HELIOS Kliniken

Jeder Moment ist Medizin

Sehr geehrte Leserinnen und Leser,

die Ihnen hier vorliegende PDF-Version des erweiterten Qualitéts-
berichts 2009/2010 wurde fir die HELIOS Kliniken Hettstedt und
Lutherstadt Eisleben erstellt.

Da diese Kliniken auf Grund der gemeinsamen Tragerschaft (vormals
Klinikum Mansfelder Land und Pflege GmbH, jetzt HELIOS Klinik
Lutherstadt Eisleben und Hettstedt GmbH) eine gesellschaftsrechtliche
Einheit bilden und deshalb ein gemeinsames Institutskennzeichen
besitzen, haben wir die Berichte fur beide Einrichtungen in einem PDF-
Dokument zusammen gefasst.

Sie finden die erweiterte Form des Qualitatsberichts fur die
HELIOS Klinik Hettstedt auf den Seiten 2 bis 47 und fiir die HELIOS
Klinik Lutherstadt Eisleben auf den Seiten 48 bis 99 des PDFs.

Mit freundlichen GriiRen

Alexander Steudel Mario Schulter
Geschéaftsfuhrer Geschéaftsfuhrer
HELIOS Klinik Hettstedt HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
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Kontakte auf einen Blick (A-6)"

Geschaftsfiihrer:
Alexander Steudel

Telefon: +49 3476 93-3900 - E-Mail: alexander.steudel@helios-kliniken.de

Arztlicher Direktor:
Dr. med. Manfred Haferkorn

Telefon: +49 3476 93-3200 * E-Mail: manfred.haferkorn@helios-kliniken.de

Pflegedienstleitung:
Gisela Walther

Telefon: +49 3475 90-1445 * E-Mail: gisela.walther@helios-kliniken.de

Kliniken/Funktionsbereiche/Institute

Chefarzt/Leitender Arzt/Leitung

Telefon

Kliniken/Funktionsbereiche/Institute

Chefarzt/Leitender Arzt/Leitung

Telefon

Funktionsbereiche

Funktionsdiagnostik

Dr. med. Frank Schoning

+49 3476 93-3500

Krankenhaushygiene

Gisela Voigt/ab Sept. 2009 Sabine Rauhut

+49 3476 93-3933

Physiotherapie

Barbara Vogel

+49 3476 93-3356

Notruf

Notfallambulanz

Dr. med. Manfred Haferkorn

+49 3476 93-3920

Labor Birgit Saul +49 3476 93-3450
Radiologie Dietmar Handro +49 3476 93-3821
Service

Beschwerdemanagement Dagmar Kunze +49 3476 93-3906

Stationen

Cafeteria/Kiosk

Angela Richling

+49 3476 93-3671

Friseur

Hella Hosse

+49 3476 93-3999

Innere Medizin

Dr. med. Frank Schoning

+49 3476 93-3500

Medizin-Controlling

Dr. med. Bdrbel Haeusgen

+49 3475 90-1476

Orthopadisch-traumatologisches Zentrum

Dr. med. Manfred Haferkorn

+49 3476 93-3200

Patientenservicetelefon

Edeltraud Lauch

+49 3476 93-3955

Hals-Nasen-0hrenheilkunde

Dr. med. Silke Rosner

+49 3476 93-3740

Taxiservice

liber Zentrale

+49 3476 93-30

Andsthesie/lntensivmedizin/Schmerztherapie

Dr. med. René Pfeiffer

+49 3476 93-3400

Arbeitsmedizinischer Dienst

Susanne Henze

+49 3476 93-3405

Psychiatrie/Psychotherapie/Tagesklinik

Dr. med. Thomas Schwaiger

+49 3476 93-3150

BG Sprechstunde

Dr. med. Manfred Haferkorn

+49 3476 93-3200

Medizinische Zentren

Sozialdienst

Gabriele Fleer

+49 3476 93-3927

Sozialdienst Psychiatrie/Psychotherapie/
Tagesklinik

Monika Schmidt

+49 3476 93-3191

Kompetenzzentrum fiir Orthopddie/
Traumatologie

Dr. med. Manfred Haferkorn

+49 3476 93-3200

Sozialdienst Psychiatrie/Psychotherapie/
Tagesklinik

Angelika Neduck

+49 3476 93-3158

Schlaganfallzentrum Stroke Unit

Dr. med. Frank Schoning

+49 3476 93-3500

1) Die Buchstaben und Zahlen in Klammer beziehen sich auf die Strukturen der gesetzlichen Vorgaben.

Seelsorge

bei Bedarf liber Sozialdienst oder Stations-

schwester
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Alexander Steudel

[N

Dr. med. Manfred Haferkorn

Gisela Walther

Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Patientin, lieber Patient,

wir freuen uns, Ihnen den Klinikfiithrer 2009 als erweiterten
Qualitatsbericht der HELIOS Klinik Hettstedt tiberreichen zu
konnen. Er gibt Ihnen Auskunft iiber das Leistungsspektrum,
aktuelle Zahlen, Daten, Fakten sowie die medizinische Ergeb-
nisqualitdt unserer Klinik auf Basis des Jahres 2008. Einige
Daten sind zusammen mit der HELIOS Klinik Lutherstadt Eis-
leben erfasst, da diese mit der HELIOS Klinik Hettstedt eine
gesellschaftsrechtliche Einheit bildet.

Wir sind ein Haus der Grund- und Regelversorgung im Land-
kreis Mansfeld-Stidharz. Den Namen HELIOS Klinik Hett-
stedt tragt unser Krankenhaus seit dem 13. Februar 2009. Es
gehort damit auch namentlich zur HELIOS Kliniken Gruppe.
Die Integration und enge Zusammenarbeit mit den anderen
Kliniken der HELIOS Gruppe in Medizin und Management
bietet bei den verdanderten gesundheitspolitischen Rahmenbe-
dingungen grofle Vorteile. Dadurch werden wir die Qualitat
der medizinischen Betreuung unserer Patienten weiter steigern.
HELIOS gilt unter den deutschen Klinikketten als Qualitéts-
fiihrer. Den Wechsel sehen wir als Chance, unser Haus und
unser Leistungsspektrum weiter zu entwickeln und zu profi-
lieren. Im Gegenzug bringen wir unsere langjahrigen Erfah-
rungen und unser Kénnen in den Konzern ein.

“Jeder Moment ist Medizin” ist die Basis fiir das Handeln aller
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter unseres Hauses. Es ist unser
Ziel, das Vertrauen der Patienten und zuweisenden Arzte in
unsere Klinik durch qualitativ hochwertige medizinische Leis-
tungen und einen besonderen kundenorientierten Service zu
vertiefen.

Durch den Ausbau unseres medizinischen und Dienstleistungs-
angebotes werden wir die Klinik fiir die Menschen der Region
und dartiber hinaus noch attraktiver machen und somit den
Klinikstandort Hettstedt langfristig sichern.

Fiir den Krankheitsfall stehen Ihnen ein engagiertes sowie
qualifiziertes Arzteteam, Pflegepersonal und viele andere Mit-
arbeiter zur Verfiigung. Wir wollen Sie in unserer Klinik mit
bestmoglichem Ergebnis behandeln und Ihren Aufenthalt so an-
genehm wie moglich gestalten.

Fiir das entgegengebrachte Vertrauen bedanken wir uns bei
unseren Patienten, niedergelassenen Kollegen, Partnern und
nattirlich auch bei unseren Mitarbeitern.

&L &4{
Alexander Steudel
Geschéftsfiihrer

Dr. med. Manfred Haferkom
Arztlicher Direktor

7 lutry,

Gisela Walther
Pflegedienstleiterin







Strukturdaten’

Kontaktdaten des Krankenhauses:

Institutionskennzeichen des Krankenhauses:

Name des Krankenhaustragers:

Akademisches Lehrkrankenhaus (A-5):

Wichtigste
Kennzahlen 2008
(A-13)

HELIOS Klinik Hettstedt

Robert-Koch-Strafie 8 - 06333 Hettstedt

Telefon: +49 3476 93-30
Telefax: +49 3476 93-3100

E-Mail: info.hettstedt@helios-kliniken.de

Internet: www.helios-kliniken.de /hettstedt

261520012

HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
und Hettstedt GmbH

Hohetorstr. 25 + 06295 Lutherstadt Eisleben

Nein

Betten nach § 108/109 SGB V: 5082

Falle vollstationdr mit Psychiatrie: 7.8493

Mittlere Verweildauer

in Tagen: 8 0 6
Verlegungen extern

(in andere Krankenhauser): 3 1 9 0/ o
Ambulante Falle: 5.694
Davon ambulante Operationen

nach § 115b: 673

1) Die hier genannten Zahlenangaben beziehen sich, soweit nicht anders kommentiert, auf das Berichtsjahr 2008.

1) Gemeinsam mit der HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben.
2) Vollstationdre Félle schlieRen die Uberlieger aus dem Vorjahr und die im DRG-System nicht bewerteten Félle mit ein. In diesem Fall auch mit Psychiatrie.

Altersstruktur der Patienten

85 und dlter 138 1
75 bis 84
65 bis 74 714
45 bis 64
15 bis 44 977
5 bis 14 9% W
0 bis &4 CEN |
Summe (vollstat.) 3.760

435
993
905
950
623
105
78

4.089 B mannlich

Einzugsgebiete unserer Patienten

Landkreis Mansfeld Stidharz
davon: Altlandkreis Hettstedt
davon: Altlandkreis Eisleben
davon: Altlandkreis Sangerhausen
Salzlandkreis

Landkreis Harz

Saalekreis

Sonstige

85,4%
51,8%
28,7%
4,8%
8,0%
2,5%
1,5%
2,7%
30 60 90

weiblich

[%]



Belegungsanteile der Sozialleistungstrager Investitionen

Wir haben in 2008 Gesamtinvestitionen von 251.000 Euro vorgenommen, darunter Investi-

soralielstungstrager ” tionen im Bereich Medizintechnik in Héhe von 173.000 Euro, fiir die Erweiterung der Zentral-
o B verwaltung 66.000 Euro und im Bereich EDV in Héhe von 12.000 Euro.
BEK 8,8
BKK 6,4 Investitionen 2008 (in £€)
Bundesknappschaft 25,0
DAK 6,4 Ultraschallfarbdoppler 50.000
IKK 10,1 Transportliege 18.000
KKH 2,2 Bestuhlung 16.000
Sonstige L7 Einrichtungen medizinischer Bedarf 105.000
Techniker 0,7 Software 12.000
Einrichtungen Verwaltungsbedarf 50.000
Gesamt 251.000

Mitarbeiter pro Dienstart

Mitarbeiter pro Dienstart’ Personen
Arztlicher Dienst 42,5
Pflegedienst 159
Funktionsdienst L7
Medizinisch-technischer Dienst L6
Personal der Ausbildungsstdtten 0
Sonderdienst 1
Sonstige (Zivildienstleistende, freiwilliges soziales Jahr) 6
Technik/Instandhaltung 7
Verwaltung 23
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 28
Auszubildende Gesundheits- und Krankenpflege 10

Auszubildende Pharmazeutisch-kaufmannische Angestellte
Summe 369

1) Jahresdurchschnitt.



Wir fiir die Region Leistungsdaten
Als Arbeitgeber von ca. 369 Beschiftigten unterstiitzen wir jahrlich die Kaufkraft sowohl in
Sachsen-Anhalt als auch in der Region. Der mafigebliche Anteil unserer Arbeitnehmer stammt aus

dem Landkreis Mansfeld-Stidharz. Dorthin flieen auch 98 Prozent unserer Lohn- und Gehalts- Fachabteilungen

Ausfiihrliche Informationen zu den Kompetenzzentren finden Sie ab Seite 53.

zahlungen.
Schliissel Name der Fachabteilung Zahl stationdre  Hauptabt. (HA)/ Poliklinik/ Operationen
nach Félle Belegabt. (BA) Ambulanz nach
§301SGBV jalnein §15SGB V
Wohnorte unserer Mitarbeiter — . :
0100 Innere Medizin 2.688 HA nein ja
2300 Orthopddisch-traumatologisches 2.724 HA nein ja
Zentrum
Hettstedt 79%
2600 Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde 1.465 HA nein ja
Luth. Eisleben 51%
2900 Psychiatrie/Psychotherapie/ 1.105 HA ja -
Mansfeld L4% Tagesklinik
Sangerhausen 40% 3600 Andsthesie/Intensivmedizin/ Interdisziplinar
Schmerztherapie
Gerbstedt 18%
Klostermansfeld 10%
Siersleben 7% Ausfiihrliche Informationen zu den Fachabteilungen finden Sie ab Seite 37.
Wiederstedt 7%
Braunschwende 7%
Halle/Saale 6%
Sonstige 100%
Fachiibergreifende * Schlaganfallzentrum Stroke Unit
35 70 105 [%] . A3 .
Kompetenzzentren * Kompetenzzentrum fiir Orthopéddie/Traumatologie



Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot (A-9)

Fachabteilungsiibergreifende medizinisch-pflegerische Leistungsangebote sind in der Regel
nichtdrztliche Leistungen. Folgende Leistungen bieten wir an:

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Akupressur, z.B. Akupressurbehandlung bei Kopfschmerzen

Angehdrigenbetreuung/ -beratung/ -seminare

Aromapflege/ -therapie

Asthmaschulung

Atemgymnastik/ -therapie

Audiometrie/Hordiagnostik

Basale Stimulation

Belastungstraining/ -therapie/ Arbeitserprobung

Beratung/Betreuung durch Sozialarbeiter

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden, z.B. Palliativzimmer

Bewegungsbad/Wassergymnastik

Bewegungstherapie, z.B. Feldenkrais, Eurhythmie, Tanztherapie

Biofeedback-Therapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/ oder Kinder)

Didt- und Erndhrungsberatung

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Ethikberatung/Ethische Fallbesprechung

Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege

FuBreflexzonenmassage

Geddchtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives Training/Konzentrationstraining

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie

Massage

Manuelle Lymphdrainage

Medizinische FuBpflege

Osteopathie/Chiropraktik/Manuelle Therapie

Physikalische Therapie/Bddertherapie, z.B. medizinische Bdader, Stangerbdder, Vierzellenbader, Ultraschalltherapie,

Elektrotherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Gruppentherapie

Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik

Schmerztherapie/ -management

Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit, z.B. Besichtigungen und Fiihrungen, Vortrige, Informations-
veranstaltungen

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und Angehdrigen

Spezielle Entspannungstherapie, z.B. Autogenes Training, Progressive Muskelentspannung, Meditation, Qi Gong,
Yoga, Feldenkrais

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetiker

Spezielles Leistungsanﬁﬁzbot fiir neurologisch erkrankte Personen, z.B. Forced-use-Therapie/Taub’sche Therapie,
Bewegungsinduktionstherapie, Therapie des facio-oralen Traktes (FOTT), Spiegeltherapie, Schlucktherapie

Stimm- und Sprachtherapie/Logopddie

Stomatherapie und -beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik

Warme- u. Kdlteanwendungen

Wirbelsdaulengymnastik

Wundmanagement, z.B. spezielle Versorgung chronischer Wunden, wie Dekubitus und Ulcus cruris

Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Ausfiihrliche Informationen zu den fachiibergreifenden Kompetenzzentren finden Sie ab Seite 53.

Klinikfiihrer 2009/2010 - HELIOS Klinik Hettstedt



Ambulante Behandlungsmoglichkeiten (B-8)

Alle Kliniken erbringen vor- und nachstationdre Leistungen (§ 115a SGB V) im Rahmen der hier
genannten Sprechstunden'. Die weiteren hier angebotenen ambulanten Sprechstunden beruhen

Abteilung

ermadchtigter Arzt

Bezeichnung

auf Erméchtigungen durch die Kassenérztliche Vereinigung (KV) und sind daher zum Teil nur auf Uberweisung

zuganglich. Bitte informieren Sie sich ggf. telefonisch.

Sprechstundenzeiten

Telefon

Innere Medizin

Dr. med. Frank Schoning

Chefarztsprechstunde

Nach Vereinbarung

+49 3476 93-3501
Yvonne Meier

Dr. med. Frank Schoning

Kurative Koloskopie, einschl.
Polypabtragung

Mi. 10.00-12.00 Uhr

+49 3476 93-3501 oder
+49 3476 93-3535
Yvonne Meier/

Andrea Schulz

Dr. med. Annekatrin RoRbach

Rheumasprechstunde

Mo., Di., Do. 09.00-12.00 Uhr

+49 3476 93-3501
Yvonne Meier

Orthopadisch-traumatologisches Zentrum

Dr. med. Manfred Haferkorn

Chefarztsprechstunde

Nach Vereinbarung

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Antje Angermann

Pré- und postoperative Sprech-
stunde/ambulante Operationen

Do. 12.00-16.00 Uhr

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Dr. med. Babette Loggen

Prda- und postoperative Sprech-
stunde/ambulante Operationen

Fr. 10.00-15.00 Uhr

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Dr. med. Markus Wiener/
Thomas Bier

Sportmedizin/konservative Qrtho-
Eadle pra- und poststationdre
prechstunde

Di. 14.00-15.30 Uhr

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Dr. med. Babette LoFgenl
Bettina Roder-Heze

Prdoperative Vorbereitung in
Zusammenarbeit mit Anasthesie

Mi. 09.00-12.00 Uhr

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Andsthesie

Bettina Roder-Hezel

Andsthesiesprechstunde

Do. 12.30-14.00 Uhr

+49 3476 93-3206
Andrea Baierl

Psychiatrie und Psychotherapie

Dr. med. Thomas Schwaiger

Geddchtnissprechstunde

Mi. 11.30-13.00 Uhr

+49 3476 93-3151
Manuela Leuchten

1) Fachabteilungen, die Operationen nach § 115b SGB V durchfiihren, finden Sie in der Tabelle auf Seite 15 (Fachabteilungen).




