Leistungsspektrum der FachabteilungenLeistungsspektrum der Fachabteilungen

· Atemwegserkrankungen

· EntzündlicheLungenparenchymerkrankungen
· Erkrankungendes Lungenkreislaufes
· Diabetesmellitusund seineKomplikationen
(diabetisches Flußsyndrom)

· Hyper-undHypothyreosen
· Erkrankungender Speiseröhre, desMagen,
DünndarmundDickdarm

· ErkrankungenderLeber
· Erkrankungender extrahepatischenGallenwege
· ErkrankungenderBauchspeicheldrüse
· ChronischeNiereninsuffizienz
· Nephrolithiasis
· ErkrankungenderHarnwege, derNierenund
derBlase

· Synkopen

· Polyneuropathien

WeitereLeistungsangebote derFachabteilung
Internistische Funktionsdiagnostik
· Transthorakaleund transoesophageale Echokar-
diographie

· Streßechokardiographie
· Rechtsherzkatheterdiagnostik
· Doppler-undDuplexsonographie derperiphe-
renundder transkraniellenGefäße

· Angiographien
· SonographiendesAbdomens, desRetroperito-
neumsundder Schilddrüse

· DiagnostischeBronchoskopien
· Ganzkörperplethysmographien
· Diagnostische Endoskopie desGastrointesti-
naltraktes

· Interventionelle Endoskopie desGastrointesti-
naltraktesunddes cholangio-pankreatischen
Systems (Varizeneradikation, Blutstillungsver-
fahren, Polypektomie, Mucosektomie, perkutane
endoskopischeGastrotomie, Therapie anden
Gallenwegenunddes Pankreas, internistische
Laparoskopie)

· Endosonographie des oberenGastrointesti-
naltraktes

Patientenschulungsprogramme
· Diabetesmellitus Typ2
· ChronischeAtemwegs-undLungenerkrankun-
gen

· Enterale Ernährung

Monitoringüberwachung
· Herzrhythmusstörungen
· HerzschrittmacherimplantationundNachsorge
· Schlafapnoe-Screening

1 G48 Koloskopie, mehr als 1 Belegungstag 273

2 F62 Herzinsuffizienzund Schock 229

3 F67 Hypertonie 149

4 K60 Diabetesmellitus 109

5 G50 AndereGastroskopiebeinicht 107
schwerenKrankheitender
Verdauungsorgane

6 F71 Nicht schwere kardialeArrhythmie 103
undErregungsleitungsstörungen

7 F73 SynkopeundKollaps 89

8 G47 AndereGastroskopiebei schweren 77
KrankheitenderVerdauungsorgane

9 E62 InfektionenundEntzündungender 73
Atmungsorgane

10 I68 Nicht operativbehandelte Erkran- 71
kungenundVerletzungen im
Wirbelsäulenbereich

Häufigste Fallgruppen (DRG) HäufigsteHauptdiagnosen (ICD)

1 I50 Herzinsuffizienz 190

2 I10 Essentielle (primäre) Hypertonie 149

3 K29 Gastritis undDuodenitis 107

4 I20 Anginapectoris 82

5 I95 Hypotonie 79

6 I48 VorhofflatternundVorhofflimmern 73

7 J44 Sonstige chronische obstruktive 66
Lungenkrankheit

8 E11 Nichtprimär insulinabhängiger 63
Diabetesmellitus [Typ-II-Diabetes]

9 J18 Pneumonie, Erregernichtnäher 52
bezeichnet

10 K58 Reizdarmsyndrom 52

Häufigste OperationenundEingriffe (OPS)

1 1-632 DiagnostischeÖsophagogastro- 365
duodenoskopie

2 1-663 DiagnostischeUrethrozystoskopie 663
einer augmentiertenHarnblase

3 8-121 Darmspülung 663

4 1-440 EndoskopischeBiopsie an 525
oberemVerdauungstrakt, Gallen-
gängenundPankreas

5 1-710 Ganzkörperplethysmographie 480

6 1-444 EndoskopischeBiopsie 327
amunterenVerdauungstrakt

7 8-831 Legen,WechselundEntfernung 226
einesKatheters inzentralvenöse
Gefäße

8 1-620 Diagnost. Tracheobronchoskopie 149

9 3-200 Native Computertomographie 148
des Schädels

10 8-930 MonitoringvonAtmung, Herz 134
undKreislaufohneMessungdes
Pulmonalarteriendruckes unddes
zentralenVenendruckes

BASISDATEN & LEISTUNGSANGEBOT FACHABTEILUNGEN
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Häufigste OperationenundEingriffe (OPS)

1 5-787 EntfernungvonOsteosynthese- 160
material

2 5-893 ChirurgischeWundtoilette undEnt- 131
fernungvonerkranktemGewebe
anHautundUnterhaut

3 5-470 Appendektomie 121

4 5-511 Cholezystektomie 91

5 5-530 Verschluß einerHernia inguinalis 91

6 5-790 GeschlosseneReposition einer 86
Fraktur oderEpiphysenlösungmit
Osteosynthese

7 8-800 TransfusionvonVollblut, Erythro- 79
zytenkonzentratundThrombozy-
tenkonzentrat

8 5-062 Andere partielle Schilddrüsen- 74
resektion

9 5-794 OffeneReposition einerMehrfrag- 79
ment-Fraktur imGelenkbereich
eines langenRöhrenknochensmit
Osteosynthese

10 5-900 EinfacheWiederherstellungder 73
Oberflächenkontinuität anHaut
undUnterhaut

MedizinischesLeistungsspektrum
derAbteilungfürChirurgie

Allgemein-undViszeralchirurgie

Kopf/Hals/Thorax

· StrumachirurgiemitNeuromonitoring: benigne
undmaligne Schilddrüsenerkrankungen,

· medialeund lateraleHalsfistelnund -zysten,

· PleuradrainagenbeiPneumothorax, Hämato-
thoraxundHämatopneumothorax.

BauchwandundBauchhöhle

· sämtlichebenigne ErkrankungendesMagens,
derGallenblase, desDünndarmsunddes Co-

lons,

· gastrointestinale Tumorchirurgie (außerPankre-
askarzinom, Oesophaguskarzinom, großeLeber-
karzinome), imeinzelnen:Magenkarzinom, Gal-
lenblasenkarzinom, Colonkarzinom, Rektumkar-
zinom,

· Hernienchirurgie: Leistenhernie, Femoralhernie,
Nabelhernie, Narbenhernie, epigastrischeHer-
nie

· Proktologie: Hämorrhoidektomie, Analvenen-
thrombose, Chirurgie derAnalfisteln, periprok-
titischeAbszesse,

· Leberchirurgie: Leberabszesse, Metastasenexci-
sionenundLebersegmentresektionen, Roofekto-
miebeiZysten,

· minimal-invasive Chirurgie desBauchraumes:
laparoskopische Cholecystektomie, Appendekto-
mie, Leistenhernienreparation, Narbenhernien-
reparation, AdhäsiolyseundBridendurchtren-
nungbeiDünndarmileus, Übernähungvon
Magenperforationen, Fundoplikatiobei
Refluxoesophagitis undbei axialenHiatusherni-
en, SigmaresektionbeiDivertikulose/Divertiku-
litis, Hemikolektomie linksundrechts, Rekto-
pexiebeiRektumprolaps