Spezielle ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Behandlungsart

Klinik/Abteilung

Sprechzeiten

Termine

tiber

Notfallbehandlungen jeder Art

24h

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz

Montags von 13.00-18.00 Uhr

+49 3476
93-3206
Andrea Baierl

Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

Sozialpddiatrisches Zentrum nach § 119 SGB V

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
(Krankenhausbehandlung bei Unterversorgung)

Die Leistung ist in der Region derzeit nicht
erforderlich

Behandlung von chronisch Kranken (Disease
Management

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

Ambulanz im Rahmen eines Vertrages zur
Integrierten Versorgung (§ 140b SGB V)

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

Medizinisches Versorgungszentrum (§ 95 SGB V)

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

Ambulanz nach § 311 SGB V (DDR-Altvertrage)

Trifft flir unser Haus nicht zu

Ambulante Behandlung nach § 116 b, hoch-
spezialisierte Leistungen

Diese speziellen Leistungen werden derzeit
in unserer Klinik nicht angeboten

Zulassung zum D-Arzt-Verfahren (B-19)

D-Arzt steht fiir Durchgangsarzt und ist ein von der Berufsgenossenschaft (BG) benannter

Arzt mit ausgeprégter Erfahrung in der Unfallheilkunde. Der D-Arzt nimmt bei einem Arbeits-

unfall die Erstuntersuchung vor und erstellt den so genannten D-Bericht.

Abteilungen mit Zulassung zum D-Arzt-Verfahren
* Orthopéadisch-traumatologisches Zentrum

D-Arzt und ermdchtigte KV-Sprechstunde

+ Zuweisung durch Chirurgen, Orthopdaden, Rheumatologen und Neurochirurgen

Komplikations- und Problemfdlle

Montags von 13.00 — 18.00 Uhr, Termine tiber: +49 3476 93-3206

Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Hadufigste ambulante Operationen (gemaR B-9)

Die nachfolgende Ubersicht zeigt die wichtigsten ambulant durchgefiihrten Operationen (der

Patient tibernachtet, wenn moglich, bei diesen Eingriffen nicht in der Klinik).

Fachabteilungen Eingriff OPS-Ziffer Anzahl
Orthopddisch-trauma-  Arthroskopie am Gelenkknorpel 5-812 168
tologisches Zentrum

Orthopddisch-trauma-  Dekompression eines Nerven 5-056 98
tologisches Zentrum

Orthopddisch-trauma-  Entfernung von Osteosynthesematerial 5-787 87
tologisches Zentrum

Orthopddisch-trauma-  Operation an Bandern der Hand 5-841 [
tologisches Zentrum

Innere Medizin Koloskopie 1-650 36
Orthopddisch-trauma-  Operation an Faszien der Hohlhand 5-842 26
tologisches Zentrum

Orthopddisch-trauma-  Arthoskopische Gelenkrevision 5-810 25
tologisches Zentrum

Orthopddisch-trauma-  Verwendung von hypoallergenem Knochenersatz 5-931 19
tologisches Zentrum

Hals-Nasen-0Ohren- Andere Operationen an Mittel- und Innenohr 5-200 19
Heilkunde

Orthopddisch-trauma-  Durchtrennung von Muskel, Sehne 5-851 17

tologisches Zentrum

Klinikfiihrer 2009/2010 - HELIOS Klinik Hettstedt



Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Top-50-DRGs

A-DRG  Basis-DRG' Text Fallzahl A-DRG  Basis-DRG' Text Fallzahl
Hettstedt/ Hettstedt/
Eisleben Eisleben
G67 Osophagitis, Gastroenteritis und verschiedene Erkrankun%en der Verdauungsorgane 739 113 Komplexe Eingriffe an Humerus, Tibia, Fibula und Sprunggelenk 144
oder gastrointestinale Blutung, ein Belegungstag oder Ulkuserkrankung, ohne auRerst
schwere (C K60 Diabetes mellitus und schwere Erndhrungsstérungen 143
F62 Herzinsuffizienz und Schock 606 G24 Eingriffe bei Bauchwandhernien, Nabelhernien und anderen Hernien, Alter > 0 Jahre oder 142
bei seltl%e Eingriffe bei Leisten- und Schenkelhernien, Alter > 0 Jahre und < 56 Jahre oder
168 Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsdulenbereich 4632 Eingriffe bei Leisten- und Schenkelhernien, Alter > 55 Jahre
oder andere Frakturen am Femur - - - - — -
- - - - N10 Diagnostische Kiirettage, Hysteroskopie, Sterilisation, Pertubation 142
D61 Gleichgewichtsstérungen (Schwindel) 371
- - - L63 Infektionen der Harnorgane 132
F67 Hypertonie oder schwere Arrhythmie und Herzstillstand ohne duRerst schwere CC 353
- B80 Andere Kopfverletzungen 129
144 Verschiedene Endoprotheseneingriffe am Kniegelenk 326 — -
E69 Bronchitis und Asthma bronchiale oder Beschwerden und Symptome der Atmung ohne 123
D30 Tonsillektomie auRer bei bosartiger Neubilduné.oder verschiedene Eingriffe an Ohr, Nase, 321 komplexe Diagnose oder Stérungen der Atmung mit Ursache in der Neonatalperiode
Mund und Hals ohne duBerst schwere CC oder Eingriffe an Mundhdhle und Mund aulRer bei
bosartiger Neubildung, ohne Mundboden- oder Vestibulumplastik, Alter < 3 Jahre F71 Nicht schwere kardiale Arrhythmie und Erregungsleitungsstorungen mit duRerst schweren 112
oder schweren CC oder Koronararteriosklerose und instabile Angina pectoris, mit dufRerst
B69 Transitorische ischamische Attacke (TIA) und extrakranielle GefdRverschliisse oder Demenz 280 schweren (C
und andere chronische Stérungen der Hirnfunktion
— - D06 Eingriffe an Nasennebenhohlen, Mastoid, komplexe Eingriffe am Mittelohr und andere 108
G60 Bosartige Neubildung der Verdauungsorgane 280 Eingriffe an den Speicheldriisen
ET7 Andere Infektionen und Entziindungen der Atmungsorgane 256 121 Lokale Exzision und Entfernung von Osteosynthesematerial an Hiiftgelenk und Femur oder 108
- — - komplexe Eingriffe an Ellenbogengelenk und Unterarm
169 Knochenkrankheiten und spezifische Arthropathien 248
- - - - - - - Q61 Erkrankungen der Erythrozyten 107
F72 Instabile Angina pectoris ohne duRerst schwere CC oder nicht schwere kardiale Arrhythmie 247 —
und Erregungsleitungsstorungen ohne duRerst schwere oder schwere (C J11 Andere Eingriffe an Haut, Unterhaut und Mamma 9L
147 Revision oder Ersatz des Hiiftgelenkes ohne komplizierende Diagnose, ohne Arthrodese, 229 120 Eingriffe am FuB 91
ohne duBerst schwere CC, Alter > 15 Jahre
F24 Implantation Herzschrittmacher, Zwei-Kammersystem oder PTCA mit kom}glexer Diagnose 90
L20 Transurethrale Ein%riffe auler Prostataresektion und komplexe Ureterorenoskopien ohne 224 und hochkomplexer Intervention oder mit perkutaner Angioplastie oder Revision Herz-
extrakorporale StolRwellenlithotripsie (ESWL) schrittmacher oder Kardioverter/Defibrillator (AICD) ohne Aggregatwechsel, Alter < 16 J.
B70 ApopBlexie oder Transitorische ischdmische Attacke (TIA) und extrakranielle GefdRverschliisse 214 L43 Extrakorporale StoRwellenlithotripsie (ESWL) bei Harnsteinen ohne auxilidre MaRnahmen 90
mit Beatmung > 95 und < 178 Stunden oder Delirium mit duBerst schweren (C - — -
F57 Perkutane Koronarangioplastie mit komplexer Intervention 89
F66 Koronararteriosklerose ohne duBerst schwere CC 198 - - -
- — G72 Andere leichte bis moderate Erkrankungen der Verdauungsorgane oder Abdominalschmerz 89
D13 Kleine Eingriffe an Nase und Ohr 197 oder mesenteriale Lymphadenitis, Alter < 56 Jahre oder ohne (C
L6k Harnsteine und Harnwegsobstruktion oder Urethrastriktur, andere leichte bis moderate Er- 186 129 Komplexe Eingriffe am Schultergelenk 89
krankungen der Harnorgane, mehr als ein Belegungstag oder Beschwerden und Symptome — —
der Harnorgane oder Urethrozystoskopie D38 MaRig komplexe Eingriffe an der Nase 87
F73 Synkope und Kollaps oder Herzklappenerkrankungen ohne duflRerst schwere oder schwere CC 179 G18 Eingriffe an Diinn- und Dickdarm oder andere Ein%riffe an Magen, Osophagus und Duode- 87
- - - - - - - num ohne komplizierende Prozeduren, auBer bei b’sarti%er Neubildung, Alter < 3 Jahre,
F&49 Invasive kardiologische Diagnostik auBer bei akutem Myokardinfarkt 177 ohne Eingriff bei angeborener Fehlbildung oder Alter > 1 Jahr
D62 Epistaxis oder Otitis media oder Infektionen der oberen Atemwege, Alter > 2 Jahre 167 165 Verletzung der Haut, Unterhaut und Mamma 87
HO8 Laparoskopische Cholezystektomie 162 H6L Erkrankungen von Gallenblase und Gallenwegen 83
B4k Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung bei Krankheiten und Stérungen 154 K62 Verschiedene Stoffwechselerkrankungen 83
des Nervensystems - — - - -
F52 Perkutane Koronarangioplastie mit komplexer Diagnose oder intrakoronarer Brachytherapie 80
E65 Chronischobstruktive Atemwegserkrankung oder Bronchitis und Asthma bronchiale, mehr 150
als ein Belegungstag, mit duferst schweren oder schweren CC, Alter < 1 Jahr, mit RS-Virus-
Infektion
ET1 Neubildungen der Atmungsorgane 148
H62 Erkranku n%e‘n des Pankreas auBer bdsartige Neubildung oder Leberzirrhose und bestimmte 148 Im DRG-System werden Patienten anhand medizinischer (Diagnosen, durchgefiihrte Behandlungen
nichtinfektiose Hepatitiden ohne duBerst schwere CC

und Operationen sowie das Aufnahmegewicht bei Neugeborenen) und demographischer (Alter,
Geschlecht) Daten in Fallgruppen klassifiziert. Die Darstellung in dieser Tabelle beruht auf dem
G-DRG System 2008.

1) Diagnoses Related Groups = Diagnosebezogene Fallgruppen.
2) Gemeinsam mit HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben.
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Die DRGs sind auch Grundlage fiir die Vergiitung der Klinikleistungen durch die Krankenkassen.

Wir halten die Darstellung der DRGs fiir sinnvoller als die der Diagnose- und Prozedurenschliissel

(ICD und OPS), weil mit den DRGs irrefiihrende Mehrfachzdhlungen von Patienten vermieden

und die Leistungen somit wesentlich sachgerechter dargestellt werden. Ferner werden auch fiir die

Patienten mit internen Verlegungen oder komplexen Behandlungsverldufen die Leistungen korrekt

zusammengefasst und iiber den Gesamtaufenthalt dargestellt. Die zusatzliche Darstellung der ICD-

und OPS-Tabellen finden Sie ggf. in der elektronischen HTML-Version unseres Berichts.

Ausstattung und Service (A-10)

Apparative Ausstattung

Bezeichnung des Gerdtes

Erlduterung
(umgangssprachlich)

24h-Verfiigbarkeit
In Kooperation mit Partnern

Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Bezeichnung des Gerdtes

Erlduterung
(umgangssprachlich)

2nh-Verfiigbarkeit
In Kooperation mit Partnern

Laboranalyseautomaten fiir Himatolo- Laborgerdte zur Messung von X
gie, klinische Chemie, Gerinnung Blutwerten bei Blutkrankheiten,
Stoffwechselleiden, Gerinnungs-
leiden und Infektionen

Laser Behandlung mittels gerichterer X
Strahlung bei Lichtverstarkung

Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren in Langsschnitt- xt
richtung mittels Magnetfeld

Mammographiegerat Rontgengerat fiir die weibliche xt
Brustdriise

MIC-Einheit (minimalinvasive Minimal in den Korper eindringende, X
Chirurgie) also gewebeschonende Chirurgie

Rontgengerat/Durchleuchtungsgerdat X

(z.B. C-Bogen)
Sonographiegerdt/Dopplersonogra- X

phiegerat/Duplexsonographiegerdt

UItraschaIIfgerétlmit Nutzung
des Dopplereffekts/farbkodierter

Ultraschall

Spirometrie/Lungenfunktionspriifung

24h-Blutdruckmessung

24h-EKG

Ausfiihrliche Informationen zu den Fachabteilungen Radiologie finden Sie ab Seite 50.

Die Radiologieleistungen fiir unsere ambulanten und stationdren Patienten werden von

einer radiologischen Gemeinschaftspraxis erbracht, die in die Raumlichkeiten unserer Klinik

integriert ist.

Angiographie/DSA Gerdt zur GefaRdarstellung X
Gerdt zur Argon-Plasma-Koagulation Gewebeverddung mittels
Argon-Plasma

Arthroskop Gelenksspiegelung X

Audiometrie-Labor Hortestlabor X

Beatmungsgerdte/CPAP-Gerdte Maskenbeatmungsgerdt mit X
positivem Gasdruck

Belastungs-EKG/Ergometrie Belastungstest mit Herz- X
strommessung

Bronchoskop Gerdt zur Luftrohren- und X
Bronchienspiegelung

Cell Saver . . Eigenblutaufbereitungsgerat X

(im Rahmen einer Bluttransfusion)

Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt xt
mittels Rontgenstrahlen

Defibrillator Gerdt zur Behandlunﬁvon lebens- X
bedrohlichen ,,Schnellschlag"-
Herzrhythmusstorungen

Elektroenzephalographiegerat (EEG) Hirnstrommessung X

Gastroenterologische Endoskope Gerdt zur Magen-Darm-Spiegelung X

ERCP Spiegelgerdt zur Darstellung der X
Gallen- und Bauchspeicheldriisen-
gdnge mittels Rontgenkontrastmittel

Gerdte fiir Nierenersatzverfahren X

(Hamofiltration, Dialyse, Peritoneal-
dialyse)

1) Kooperationsvertrag mit Radiologischem Zentrum ML.
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Diagnostische und therapeutische

- Bobath-Therapie

- Diabetikerschulung/Diét- und Erndhrungs-
beratung

* Einzelpsychotherapie

- Elektrophysiologische Untersuchung des
Herzens

* Endoskopische Retrograde Cholangiopan-
kreatographie (ERCP)

Siehe auch Physiotherapie Seite 48.

Serviceleistungen

Raumlichkeiten/Ausstattungen

+ Aufenthaltsraume

+ Cafeteria/Kiosk

- Parkanlagen

+ Klinikeigene Parkplétze fiir Patienten
und Besucher

* Bushaltestelle direkt am Haus

- Karten- oder Miinzfernsprecher

- Postentgegennahme/Telefax verfiigbar

Moglichkeiten

* Ergotherapie

* Gruppenpsychotherapie
+ Logopadie

+ Physikalische Therapie
+ Physiotherapie

* Psychoedukation

* Schmerztherapie

Persdnliche Betreuung

* Sozialdienst

* Physiotherapie — Abteilung mit standig
wechselnden Angeboten

* Beschwerdemanagement

* Patientenservicetelefon

* Regelmaifiige Fortbildungsveranstaltungen
fiir besondere Berufsgruppen sowie die
Bevolkerung

* Dolmetscherdienste auf Anforderung

* Seelsorge auf Wunsch, Vermittlung
iiber Station

+ Friseur

Zimmerausstattung und Verpflegung
- Telefon am Bett

* Unterbringung von Wertsachen

- Rollstuhlgerechte Nasszellen

+ Zum Teil Komfort-Zweibettzimmer

mit eigener Nasszelle

- Teilweise elektrisch verstellbare Betten

Wahlleistungen
* Ein- oder Zweibettzimmer mit eigener

Nasszelle

* Chefarztbehandlung

* Fernsehgerit im Zimmer
* Besondere Verpflegung (vegetarisch, Kom-

ponentenwahl) Verpflegungsassistenten
auf den Stationen/Diabetikerberatung Dia-
betikerberatung, Erndhrungsberatung

* Zusatziibernachtung bei vorstationdren

Aufenthalten bzw. ambulanten Operati-
onen

* Unterbringung einer Begleitperson
(nur Unterkunft, nur Verpflegung oder
beides moglich)

Neben einer erstklassigen medizinischen und pflegerischen Betreuung bieten wir Thnen auch
im Bereich Service mehr als andere.