UnfallchirurgieundChirurgie des Stütz-und
Bewegungssystems

· ModerneOsteosyntheseverfahrenbei allenFrak-
turendes Skelettsystems außerWirbelsäule,

AbteilungfürAllgemeineChirurgie

Chefarzt: Dr. med. UlfGeorgi

Telefon: (03435) 94-1301 · Telefax: 94-1303

eMail: ugeorgi@ collm-klinik-oschatz.de

· SchulterprothesenbeiHumeruskopftrümmer-
frakturen,

· Duokopfprothesenbeimedialen Schenkelhals-
frakturen,

· Wundversorgungeneinschließlich Sehnennähte,

· OperationbeiDupuytrenscheKontraktur, Gan-
glien, Bursitiden, Tendovaginitis,

· septischeKnochen-undWeichteilchirurgie:
Abszesse, Sequestrektomie, Pseudarthrosen,
Wundrevisionen, Steißbeinfistelnund -abszesse,

· minimalinvasive ChirurgiebeiKniegelenkstrau-
men: ArthroskopiemitMeniskusresektionund
Meniskusrefixation, vordereKreuzbandplastik,

· plastischeundWiederherstellungschirurgie:
Lappenplastiken, Mesh-graft-Transplantation,
Spongiosaplastik.
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Gefäßchirurgie sowieChirurgie desNerven-und
Lymphsystems

· periphereArterienchirurgie: Embolektomie,
Thrombektomiebei akuter arteriellerVerschluss-
krankheitBypasschirurgieundProtheseninter-
positionbeipAVK,

· Portimplantation,
· Varizenchirurgie,
· ShuntchirurgiebeiDialysepatienten,
· radikale Lymphadenektomie,
· NervenverlagerungbeimSulcus-ulnaris-Syn-
dromundNervendekompressionbeimKarpal-
tunnelsyndrom.

BesondereVersorgungsschwerpunkte liegen in
folgendenBereichen:

· MinimalinvasiveAbdominalchirurgie einschl.
colorektalerTumorchirurgie,

· Strumachirurgie einschl. Schilddrüsenkarzinom
u. Neckdissection,

· gelenknaheFrakturenmitwinkelstabilen Syste-
men.

WeitereLeistungsangebote sind:
· Sonographischgesteuerte Punktionen, Biopsien
undDrainagen,

· Colonkontrastdarstellungen

1 G07 Appendektomie 114

2 H08 Laparoskopische Cholezystektomie 84

3 K10 AndereEingriffe anSchilddrüse, 81
NebenschilddrüseundDuctus
thyreoglossus außerbeibösartiger
Neubildung

4 G09 EingriffebeiLeisten-und Schenkel- 76
hernien

5 B80 AndereKopfverletzungen 76

6 I13 Eingriffe anHumerus, Tibia, Fibula 70
und Sprunggelenk

7 I18 AndereEingriffe anKniegelenk, 67
EllenbogengelenkundUnterarm

8 I23 Lokale ExzisionundEntfernung 66
vonOsteosynthesematerial außer
anHüftgelenkundFemur

9 I31 Komplexe Eingriffe anEllenbogen- 37
gelenkundUnterarm

10 G11 AndereEingriffe amAnus 36

Häufigste Fallgruppen (DRG)

BASISDATEN & LEISTUNGSANGEBOT FACHABTEILUNGEN

HäufigsteHauptdiagnosen (ICD)

1 K35 AkuteAppendizitis 109

2 S82 FrakturdesUnterschenkels, ein- 103
schließlich des oberenSprung-
gelenkes

3 S06 IntrakranielleVerletzung 91

4 K80 Cholelithiasis 83

5 K40 Hernia inguinalis 82

6 S52 FrakturdesUnterarmes 78

7 E04 Sonstige nichttoxische Struma 71

8 S72 Frakturdes Femurs 60

9 S83 Luxation, Verstauchungund 43
undZerrungdesKniegelenkes und
vonBänderndesKniegelenkes

10 K36 SonstigeAppendizitis 42



FACHABTEILUNGENFACHABTEILUNGEN
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MedizinischesLeistungsspektrumderAbteilung
fürOrthopädie:

· Endoprothesenimplantationen: Hüftgelenk,
Kniegelenk, Schultergelenk, Ellenbogengelenk,
Fingergelenk, Sprunggelenk

· Spezialendoprothetikbei: angeborenerHüftver-
renkung, ZustandnachFrakturen, Rheumatoid-
arthritis, Tumorendoprothetik

· EndoprothesenwechseloperationenbeiLocke-
rungund Infektionen

· Minimal-EndoprothetikvonHüft-undKniege-
lenk

· Endoskopische Untersuchungenund Opera-
tionen: Schultergelenk, Ellenbogengelenk,
Hüftgelenk, Kniegelenk, Sprunggelenk

· Rekonstruktive Eingriffe anBändernund
Gelenkkapseln: Schulter-, Knie-und Sprung-
gelenk (offenund endoskopisch)

· Korrekturoperationenbei angeborenen oder
posttraumatischenFehlstellungen der
Extremitäten

· Korrekturoperationenbei angeborenen
oder erworbenenFußdeformitäten
M. Dupuytren, Vavicular-pseudarthrose etc.)

· Spezielle rheumachirurgische Eingriffe an allen
Gelenken der oberenundunterenExtremitäten

· KonservativeBehandlungvon Gelenk-und
Wirbelsäulenerkrankungen

AbteilungfürOrthopädie

Chefarzt: Dr. med. WolfgangLeff

Telefon: (03435) 94-1405 · Telefax: 94-1403

eMail: wleff@ collm-klinik-oschatz.de

BesondereVersorgungsschwerpunkte liegen in
folgendenBereichen:

· Kinderorthopädie (Klumpfußchirurgie, operative
Spitzfußtherapie

· Operationenbei derM.Perthes undkindlichem
Hüftkopfgleiten

· operativeX-Bein-Korrektur

· konservativeBehandlungder angeborenenHüft-
verrenkung

1 I04 Ersatz des Kniegelenkes und 419
Replantation amKniegelenk

2 I03 Eingriffe amHüftgelenk 370

3 I18 Andere Eingriffe anKniegelenk, 108
EllenbogengelenkundUnterarm

4 I68 Nicht operativbehandelte Erkran- 84
kungenundVerletzungen im
Wirbelsäulenbereich

5 I20 Eingriffe amFuß 42

6 I16 Andere Eingriffe amSchultergelenk 41

7 I01 Beidseitige Eingriffe odermehrere 31
große Eingriffe an Gelenken der
unterenExtremität

8 I69 Knochenkrankheitenund 28
spezifische Arthropathien

9 I73 NachbehandlungbeiErkrankungen 23
desBindegewebes

10 I30 Komplexe Eingriffe amKniegelenk 21

Häufigste Fallgruppen (DRG)

Häufigste OperationenundEingriffe (OPS)

1 1-504 Biopsie an Gelenkenund 838
Schleimbeuteln durch Inzision

2 8-803 GewinnungundTransfusion 438
vonEigenblut

3 5-822 Implantation einerEndoprothese 411
amKniegelenk

4 8-810 TransfusionvonPlasmaund 383
Plasmabestandteilenund gentech-
nischhergestelltenPlasmaproteinen

5 5-820 Implantation einerEndoprothese 362
amHüftgelenk

6 8-800 TransfusionvonVollblut, 356
Erythrozytenkonzentratund
Thrombozytenkonzentrat