Wir gestalten Ihren Klinikaufenthalt personlich und individuell, damit Sie sich wohlfiihlen
und in einem angenehmen Ambiente schnell wieder genesen. Teil unseres Wahlleistungskon-
zepts ist eine komfortable Unterbringung mit einer Vielzahl an Service- und Zusatzleis-
tungen. Die Behandlung durch Ihren Wahlarzt rundet unsere Leistung fiir Sie ab.

Weitere Informationen und die Preise fiir die Wahlleistung Unterkunft entnehmen Sie bitte
unserer Homepage. Sie kdnnen sich natiirlich auch jederzeit personlich an uns wenden.

Sie erreichen die Mitarbeiter des Patientenservice per Email tiber das Kontaktformular des
Call-Back-Service auf unserer Internetseite www.helios-kliniken.de/hettstedt .

Wir sind gerne fiir Sie da!

Alle Fachbereiche bieten zusatzlich spezielles Informationsmaterial in Form von Flyern und
Broschiiren zur Behandlung von ausgewadhlten Krankheitsbildern an. Dariiber hinaus ver-
anstalten die Abteilungen Seminare und Schulungen fiir Patienten und Angehdrige. Bitte
schauen Sie auch unter www.helios-kliniken.de/hettstedt nach.



Wissen, Lehre, Weiterbildung

Personalqualifikation im Arztlichen Dienst (14-1)

Allgemeine Struktur- und Leistungsdaten

Qualifikationen im Pflegedienst (14-2)

Qualifikationen Anzahl Ausbildungsdauer davon in
Ausbildung
Pflegepersonal insgesamt? 205 10
davon Examinierte 197 3 Jahre
Krankenschwestern/-pfleger
davon Krankenschwestern/-pfleger 29 3 Jahre+Fachweiterbildung
mit Fachweiterbildung
davon Krankenpflegehelfer/-innen 7 1 Jahr
davon Hebammen 1 3 Jahre

Anerkannte Fachweiterbildung

Abteilung Arzte Krzte in Fachérzte Fachexpertise/
insgesamt Weiterbildung Facharztqualifikation
Andsthesie und Inten- 9 1 8 8 FA mit Qualifikation
sivtherapie +Andsthesiologie"
Chirurgie, darunter: 10 2 8 7 FA mit Qualifikation
Unfallchirurgie .Allgemeine Chirurgie"
Davon: 5 FA Allgemeine
Chirurgie mit Schwerpunkt
Unfallchirurgie
1 FA mit Qualifikation ,,Ortho-
pddie und Unfallchirurgie"
Hals-Nasen-Ohren- 3 0 3 FA mit Qualifikation
Heilkunde Hals- Nasen-Ohrenheilkunde
Innere Medizin 8 3 5 5 FA mit Qualifikation
.Innere Medizin"
Davon: 1 FA Innere Medizin mit
Schwerpunkt Rheumatologie
Orthopddie 5 1 L 3 FA mit Qualifikation
,Orthopadie"
1 FA mit Qualifikation
»Allgemeine Chirurgie” mit
Schwerpunkt Unfallchirurgie
Psychiatrie . 7 3 L 3 FA mit Qualifikation
und Psychotherapie ,,Neurololgle und Psychiatrie";
FA mit Qualifikation
.Psychiatrie"
Gesamt 42 10 32
nicht medizinischer
Dienst
Medizincontrollerin 1 1 1 FA mit Qualifikation

,Innere Medizin"

1 FA mit Qualifikation

.Diagnostische Radiologie"

Anzahl der Arzte mit Weiterbildungsbefugnis: 10

Uberblick Weiterbildungserméchtigung siehe Seite 30.

Fachweiterbildung Anzahl
Diplom 1
Hygienefachkraft 1
Intentsivpflege und Andsthesie 17
Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten 17
Operationsdienst 10
Psychiatrische Pflege 1
Zusatzqualifikationen

Bobath 3
Praxisanleiter 3
Ausbildung in anderen Heilberufen

Gesundheits- und Krankenpfleger/-in 9
Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/-in 1

1) Personen.
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Spezielles therapeutisches Personal

Bezeichnung Anzahl
Apotheker 1
Arzthelfer 1
Bobath-Therapeut fiir Erwachsene

und/oder Kinder 3
Diabetesassistentin/Diabetesberater 1
Bt brpeuy T peschal- 3
Logopdde 2
Masseur 14
(L5007, Fanktionsdiagnostig o 12
Physiotherapeut 2
Sozialarbeiter 2
Manuelle Lymphdrainage 3

Weiterbildungsermdchtigungen

Ausgaben fir Fort- und Weiterbildung

Ausgaben 2008 (in €)
Gesamt 46.533,89
davon Sonstiges Personal 18.359,33
davon Weiterbildung Arztlicher Dienst 24.781,39
davon Weiterbildung Pflegedienst 3.393,17

Name Fachbereich Dauer Abteilung
Dr. med. Manfred Haferkorn Chirurgie: Basisweiterbildung 2 Jahre Orthopddisch-trauma-
tologisches Zentrum

Chirurgie: Schwerpunkt 2 1/2 Jahre Orthopddisch-trauma-
Unfallchirurgie tologisches Zentrum
Orthopddie und Unfall- L Jahre Orthopddisch-trauma-
chirurgie: Weiterbildung fiir tologisches Zentrum
die Facharztbezeichnung

Dr. med. Frank Schoning Innere Medizin: Volle Weiter- 5 Jahre Innere Medizin
bildungsermachtigung
Innere Medizin und Allge- 3 Jahre Innere Medizin
meinmedizin: Basisweiter-
bildung
Weiterbildung fiir die Zusatz-  1/2 Jahr Innere Medizin
bezeichnung internistische
Intensivmedizin

Dr. med. Annekatrin RoBbach im Innere Medizin und Rheuma- 1 1/2 Jahre Innere Medizin

Verbund mit Dr. med. Frank Schdning tologie

Dr. med. Silke Rosner Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde: 2 Jahre Hals-Nasen-0hren-Heil-
Basisweiterbildung kunde
Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde: 1 Jahr Hals-Nasen-Ohren-Heil-

Weiterbildung fiir die Fach-
arztbezeichnung

kunde

Dr. med. Thomas Schwaiger

Psychiatrie und Psychotherapie 3 Jahre

Psychiatrie/Psychotherapie/

Tagesklinik




Klinik Spezial
Qualitatsmedizin fur Unfallverletzte

Die HELIOS Klinik Hettstedt ist ein wichtiger Anlaufpunkt fiir die Versorgung von Unfall-
verletzten in der Region.

Das Verletztenartenverfahren (VAV) wird seit neun Jahren an unserer Klinik verwirklicht. Hinter
dem VAV verbirgt sich ein Qualitdtsstandard, der fiir die Beteiligung am berufsgenossen-
schaftlichen Heilverfahren von Unfallverletzten gilt und damit auch allen Patienten zu Gute
kommt. Der Standard der medizinischen Behandlung der Unfallversicherten wurde immer
wieder neu definiert und der medizinischen Entwicklung angepasst. Es gilt der Grundsatz, dass
der Unfallverletzte mit geeigneten Mitteln und allen notwendigen Mafinahmen wieder reha-
bilitiert wird.

In unserer Klinik halten wir personelle, rdaumliche und apparative/instrumentelle Vorausset-
zungen vor, die eine moderne unfallchirurgische Versorgung bestimmter Verletzungsgrade
ermoglichen. Die HELIOS Klinik Hettstedt verfiigt iber ein vielseitiges Instrumentarium und
eine reiche Implantatauswahl, welche die Versorgung in fast allen Situationen erlaubt.

NOTAETT
LLAR STyl

Ein Hubschrauberlandeplatz, welcher sich direkt neben der Notaufnahme befindet, erfiillt
logistische Voraussetzungen. Unsere Physiotherapie mit zahlreichen qualifizierten Fachkréften
und dem besonderen Merkmal, dass wir ein Bewegungsbecken sowie eine Gehschule in der
Klinik nutzen kénnen, garantieren die erfolgreiche Nachbehandlung.

Diesen Standard an 24 Stunden rund um die Uhr und an 365 Tagen im Jahr aufrecht zu er-
halten, ist durch unser engagiertes Team aus Arzten, Schwestern und Pflegern sichergestellt.
Bei Komplikationen und unvorhergesehenen Ereignissen ist fachkundiges Personal jeder-
zeit einsatzbereit.

Erweitertes Zeitfenster fir Lysetherapie bei akutem Schlaganfall

Schlaganfille sind akute Notfélle, bei denen den Arzten nur wenige Stunden Zeit bleibt, um
bleibende Schéden fiir den Patienten abzuwenden oder zumindest so gering wie moglich

zu halten. Hier zdhlt jede Minute. Entscheidend ist, die richtige Diagnose rasch zu stellen und
die notwendigen Mafinahmen ziigig einzuleiten. Durch die sogenannte Lysetherapie lassen
sich verstopfende Blutgerinnsel in den Hirngefdfsen auflosen. Blutgerinnsel sind Hauptur-
sache des akuten ischdmischen Hirninfarkts, der hdufigsten Form des Schlaganfalls. Die Lyse-
therapie war bislang nur innerhalb von drei Stunden nach Auftreten der ersten Symptome des
Schlaganfalls erlaubt. Die Arzte der Abteilung Innere Medizin der HELIOS Klinik Hettstedt,
unter Leitung von Chefarzt Dr. med. Frank Schoning, haben sich nun darauf vorbereitet, diese
Behandlung Lysetherapie in einem erweitertem Zeitfenster bis 4,5 Stunden nach Auftreten
der ersten Symptome durchzufiihren. Neueste Studienergebnisse haben deren Wirksamkeit
auch in diesem Zeitintervall deutlich bestitigt. Die kompetente Behandlung erfolgt in der
HELIOS Klinik Hettstedt in einer Stroke Unit, einer Spezialabteilung zur Versorgung von
Schlaganfallpatienten.

Nach wie vor erkranken zirka 200 000 Patienten in Deutschland an einem Schlaganfall im Sin-
ne von akuten zerebralen Durchblutungsstérungen mit bleibenden Lahmungserscheinungen.
In den westlichen Industrienationen stellt der Schlaganfall die haufigste Ursache fiir bleibende
Behinderungen bei den betroffenen Patienten, eventuell sogar mit Todesfolge, dar.

Grundsitzlich lassen sich zwei Formen des Schlaganfalls unterscheiden: Hirngewebe kann
dadurch absterben, dass es durch einen Gefafsverschluss nicht mehr mit Blut und damit Sauer-
stoff versorgt wird (ischdmischer Hirninfarkt). Oder es kann zum Riss einer Hirnarterie
kommen, die durch eine schwere Blutung das Gehirn schadigt (hdmorrhagischer Hirninfarkt).

Der ischdmische Schlaganfall ist der weitaus haufigere (zirka achtzig Prozent). Ist das Gefaf3
durch ein Blutgerinnsel verschlossen, so besteht grundsitzlich die Moglichkeit, das Gerinnsel
durch ein spezielles Medikament wieder aufzulosen und so den Blutfluss wiederherzustel-
len. Hierzu haben die behandelnden Arzte nach Eintritt des Schlaganfalls nach neuesten Erkennt-
nissen bis zu 4,5 Stunden Zeit.



Danach ldsst sich das Ausmaf$ der Schadigung nicht mehr sicher beeinflussen. Da die Thera-
pie die Blutungsneigung im gesamten Korper stark erhoht, sind deren Risiken und Nutzen
genau abzuwégen. Insbesondere muss prazise festgestellt werden, ob es sich um einen ischa-
mischen Schlaganfall oder doch um eine Blutung handelt; wichtig ist auch, wo der Schlag-
anfall im Gehirn lokalisiert ist.

Bei Auftreten eines akuten Schlaganfalles ist hochste Eile geboten, denn pro Minute sterben
dann 1,9 Millionen Nervenzellen ab. Das kann zu bleibenden Behinderungen und lebens-
bedrohlichen Zustdnden fiihren. Daher sollte jeder Patient mit akut aufgetretenen Lahmungs-
erscheinungen, Sprachstoérungen oder auch Sehstdrungen sofort den Notarzt bzw. Rettungs-
dienst alarmieren, damit unverziiglich eine schnelle Therapie eingeleitet wird.

In der Fachabteilung Innere Medizin der HELIOS Klinik Hettstedt wurde seit einigen Jahren
die Diagnostik und Therapie von Schlaganfallpatienten auf der sogenannten Stroke Unit
intensiviert. Unter der Leitung von Oberarzt Matthias Sparfeld werden dort Patienten mit aku-
ten Gehirndurchblutungsstorungen mittels Herz-Kreislauf-Monitoring tiberwacht. Ein multi-
disziplindres spezialisiertes Team aus Arzten, Krankenschwestern, Physiotherapeuten, Ergo-

therapeuten, Logopédden und Sozialarbeitern behandelt und betreut die Schlaganfallpatienten.

Im Jahr 2007 wurde die Hettstedter Schlaganfallstation im Rahmen des Schlaganfall-Netz-
werkes stidliches Sachsen-Anhalt zertifiziert.
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Chefarzt:

Dr. med. Frank Schoning
Telefon: +49 3476 93-3500
E-Mail: frank.schoening@
helios-kliniken.de

Innere Medizin

Spezialgebiete

- Komplexe Behandlung des ischdmischen Schlaganfalls
auf der Stroke Unit

- Behandlung von Erkrankungen des rheumatologischen
Formenkreises in Kooperation mit dem OTZ

+ Konservative Kardiologie

Fachiibergreifende Kompetenzzentren
+ Schlaganfallzentrum (Stroke Unit)
siehe Seite 55.

Ambulante Sprechstunde
siehe Seite 18.

Leistungsspektrum
* Internistische Intensivtherapie auf der interdisziplindren
ITS und Intermediate-Care-Station:

Invasive und nichtinvasive Beatmung
- Temporare Herzschrittmachertherapie
Akutdialyse
- Lysetherapie

* Behandlung des akuten ischamischen Schlaganfalls
auf der Stroke Unit
- CT-/MRT-Diagnostik
- Systemische Lysetherapie
- Kardiologie/Angiologie
- Farbkodierte Dopplerechokardiographie
- Transosophageale Echokardiographie
- Dobutamin-Stressechokardiographie
- Holter-EKG
- Fahrradergometrie
- Schrittmacher- und ICD-Nachsorge
- Langzeitblutdruckmessung

- Farbkodierte Duplexsonographie der peripheren Arterien

und Venen, der extrakraniellen, hirnversorgenden
Arterien

- Transkranielle Duplexsonographie

- CW-Dopplersonographie

- Duplexsonographie der Nierenarterien

F

Fachabteilungen

Pulmologie:

- Spirometrie

- Videobronchoskopie

- Bronchoalveoldre Lavage (BAL)

Gastroenterologie:

- Videogastroskopie, perkutane endosko-
pische Gastrostomie (PEG), Bandingthe-
rapie

- ERCP inklusive endoskopische Papilloto-
mie (EPT) und Stentimplantation

- Koloskopie

- Endoskopische Blutstillung (Injektions-
technik, Fibrinkleber, Cliptechnik,

ortbildung, Lehre, Forschung

Moglichkeit von Hospitationen an der
Klinik

- Regelmifiige Fortbildungsveranstaltungen

fiir Hausdrzte und niedergelassene Inter-

nisten

Endoloop)
- Polypabtragung
- Bandingtherapie von Osophagusvarizen
+ Diabetes/Stoffwechselerkrankungen:
- Didtberatung
- Stoffwechseliiberpriifung
- Neueinstellung und Optimierung der

Diabetestherapie
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Chefarzt:
Dr. med. Manfred Haferkorn
im Kollegialsystem
HELIOS Klinik Hettstedt
Telefon: +49 3476 93-3200
E-Mail: manfred.haferkorn@
helios-kliniken.de
HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
Telefon: +49 3475 90-10M
E-Mail: andreas.birke@
helios-kliniken.de

Orthopidisch-traumatologisches Zentrum

Das Orthopéadisch—-traumatologische Zentrum (OTZ) besteht
seit 1998 und gehorte deutschlandweit mit zu den ersten
Einrichtungen dieser Art. Es wurde ab Mitte April 2009 auf
einen zweiten Standort in der HELIOS Klinik Lutherstadt
Eisleben erweitert. Es biindelt die orthopédische und unfall-
chirurgische Kompetenz sowohl im Bereich der Patienten-
versorgung als auch im Bereich der Facharztweiterbildung.
Der OTZ-Standort in der HELIOS Klinik Hettstedt wird von
Chefarzt Dr. med. Manfred Haferkorn und der OTZ-Standort
in der HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben von Chefarzt

Dr. med. Andreas Birke geleitet.

Grundgedanke war, dass Orthopadie und Unfallchirurgie
nicht getrennte Fachgebiete sind, sondern topographisch
und apparativ-methodisch zusammengehoren und grofie
Synergien im Interesse der Patienten bestehen.

Durch moderne raumliche und apparative Rahmenbedin-
gungen einerseits, aber auch durch das Engagement unserer
Mitarbeiter war und ist der Zuspruch von Patienten auch
auflerhalb unseres eigentlichen Einzugsgebietes ermdglicht.
Diese Erfahrungen wirken sich positiv auf die Ergebnisqua-
litat aus.

Spezialgebiete

- Endoprothetik fiir Hiifte, Knie, Schulter und oberes Sprung-
gelenk inklusive Wechselendoprothetik

* Arthroskopische und offene Gelenkchirurgie/spezielle
Unfallchirurgie

+ Konservative Orthopéddie/Schmerztherapie

Fachiibergreifende Kompetenzzentren
* Kompetenzzentrum fiir Orthopédie/Traumatologie
siehe Seite 56.

Ambulante Sprechstunde
siehe Seite 18.

Fachabteilungen

Besonderer Patientenservice

Im Rahmen des Traumanetzwerkes Sachsen-
Anhalt Stid mit der Berufsgenossenschaft-
lichen Klinik Bergmannstrost und dem Rheu-

Leistungsspektrum

* Endoprothetik von Hiifte, Knie, Schul-
ter, Sprunggelenk und Ellenbogengelenk
(langjahrige Erfahrungen auf dem Gebiet
der Kurzschaftprothesen der Hiifte, mini-
malinvasive Teilprotehtik des Kniegelenkes
durch Schlittenprothese, seit diesem Jahr
auch , Frauenknie”)

- Wechseloperationen von Endoprothesen bis
zum Oberschenkel — Teil- und Totalersatz

- Septische Knochen- und Gelenkchirurgie

* Rheumachirurgie

Fortbildung, Lehre, Forschung

- Fortbildungsveranstaltungen fiir Hausérzte
und niedergelassene Chirurgen, Ortho-
pédden und Internisten

* Der Chefarzt:

- Ist Referent und Instruktor im Rahmen
der Internationalen Arbeitsgemeinschaft
fiir Osteosynthese und nimmt alljahrlich
aktiv an derartigen Veranstaltungen teil

- Beteiligt sich an der Multizenterstudie
,Kurzschaftprothesen” mit einer Promo-
tionsarbeit

- Ist Mitorganisator des Sachsen-Anhalti-
nischen Therapeutentages

mazentrum der Martin-Luther-Universitat
Halle Prof. Dr. Keyfer.

+ Handchirurgie

* Periphere Neurochirurgie (sogenanntes
Carpaltunnelsyndrom oder Ulnarisrinnen-
syndrom)

* Fufschirurgie

* Kindertraumatologie

+ Spezialisierte multimodale Schmerzthera-
pie im Bereich des Stiitz- und Bewegungs-
apparates

- Fachkompetente Betreuung im Rahmen der

Sportmedizin und Sporttraumatologie
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Fachabteilungen

Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

A G'm

Chefarztin:

Spezialgebiete

Nasennebenhohlen-Chirurgie — auch Rezidivoperationen

* Tumorchirurgie bei Malignomen der Haut im HNO-Bereich

mit plastisch-rekonstruktiver Deckung

* Plastisch-rekonstruktive Chirurgie der Ohrmuschel

+ Traumatologie des Fachgebietes

Fachiibergreifende Kompetenzzentren
siehe Seite 53.

Besonderer Patientenservice

+ Kinderzimmer
Dr. med. Silke Rosner . .
relef . * Spielzimmer
eleton: +49 3476 93-3740 . .

siehe Seite 26.

E-Mail: silke.rosner@
helios-kliniken.de

oo o 91
et

Leistungsspektrum
Diagnostik:

 Komplette Hordiagnostik (Reintonaudiometrie, Sprachaudi-

ometrie, iiberschwellige Hortests)

- Objektive Hordiagnostik (Tympanometrie, BERA, OAE)
* Vestibulardiagnostik/CNG (Computernystagmographie)
* Rhinomanometrie

* Riech- und Schmeckpriifungen
* Schluckdiagnostik

* Mikrochirurgie der grofsen Kopfspeichel-

driisen unter Nervenmonitoring (inklusive

* Schéddelbasischirurgie
* Endoskopische einschliefilich mikrosko-

\ ﬂ‘*" ,'I - Endoskopie und Mikroskopie des gesamten Fachgebietes Fazialischirurgie) pische Operationsverfahren des Larynx und
g e AN - Sonographie - Plastische Chirurgie angeborener oder Hypopharynx
- Labordiagnostik erworbener Fehlbildungen der Ohren, der - Laserchirurgische Behandlungen
Nase und der Gesichts- und Halsregion * Ambulante Operationen
Therapie: (z.B. Ohranlegung, Ohrmuschelrekonstruk-

+ Stationdre Untersuchung und Behandlung (medikamentose

und physiotherapeutische Mafinahmen) bei Gleichgewichts-
storungen, akuter Horstorung, Gesichtslahmung

* Operation am Waldeyer’schen Rachenring (Adenotomie,

Tonsillektomie, Verkleinerung der Gaumenmandel mit dem
Laser — Lasertonsillotomie)

* Chirurgie der Nase und Nasennebenhdhlen (minimalinva-

siv endoskopisch und mikroskopisch)

* Chirurgie des Halses

tion, Korrektur der dufseren Nase, mediane
und laterale Halszysten)

Fortbildung, Lehre, Forschung
+ Moglichkeit von Hospitationen an der
Klinik

* Regelmafiige Fortbildungsveranstaltungen

fir Hausarzte und niedergelassene HNO-
Arzte

Weitere Informationen finden Sie auch unter ,Apparative Ausstattung” ab Seite 24.



Fachabteilungen

Andiisthesie/Intensivmedizin/Schmerztherapie

Spezialgebiete Schmerztherapie

* Multimodale Schmerztherapie - Stufenkonzept zur postoperativen Schmerztherapie

* Interdisziplindre Diagnostik und Therapie von Patienten - Akutschmerzdienst 24h/365 Tage
mit chronischen Schmerzzustidnden in Zusammenarbeit mit - Systematische interne Kontrolle der Qualitdt von Schmerztherapie
dem Orthopédisch-traumatologischen Zentrum, Rheumato- und der Vorbeugung von postoperativer Ubelkeit und Erbrechen

logie, Psychiatrie/Psychotherapie
Fortbildung, Lehre, Forschung

Fachiibergreifende Kompetenzzentren * Moglichkeit von Hospitationen an der Klinik
siehe Seite 53. * Interne Weiterbildung fiir Pflegepersonal, Notfallmanagement,
‘ h kardiopulmonale Reanimation und Schmerztherapie
P W

Ambulante Sprechstunde
siehe Seite 18.

Chefarzt:

Dr. med. René Pfeiffer
Telefon: +49 3476 93-3400
E-Mail: rene.pfeiffer@
helios-kliniken.de

Besonderer Patientenservice
siehe Seiten 26.

Leistungsspektrum

Andisthesie

- Allgemeinanésthesien nach neuesten Erkenntnissen, iiber-
durchschnittlicher Einsatz von Regionalandsthesieverfah-
ren (riickenmarksnahe und periphere Regionalanésthesie
[,,Schmerzkatheter”])

* Modernes perioperatives Management zur Vorbereitung
einer Operation inklusive risikoadaptiertem Vorgehen bei
Allgemeinerkrankungen

* Andsthesiesprechstunde

* Aufwachraum unter anésthesiologischer Leitung
* Fremdblutsparende Mafinahmen

Intensivmedizin

* Organisatorische und medizinische Leitung der interdis-
ziplindren Intensivtherapiestation

* Differenzierte invasive und nichtinvasive Beatmungs-
therapie

* Invasives Kreislaufmonitoring mit kontinuierlicher Mes-
sung des Herzzeitvolumens und der zentralvendsen Sauer-

stoffsédttigung
- Differenzierte Therapie mit kreislaufwirksamen Medika-
menten

- Hamofiltration
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Chefarzt:

Dr. med. Thomas Schwaiger
Telefon: +49 3476 93-3150
E-Mail: thomas.schwaiger@

helios-kliniken.de

Psychiatrie/Psychotherapie/Tagesklinik

Spezialgebiete

* Behandlung von Patienten mit Depressionen, Angststo-
rungen und psychosomatischen Erkrankungen

* Qualifizierte Entgiftung bei Abhéngigkeitserkrankungen,

* Behandlung von Menschen mit Gedédchtnisstorungen, aku-
ten Verwirrtheitszustdnden und Psychosen

Fachiibergreifende Ambulante Sprechstunde
Kompetenzzentren siehe Seite 18.
siehe Seite 53.

Besonderer Patientenservice
Zusammenarbeit mit * Sozialpsychiatrischen
* Suchtberatungsstellen Dienst

+ Selbsthilfegruppen siehe Seite 26.

Leistungsspektrum
Die Klinik nimmt die Versorgungsverpflichtung fiir den Land-
kreis Mansfeld-Siidharz wahr.

Stationére, tagesklinische und ambulante Behandlung von
Patienten mit Erkrankungen aus dem gesamten Spektrum
psychischer und psychosomatischer Krankheiten.

* Psychotherapie (Verhaltenstherapie, Tiefenpsychologie,
Paar- und Familientherapie, Traumatherapie, Gruppen-
psychotherapie, Entspannungsverfahren)

* Ergotherapie, Physio- und Sporttherapie, Logopédie, Sozio-
therapie

+ Hilfestellung bei der Bewiéltigung psychosozialer Probleme

* Somatische Therapien (Medikamente, Lichttherapie und
Wachtherapie)

Fortbildung, Lehre, Forschung

- Moglichkeit von Hospitationen an der Klinik

- Regelmaéfiige Fortbildungsveranstaltungen fiir Hausdrzte
und niedergelassene Fachérzte, Psychiater, Psychothera-
peuten und Psychologen

Fachabteilungen

Labor

Leistungsspektrum

In unserem Labor fiihren qualifizierte Mitarbeiterinnen rund
um die Uhr umfangreiche Laboruntersuchungen durch, deren
Ergebnisse durch eine leistungsfahige EDV sofort auf den
einzelnen Stationen bereitgestellt werden.

* Im Jahr rund 300.000 Laboruntersuchungen

* Klinische Chemie: Bestimmung von Herzenzymen, Leber-
werten, Nierenparametern, Elektrolyten, Blutfetten, Medika-
menten u.a.

* Erstellung von Urinstatus, Urinsedimenten und Drogen-
screening

* Immunologie: Bestimmung von Schilddriisenhormonen

+ Héamatologie: Bestimmung von kleinen und grofien Blut-
bildern

+ Hamostaseologie: Bestimmung von Gerinnungsparametern

* Immunhédmatologie: Blutgruppenbestimmungen und
Kreuzproben; Erstellung von Nothilfepdssen fiir stationédre
Patienten

Fortbildung, Lehre, Forschung
 Erméchtigung fiir die praktische Ausbildung im Bereich der

Medizinisch-technischen Assistenz/Labordiagnostik fiir die
Fachschule Halle

Arztliche Leiterin:

Birgit Saul

Telefon: +49 3476 93-3450
E-Mail: birgit.saul@
helios-kliniken.de




Fachabteilungen

Physikalische Therapie Funktionsdiagnostische Abteilung

Leiter:

Barbara Vogel

Telefon: +49 3476 93-3350
E-Mail: barbara.vogel@
helios-kliniken.de

Spezialgebiete Leistungsspektrum

Behandlungen nach Gelenkersatz
* Behandlungen nach Traumata
* Friith- und Spétbehandlung nach Apoplex
* Gruppen- und Einzeltherapie in der Psychiatrie

Leistungsspektrum
* Individuelle, patientenorientierte Behandlung, Betreuung
und Beratung

* Bewegungsbad, Behandlungsmethoden wie Elektrotherapie,

Entstauungs-, und Massagetherapie (Massagen: klassische,
Reflex, zentrifugal), Unterwassermassage, hydroelektrische
Béder fiir Arme und Beine

* Thermotherapie

+ Krankengymnastik im Bewegungsbad als Einzel- und
Gruppentherapie

* Manuelle Therapie

* Bobath

* ICP-Behandlungen

* Riickenschule

* Wirbelsaulengymnastik

* Schlingentischbehandlung

* Fufireflexzonenmassage

Weitere Informationen finden Sie auch unter , Apparative
Ausstattung” ab Seite 24.

* Endoskopische Untersuchungen wie Gastroskopie, Kolosko-

pie, ERCP (inkl. EPT und Stentimplantation) einschliefSlich
Methoden zur Blutstillung, Legen von PEG-Sonden

* Bronchoskopie einschliellich interventioneller Eingriffe
- Kardiologische Funktionsdiagnostik einschliefilich Langzeit-

EKG und Blutdruckmessung, Belastungs-EKG, Schellong-
Test, Dobutamin-Stressechokardiographie, TEE (Schluck-
echo)

* Schrittmacher- und ICD-Nachsorge

* Spirometrie

* Doppler- und Farbduplexsonographie

+ Ultraschalluntersuchung der Organe

+ Punktionen (z. B. Leber, Knochenmark, Pleura)

* Neurophysiologische Untersuchungen (EEG, evozierte

Potentiale)

Weitere Informationen finden Sie auch unter , Apparative
Ausstattung” ab Seite 24.

Chefarzt:

Dr. med. Frank Schoning
Telefon: +49 3476 93-3535
E-Mail: frank.schoening@
helios-kliniken.de
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Orthopadisch-unfallchirurgische Krankheitsbilder

Gelenkerkrankungen

Die ,,Abnutzung* der Gelenke (Arthrose), aber
auch andere Erkrankungen im Gelenkbereich
(z.B. Gelenkrheuma, Gicht) kénnen zu Funkti-
onseinschrankungen und starken Beschwer-
den fuhren. Wenn die konservative Behandlung
mit Krankengymnastik und Medikamenten
zur Symptomkontrolle nicht mehr ausreicht,
sind Operationen angezeigt. Grobe Fehlstel-
lungen der Gelenke werden einer Korrektur
der Belastungsachse (Umstellungsosteotomie)
unterzogen. Vollig zerstorte Gelenke werden
durch einen kunstlichen Gelenkersatz
behandelt. Der Einsatz kunstlicher Huft-

und Kniegelenke ist heutzutage ein Routine-
eingriff. Auch andere Formen des Gelenker-
satzes werden in einigen HELIOS Kliniken
angeboten.

Der Ersatz des Huftgelenkes durch ein kinst-
liches Gelenk ist in Deutschland eine der h&u-
figsten Operationen Gberhaupt. In den HELIOS

Kliniken wurden im Jahr 2008 5.397 Prothesen
bei Arthose/Arthritis der Hlfte eingesetzt.

Fir den Ersatz des Huftgelenks steht eine
Vielzahl verschiedener Prothesenmodelle zur
Verfigung. Die Auswahl erfolgt nach den
individuellen Bedurfnissen des Patienten.
Fruher wurden die Gelenkteile tiberwiegend
mit Zement befestigt, heute bevorzugt man
zementfreie Prothesen. Bei den zementfrei im-
plantierbaren Prothesen sind die Oberflachen
so gestaltet, dass der Knochen in die Prothesen-
oberflache einwachst. Die Operation hat eine
gute Erfolgsquote. Meist kénnen die Patienten
nach einer Operation und Einsatz einer Tota-
lendoprothese (TEP) bereits wenige Tage spéater
wieder mit dem Laufen beginnen und das neue
Gelenk zunehmend voll belasten.

Am Kniegelenk wird ein Gelenkersatz entwe-
der als Schlittenprothese (dabei werden nur
eine oder beide Kufen des Oberschenkelkno-
chens und die Gleitflache am Unterschenkel
ersetzt) oder als Vollprothese mit kompletter
Entfernung und Erneuerung des Gelenks
durchgefuhrt. Die Nachbehandlung ist hier
aufwendiger als bei einem Huftgelenksersatz,
da mit Gangschule, Koordinationsschulung
und Kraftigung zunéchst die funktionelle Sta-
bilitt des gesamten Beins wiederhergestellt
werden muss.

Wirbelsdulenerkrankungen

Die Wirbelsaule besteht aus einem komplexen
System von Bandscheiben, Knochen, Musku-
latur, Bandern und Gelenken. Stérungen in

diesem fein abgestimmten System, z.B. dege-
nerative (durch Abnutzung bedingte) Veran-
derungen der Bandscheiben, Verspannungen
der Ruckenmuskulatur, Gefligelockerungen,
Irritation von Nerven &uRern sich in akuten
Schmerzen und Funktionseinschrankungen.
Dies kann in einen Kreislauf minden, der zu
chronischen Rickenschmerzen filhrt.

Die haufigsten Wirbelsaulenerkrankungen
sind Bandscheibenvorfélle, Verschleil3erschei-
nungen und Wirbelsaulenverkrimmungen.
Bei der Behandlung, die sich oft langwierig
und komplex gestaltet, kommt es auf eine
enge interdisziplindre Zusammenarbeit
zwischen Innerer Medizin/Rheumatologie,
Neurologie, Neurochirurgie, Orthopadie/
Traumatologie sowie der Rehabilitation, der
Physiotherapie und der Schmerztherapie an.