7 5-810 Arthroskopische Gelenkrevision 203

8 5-812 Arthroskopische Operation am 201
Gelenkknorpelu. an denMenisken

9 5-786 OsteosynthesevonKnochen 95

10 5-788 Operationen anMetatarsale und 67
Phalangen des Fußes

HäufigsteHauptdiagnosen (ICD)

1 M17 Arthrose des Kniegelenkes 439

2 M16 Arthrose des Hüftgelenkes 344

3 T84 Komplikationen durch orthopädische 112
Endoprothesen, Implantate oder
Transplantate

4 M23 Binnenschädigungdes Kniegelenkes 69

5 M54 Rückenschmerzen 58

6 M75 Schulterläsionen 56

7 M20 ErworbeneDeformitäten derFinger 39
undZehen

8 S83 Luxation, Verstauchungund 23
Zerrungdes Kniegelenkes und
vonBändern des Kniegelenkes

9 M19 Sonstige Arthrose 17

10 M51 SonstigeBandscheibenschäden 13



MedizinischesLeistungsspektrumderAbteilung
fürFrauenheilkundeundGeburtshilfe

Diagnostik, konservativeund operativeBehand-
lungvongut-und/oderbösartigenErkrankungen
des weiblichen Genitale, der Genitalsenkung, der
Harninkontinenz sowie derweiblichenBrust, Mit-
glied des „NordwestsächsischenMammazen-
trums”, Durchführungder ambulanten Chemothe-
rapie, DiagnostikundTherapievonErkrankungen
in der Schwangerschaft, GeburtundWochenbett,
Betreuungder Schwangeren/Wöchnerinnenbei
ambulanter oder stationärerEntbindung.

FACHABTEILUNGENFACHABTEILUNGEN

AbteilungfürFrauenheilkundeund
Geburtshilfe

Chefärztin: Dr. med. PetraMeyer

Telefon: (03435) 94-1501 · Telefax: 94-1503

eMail: pmeyer@ collm-klinik-oschatz.de

1 P67 Neugeborenes, Aufnahmegewicht 358
>2499 gohne signifikante Proze-
dur oderLangzeitbeatmung

2 O60 Vaginale Entbindung 256

3 N04 Hysterektomie außerbeibösartiger 167
Neubildung

4 J62 Bösartige Neubildungen d. Mamma 132

5 O61 Stationäre Aufnahme nachEnt- 95
bindungoderAbort ohne OR-
Prozedur

6 N07 Andere Eingriffe anUterus und 74
Adnexen außerbeibösartigerNeu-
bildung

7 O65 Anderevorgeburtliche stationäre 73
Aufnahme

8 N06 Rekonstruktive Eingriffe an den 68
weiblichen Geschlechtsorganen

9 N10 Diagnostische Kürettage, Hysteros- 59
kopie, Sterilisation, Pertubation

10 O64 FrustraneWehen 53

Häufigste Fallgruppen (DRG)

BesondereVersorgungsschwerpunkte derFach-
abteilung:

Deszensus-und Inkontinenzchirurgie

· Vaginale Hysterektomie
· Kolporrhaphia anteriorundposterior
· Vaginale sacrospinale Kolpofixationnach

Amreich/Richter
· Hohe PeritonealisierungbeiEnterocelenbildung
· TVT -klassischundTVT- transobturatorisch

zurTherapie der Streßharninkontinenz

Uteruschirurgie

· Diagnostischeund operative Flüssigkeitshyste-
roskopie mitPolyp-, undMyomresektion, Endo-
metriumablation, Septumdissektion

· Konisation (Messer-, Ultracisionkonisation),
Bonneyplastik

· Fraktionierte, Strich-, Voll-undAbortkürettage,
Abruptio

· Vaginale, abdominale Hysterektomie mit/ohne
Adnexen

· LAVH, laparoskopisch assistierte vaginale
Hysterektomie mit/ohneAdnexen

· LASH, laparoskopische Hysterektomie mit/ohne
Adnexen

· Laparoskopische uteruserhaltende Myomchi-
rurgie

DiagnostischeundoperativeLaparoskopie

· Laparoskopische Adnexchirurgie

· Diagnostischund therapeutischLaparoskopie
mit Chromopertubationbei Sterilitätspatienten,

· EndoskopischeTubektomie, Tubostomie, Ova-
rektomie, Zystenexstirpation, Adnexexstirpati-
on,

· Organerhaltendeund -entfernende Therapiebei
Extrauteringravidität

· Laparoskopische Uteruschirurgie

· Sonstige Laparoskopien

· Adhäsiolyse mitverschiedenenKoagulations-
und Schneidetechniken (mono-undbipolare
Koagulation, Ultracision)

· Endometriosesanierung

· Probeexcision amPeritoneum

· Appendektomie

· Staging-Laparoskopie

· Sterilisation

Mamma-Chirurgie
· BioptischeTumorexstirpationmitund ohne

Markierung
· Brusterhaltende Tumorexstirpationmit/ohne

Axilladissektion.
· Ablationmammae mit/ohneAxilladissektion

Prä-, intra-undpostpartalenBetreuungder
SchwangerenundWöchnerinnen
· Familienorientierte Geburtshilfe mitVoll-

Rooming-In
· Therapie der drohendenFehl-undFrühgeburt,

der intrauterinenRetardierung (Möglichkeit der
TENS-Behandlung), der Gestosesymptomatik,
des Schwangerschaftsdiabetes

· Therapie des Überstimulationssyndromsbei der
assistiertenReproduktion

· Akupunktur,
· Amniocentesen
· DurchführungvonUltraschalluntersuchungen

gemäß Mutterschaftsrichtlinien
· Diagnostikdes fetomaternalen Gefäßsystems

mittels Dopplersonographie
· CTG-Überwachungpräpartalundunter der

Geburt (normale undwasserdichte Schallköpfe,
Telemetrie)

· DurchführungderMBU, Anlegen derPeridu-
ralanästhesie,

· DurchführungderVakuumextraktion, Modifi-
zierte Sectio nachMisgav-Ladach,

· Alternative Entbindungsmöglichkeiten (Hocker-
geburt, Wassergeburt)

· Manuelleund instrumentelle Placentalösung

ZumweitereLeistungsangebote derFachabteilung
gehören:
· Durchführungder ambulanten Chemotherapie

des Mamma-und Ovarioalkarzinoms überKV-
Ermächtigung

· DurchführungderUrodynamikals kassenärztli-
cheAuftragsleistung

· Ambulante LeistungderHebammen: Vor-und
Nachsorge, Geburtsvorbereitungskurse, Aku-
punktur, Schwangeren-undBabyschwimmen,
Aromatherapie, Stillkurse, Babygymnastik.

· MonatlicheDurchführungvon Informations-
abendenfürwerdende ElternmitdenHebam-
men, KinderschwesternundÄrzten derAbtei-
lung

· QuartalsweiseDurchführungeines Patienten-
forums „Gynäkologie aktuell”

HäufigsteOperationenundEingriffe (OPS)

1 9-262 PostpartaleVersorgungdes Neu- 382
geborenen

2 5-758 Rekonstruktionweiblicher 194
Geschlechtsorgane nach Ruptur,
postpartum

3 5-683 Uterusexstirpation 156

4 1-694 Diagnostische Laparoskopie 152
(Peritoneoskopie)

5 5-542 ExzisionundDestruktionvon 152
erkranktemGewebe derBauchwand

6 8-560 Lichttherapie 110

7 1-672 Diagnostische Hysteroskopie 105

8 5-704 Vaginale Kolporrhaphie und 103
Beckenbodenplastik

9 1-471 Biopsie ohne Inzision amEndo- 103
metrium

10 5-738 Episiotomie undNaht 103

HäufigsteHauptdiagnosen (ICD)

1 Z38 Lebendgeborene 339
nach dem Geburtsort

2 C50 Bösartige Neubildungd. Brustdrüse 166

3 D25 Leiomyomdes Uterus 85

4 O70 Dammriß unter der Geburt 67

5 N81 Genitalprolapsbei derFrau 64

6 O42 VorzeitigerBlasensprung 63

7 O47 Frustrane Kontraktionen 50

8 O71 Sonstige Verletzungenunter der 50
Geburt

9 N39 Sonstige Krankheiten des Harn- 49
systems

10 O48 Übertragene Schwangerschaft 45

1918



FACHABTEILUNGEN

MedizinischesLeistungsspektrumderAbteilung
fürAnästhesie&Intensivmedizin:

· 5 Anästhesiearbeitsplätze im OPmitEinlei-
tungsräumen

· Aufwachraummit 6Überwachungseinheiten

· 60 % Allgemeinanästhesie /40 % Regional-
anästhesie

· maschinelleAutotransfusion

· weitereAnästhesiearbeitsplätze inRettungs-
stelle, Radiologie, Geburtensaal, internistische
Funktionsräume, Intensivstation

· 10 Intensivbehandlungsplätze aufITS (6Zim-
mer, davon2Einzelzimmer, Eingriffsraum/Not-
OP)

· Vollklimatisierung

· Ampelsystemmitmoderner Infusionstechnik

AbteilungfürAnästhesie& Intensivmedizin

Chefarzt: Dr. med. Matthias Wittig

Telefon: (03435) 94-1601 · Telefax: 94-1603

eMail: mwittig@ collm-klinik-oschatz.de

FACHABTEILUNGEN
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· Beatmungsgeräte derFirmaDrägerund Siemens

· NichtinvasiveBeatmungstherapie

· Invasives kardiopulmonales Monitoring (PICCO-
System), Bronchoskopie

· Sonographie

· MonitorsystemARGUS PB-1000 derFirma
Schiller (Vitalparameterüberwachung: EKG,
SpO2, invasiveBlutdrücke, Temperatur, CO 2
u.a.

· AuswertungvonRuhe-EKG, Arrhythmieauf-
zeichnung, ST-Streckenanalyse u. a.

· Softwaremonitor (Windows NT), Datenvernet-
zung, elektronische Patientenakte

· Organisatorische LeitungRettungsstelle

· Leitungdes Op-Management

· QualitätssicherungTransfusionswesen

· OrganisierterRettungsdienst des Rettungs-
zweckverbandes

21

1 X62 Vergiftungen/ToxischeWirkungen 9
vonDrogen, Medikamentenund
anderen Substanzen

2 G02 Große Eingriffe anDünn-und 8
Dickdarm

3 V60 Alkoholintoxikationund -entzug 7

4 F62 Herzinsuffizienzund Schock 6

5 A12 Langzeitbeatmung>143und 6
<264 Stunden

6 F72 InstabileAnginapectoris 6

7 A13 Langzeitbeatmung>95und 5
<144 Stunden

8 E68 Pneumothorax 5

9 F70 Schwere Arrhythmie undHerz- 4
stillstand

10 T60 Sepsis 3

Häufigste Fallgruppen (DRG)

1 F10 PsychischeundVerhaltensstörungen 7
durchAlkohol

2 I20 Anginapectoris 6

3 I50 Herzinsuffizienz 6

4 K25 Ulcus ventriculi 5

5 T42 VergiftungdurchAntiepileptika, 5
Sedativa, HypnotikaundAnti-
parkinsonmittel

6 J93 Pneumothorax 4

7 J44 Sonstige chronische obstruktive 4
Lungenkrankheit

8 C18 Bösartige Neubildungdes Kolons 4

9 A41 Sonstige Sepsis 3

10 J96 Respiratorische Insuffizienz, 3
anderenorts nichtklassifiziert

HäufigsteHauptdiagnosen (ICD) Häufigste OperationenundEingriffe (OPS)

1 8-831 Legen, WechselundEntfernung 79
eines Katheters inzentralvenöse
Gefäße

2 8-931 MonitoringvonAtmung, Herzund 71
KreislaufmitMessungdes zentralen
Venendruckes

3 8-930 MonitoringvonAtmung, Herzund 52
Kreislaufohne Messungdes Pulmo-
nalarteriendruckes und des zen-
tralenVenendruckes

4 8-718 Dauer dermaschinellenBeatmung 40

5 8-800 TransfusionvonVollblut, Erythro- 37
zytenkonzentratundThrombo-
zytenkonzentrat

6 1-632 Diagnostische Ösophagogastroduo- 37
denoskopie

7 8-701 Einfache endotracheale Intubation 33

8 1-620 Diagnost. Tracheobronchoskopie 26

9 8-810 TransfusionvonPlasmaund 25
Plasmabestandteilenund gentech-
nischhergestelltenPlasmaproteinen

10 3-222 Computertomographie des Thorax 13
mitKontrastmittel
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Qualitätsphilosophie

Qualitätsmanagement (QM) ist in derUnterneh-
mensstrategie derASKLEPIOS Gruppeverankert
undhatdamit einenhohen Stellenwert inunserer
Klinik. ImSinne derASKLEPIOSUnternehmens-
grundsätze Mensch-Medizin-Mitverantwortung
betreibenwir ein QM, welches die Interessenund
das Wohl derPatienten in denVordergrund stellt.

Qualitätsziele

Übergeordnetes Ziel aller Qualitätsbemühungen ist
die kontinuierliche SteigerungderZufriedenheit
unsererKunden. Dies sind in ersterLinie die Pati-
enten, aber auchAngehörige undBesucher, ein-
weisendeÄrzte, kooperierende Einrichtungen,
Kostenträger etc. zählenwirzuunserenKunden.

Strategische Qualitätsziele derKlinik sind im Qua-
litätszielplan festgelegtundBestandteil der jährli-
chen GesamtzielplanungderKlinik. Die Qualitäts-
ziele orientieren sich ammedizinischenLeistungs-
spektrumderKlinik, derUnternehmensstrategie
Mensch-Medizin-Mitverantwortung sowie am
Leitbildund amPflegeleitbild derKlinik, insbeson-
dere aber auch an denBedürfnissenundErwar-
tungen derKundenundMitarbeiter (MA).