Schenkelhalsbriiche

Briiche des Oberschenkelhalses sind eine
typische und haufige Verletzung alterer Men-
schen. Im héheren Lebensalter reicht schon
eine geringe Krafteinwirkung aus, z.B. ein

seitlicher Sturz, um einen Schenkelhalsbruch
zu verursachen. Der husliche Sturz auf die
Hufte ist die hdufigste Ursache daftr, dass ein
Knochenbruch zwischen Huftkopf und Ober-
schenkelknochen — am sogenannten Schen-
kelhals — entsteht. Junge Menschen hingegen
sind selten betroffen. Hier erfolgt eine Ver-
letzung praktisch nur durch starke Gewalt-
einwirkung, z.B. bei Verkehrsunféllen oder
Stiirzen aus groRer Hohe. Auch bei der Zer-
stérung eines Knochens durch Tumoren kann
es zu einem Bruch des Oberschenkelhalses
kommen. Man bezeichnet derartige Briiche als
krankhafte (pathologische) Frakturen.

Der Schenkelhalsbruch verursacht Schmerzen
im Huftgelenk wie auch Gehunfahigkeit und
ist meist mit einer Beinverklrzung verbun-
den. Die Therapie richtet sich wesentlich nach
dem Befund, dem Alter und evtl. bestehenden
anderen Krankheiten. Eine nichtoperative
(,,konservative*) Behandlung kommt nur in
wenigen Fallen infrage, wenn der Knochen-
bruch spezielle Kriterien erftllt oder eine
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Operation (zum gegenwartigen Zeitpunkt)
nicht moglich ist. Es gibt mehrere Operations-
verfahren: z.B. Verschraubung des Knochen-
bruchs (huftkopferhaltend) bzw. Einbau eines
kinstlichen Huftgelenks.

Angeborene und erworbene FulRerkrankungen
Der Hallux valgus (Ballenzeh) ist die hau-
figste und bedeutsamste Zehenfehlstellung
des Menschen. Diese Fehlstellung fuhrt zu
schmerzhaftem Gelenkverschleild (Arthrose)
und einer Bewegungseinschrankung im
Grolizehengrundgelenk.

Hammer- und Krallenzehen sind klassische
Zehenfehlstellungen, die oft zusammen mit
einem Hallux valgus (GrofRRzehenfehlstellung)
auftreten. Hierbei kommt es bei den Ham-
merzehen zu einer fixierten Beugung des
Zehenendgelenks, wahrend Krallenzehen
durch eine Uberstreckung des Grundgelenks
bei gebeugtem Mittel- und Zehenendgelenk
charakterisiert sind.

Ursachen fiir die Ausbildung eines Hallux
valgus und von Hammer- oder Krallenzehen
sind Ful3fehlstellungen wie Spreiz-, Platt- und
KnickftRe sowie rheumatische, neurologische
und unfallbedingte FuRBerkrankungen. Zehen-
verkrimmung und schmerzhafte Druckpunkte
am FulR mit der Ausbildung von HUhneraugen
charakterisieren das klinische Bild. Konserva-
tive Malinahmen wie Zehengymnastik, Ein-
lagenversorgung und das Tragen von offenen
weiten Schuhen kénnen selbst im Frihstadium
der Erkrankung die Verschlechterung nicht
immer aufhalten, sodass im weiteren Verlauf
durch eine korrigierende Operation die Fehl-
stellung beseitigt werden kann.

Schultererkrankungen

Da an Bewegungen des Schultergtirtels insge-
samt acht Gelenke funktionell beteiligt sind,
koénnen bei Schulterschmerzen Beeintréchti-
gungen von unterschiedlichen Strukturen
eine Rolle spielen. Als Ursache von Schulter-
schmerzen kommen muskular-funktionelle,
Verschleil3- und Verletzungsfolgen an Knochen
und Weichteilen, entziindliche Verdnderungen,
Tumoren, Nerven- und GefaRerkrankungen in
Frage. Schmerzen und Bewegungseinschran-
kung der Schulter in h6herem Lebensalter
sind meist verursacht durch Weichteilerkran-
kungen, bei denen vor allem die Sehnen, die
Gelenkkapsel und Schleimbeutel beteiligt sind.

Weitere Erkrankungen

In Orthopadie und Unfallchirurgie werden die
unterschiedlichen Formen von Gelenk- und
Bandverletzungen (z.B. Kreuzbandruptur,
Gelenkverrenkungen) ebenso wie Knochen-
briiche behandelt. Polytraumatisierte Patienten
mit Mehrfachverletzungen werden interdiszi-
plinar (v. a. mit der Intensivmedizin) versorgt.

- Anamnese und korperliche Untersuchung
+ Laboruntersuchungen

* Apparative Diagnostik

+ Rontgen

+ Computertomographie (CT)

+ Magnetresonanztomographie (MRT)

+ Sonographie (Ultraschall)

+ Knochendichtemessung

Die Therapie zahlreicher orthopadisch-unfall-
chirurgischer Krankheiten erfolgt an der
HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben interdis-
ziplinar. Zur Behandlung dieser Krankheits-
bilder ist oft ein operativer Eingriff erforderlich.
Neben der unfallchirurgischen Behandlung
von Knochenbrtichen (operative Knochen-
bruchvereinigung (Osteosynthese)) lassen sich
im Gelenkbereich gelenkerhaltende (arthro-
skopische Operationen, Umstellungsosteoto-
mie) und gelenkersetzende Verfahren (HUft-,
Knie- und sonstiger Gelenkersatz) unterschei-
den. Nach erfolgter Operation werden meist
intensive krankengymnastische Ubungen
sowie Schmerztherapie, Ergotherapie und ggf.
Psychotherapie durchgeftihrt. Die unmittelbar
nach der Operation einsetzenden MaRhahmen
zur Wiederherstellung von Mobilitat und
Funktionsfahigkeit bezeichnet man als Frihre-
habilitation. Bei alteren Menschen erfolgt die
Nachbehandlung nach einem operativen
Gelenkersatz oft in der Abteilung fir Geriatrie,
da man dort auf die Bedurfnisse alterer
Menschen spezialisiert ist. Nach Abschluss
der stationdren Behandlung kann die An-
schlussheilbehandlung mit Zustimmung der
Krankenkassen in einer Rehabilitationsein-
richtung fortgesetzt werden. Voraussetzung
fur eine vollkommene Wiederherstellung der
Beweglichkeit und Funktionsfahigkeit der
operierten Gliedmafien ist jedoch immer die
aktive Mitwirkung des Patienten.

Zu den allgemeinen MalRnahmen bei der
konservativen Therapie bei Arthrose, Wirbel-
saulenerkrankungen u. a. Stérungen am
Muskel-Skelett-System gehéren der Abbau

-
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von Ubergewicht und die Gelenkentlastung.
Physikalische MaBRnahmen zielen darauf,
den Schmerz zu lindern, die Durchblutung zu
fordern und die Muskulatur zu lockern.
Eingesetzt werden Warme/Kalte, Bader und
verschiedene Formen der Elektrotherapie.
Die Physiotherapie tragt aktiv zur Kraftigung
der Muskulatur und zum Erlernen bestimmter
Bewegungsablaufe nach Operationen bei.

Ein weiterer Ausbau und die Spezialisierung
auf Tumororthopadie, Kinderorthopadie und
spezielle Operationen in der Endoprothetik
und Fufichirurgie sind geplant.

Durch hochspezialisierte, minimalinvasive
Operationstechniken sollen noch geringere
Komplikationen, eine schnellere Mobilisation
und eine bessere Heilung fur den Patienten
erreicht werden.
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Schlaganfall (Hirninfarkt und intrazerebrale Blutung)

Unter dem Begriff Schlaganfall wird eine Reihe
unterschiedlicher Erkrankungen zusammenge-
fasst, die zu plotzlich auftretenden Stérungen
im Gehirn fihren. Abhangig vom betroffenen
Gebiet im Gehirn ergeben sich verschiedene
schwere Folgeschaden. Typischerweise geht
der Schlaganfall mit Lahmungen, haufig auch
mit erheblichen Sprachstérungen und Schluck-
stérungen sowie anderen Zeichen des Ausfalls
von Teilen des Gehirns einher. Schlaganfalle
stehen in der Todesursachenstatistik an dritter

Stelle und gehéren zu den haufigsten Ursachen
von Invaliditat im héheren Lebensalter.

Eine einmal eingetretene Schadigung im Gehirn
ist nicht vollstédndig riickgangig zu machen.
Therapeutisch kommt es darauf an, den Scha-
den zu begrenzen, die anfangs oft schweren
Begleiterscheinungen zu milderen und eine
weitere Ausdehnung auf Nachbarareale zu
verhindern. Nach der kritischen ersten Akut-
phase wird so schnell wie mdglich eine Frih-
rehabilitation begonnen. Der Patient wird
durch gezielte therapeutische MaRhahmen so
behandelt, dass die beschadigten Funktionen
in leichteren Fallen wiederhergestellt oder
aber zumindest wesentliche Verbesserungen
erreicht werden.

Man unterscheidet nach zwei Ursachen

des Schlaganfalls: In Gber 80 Prozent ist der
sogenannte ,,unblutige* Schlaganfall die
Ursache (Hirninfarkt). Er wird durch den
Verschluss oder die starke Verengung (Arte-
riosklerose) von Blutgefaen, die das Gehirn
versorgen, ausgeldst. Dadurch kénnen die
Gehirnzellen nicht ausreichend mit Néhr-
stoffen versorgt werden und sterben ab.

Die wichtigsten Risikofaktoren sind:

- Arteriosklerose
+ Hoher Blutdruck
- Vorhofflimmern
(eine haufige Herzrhythmusstérung)

In einem kleineren Teil der Félle kann der
Schlaganfall auf eine Blutung im Gehirn zu-
rickzuftihren sein oder damit einhergehen
(intrazerebrale Blutung). Dieser Anteil liegt
in den HELIOS Kliniken bei 12,6 Prozent.

Bei ca. 40 Prozent der Patienten kommt es
vor dem eigentlichen Schlaganfall zu kirzeren
Anfallen mit &hnlicher Symptomatik. So treten
zum Beispiel kurzzeitige Sprachstérungen,
Gedachtnisverlust, Sehstérungen oder Miss-
empfindungen bis hin zu kurzen L4hmungs-
erscheinungen auf. Diese sogenannten TIA
(transitorische ischdmische Attacken = vor-
ubergehende Durchblutungsstérung) sollten
als Warnhinweise gedeutet werden und einen
sofortigen Besuch beim Arzt nach sich ziehen.

- Computertomographie, Magnetresonanz-
tomographie (Hirnbildgebung, Darstellung
des geschadigten Areals)

- Neuroradiologie (Mdglichkeit zur Rontgen-
darstellung der hirnversorgenden Arterien
(Angiographie, CT-, MR-Angiographie))

- Doppler-/Duplexsonographie der Hals-
arterien

- Doppler-/Duplexsonographie der intrakra-
niellen Geféalle

Far die Patienten ist die Vorbeugung zur Ver-
meidung eines Schlaganfalls aul3erordentlich
bedeutend. Hierzu gehdrten vor allem eine
gute Blutdruckeinstellung, die Therapie von
Herzerkrankungen (Rhythmusstérungen und
Herzschwache), die Moglichkeiten zur Ver-
minderung der Blutgerinnung und Verhal-
tensdnderungen des Patienten (Einstellen des
Rauchens, Gewichtsabnahme).

Die Prognose des Schlaganfalls ist abhangig
von der Grofze und dem betroffenen Gebiet.
Treten Sprachstérungen, LAhmungen oder
andere Symptome auf, ist es sehr wichtig,
rechtzeitig mit der neurologischen Rehabilita-
tion zu beginnen. So kénnen diese Beschwer-
den haufig deutlich verbessert werden.

+ Ultraschalluntersuchung des Herzen
inklusive Schluck-Echo

- Diagnostik und Therapie der Herz-
rhythmusstérungen

+ Laboruntersuchungen

- Schluckuntersuchungen zur Verminderung
des Aspirationsrisikos

 Neurophysiologisches Labor (EEG)
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+ Medikamentdse Therapie inklusive
Thrombolyse (medikamenttse Auflésung
von Blutgerinnseln)

+ Internistische Therapie der Schlaganfall-
ursachen und der prognosebestimmenden
Begleiterkrankungen

- Komplette fruhrehabilitative Komplex-
behandlung

+ Ergotherapie

+ Logopéadie

- Krankengymnastik

+ Krankheitsspezifische Pflege (Kranken-

schwestern sind weitergebildet in Schlagan-

fall spezifischer Pflege )

+ Beratung zur h&uslichen Pflege (ggf. ein-
schlieBlich behindertengerechte Ausstat-
tungen im Haushalt) und ggf. in versi-
cherungsrechtlichen Fragen (Sozialdienst,
erreichbar unter Tel. 03475 90-1485)

+ Schulungen (Pflegethemen, Blutdruckein-
stellung, Erndhrung)

+ Operationen der Halsschlagadern (siehe
Gefalichirurgie)

Die frihrehabilitativen Leistungen der HELIOS
Klinik Lutherstadt Eisleben werden auch fur
Schlaganfallpatienten anderer Kliniken ange-
boten.

Fur die Rehabilitation arbeiten wir mit Rehabi-
litationskliniken in Sachsen-Anhalt zusammen.
Wir mussen darauf hinweisen, dass die endgil-
tige Verlegung in eine Rehabilitationsklinik
der Zustimmung der zustdndigen Kranken-
kasse bedarf (die von unserer Klinik eingeholt
wird). Diese entscheidet auch mit daruber,
welche Klinik gewéhlt werden kann. Insofern
kénnen weder die Klinik noch der Patient
oder seine Angehdrigen allein Uber die auszu-
wéhlende Rehabilitationsklinik entscheiden.

Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit)

Der Diabetes mellitus ist eine chronische Stoff-
wechselerkrankung, die durch eine Erhéhung
des Blutzuckerspiegels gekennzeichnet ist.
Man unterscheidet zwei Formen der Zucker-
krankheit: Der Typ-I-Diabetes beginnt meist
in der Jugend und hat seine Ursache in einer
Zerstorung der insulinproduzierenden Zellen.

Der Typ-Il-Diabetes betrifft inzwischen
Uberwiegend Erwachsene (selten auch stark
Ubergewichtige Kinder) jeder Altersgruppe.
Die ehemalige Bezeichnung ,,Alterszucker*
ist irrefihrend. Der Typ-1I-Diabetes z&hlt als
Zivilisationskrankheit, die wesentlich mitbe-

schleichend und beruht auf einer zunehmenden
Unempfindlichkeit der Zellen gegeniber
Insulin. Daneben gibt es noch einige seltenere
Diabetessonderformen und als besondere
Form den Diabetes in der Schwangerschaft.

Typische Symptome der Erkrankung sind
starker Durst, vermehrtes Wasserlassen, Juck-
reiz, Abgeschlagenheit und Infektanfalligkeit.
Vor allem beim unbehandelten Typ-I-Diabetes
sind die 0.g. Beschwerden stark ausgepragt,
nicht selten entwickeln sich rasch eine Be-
wusstseinstriibung und Ubersauerung des
Bluts mit bedrohlichen Konsequenzen. Der
Typ-l1-Diabetes kann dagegen lange Zeit
unbemerkt bleiben und erst durch Spéatscha-
den in Erscheinung treten, da in der Frih-
phase ggf. keine Symptome auftreten.

Der Typ-I-Diabetes wird immer mit Insulin
behandelt. Der Typ-lI-Diabetes kann bei
rechtzeitiger Entdeckung durch eine Umstel-
lung des Lebensstils mit vermehrter kérper-
licher Bewegung, Reduktion von Ubergewicht
und Erndhrungsumstellung erfolgreich be-
handelt werden. In spateren Stadien ist die
Einnahme von Medikamenten zur Blutzucker-
regulierung erforderlich und/oder eine

stimmt ist beispielsweise durch Ubergewicht, Insulinbehandlung.
Fehlerndhrung und Bewegungsmangel.

Die Strukturen fur die Akutversorgung von
Schlaganfallpatienten sollen ausgebaut und

weiterentwickelt werden. Spéatschaden, die sich vor allem durch eine le-

Rund 95 Prozent der geschétzten sechs Millio-
nen Diabetiker in Deutschland leiden unter
Typ-II-, nur funf Prozent unter Typ-1-Diabetes.
Beim Typ-1I-Diabetes spielt die genetische
Veranlagung eine Rolle, weswegen er familiar
gehauft auftritt. Diese Diabetesform beginnt

benslange sorgfaltige Blutzuckereinstellung
verhindern lassen, sind das grof3te Problem
des Diabetes. Die Schadigungen kénnen
durch Veranderungen der BlutgefaRe hervor-
gerufen werden. Mégliche Spéatschadigungen
kdnnen zum Beispiel Schlaganfall, Herz-
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infarkt, Veranderungen der Netzhaut des
Auges bis hin zur Erblindung, Stérungen der
Nierenfunktion bis hin zum Ausfall der Niere
sein. Zum anderen kénnen Verédnderungen

an den Nerven ein Taubheitsgefuhl und Miss-
empfindungen hervorrufen, was z.B. beson-
ders die FiRe oder die Regulation der inneren
Organe betrifft.