Ziele desQualitätsmanagements derCollmKlinik
Oschatz:

· Ausbau des einrichtungsinternen QM-Systems
mit demZiel der SteigerungderZufriedenheit
unsererKunden: Patienten, Angehörige, Besu-
cher, Mitarbeiter, Einweisern, Kostenträgern,
kooperierende Einrichtungen, Öffentlichkeit

· freiwilliges Engagement im QMüber das gesetz-
lich geforderteMaß hinaus

· kontinuierlicheVerbesserungundWeiterent-
wicklungdes Qualitätsmanagements nach einer
erfolgten Schwachstellen-Analyse

· AufdeckenvonVerbesserungspotentialen im
Rahmen derregelmäßigen Qualitätsprüfungen,
z.B. imBereich dermedizinisch-pflegerischen
VersorgungundBehandlung, derHotel-und
Serviceleistungen derKlinik

· Förderungdes Qualitätsbewusstseins durchEin-
beziehungderMA

FolgendeQualitätszielewurden imQualitätsziel-
planfürdasJahr2004 festgelegt:

· Zertifizierungnach dem QualitätsmodellKTQ

· DurchführungvonPatienten-, MA-undEin-
weiserbefragungen

· DurchführungvonProjektenund Qualitäts-
zirkeln

· Weiterentwicklungder elektronischen Patienten-
akte

Qualitätsmanagementansatz

Grundlage aller QM-Aktivitäten der CollmKlinik
ist dasbeiASKLEPIOS entwickelte ASKLEPIOS
Modell für Integriertes Qualitätsmanagement
(AMIQ). Dieses invierBausteine gegliederte
Modellwird stufenweise in allenEinrichtungen
derASKLEPIOS Gruppe implementiertund fort-
während ausgebaut.

Es umfasst die Struktur-, Pro-
zess-und Ergebnisqualität. Es
erfolgt eine systematische
BeschreibungundÜberprü-
fungallerAbläufeund Struk-

turen, derAusbauvon Stärken, dieArbeit anVer-
besserungspotentialen sowie die Messungund
Überwachungder Qualität dermedizinischenund
pflegerischenKrankenhausbehandlung.

DieAspekte des AMIQwerden in der CollmKlinik
wie folgtumgesetzt:

1. Patientenorientierung

Alle Aktivitäten im QM orientieren sich an den
dreiHauptanliegen„Mensch, Medizin, Mitverant-
wortung”. Die so entstandenenUnternehmens-
grundsätzewerden durch die Arbeitmitdem
AMIQ und der sich daraus ergebendenkontinuier-
lichen Patientenorientierungaktiv in der täglichen
Arbeitumgesetzt.

In derCollmKlinkwerden laufendüberZufrie-
denheitsbögen sowie imAbstandvondreiJahren

ZugelasseneKrankenhäuser sindgesetzlichzurTeilnahme anderexternenQualitätssicherungnach
§ 137SGB Vverpflichtet. Gemäß seinemLeistungsspektrumnimmtdas Krankenhaus anfolgenden
Qualitätssicherungsmaßnahmen (Leistungsbereiche) teil:

ExterneQualitätssicherungnach§ 137SGBV

Über§ 137SGBVhinaus ist aufLandesebene eineverpflichtende Qualitätssicherungvereinbart.
Gemäß seinemLeistungsspektrumnimmtdas Krankenhaus anfolgenden Qualitätssicherungsmaß-
nahmen (Leistungsbereiche) teil: Schrittmacher-Revision/Explantation, Geburtshilfe

Leistungsbereich Leistungsbereich
wirdvomKran-
kenhaus erbracht

Teilnahme ander
externen Qualitäts-

sicherung

Dokumentations-
rate %

neinja ja nein Klinik Bundes-
schnitt

1 Aortenklappenchirurgie T T - 100

2 Cholezystektomie T T 100 100

3 Gynäkologische Operationen T T 100 94,65

4 Herzschrittmacher-Erstimplantation T T 100 95,48

5 Herzschrittmacher-Aggregatwechsel T T - 100

6 Herzschrittmacher-Revision T T 100 74,03

7 Herztransplantation T T - 94,26

8 HüftgelenknaheFemurfraktur T T 100 95,85
(ohne subtrochantäre Frakturen)

9 Hüft-Totalendoprothesen-Wechsel T T 100 92,39

10 Karotis-Rekonstruktion T T - 95,55

11 Knie-Totalendoprothese (TEP) T T 100 98,59

12 Knie-Totalendoprothesen-Wechsel T T 100 97,38

13 Kombinierte Koronar-und T T - -
Aortenklappenchirurgie

14 Koronarangiographie/Perkutane T T - 99,96
transluminale Koronarangioplastie
(PTCA)

15 Koronarchirurgie T T - -

16 Mammachirurgie T T 100 91,68

17 Perinatalmedizin T T 100 99,31

18 Pflege: Dekubitusprophylaxe mit T T - -
Kopplungan die Leistungsbereiche
1, 8, 9, 11, 12, 13, 15, 19

19 Totalendoprothese (TEP) T T 100 98,44
bei Coxarthrose
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eineumfassende Patientenbefragungdurchgeführt,
um dieZufriedenheit derPatientenzu ermitteln
und dieVersorgungzielgerichtethinsichtlich der
Bedürfnisse derPatientenverbessernzukönnen.

Folgende Maßnahmenhinsichtlich derPatienteno-
rientierungwurdenergriffen:

· EinrichtungfachbezogenerPatientenforenz.B.
Vorträge „Gynäkologie aktuell”, „Orthopädie -
hierund heute” usw.

· Elterninformationsabende fürdiebevorstehende
Entbindung

· Erstellungvongynäkologischenund chirurgi-
schenAufklärungsprospekten

· Erweiterungdes TV-Programms

· Verbesserungder Information derPatienten

· Verbesserungder Serviceleistungen

2. VerantwortungderFührung

QMist in der CollmKlinikals Führungsaufgabe
definiert. Die Klinikleitung sowie alle Abteilungs-
leiter sindverantwortlich in das QM eingebunden.
Dieses erfolgtdurch die gemeinsame Erstellung
undVerabschiedungdes jährlichen Qualitätsziel-
planes. Die Umsetzungdergesetzten Qualitäts-
ziele liegt in derVerantwortungderLeitungs-und
Führungskräfte allerHierarchieebenen derKlinik.

3. Wirtschaftlichkeit

Die Sicherstellungderbestmöglichenmedizini-
schenVersorgungderPatienten ist selbstverständ-
lich die erste undwichtigsteAufgabe unsererKli-
nik. Die QualitätmedizinischerVersorgungwird
ständigüberprüft, um sie aufeinemhohenNiveau
zuhaltenundbeiBedarfzuverbessern. ImRah-
men des AMIQ werdenBehandlungsprozesse
Schritt für Schrittüberprüft, um die qualitativen
wie die ökonomischenErgebnisse positivzubeein-
flussen.

4. Prozessorientierung

Die CollmKlinik arbeitet imAMIQ-Baustein „Pro-
zess-Führung” mit ärztlichenLeitlinien, Pflege-
standards und Prozessbeschreibungen, die zu
einerkontinuierlichenProzessverbesserungbei-
tragen.

5. Mitarbeiterorientierungund-beteiligung

ImAbstandvon dreiJahren erfolgt eine MA-
Befragung, umdie Zufriedenheit der mit ihrem

Arbeitsplatz zuüberprüfen. Ziel ist die kontinuier-
liche SteigerungderZufriedenheit derMA durch
Schaffungeines optimalenArbeitsumfeldes und
optimalerArbeitsbedingungen.

ImAMIQ-Baustein „Optimierung” erfolgtdie
Bearbeitungder aus derBewertungsphase resultie-
rendenVerbesserungspotentiale. DieBearbeitung
erfolgt inberufsgruppen-undhierarchieübergrei-
fendzusammengesetztenArbeitsgruppen. Alle
MAtragen durch ihrekonstruktiveund engagierte
Zusammenarbeit dazubei, dass das QMin derKli-
nikerfolgreich arbeitenkannund sich selbst einer
ständigenEvaluationunterzieht.

Neben derMöglichkeit derBeteiligungin Qua-
litätszirkelnund ProjektgruppenwerdenMAunse-
rerKlinikdurch folgende Maßnahmenbeteiligt:

· jährlicheMitarbeitergespräche

· externe und interneFort-undWeiterbildungs-
möglichkeiten

· regelmäßigeBetriebsversammlungen

· HonorierungvonVerbesserungsvorschlägen

· Maßnahmen imArbeitsschutz

6. ZielorientierungundFlexibilität

Durch die jährliche GesamtzielplanungderKlinik,
derenBestandteil der Qualitätszielplan ist, wird
eine Zielorientierungallerdurchgeführten Qua-
litätsmaßnahmenund die Ausrichtungaufein
gemeinsames Zielhin gewährleistet.

Überpermanent erhobene Leistungsindikatoren,
KennzahlenundDaten der internenund externen
Qualitätssicherungerfolgt einekontinuierliche Zie-
lerreichungskontrolle. Bei eventuellenAbweichun-
generfolgt eine sofortige EinleitungvonKorrektur-
maßnahmen. Zudemwird aufaktuelle Entwicklun-
genzeitnahund flexibel reagiert. Zielplänewerden
ggf. angepasst. Einmal jährlich erfolgt eine Evalua-
tion derZielerreichungdurch die Geschäftsfüh-
rung.

7. FehlervermeidungundUmgangmitFehlern
Grundsätzlichverfolgenwirbei allenProzessen
undAbläufen den„Null-Fehler-Ansatz”, d.h. es ist
unserZiel, Abläufe so zu strukturieren, dass ein
optimales Ergebnis erzieltwirdundFehlermög-
lichstvermiedenwerden. Dazu dientunser
umfangreiches Prozessmanagement.

Kommtes trotz derMaßnahmen des Prozessmana-
gements doch einmalzu einemFehler, erfolgt eine
Ursachen-Analyse mit demZiel derVermeidung
einerWiederholungund als Chance zur Optimie-
rung. Die EinschätzungunsererKunden ist die
Grundlage für eineweitereVerbesserungunserer
Leistungen. Wir ermutigenund fordernPatienten,
Angehörige, Besucherundunsere Kooperation-
spartner auf, WünschenundBeschwerdenzu
äußern.

Über folgende Maßnahmen erfolgt eine systemati-
sche SammlungundAuswertungvonKunden-
wünschenund -beschwerden:

· regelmäßigeBefragungvonPatienten, Mitarbei-
ternundniedergelassenenÄrzten

· Briefkasten fürVorschlägeundBeschwerden
(Beschwerdemanagement)

· Patientenfürsprecher

8. KontinuierlicherVerbesserungsprozess

Das AMIQbeinhaltet denkontinuierlichenVerbes-
serungszyklus. In derUmsetzungwerden die
Bewertungs-und Optimierungsphase in einemca.
3-jährigenRhythmus durchlaufen. Nach dem
Erstellen einer sog. Selbstbewertung (Schwach-
stellen-Analyse), demUnterziehen einerFremd-

bewertungerfolgt die Optimierungder identifizier-
tenVerbesserungspotentiale in Qualitätszirkeln
und Projektgruppen. Diese gehennach erfolgrei-
cherUmsetzungwieder in die nächste Selbstbe-
wertungeinundwerden in der anschließenden
FremdbewertungeinerÜberprüfungunterzogen.
Sowohl an derBewertungals auch an der Opti-
mierungwerdenMitarbeiter allerKlinikbereiche
beteiligt.

9. KommunikationderQualitätspolitik

Die Qualitätsziele sowie Qualitätsaktivitätenmöch-
tenwir sowohl innerhalb derKlinikgegenüber
unserenPatientenundMitarbeiternkommunizie-
ren, als auch die Öffentlichkeitüberunsere Qua-
litätsaktivitäten informieren.
Hierzu nutzenwir folgende Maßnahmen:
· Veranstaltungen fürPatienten, Besucherund

interessierte Öffentlichkeit inunsererKlinik,
z.B. Tagder offenenTür

· Fortbildungenzu fachl. Themen, zu denen auch
Externe eingeladenwerden (niedergelassene
Ärzte, kooperierende Krankenhäuserund Reha-
Kliniken, Alten-und Pflegeheime, amb. Pflege-
dienste)

· Patienten-Infobroschüren
· Aushänge/Infoschaukasten
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QualitätsmanagementQualitätsmanagement
und dessen Bewertungund dessen Bewertung

ErgänzendeMaßnahme derQualitätssicherung:
Mindestmengenvereinbarungnach§ 137Abs. 1 S. 3Nr. 3 SGBV

HierwerdenLeistungen aus derMindestmengenvereinbarunggenannt, die erbrachtwerden,
obwohl das Krankenhaus/derArzt die dafürvereinbartenMindestmengenunterschreitet.

Bezeichung Mindestmenge erbrachteMenge

· Komplexe Eingriffe am OrgansystemPankreas 5 ?

· Lebertransplantation 10 1

Aufbaudes einrichtungsinternenQualitäts-
managements

ImFolgendenwerden die Strukturen des Qua-
litätsmanagements in derASKLEPIOS Klinik
Parchimbeschrieben.

Geschäftsführung:

Die Hauptverantwortungfür das Qualitätsmanage-
ment liegtbeimGeschäftsführer.

Aufgaben:

· SicherstellungderEinhaltungder festgelegten
Qualitätspolitikund der Qualitätszielplanung

· Bereitstellungder erforderlichenRessourcen

Abteilungsleiter:

Verantwortliche für das Qualitätsmanagement in
ihrenAbteilungen, Multiplikatoren, Weitergabe
von Informationenhinsichtlich des Qualitätsmana-
gements.

Qualitätsbeauftragte:

Die Qualitätsbeauftragteberätdie Geschäftsfüh-
rungin Stabsfunktion. Sie ist für die Initiierung,
BegleitungundKoordinationbzgl. Struktur, Pla-
nungundMaßnahmen des Qualitätsmanagements
inAbsprache mit der Geschäftsführungverant-
wortlich.

Aufgaben:

· Organisation, KoordinierungundBetreuung
allerMaßnahmen im Qualitätsmanagement

· Initiierung, SteuerungundBegleitungvon
Qualitätsprojekten

· Beratungder GeschäftsführungimBereich Qua-
litätsmanagement

· RegelmäßigeBerichterstattungan die Geschäfts-
führungzum aktuellen Stand des Qualitätsma-
nagements

· KoordinierungderTätigkeitvon Qualitätszirkeln
und Projektgruppen

· Information derKlinikmitarbeiterüber dieMaß-
nahmenim Qualitätsmanagement

· AuswertungdesBeschwerdemanagements

Qualitätsverantwortliche

FürdieBerufsgruppe derPflegeund den ärztli-
chenDienstwurdenjeweils Qualitätsverantwortli-
chebenannt. Dadurch soll gewährleistetwerden,
dass dieArbeit des Qualitätsmanagements auf
breite AkzeptanzundUnterstützungallerMitar-
beiter trifft.