+ Blutzuckeruntersuchungen inklusive
Belastungstests

+ Kontrolle der Blutzuckereinstellungen
einschlie3lich HbAlc-Wert

+ Harnuntersuchungen

+ Diagnostik von Komplikationen

+ Bewegung und Erndhrung: Aufklarung und
spezielle Schulungen durch Erndhrungs-
beratung, Bereitstellung eines komplexen
Versorgungsangebotes aus TherapiemaR-
nahmen und einer entsprechenden Patien-
tenausbildung (Schulungs- und Trainings-
maflnahmen). Wesentlich ist in diesem
Zusammenhang das Recht des Patienten
auf eine Ausbildung zur Selbsttherapie mit

Diabetes ist zwar nicht heilbar im Sinne eines
volligen Verschwindens der Erkrankung. Mit
einer guten Blutzuckerkontrolle kann jedoch
ein weitgehend beschwerdefreies und normales
Leben gefiihrt werden.

dem Ziel, eigene therapeutische Entschei-
dungen treffen zu kdnnen.

+ Medikamentdse Therapie

* Insulintherapie (Diabetikerschulung zum
Erlernen des selbstandigen Insulinspritzens,
Insulindosisanpassung und zur Blutzucker-
kontrolle)

* Therapie von Komplikationen

+ Vorbeugung und Vermeidung von: vor den Mahlzeiten und 110 bis 135 mg/dI

- diabetesbedingten Einschrankungen der vor dem Schlafengehen.
Lebensqualitat - Einstellung des haufig gleichzeitig erhdhten
- schweren Stoffwechselentgleisungen Blutdrucks

(schwere Unterzuckerungen und zu hohe -+ Nikotinverzicht

Blutzuckerwerte mit Uberséuerung des

Korpers) Zur Sicherstellung der erforderlichen Therapie-
- Verénderungen an den kleinen BlutgefaRen qualitéat wurde unsere Klinik durch die ,,DMP

und damit an den betroffenen Organen Akkreditierungskommission Sachsen-Anhalt*

(Augenschéden, Nierenschaden) nach Prufung unserer Struktur-, Prozess- und
- andere diabetesassoziierten Folgeschaden, Qualitétsrichtlinien fur die Behandlung Typ-1-

wie z. B. Nervenschadigungen, beschleu-  oder -2-Diabetikern zertifiziert.

nigte GefalBwandveréanderungen der groen

BlutgefélRe mit der erhdhten Gefahr, an

einem Herzinfarkt oder Schlaganfall zu

erkranken etc.

- Senkung der HbAlc-Werte in die Nahe
des Normbereiches (damit lasst sich das
Risiko fir Komplikationen an den Blutge-
faken deutlich vermindern)

+ Optimierung der Blutglukosewerte: Die
Messung von Blutglukosewerten dient der
Steuerung der Insulintherapie. Als Therapie-
ziel gelten Werte zwischen 91 und 120 mg/dl

Eine erneute Zertifizierung als akkreditierte Offentlichkeit méchten wir weiter viel Aufkla-
Einrichtung fur Diabetespatienten im DMP-  rung und Hilfestellung zum Thema Diabetes
Programm soll dieses Jahr erreicht werden. mellitus anbieten.

Bei Veranstaltungen fur Patienten und fir die
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Urologische Erkrankungen

Gutartige ProstatavergrofRerung

Die gutartige VergroRerung der Vorsteherdruse,
auch als benigne Prostatahyperplasie (BPH)
bezeichnet, ist eine Erkrankung, die mit stei-
gendem Alter an Haufigkeit zunimmt. Mehr
als die Halfte aller Manner tGiber 60 Jahre ist
von diesen Veranderungen betroffen. Die da-
bei auftretenden Beschwerden kdnnen sehr
unterschiedlich sein. Neben einer Abschwa-
chung des Harnstrahls mit verlangerter Dau-
er der Blasenentleerung wird auch tber ver-
mehrten Harndrang und haufiges nachtliches
Wasserlassen geklagt.

Der Behandlungsbedarf richtet sich nach der
Auspragung der Erkrankung und u.a. nach
dem eigenen Leidensdruck.

In den HELIOS Kliniken wurden im Jahr 2008
2.826 Patienten wegen dieser Erkrankung ope-
riert, wobei die Behandlung durch die Harn-
réhre (TURP) effektiv, sicher und minimalin-
vasiv auch mit dem Laser erfolgen kann. Viele
andere Patienten werden medikamentds be-

handelt. Vor Beginn der Behandlung sollte ein
Facharzt (Urologe) zu Rate gezogen und ein
bdsartiger Tumor ausgeschlossen werden (u.a.
Bestimmung des PSA-Wertes).

Urologische Tumorerkrankungen

Prostatakrebs (Prostatakarzinom)

Prostatakrebs ist eine der haufigsten Tumorer-
krankungen des Mannes, daher sind bei Tumo-
ren an der Vorsteherdrise Friherkennung und
rechtzeitig einsetzende Therapie fir die Uber-
lebensrate besonders wichtig. Therapeutisch
gibt es mehrere Mdglichkeiten, die sich nach
Art und Stadium des Tumors sowie nach den
individuellen Bedurfnissen des Patienten rich-
ten: Im frihen Stadium der Erkrankung kann
eine Heilung durch die operative Entfernung
der Prostata oder verschiedene Bestrahlungs-
arten (perkutan, Seeds, Afterloading) erreicht
werden.

Liegt bereits eine Streuung des Tumors in an-
dere Organe vor, kann die weitere Ausbreitung
durch eine langerfristige Hormon- und Chemo-
therapie verzogert werden. In den HELIOS
Kliniken wurden im vergangenen Jahr 6.915
Patienten wegen dieser Erkrankung behandelt.

Nierentumore

Der haufigste bdsartige Tumor der Niere im
Erwachsenenalter ist das Nierenzellkarzinom
(HELIOS Kliniken 2008: 1.766 Patienten.)
Heute wird es zunehmend bereits im Frihsta-
dium im Rahmen einer Routineuntersuchung
entdeckt und therapiert. Bei der Behandlung
steht die operative Entfernung des Tumors an
erster Stelle, wobei héufig die Niere erhalten
werden kann.

Hodentumoren

Bosartige Neubildungen am Hoden treten am
haufigsten im Alter zwischen 18 und 40 Jahren
auf. Durch die gravierenden Fortschritte in der
operativen Therapie und der Chemotherapie
ist diese Erkrankung vor allem in den frithen
Stadien zu Uber 80% heilbar. Bei Frihsymp-
tomen (schmerzlose oder schmerzhafte
Hodenschwellungen, ein Ziehen oder Schwere-
gefuhl im Hoden) sollte sofort ein Urologe
konsultiert werden.

Blasentumoren

Blut im Urin kann ein Symptom eines Blasen-
tumors sein. Eine unverzugliche Abklarung ist
deshalb ratsam. Weitere Symptome, die aber
auch bei anderen Erkrankungen (Blaseninfek-
tion) auftreten, sind moglicherweise starker
Harndrang, Brennen beim Wasserlassen und
Schmerzen in der Flankengegend. Die Diagnose
erfolgt in der Regel durch eine Blasenspiegelung
(Zystoskopie), eine Untersuchung der Zellen in
der Spulflussigkeit in der Harnblase (Zytolo-
gie) sowie ein Kontrastmittelréntgen der ablei-
tenden Harnwege. Ein Blasentumor wird durch
die Harnroéhre mit einer kleinen Elektroschlinge
entfernt (transurethrale Blasentumorresektion).
Da Blasentumoren haufig zum Wiederauftre-
ten an anderer Stelle neigen, sind eine regelmé-
Bige Kontrolle und meist eine vorsorgende Spu-
lung der Harnblase (Instillationstherapie) durch
den Urologen sinnvoll. In schweren Fallen kann
auch die vollstandige Entfernung der Harnblase
erforderlich sein.

Andere Harnblasenerkrankungen und Erkran-
kungen der ableitenden Harnwege

Haufig auftretende, nicht bosartige Erkran-
kungen im Bereich der Harnwege sind zum

einen die Blasenentziindung, die so genannte
Reizblase und zum anderen der ungewollte
Urinverlust (Inkontinenz). Die Harninkontinenz
kann heute bei Mannern und Frauen sicher und
wirksam behandelt werden. Dies erfolgt haufig
in enger Zusammenarbeit mit anderen Fach-
disziplinen (Darmchirurgie, Gynéakologie,
Physiotherapie, Neurologie).

Nierenerkrankungen (Nierensteine, Nierenent-
ziindungen)

Zu den am haufigsten auftretenden Nieren-
erkrankungen zahlen Nierensteine (Nephroli-
thiasis).

Nierensteine sind Ablagerungen, die sich aus
Bestandteilen des Urins bilden. Sie entstehen
durch das Auskristallisieren von Substanzen,
die normalerweise im Harn gel6st sind. Bei der
Entstehung der Steine spielen Ernédhrung und
Trinkmenge, aber auch Harnwegsinfektionen
und verschiedene Stoffwechselerkrankungen
eine bedeutende Rolle.

Nierensteine schmerzen nur dann, wenn sie
den Harntrakt blockieren und dort langsam ab-
wandern. Haufig bleiben die Steine unbemerkt
oder werden zufallig im Rahmen einer Routi-
neuntersuchung entdeckt. Nierensteine kénnen
auch zum Auftreten einer Nierenkolik fiihren,
die durch starke Schmerzen im Rucken-, Flan-
ken- oder Unterbauchbereich gekennzeichnet
ist. In den meisten Fallen geht ein Nierenstein
selbststandig Uber die Ausscheidung mit dem
Harn ab. Andernfalls kénnen die Steine durch
Zertrummerung von aufRen oder endoskopisch
durch den gesamten Harntrakt entfernt werden.
In jedem Fall muss die Ursache, die zur Bildung
der Nierensteine gefuihrt hat, behandelt werden.
Die wichtigste MaRnahme zur allgemeinen \Vor-
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beugung von Nierensteinleiden ist eine aus-
reichende Trinkmenge (mindestens 2 Liter
pro Tag).

Akute Nierenentziindungen auflern sich u.a. in

lokalen Schmerzen, Fieber und Schuttelfrost. Sie
werden durch bestimmte Bakterien (z.B. Esche-
richia coli) ausgelost.

Nierenentztindungen heilen bei richtiger Be-
handlung meist ohne Folgen aus. Im Falle einer
unzureichenden Therapie kann sich aus chro-
nischen Verlaufsformen eine Nierenschwéche
(Niereninsuffizienz) entwickeln. Bei der The-
rapie steht die gezielte Antibiotikabehandlung
im Vordergrund. Weiterhin sollte die mogliche
Ursache der Entziindung (z.B. Verengungen
der ableitenden Harnwege) geklart und ggf.
behandelt sowie die Trinkmenge (mindestens
2 Liter pro Tag) erhdht werden.

+ Korperliche Untersuchung und Erhebung der
Krankengeschichte (Anamnese)

+ Laboruntersuchungen (Urinuntersuchung,
Blutuntersuchung, PSA)

+ Ultraschalluntersuchung (Sonographie)

+ Rontgen mit Kontrastmitteldarstellung der
Niere, Ausscheidungsurographie

- Computertomographie

+ Magnetresonanztomografie

+ GeféalRdarstellung mit Kontrastmittel (Angio-
graphie)

+ Blasenspiegelung (starre und flexible Endo-
skopie), Spiegelung der ableitenden Harnwe-
ge, Nierenspiegelung

+ Uroflowmetrie (Harnstrahlmessungen)

Andrologische Erkrankungen

Die Andrologie (Mé&nnerheilkunde) beschaftigt
sich vor allem mit Hormon- und Erektionssto-
rungen, Unfruchtbarkeit sowie Fehlbildungen
der mannlichen Genitale.

Kinderurologie

Schwerpunkte in der Kinderurologie sind Dia-
gnostik und Behandlung urologischer Erkran-
kungen, die bei Kindern vom Zeitpunkt der
Geburt bis zum Erwachsenwerden auftreten.
Das sind vor allem die kindliche Harninkon-
tinenz und anlagebedingte Fehlbildungen der
oberen und unteren Harnwege sowie der
auReren Genitale.

Zahlreiche Fehlbildungen lassen sich heute
mit plastischen Operationen erfolgreich
korrigieren. Von Bedeutung bei vielen dieser
Eingriffe ist das richtige Alter des Kindes, um
es vor psychischen Schaden zu bewahren.

+ Entnahme von Gewebeproben (Biopsien)
+ Neurourologische Blasendruckmessungen

+ Medikamentdse Therapie: u. a. Antibioti-
katherapie, Chemotherapie, Hormonthera-
pie, Litholyse (medikamentdse Auflésung
bestimmter Nierensteine)

In diesem Jahr steht besonders der Ausbau
des Beckenbodenzentrums im Mittelpunkt
unserer Bemihungen. Dabei méchten wir fur
Patienten und niedergelassene Arzte Partner

- Operationen: offen, laparoskopisch,
endourologisch

- Lasertherapie

- Steintherapie mittels ESWL oder frequenz-
verdoppeltem Laser

werden, die moderne und schonende Dia-
gnostik und Therapieverfahren anbieten und
gemeinsame Behandlungsstrategien entwickeln.
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Einbindung in das konzernweite Qualitdtsmanagement
der HELIOS Kliniken

Das HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben nimmt an allen gesetzlich vorgesehenen Qualitéts-
sicherungsverfahren teil. Dies betrifft insbesondere Qualitdtsmessungen der Bundesgeschéftsstelle
fur Qualitatssicherung (BQS). Die vom Gemeinsamen Bundesausschuss zur Veroffentlichung

empfohlenen Kennzahlen finden Sie in der Tabelle ,,Externe Qualitatssicherung nach § 137 SGB V

(BQS-Verfahren)* auf den folgenden Seiten.

Daruber hinaus ist das HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben zuséatzlich in das konzernweite
ergebnisorientierte Qualitdtsmanagementsystem der HELIOS Kliniken eingebunden.

Dieses geht weit Uber die gesetzlichen Anforderungen hinaus. Die HELIOS Kliniken verfolgen
vor allem das Ziel, in den fur die Patienten wesentlichen Endergebnissen der Behandlung
wichtiger Krankheitsbilder nachweislich und messbar besser zu sein als der Durchschnitt der
deutschen Krankenhduser.

Soweit dies mdglich ist, messen und veroffentlichen wir daher Behandlungsergebnisse und
arbeiten in unseren Kliniken intensiv an deren Verbesserung. Intern werden dazu im Konzern
mehr als 900 Kennzahlen verfolgt, mit denen wir die Leistungsentwicklung und die Behand-
lungsergebnisse einer regelmaRigen Uberpriifung unterziehen. Die Ableitung der Kennzahlen
erfolgt aus den anonymisierten medizinischen Daten, welche die Kliniken fur jeden Behand-
lungsfall zu Abrechnungszwecken erheben (sogenannte Routinedaten).

Die Chefarzte unserer Kliniken arbeiten sowohl intern in ihrem Haus als auch auf Konzernebene
in den sogenannten Fachgruppen, in denen alle HELIOS Cheférzte einer Fachrichtung (z.B.
Chirurgie) zusammenarbeiten, kontinuierlich an Verbesserungsmoglichkeiten und Aktualisie-
rungen der Behandlungsverfahren sowie an Strategien zur Reduktion bzw. Vermeidung von
Fehlern. Die HELIOS Kennzahlen dienen dabei der systematischen Erfolgskontrolle nach
innen und nach auBen. Qualitét ist fur uns keine behauptete Selbstverstandlichkeit und schon
gar nicht Zufall, sondern das Ergebnis eines systematischen, nachpriufbaren und kontinuierlich
betriebenen Verbesserungsprozesses.

Die HELIOS Kliniken vertreten die Auffassung, dass die wichtigsten Ergebniskennzahlen auch
der Offentlichkeit, also Patienten, ggf. Angehorigen, einweisenden Arzten sowie Krankenkassen
zuganglich sein mussen. Wir veroffentlichen daher flir den Konzern als Ganzes wie auch fir
jede einzelne Klinik neben den BQS-Indikatoren aus der gesetzlichen Qualitatssicherung weitere
standardisierte Kennzahlen fur 30 wichtige Krankheitsbilder bzw. Operationen.

Diese informieren einerseits Uber die Anzahl der behandelten Félle, andererseits Giberall da, wo
dies sinnvoll und mdglich ist, auch Uber die Behandlungsergebnisse.

Qualitatssicherung und -management

Warum Kennzahlen?

Die Qualitatskennzahlen der HELIOS Kliniken sind so gewahlt, dass sie Informationen sowohl
zu typischen weit verbreiteten Krankheitsbildern wie beispielsweise Herzinfarkt oder Lungen-
entzindung vermitteln als auch zu selteneren, aber fur die Beurteilung der Behandlungsqualitét
wichtigen Eingriffen.