Zielkonferenz:

An derjährlichenZielkonferenz nehmen die Füh-
rungskräfteunseres Hauses teil: Geschäftsfüh-
rung, Leitender Chefarzt, Pflegedienstleitung,
Chefärzte, derBetriebsrat sowie die Qualitätsbe-
auftragteund ggf. Abteilungsleiterund die Qua-
litätsverantwortlichen.

Die Zielkonferenz steuert die qualitätsbezogenen
Aktivitätenund gibt damit der Qualitätsentwick-
lungeine gemeinsame Richtung.

Aufgaben:

· SicherstellungderEinhaltungder festgelegten
Qualitätspolitik

· Koordinierungder Qualitätsmanagement-Akti-
vitäten

· FestlegungvonVerbesserungsmaßnahmen

· Einrichtungvon Qualitätszirkeln, Projektgrup-
pen

Qualitätszirkel:

Aufgabe: ErarbeitungvonLösungsvorschlägenzu
einemvorgegebenenThema (meist ablauforganisa-
torisch) aus derZielkonferenz

Teilnehmer: Mitarbeiter aus allenBerufsgruppen

undHierarchieebenen, je nachThemenstellung,
mind. 1 Mitarbeiter jedesBereiches, dervon der
Thematikbetroffen ist

Projektgruppe:

Aufgabe: konzeptionelle Bearbeitungeinesvorge-
gebenenThemas aus derZielkonferenz

Teilnehmer: Fachexpertenhinsichtlich derThema-
tik

Gremien:

Weitere Gremien sind die Hygienekommission, die
Transfusionskommission, die Ehtikkommission
sowie derArbeitsschutzausschuss und dieArznei-
mittel-Kommission. Aufgabe dergenannten Gre-
mien ist derBeschluss wesentlicherMaßnahmen
zu denBereichenKrankenhaushygiene, Transfusi-
onswesen, ArbeitsschutzundArzneimittelwesen.
Alle Gremien agieren imRahmen einer Geschäfts-
ordnung. Projektbezogene Arbeitsgruppenwerden
nachBedarfgegründet.

Zu einemfestenBestandteil zählt der „Hygienear-
beitskreis”, der sich aus Mitarbeitern des Pflege-
undFunktionsdienstes zusammen setzt. Diese
sind für die UmsetzungderBeschlüsse der
Hygienekommissionmitverantwortlich.

ZentraleDiensteQualitätsmanagement
derASKLEPIOSKliniken

Externe Unterstützungim Qualitätsmanagement
erhält die CollmKlinikdurch dieZentralenDien-
ste QualitätsmanagementderASKLEPIOS Klini-
ken. Hierfür stehenFachexperten für Qualitäts-
und ProjektmanagementzurVerfügung.

Aufgaben:

· BeratungderKliniken derASKLEPIOS Gruppe
imBereich Qualitätsmanagement
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· Unterstützungder Qualitätsbeauftragten in den
Klinikenbei derAusübungihrerTätigkeiten im
Qualitätsmanagement

· Projektmanagementund Projektcontrolling, z.B.
ErstellungvonProjektzeitplänen gemeinsammit
denKliniken, ÜberwachungderEinhaltungder
Projektzeitpläne

· Durchführungvon SchulungenundFortbildun-
gen im Qualitätsmanagement

· ÜberprüfungderUmsetzungvon Qualitätsma-
nagement-Maßnahmen in denKliniken, z. B.
DurchführungvonFremdbewertungen/Audits

Qualitätsbewertung

Wir orientierenuns amModell fürExcellence der
EuropeanFoundation for QualityManagement
(EFQM). Dieses umfassende Qualitätsmodell
bezieht alleBereiche des Krankenhauses in die
Qualitätsbewertungein. ImVordergrund steht die
Integration einerkontinuierlichenVerbesserung
derPatientenversorgungin die täglicheArbeit.

In2000wurde ein Qualitätsbericht, gegliedertnach
demEFQM-Modell, unterEinbeziehungallerKran-
kenhausbereicheundzahlreicherKlinikmitarbeiter
erstellt. DieserBericht stellte eineumfangreiche
Beschreibungder IST-Situation derKlinikdar.

ImSeptember2000 unter-
zog sich die CollmKlinik
Oschatz einerFremdbewer-

tungdurch sechs externe EFQM-Assessoren (Gut-
achter), die in dreiTagenvor Ort inBegehungen
vonKlinikbereichenund GesprächenmitKlinik-

mitarbeitern den Stand des Qualitätsmanagements
in derKliniküberprüften.

ImErgebnis dieserFremdbewertungwurdenvon
denAssessorenVerbesserungspotentiale identifi-
ziert. Diese dienten in der sich anschließenden
Optimierungsphase alsBasis für dieArbeitvon
Qualitätszirkelnund Projektgruppen.

· Qualitätszirkel zur OptimierungderZusam-
menarbeitmitdenniedergelassenenÄrzten

· Qualitätszirkel zurbesserenWahrungder Intim-
sphäreunsererPatienten

· Qualitätszirkel zurEinführungbzw. Erweite-
rungeines Modulsystems (z.B. Bestellungder
Warenüber die EDVmittels Scanner)

· Qualitätszirkel zurVerbesserungderpräoperati-
ven OP- Planung

· Entwicklungeines Leitbildes

· Erstellungvon Stations-undAbteilungshand-
büchernmitProzessbeschreibungenund Infor-
mationen für die Mitarbeiter

· VerbesserungderMitarbeiterinformation (z.B.
Mitarbeiter-Infomappe, Überarbeitungdiverser
Verteilerschlüssel, Unterschriftenliste zurBestä-
tigungdes Erhaltes verschiedener Infos usw.)

· EntwicklungundEinführungdesBeschwerde-
managements fürPatientenundMitarbeiter

· Aufbau eines BetrieblichenVorschlagwesens

· Kundenfeedbacks (Patienten, derenAngehörige
und einweisende Ärzte) werdenüberdas Qua-
litätsmanagement systematisch gesammelt, be-
wertetund darausVerbesserungen identifiziert.

QualitätsmanagementprojekteQualitätsmanagementprojekte
im Berichtszeitraumim Berichtszeitraum

- Pflegevisiten

- Dienstübergabe amPatientenbett

- Erarbeitungdes KTQ-Selbstbewertungsbe-
richtes in 6 Projektgruppen

- AufstellungundVeröffentlichungeinerListe
über alle KommissionenunterBenennungder
VerantwortlichkeitenundMitglieder sowieBe-
nennungallerBeauftragtenundAnsprechpart-
ner

- AufstellungundVeröffentlichungimhausin-
ternenNetzwerkallerDienst-undVerfahrens-
anweisungen, ArbeitsanweisungenundBe-
triebsvereinbarungen

Für die einzelnenFachabteilungenwurden fol-
gendeZiele festgelegt:

· ErweiterungundAktualisierungvonhausinter-
nenevidenzbasiertenLeitlinienzurDiagnostik
undTherapie in der InnerenMedizin inAnleh-
nungan dieklinischenBehandlungspfade (Me-
dicalPathway) unterNutzung synergistischer
Effekte derAsklepios Kliniken

· Kontinuierliche Schulungdes neuen ICD-und
OPS- Katalogs 2004undKontrolle derKodier-
qualität imFallpauschalen-(G-DRG) Systemin
der innerenMedizin

· Verbesserungder rhythmologischenDiagnostik
undTherapie, einschließlich derPatientensicher-
heit durch technischenErsatz oderErweiterung
des Alarmierungssystems der4Monitoring-
Überwachungsbetten der Station fürKardiolo-
gie, Angiologie und Pulmologie.

· Erarbeitungeiner Indikationsliste für Obduktio-
nenzurVerbesserungderDiagnose-undThera-
piequalitätund derMortalitätsstatistik in der In-
nerenMedizin

· Fach-undzeitgerechte MeldungenvonHospital-
infektionen in der InnerenMedizin

· Aufarbeitungder erstelltenPflegestandards und
derenUmsetzungin der täglichenArbeit

Bis heutewurden in der CollmKlinikzahlreiche
Projekte zur internenund externen Qualitätssiche-
rungrealisiert, die zu einer erheblichenVerbesse-
rungderVersorgungsqualität geführthaben:

· WeiterentwicklungderEDV-gestütztenPatien-
tendokumentationmitdemZiel, die elektroni-
sche Patientenakte zu optimieren. Ansprech-
partner ist die EDV-Abteilung

· Entwicklungeines Konzeptes zurEinarbeitung
neuerMitarbeitermitdemZiel, eine struktu-
rierte Einarbeitungzu erreichen. Ansprechpart-
ner sind die Stations-undAbteilungsleiter
sowie die Qualitätsbeauftragte.

· EntwicklungundAktualisierungvon Stations-
undAbteilungshandbücher sowie deren Check-
listenzurEinarbeitungneuerMitarbeitermit
demZiel, denMitarbeitern dieAufbau-und
Ablauforganisation in strukturierterFormzu
verdeutlichenund Informationenzu fixieren.
Ansprechpartnerundverantwortlich für die
Erstellung sind die Stations-undAbteilungslei-
ter inZusammenarbeitmit der Qualitätsbeauf-
tragten.

· Entwicklungeines Kontrollsystems zurDoku-
mentenlenkungund Prüfung. Ansprechpartner
ist die Qualitätsbeauftragte.

· UmstrukturierungderRettungsstelle mitdem
Ziel derAblaufoptimierungin derPatientenver-
sorgung. Ansprechpartner ist der Chefarztder
AbteilungfürAnästhesie und Intensivmedizin.

· Ausbau des OP-Managements mit demZiel, die
höchstmögliche Patientenzufriedenheitund eine
vollständige Auslastungder OP-Saal-Kapazitäten
zu erreichen. Ansprechpartner ist der ärztliche
OP-Koordinator.

· Arbeit in Qualitätszirkelnbzw. Projektenzu den
Themenwieu.a.:

- ErarbeitungundWeiterentwicklungvonPfle-
gestandards
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· computertechnische ErfassungvonLeistungs-
daten derFunktionsabteilungnach demFallpau-
schalen-(G-DRG) Systemund ständige Aktuali-
sierung

· computertechnischeVerknüpfungvon Stationen
undFunktionsdiagnostik, umArbeitsabläufe
besserkoordinierenzukönnenund somitPati-
enten-undMitarbeiterzufriedenheitzu sichern

· Durchführungder CPR-Kurse fürÄrzte nach
Richtlinien der SLÄK

· EinführungPDMSfür ITS/AWRinZusammen-
arbeitmitEDVundFa. Schiller

· Umsetzungdes OP-Managementsystems

· Erweiterungder elektronischenPatientenakte

· Befunderfassungin derorthopädischenAmbu-
lanz mit stationärerAufnahmekombinieren, mit
gleichzeitig erfolgenderFotodokumentation

· mitgebrachtenFremd- Röntgenbilderunserer
Patienten einscannenund der elektronischen
Patientenakte hinzufügen

· angefertigten CT-Bilderwie auch CT-Befunde
dieserPatientenakte zuordnen

· UmsetzungderneuenRöntgenverordnung

· Regelmäßige, durch die Röntgenverordnung
gesetzlichvorgeschriebene Konstanzprüfung
monatlichbzw. imVerdachtsfall (Funktionskon-
trolle) an allenRöntgengeräten einschließlichBV

· wöchentliche Prüfungdes Laser-Imager

· BereitstellungbisherigenRöntgenunterlagenvor
derAufnahme des Patienten für alle geplanten
stationäreZugänge derAbteilungChirurgie und
Orthopädie

· Feedbacks zu Patientenbefragungenund
Beschwerden sowie Lob-undDanksagungin
jedemPatientenzimmerundpersönlichbeiHin-
terlassen des Namens

GeplanteMaßnahmen imQualitätsmanagement
2005

Auch für das Jahr2005 sind alle Bereiche der
CollmKlinik Oschatzbestrebt, sichnachweislich
zuverbessern. Bezugnehmend aufneueAnforde-
rungenund die Analysen des Jahres 2004 (QM-
Bewertung, interne und externe Qualitätssiche-
rungsmaßnahmen, Patientenbefragung, Beschwer-
demanagement, interne Audits, Betriebliches Vor-
schlagswesen), wurdenVerbesserungspotentiale
formuliertund dokumentiert.

Schwerpunkte sind:

· Erstellungeines Aufnahmestandards

· AGWundmanagement

· OptimierungderDokumentenlenkung

· Führungvon Statistikenüber Sekundär-
heilungen

· Entwicklungeines Meldebogens für Infektionen

· Entwicklungeiner ChecklistevorAbschluss ei-
nerPatientenakte (ArchivierungPatientenakte)

· ErstellungvonBehandlungspfadenfür:

- Koloskopien

- Hypertoniebehandlung

- InfektionundEntzündungderAtmungsor-
gane

- Sprunggelenksfraktur

- Laproskopische partielleDickdarmresektion

- TEPHüfte

- TEPKnie

- Entbindung

- Hysterektomie

- Mammakarzinom

- Langzeitbeatmung

· Case Management incl. Entlassungs-und
Belegungsmanagement

· Erlösoptimierung

KONTAKT

So können Sie uns erreichen:So können Sie uns erreichen:
Rezeption/Vermittlung Tel. (03435) 94-0

Patientenaufnahme Tel. (03435) 94-1058 Fax (03435) 94-1024

Abteilungfür Innere Medizin Tel. (03435) 94-1203 Fax (03435) 94-1205

Abteilungfür Chirurgie Tel. (03435) 94-1301 Fax (03435) 94-1303

Abteilungfür Orthopädie Tel. (03435) 94-1405 Fax (03435) 94-1403

Abteilungfür Gynäkologieund Geburtshilfe Tel. (03435) 94-1501 Fax (03435) 94-1503

AbteilungfürAnästhesie und Intensivmedizin Tel. (03435) 94-1503 Fax (03435) 94-1504

Geschäftsführung Tel. (03435) 94-1001 Fax (03435) 94-1003

Pflegedienstleitung Tel. (03435) 94-1100 Fax (03435) 94-1102

Radiologie (Anmeldung) Tel. (03435) 94-1254

Physiotherapie (Anmeldung) Tel. (03435) 94-1630

Sozialdienst Tel. (03435) 94-1406 Fax (03435) 94-1413

Diätberatung Tel. (03435) 94-1115

D-ArztAnmeldung Tel. (03435) 94-1315

Notaufnahme Tel. (03435) 94-1319

Besuchen Sieuns aufunsererHomepagewww.collm-klinik-oschatz.de
Hier erwarten Sieweitereumfangreiche Informationen.
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