Damit werden Informationen zu nahezu einem Drittel aller Krankenhausfalle der HELIOS
Kliniken in standardisierter Form wiedergegeben. Das Qualitdtsmanagement der HELIOS
Kliniken stutzt sich dabei hinsichtlich der Ergebnisbeurteilung vor allem auf Kennzahlen,
die moglichst wenig durch Art oder Umfang der Dokumentation beeinflusst werden und mit
hoher Zuverlassigkeit aus den Routinedaten ableitbar sind. Dazu z&hlt bei schweren Krank-
heitsbildern an erster Stelle die Sterblichkeit, also der Anteil im Krankenhaus verstorbener
Patienten, bezogen auf eine bestimmte Erkrankung oder einen bestimmten Eingriff. Bei
komplexen Eingriffen oder Krankheitshildern kann die Sterblichkeit nur dann niedrig sein,
wenn die Qualitat des gesamten Behandlungsprozesses stimmt. Dazu gehdren beispielsweise
die Einhaltung von Behandlungsleitlinien und Hygienebestimmungen, niedrige Komplikations-
raten wie auch eine kompetente, zielorientierte Zusammenarbeit der an der Behandlung
beteiligten Fachrichtungen und Berufsgruppen. Weitere Kennzahlen betreffen die Anwendung
konkrete Behandlungsverfahren (z.B. den Anteil schonender Operationstechniken bei speziellen
Eingriffen) sowie Angaben tber die Mengen von erbrachten Behandlungen und Eingriffen.

Im diesjéhrigen Klinikftuhrer fur die HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben sind die HELIOS
Kennzahlen fur die Vorjahre noch nicht dargestellt, da Lutherstadt Eisleben erst seit Februar
2009 zum Konzern gehdrt. Fur die Zukunft werden aber auch fur Lutherstadt Eisleben die
Ergebnisse gemessen und im Internet bzw. spéteren Fassungen des Klinikfuhrers veroffentlicht.

Uber die fur jede Klinik veroffentlichten Kennzahlen kdnnen sich sowohl unsere Mitarbeiter
selbst als auch alle unsere Patienten und einweisenden Arzte genau informieren, welches
Behandlungsergebnis unsere Kliniken tatsachlich erzielen und wie sich diese zu den aus der
Bundesstatistik abgeleiteten Mittelwerten oder zu den aus der wissenschaftlichen Literatur
abgeleiteten Zielwerten verhalten. Bei der Herzschwéche (Herzinsuffizienz) wird beispiels-
weise die Sterblichkeit in der jeweiligen Klinik der Sterblichkeit im Bundesdurchschnitt
(Zahlen des Statistischen Bundesamts, nach Alter und Geschlecht den in der Klinik behandel-
ten Patienten angepasst) gegentibergestellt.

Unser Ziel ist, dass die tatsachlich aufgetretene Sterblichkeit in einer Klinik geringer ist als
die nach dem Bundesdurchschnitt zu erwartende Sterblichkeit. Das bedeutet nach unserer
Auffassung, dass dies gleichzeitig bedeutet, dass die Klinik alle Patienten bestmaoglich, d.h.
medizinisch kompetent, sorgfaltig und nach aktuellem Stand der Medizin, behandeln muss,
um dieses Ziel zu erreichen. Das wirkt sich nicht nur auf die Sterblichkeit bei Schwerkranken
aus, sondern auch auf die Qualitat der Behandlung bei allen anderen, leichteren Féallen dieser
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und vergleichbarer Krankheitsgruppen. Alle Patienten profitieren letztendlich direkt oder
indirekt von solchen Qualitadtsbemuhungen. Die Messung der Qualitatskennzahlen bildet die
Grundlage fur die kontinuierliche Verbesserung der Ergebnisse in den HELIOS Kliniken. In
sogenannten Peer-Review-Verfahren werden die Behandlungsprozesse in Abteilungen mit
auffalligen Ergebnissen durch Cheférzte anderer Kliniken des Konzerns anhand kritischer
Einzelfélle analysiert. Damit werden mogliche Schwachstellen in den Behandlungsablaufen
identifiziert und ggf. beseitigt.

Fragen Sie nach!

Nicht fur alle Krankheitsbilder und individuellen Konstellationen lassen sich aussagekraftige
Zahlen bereitstellen. Der vorliegende Bericht kann daher nur tber einen Teil der Krankheiten
informieren und dazu Basisinformationen liefern. Im Einzelfall ist das Gesprach des Patienten
mit seinem behandelnden Arzt unersetzbar. Wir bitten daher unsere Patienten, sich in allen
weiterfihrenden Fragen an ihren behandelnden Arzt zu wenden. Alle unsere Mitarbeiter sind
aufgefordert und verpflichtet, Sie als Patienten so gut wie mdglich zu samtlichen fur Sie
wichtigen Fragen zu informieren. Soweit dies moglich ist und entsprechende Zahlen vorliegen,
haben Sie als Patient einen Anspruch darauf, die tatséachlichen Behandlungsergebnisse
unserer Klinik zu erfahren. Bitte haben Sie im Zweifelsfall auch den Mut, danach zu fragen!
Bestmdogliche Information ist Ihr gutes Recht!

Mit der Veroffentlichung unserer Qualitéatskennzahlen sprechen wir Themen an, mit denen
sich nicht unbedingt jeder Patient im Detail auseinandersetzen méchte. Denjenigen, die aus
verstandlichen Grunden eine zu weit reichende Auseinandersetzung mit den Risiken, welche
mit einer Krankheit verbunden sein kénnen, vermeiden méchten sei versichert, dass sowohl die
einzelnen Mitarbeiter der HELIOS Kliniken als auch der Konzern als Ganzes zum Ziel haben,
jeden einzelnen Patienten nach dem aktuellen Stand der Medizin bestmoéglich zu behandeln.
Jenseits aller Zahlen, die zwar wichtig sind, aber nattrlich nicht der einzige Gesichtspunkt einer
medizinischen Behandlung, kommt es uns darauf an, dass unsere Arzte ihre Entscheidungen am
Einzelfall ausrichten und jeden einzelnen Patienten wie auch dessen Angehdérige bei allen
notwendigen Entscheidungen so gut wie moglich beraten und betreuen.

Das gesamte Qualitatsmanagement der HELIOS Kliniken ist in den Medizinischen Jahreshe-
richten des Konzerns ausfuhrlich beschrieben. Der interessierte Leser findet dort eine weiter-
fuhrende umfangreiche Darstellung der Methodik, der bisherigen Ergebnisse und die
Positionierung unseres Qualitdtsmanagements im internationalen Vergleich (http://www.
helios-kliniken.de/ueberhelios/publikationen/medizinischer-jahresbericht.html).

Qualitatssicherung und -management

Zweitmeinung

Wenn Sie als Patient das Bedurfnis haben, eine Zweitmeinung einzuholen, werden wir Sie
nach Mdoglichkeit dabei unterstutzen und Ihnen bzw. dem von Ihnen gewéhlten Arzt selbst-
verstandlich die bendtigten Unterlagen zur Verfugung stellen. Haben Sie bitte auch hier den
Mut, uns darauf anzusprechen!

Langzeitergebnisse

Die HELIOS Kliniken arbeiten auch mit Krankenkassen zusammen, um sowohl die Ergeb-
nismessung in der Medizin im Allgemeinen als auch ihre eigenen Ergebnisse im Speziellen
weiter zu verbessern. Zu nennen ist hier vor allem das Projekt QSR (Qualitatssicherung mit
Routinedaten), welches gemeinsam mit dem AOK Bundesverband umgesetzt wurde. Es hat
zum Ziel, auch die Langzeitergebnisse der Krankenhausbehandlung (z.B. Wiederaufnahmen
wegen Komplikationen) zu verfolgen.

Ihre Meinung ist uns wichtig!

Far jeden Kranken ist die medizinische Qualitét seiner Behandlung das wichtigste Anliegen.
Zur Qualitat der Krankenhausbehandlung gehdrt aber auch die Betreuung durch alle unsere
Mitarbeiter. Eine optimale Betreuungsqualitat stellt fur uns ein sehr wichtiges Anliegen dar.
Trotz aller Bemuihungen werden wir — da auch unsere Mitarbeiter Menschen sind — nicht
immer Ihren Erwartungen entsprechen kénnen. Um auch in diesem Bereich so gut wie
moglich zu sein, fihren wir Patientenbefragungen durch. Sollten Sie wéhrend lhres Aufenthalts
einen Fragebogen erhalten, teilen Sie uns bitte Ihre Eindrlcke ehrlich mit. Sie helfen uns
damit, besser zu werden. Auch Beschwerden helfen uns, Schwachstellen zu erkennen und zu
beheben. Wenn Sie als unser Patient also lhre persénliche Behandlung als unzureichend
empfinden sollten, teilen Sie uns dies ggf. auch in einem separaten Schreiben an die Kliniklei-
tung mit. Wir gehen Ihren Anregungen nach und werden uns in jedem Fall bemihen, Verbes-
serungen zu erzielen.

Neben der arztlichen und pflegerischen Betreuung stehen lhnen in fast allen Kliniken auch weitere
Ansprechpartner zur Verfiigung. Bitte nutzen Sie diese zuséatzlichen Betreuungsangebote.
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Vom Gemeinsamen Bundesausschuss zur Veroffentlichung empfohlene
Qualitdtsindikatoren der Bundesgeschaftsstelle Qualitatssicherung (BQS)

HELIOS Klinik Hettstedt/HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben’,

Ergebnisse fiir das Jahr 2006

Wir verdffentlichen hier die I_Erﬁ
geschadftsstelle flir Qualitatssic
www.helios-klinikfuehrer.de.

Referenzbereich

Qualitatssicherung und -management

BQS

Mittleres Ergebnis
(anzustrebendes Ziel)  auf Bundesebene 2006

Medizinische Bezeichnung der Qualitdtskennzahl

Laienverstdndliche Bezeichnung der Qualitdtskennzahl

ebnisse des Jahres 2006, weil zum Zeitpunkt der Drucklegung aktuellsten Zahlen der Bundes-
erung nocht nicht vorlagen. Die jeweils akutellsten verfiigbaren Ergebnisse finden Sie im Internet unter

Bewertung durch den strukturierten
Dialog fiir Hettstedt/Lutherstadt Eisleben

Cholezystektomie (Gallenblasenentfernung)

Prdoperative Diagnostik bei extrahepatischer Cholestase

Gallenblasenentfernung: L
I(Iarunglder Ursachen angestauter Gallenfliissigkeit vor der

8 — Ergebnis unauffélliﬁ, kein
e

(2006/12n1-CHOL/LLT83) Gallenblasenentfernung 100% 95,60% 100% 6 von 6 strukturierter Dialog erforderlich
Erhebung eines histologischen Befunds Gallenblasenentfernung: 1 - Krankenhaus wird nach Priifun
(2006/12n1-CHOL/L4800) feingewebliche Untersuchung der entfernten Gallenblase 100% 98,88% 99% 96 von 97 als unauffallig eingestu
2 - Krankenhaus wird fiir dieses Erhe-
; : bungsjahr als unauffallig eingestuft, in der
Reinterventionsrate Gallenblasenentfernung: p : ;
(2006/12n1-CHOL/&4927) ungeplante Folgeopera%on(en) wegen Komplikation(en) bis 1,5% 1,11% 1,9% entfllit ~ ndchsten Auswertung sollen die Ergebnisse
aber noch mal kontrolliert werden
Geburtshilfe
- . . . Geburtshilfe: . . . - .
E-E-Zeit bei Notfallkaiserschnitt (nur Dokumentationsrate) Zeitspanne zwischen dem Entschluss zum Notfallkaiserschnitt B 8 - E(gebnls_unauffalllﬁ, kein
(2006/16n1-GEBH/68383) und der Entbindung des Kindes tiber 95% 96,12% 100% 22 von 22 strukturierter Dialog erforderlich
Anwesenheit eines Pddjaters bei Friihgeborenen Geburtshilfe: ) L . . 8 - E(gebnis.unauffélliﬁ, kein
(2006/16n1-GEBH/T37) Anwesenheit eines Kinderarztes bei Friihgeburten tiber 90% 88,26% 100% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Antenatale Kortikosteroidtherapie: bei Geburten mit einem
Schwangerschaftsalter von 24+0 bis unter 34+0 Wochen unter
Ausschluss von Totgeburten und mit einem prdpartalen statio-
ndren Aufenthalt von mindestens zwei Kalendertagen Vorgeburtliche Gabe von Medikamenten zur Unterstiitzung der . . 8 - E(gebnis.unauffélliﬁ, kein
(2006/16n1-GEBH/49523) Lungenentwicklung bei Friihgeborenen tiber 95% 66,37% 0% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Gyndkologische Operationen
2 — Krankenhaus wird fiir dieses Erhe-
bungsjahr als unauffallig eingestuft, in der
Antibiotikaprophylaxe bei H¥sterektomie Frauenheilkunde: L . R . ndchsten Auswertung sollen die Ergebnisse
(2006/15n1-GYN-0P/LT7637 vorbeugende Gabe von Antibiotika bei Gebarmutterentfernungen tiber 90% 89,98% 87,2% 95 von 100 aber noch mal kontrolliert werden
) ) Frauenheilkunde: ) ) . )
Thromboseprophylaxe bei Hysterektomie vorbeugende Medikamentengabe zur Vermeidung von Blut- . 8 - E(gebms_unauffalhﬁ, kein
(2006/15n1-GYN-0P/50554 gerinnseln bei Gebarmutterentfernungen tiber 95% 98,81% 100% 96 von 96 strukturierter Dialog erforderlich
Herzschrittmacher
2 - Krankenhaus wird fiir dieses Erhe-
Leitlinienkonforme Systemwahl bei bradykarden Herzschrittmachereinsatz: bungsjahr als unauffallig eingestuft, in der
Herzrh thmusstoru%en Auswahl des Herzschrittmachersystems . ndchsten Auswertung sollen die Ergeb-
(2006 09n1-HSM-IMPL/75973 tiber 90% 92,320/0 67,30/0 33 von 49 nisse aber noch mal kontrolliert werden
. - e . . 2 — Krankenhaus wird fiir dieses Erhe-
Leitlinienkonforme Indikationsstellung und leitlinienkonforme Herzschrittmachereinsatz: : o o h
S¥stemwahl bei bradykarden Herzrhytﬁmusstbrungen Entscheidung fiir die Herzschrittmacherbehandlung und die ) bungsjahr als unauffallig eingestuft, in der
(2006/09n1-HSM-IMPLI76124) Auswahl des Herzschrittmachersystems iiber 80% 81,22% 51% 25 von 49 ndchsten Auswertung sollen die Ergebnisse
aber noch mal kontrolliert werden
Perioperative Komplikationen: chirurgische Komplikationen Herzschrittmachereinsatz: . . . 8 — E(gebnis_unauff'eilliﬁ, kein
(2006/09n1-HSM-IMPL/11255) Komplikationen wdahrend oder nach der Operation bis 2% 1,22% L% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Perioperative Komplikationen: Sondendislokation im Vorhof Herzschrittmachereinsatz: ) ) 8 - E(gebnis.unaufféillié, kein
(2006/09n1-HSM-IMPL/11264) Komplikationen wahrend oder nach der Operation bis 3% 1,55% 0% 0 von 38 strukturierter Dialog erforderlich
Perioperative Komplikationen: Sondendislokation im Ventrikel Herzschrittmachereinsatz: 8 — Ergebnis unaufféillig, kein
(2006/09n1-HSM-IMPL/11265) Komplikationen wahrend oder nach der Operation bis 3% 1,11% 2% entfallt strukturierter Dialog erforderlich

1) Gemeinsame Datenerfassung.
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Referenzbereich
(anzustrebendes Ziel)

Qualitatssicherung und -management

Mittleres Ergebnis
auf Bundesebene 2006

Medizinische Bezeichnung der Qualitdtskennzahl

Laienverstdandliche Bezeichnung der Qualitatskennzahl

Bewertung durch den strukturierten
Dialog fiir Hettstedt/Lutherstadt Eisleben

Mammachirurgie (Operationen der weiblichen Brust)

Hormonrezeptoranalyse

Brusttumore:

8 — Ergebnis unauffallig, kein

(2006/18n1-MAMMA/46201) Bestimmung der Hormonempfindlichkeit der Krebszellen tiber 95% 96,95% 88,2% 15 von 17 strukturierter Dialog erforderlich
. ) . ) Brusttumore: . . B
Angabe Sicherheitsabstand. bei Mastektomie Sicherheitsabstand zum gesunden Gewebe bei kompletter . . 1 - Krankenhaus wird nach Priifun
(2006/18n1-MAMMA/68100) Entfernung der Brust tiber 95% 85,84% 66,7% entfallt als unauffallig eingestu
) . ) ) Brusttumore: .

Angabe Sicherheitsabstand: bei brusterhaltender Therapie Sicherheitsabstand zum gesunden Gewebe bei brusterhaltender B
(2006/18n1-MAMMA/68098) Operation tiber 95% 90,62%
Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation (Hiiftgelenkersatz)
Endoprothesenluxation Hiiftgelenkersatz: B ) . 8 — Ergebnis unauffallig, kein
2006/17n2-HUFT-TEP/45013 Ausrenkung des kiinstlichen Hiiftgelenks nach der Operation bis 5% 0,62% 0% 0von 120 strukturierter Dialog erforderlicht
Postoperative Wundinfektion Hiiftgelenkersatz: 8 - Ergebnis unauff'aillig, kein
(2006/17n2-HUFT-TEP/45108) Entzindung des Operationsbereichs nach der Operation bis 3% 0,82% 0,8% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Reinterventionen We%en Komplikation Hiiftgelenkersatz: . . . . 8 — Ergebnis unauffdllig, kein
(2006/17n2-HUFT-TEP/45059 ungeplante Folgeoperation(en) wegen Komplikation(en) bis 9% 2,46% 1,7% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Knie-Totalendoprothesen-Erstimplantation (Kniegelenkersatz)
Postoperative Wundinfektion Kniegelenkersatz: ) ) . . 8 — Ergebnis unauffdllig, kein
(2006/17n5-KNIE-TEP/47390) Entzlindung des Operationsbereichs nach der Operation bis 2% 0,55% 0% 0 von 169 strukturierter Dialog erforderlich
Reinterventionen wegen Komplikation Kniegelenkersatz: . o . 5 8 — Ergebnis unauffdllig, kein
(2006/17n5-KNIE-TEP/45059) Ungeplante Folgeoperation(en) wegen Komplikation(en) bis 6% 1,98% 0,6% entfallt strukturierter Dialog erforderlich
Karotisrekonstruktion (Operation der Halsschlagader)

o ) ) ) Halsschlagaderoperation:
Indikation bei as%mgtomatlscher Karotisstenose Entscheidung zur Operation einer Verengung der Halsschlagader
(2006/10n2-KARDT/9556) ohne erkennbare Krankheitszeichen liber 80% 91,43%

o ) . . Halsschlagaderoperation:
Indikation bei sxm_lptomatlscher Karotisstenose Entscheidung zur Operation einer Verengung der Halsschlagader B
(2006/10n2-KAR0T/9559) mit erkennbaren Krankheitszeichen tiber 90% 96,37%
Perioperative Schlaganfdlle oder Tod, risikoadjustiert nach logi- Halsschlagaderoperation: ) . . .
stischem Karotisscore I: risikoadjustierte Rate nach logistischem Schlaganfdlle oder Tod infolge einer Operation zur Erweiterung bis 8,5%
Karotisscore | (2006/10n2-KAROT/68415) der Halsschlagader (95%-Perzentile) 1,35%
Koronarangiografie und perkutane Koronarintervention (PCl)
Indikation zur I(oronaran3g7i0%rafie Ischdamiezeichen Herzkatheteruntersuchung und -behandlung: .
(2006/21n3-KORO-PCI/43757) Entscheidung fiir die Herzkatheteruntersuchung liber 80% 91,03%
Indikation zur PCl (perkutane Koronarintervention) Herzkatheteruntersuchung und -behandlung:
(2006/21n3-KORO-PC1/69889) Entscheidung fiir die Herzkatheterbehandlung bis 10% 5,51%
Erreichen des wesentlichen Interventionsziels bei PCl: alle PCl
mit Indikation akutes Koronarsyndrom mit ST-Hebung bis 24h Herzkatheteruntersuchung und -behandlung: 5 .
(2006/21n3-KORO-PCI/69891) Wiederherstellung der Durchblutung der HerzkranzgefdRRe tiber 85% 93,18%
Koronarchirurgie, isoliert
Letalitdt: risikoadjustierte In-Hospital-Letalitdt nach logistischem ) . .
KCH-SCORE Operation an den HerzkranzgefdRen: bis 6,7%
(2006/HCH-KCH/66781) Sterblichkeitsrate (95%-Perzentile) 3,46%

1) Niedrige Fallzahlen (gleich oder kleiner als 5) werden von der BQS aus Datenschutzgriinden nicht angegeben.

Dieser Eingriff bzw. dieses Behandlungsverfahren wird in unserer Klinik nicht durchgefiihrt.
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Tetlnahme an weiteren Qualitatssicherungsmalinahmen

Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemadR § 112 SGB V Teilnahme externe vergleichende Qualitatssicherung nach § 137
Abs. 1 Satz 3 Nr. 1 SGB V (BQS-Verfahren)

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.
Im Krankenhaus erbrachte Leistungsbereiche/Dokumentationsrate

Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations- ~ Kommentar
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V ¢ rate in %
. . . . . Ambulant erworbene Pneumonie 218 97,3 Bundesdurchschnitt 82,5%
Gemal: seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil: >
. . Cholezystektomie 176 97,2 Bundesdurchschnitt 99,6%
- Diabetes mellitus Typ 1
. . Geburtshilfe 306 100,0 Bundesdurchschnitt 99,3%
- Diabetes mellitus Typ 2 — - - -
Gyndkologische Operationen 337 100,0 Bundesdurchschnitt 97,0%
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 31 96,8 Bundesdurchschnitt 100,0%
. . . Herzschrittmacher-Implantation 85 98,8 Bundesdurchschnitt 97,6%
Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden T — P2 / = o T 20/°
) . erzschrittmacher-Revision , undesdurchschni ,
Qua litatssicheru ng Systemwechsel/Explantation °
Hiift-Endoprothesen-Erstimplantation 203 98,0 Bundesdurchschnitt 99,4%
Geriatrie und Geriatrische Tagesklinik Hiift-Totalendoprothesen-Wechsel 32 93,5 Bundesdurchschnitt 96,0%

und -komponentenwechsel

Teilnahme am externen Qualitatssicherungsprogramm Gemidas-Pro der Bundesarbeits-

emeinschaft Klinisch-geriatrische Einrichtungen e. V. Hiiftgelenknahe Femurfraktur 131 91,6 Bundesdurchschnitt 99,1%
g 9 g C Knie-Totalendoprothesen- 312 97,8 Bundesdurchschnitt 99,5%
Erstimplantation
Knie-Totalendoprothesen-Wechsel 27 100,0 Bundesdurchschnitt 98,7%
und -komponentenwechsel
Mammachirurgie 37 100,0 Bundesdurchschnitt 96,0%
Gesamt 1917 98,1 Bundesdurchschnitt 97,8%

Die HELIOS Kliniken Hettstedt und Lutherstadt Eisleben erftllten die gesetzlichen Qualitats-
sicherungsvorgaben in vollem Umfang.
Die Dokumentationsrate betrug fur die Kliniken im Jahr 2006 98,1 Prozent.

Call-Back-Service/Meinungskarten/GruRkartenservice

Wenn Sie einen Termin vereinbaren mochten, Fragen oder Anregungen haben, kénnen Sie auf
der Startseite unserer Homepage den Call-Back-Service nutzen. Schreiben Sie uns eine Nach-

richt. Wir nehmen umgehend Kontakt mit Ihnen auf.

Das Leistungsspektrum, Hinweise zu einem notwendigen Klinikaufenthalt, allgemeine Infor-

mationen und Stellenangebote sowie Veranstaltungshinweise, einen Gruftkarten und Meinungs-
kartenservice finden Sie ebenfalls auf unserer Homepage.
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Patientenbefragung

Neben einer optimalen medizinischen Behandlung legen wir als HELIOS Kliniken Lutherstadt
Eisleben und Hettstedt groRen Wert darauf, dass sich unsere Patienten wahrend ihres Aufenthaltes
in unserer Klinik gut aufgehoben und betreut fithlen. Deshalb fuhren wir regelmagige standardi-
sierte Patientenbefragungen durch. Die Ergebnisse helfen uns, unser Handeln noch starker auf
die Bedurfnisse unserer Patienten auszurichten und Ansatzpunkte fir mogliche Verbesserungen
zu finden.

Die letzte Befragung erfolgte im Sommer 2006 und wurde durch die Firma Consort Analyse-
Syteme, die auch externe Vergleichsdaten von Uber 100 Akutkliniken zur Verfugung stellt,
ausgewertet.

Uber die Patientenbefragung hinaus sind wir dankbar fur jeden Hinweis, wie wir unsere
Leistungen weiter verbessern kdnnen.

Bewertung des Qualitatsmanagements

Im Sommer 2007 erfolgte die erste Fremdbewertung der Klinik Lutherstadt Eisleben, welche
als Ergebnis durch die KTQ mit einem Zertifikat bestatigt wurde.

Qualitatssicherung und -management
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www.helios-kliniken.de/eisleben

Mario Schulter, Geschaftsfiihrer,

HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben Thomas Oberlander
PD Dr. med. Thomas Mansky, s-company.de
HELIOS Kliniken GmbH 05.2009

Die Informationen im Klinikftihrer werden mit gré3ter Sorgfalt und nach bestem Wissen zusam-
mengestellt und gepflegt. Dennoch kann ein fehlerfreies, vollstandiges, aktuelles und jederzeit
verfugbares Informationsangebot nicht garantiert werden. Die medizinischen Informationen auf
diesen Seiten diirfen weder als Ersatz fuir Beratung und/oder Behandlung durch anerkannte Arzte
angesehen, noch durfen aufgrund der Informationen eigenstéandig Diagnosen gestellt, Behand-
lungen begonnen oder abgesetzt werden. Eine Haftung ftr evtl. direkte oder indirekte Schaden
materieller oder ideeller Art, die durch die Nutzung oder Nichtnutzung der dargebotenen Infor-
mation verursacht wurden, ist ausgeschlossen — es sei denn, der Schaden aus der Verletzung des
Lebens, des Korpers oder der Gesundheit ist auf Vorsatz oder grobe Fahrlassigkeit zurtickzu-
fuhren.

Der Herausgeber ist bestrebt, in allen Publikationen die Urheberrechte an den verwendeten Grafiken
und Texten zu beachten, von ihr selbst erstellte Grafiken und Texte zu nutzen oder auf lizenzfreie
Grafiken und Texten zurtickzugreifen. Die erstellten Inhalte und Werke in dem Klinikfthrer unterlie-
gen uneingeschrankt den Bestimmungen des jeweils gultigen Urheberrechts und den Besitzrechten
der jeweiligen eingetragenen Eigentiimer. Ein Nachdruck, auch auszugsweise, sowie Vervielfalti-
gung jeglicher Art oder sonstige Verwendung des Werks und der Inhalte sind nur mit Genehmigung
der HELIOS Kliniken GmbH, Friedrichstraf3e 136, 10117 Berlin, und unter genauer Quellenangabe
zuléssig.

Sofern einzelne Formulierungen oder Teile dieses Texts der geltenden Rechtslage nicht, nicht mehr
oder nicht mehr vollstandig entsprechen, bleiben die Ubrigen Teile des Dokuments in ihrem Inhalt
und ihrer Gultigkeit davon unberthrt.

Klinikfiihrer 2009/2010 - HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben




Adresse & Anfahrt

HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
HohetorstraRe 25

06295 Lutherstadt Eisleben

Telefon: +49 3475 90-0

Telefax: +49 3476 90-1000

E-Mail: info.eisleben@helios-kliniken.de
Internet: www.helios-kliniken.de/eisleben

Richtung
Magdeburg

Richtung
Berlin

Sangerhausen

Richtung
Gottingen

Lauchstadt

Unstrut

Richtung
Miinchen

Anreise mit dem Auto:

Mit dem Auto aus Richtung Halle/Saale:

B 80 Richtung Eisleben/Sangerhausen ) .

Vor Ortseingang an erster Ampelkreuzung rechts auf die B180 Richtung Hett-
stedt, erste Ausfahrt links Richtung Zentrum/Sangerhausen - Im Kreisverkehr
ZV\'{]eitF Abmhrt Richtung Zentrum, am ndchsten Kreisverkehr erste Ausfahrt
scharf rechts.

Mit dem Auto aus Richtung Magdeburg:

Von Magdeburg A 14 bis Ausfahrt PI6tzkau, weiter Richtung Hettstedt -

In Sandersleben Richtung Eisleben - Auf der B 180 Ausfahrt Eisleben Zentrum/
Sangerhausen - Im Kreisverkehr die zweite Abfahrt Richtung Zentrum, am
ndchsten Kreisverkehr die erste Ausfahrt scharf rechts

Mit dem Auto aus Richtunﬁ Artern/Sangerhausen: . .

Von Artern Richtung Sangerhausen, von dort auf die A 38 bis Ausfahrt Eisleben/
Rothenschirmbach - Auf die B180 in Richtung Aschersleben/Hettstedt,

diese bis zur Ausfahrt Eisleben-Zentrum/Sangerhausen folgen, im Kreisver-
kehr die zweite Abfahrt Richtung Zentrum, am ndchsten Kreisverkehr die
erste Ausfahrt scharf rechts

Offentliche Verkehrsmittel o
Lutherstadt Eisleben liegt an der Bahnstrecke Kassel-Halle-Leipzig, vom
Bahnhof fahrt die Buslinie VGS 31 oder 32

HELIOS Region Mitte Akutkliniken

HELIOS Klinikum Erfurt (Maximalversorger)
HELIOS Klinik Bad Schwalbach
HELIOS Klinik Blankenhain
HELIOS Klinik Bleicherode
HELIOS Klinik Idstein
HELIOS Klinik Oberwald Grebenhain
HELIOS Kreiskrankenhaus Gotha/Ohrdruf
HELIOS St. Elisabeth Klinik Hiinfeld
HELIOS William Harvey Klinik Bad Nauheim
Sangerhausen ."e“‘“‘"
Beideode® @ luheston Seit Januar 2009
HELIOS Klinik Hettstedt
o HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
0 scaioocn @ @ dsten HELIOS Klinik Sangerhausen

wun.
Hiinfeld @ 00tha @ = g gy onhain
Grebenfain @

Die bisherige HELIOS Region Hessen-Thiiringen bestand
2008 aus neun Akutkliniken mit zusammen rund 2.517
Betten. Insgesamt 4.000 Mitarbeiter behandelten 2008
rund 104.000 stationdre und rund 269.000 ambulante
Patienten.

Mit dem HELIOS Klinikum Erfurt im Zentrum bildet die
Region wirtschaftlich ein Schwergewicht innerhalb der
HELIOS Kliniken Gruppe. Seit Januar 2009 stdarken drei neu
hinzugekommene Kliniken in Sachsen-Anhalt das akut-
medizinische Profil der Region, die seitdem wieder HELIOS
Region Mitte heil’t.

,,2008 haben wir genutzt, um in die Zukunft und unsere
Wetthewerbsfahigkeit zu investieren.

Medizintechnisch haben wir Erfurt mit zwei neuen Herzkatheterlaboren und mit einem
hochmodernen 3-Tesla-MRT ausgestattet. Baulich haben wir die neue Klinik in Idstein
bezogen, in Blankenhain einen modernen Operations- und Intensivtrakt erdffnet. Unsere
internen regionalen Kooperationen haben wir gestarkt, etwa mit der kardiologischen
Zusammenarbeit von Erfurt, Gotha und Blankenhain. All das flihrt zu einer besseren
medizinischen Versorgung in unserer Region.*

Olaf Jedersberger, Regionalgeschaftsfiihrer Mitte



HELIOS Kliniken

Jeder Moment ist Medizin

Bad Schwartau @

e @ @ Y

Hant lEle @ Geesthacht

Brandenburg @ @ Berlin
@ Lengerich Bad Saarow @
@ Bad Gandersheim
Oberhausen Northeim @
Hills PS Bochum Sangerhausen .Hettstedt
Hattingen
krefeld @ _ @ ° ﬁagen Bleicherode @ @ Lutherstadt _ Schkeuditz
Wuppertal ' .Schwelm Eisleben @
Zwenkau. @ Leisnig @ Pulsnitz
Erfurt @ Borna @ Dresden

Bad Berleburg @

Hinfeld @ ~ Gotha® @ ,
Siegburg @ @ Blankenhain

Grebenhain @
Diez @ Bad Nauheim Plauen..Aue
Bad Ems @ .
Bad Schwalbach @ @ ldstein

@ Volkach

@ Berching

@ Klinikum der Maximalversorgung
pdi @ Akutkliniken
° Mm:;lntllsee-Neustadt @ Bad Gronenbach @® Akut- und Rehakliniken
@ (berlingen @ Rehakliniken

Zihlschlacht @ @ Oberstaufen

‘ Konzernzentrale

Zur HELIOS Kliniken Gruppe gehdren 62 eigene Kliniken, darunter 43 Akutkrankenhauser und 19 Rehabilitationskliniken. Mit
funf Maximalversorgern in Berlin-Buch, Erfurt, Wuppertal, Schwerin und Krefeld nimmt HELIOS im deutschen Klinikmarkt eine
fuhrende Position bei der Privatisierung von Kliniken dieser GroRe ein. Dartber hinaus hat die Klinikgruppe 23 Medizinische
Versorgungszentren (MVZ) und sechs Seniorenresidenzen. HELIOS ist damit einer der groRten Anbieter von stationarer und
ambulanter Patientenversorgung in Deutschland und bietet Qualitdtsmedizin innerhalb des gesamten Versorgungsspektrums.

Sitz der HELIOS Konzernzentrale ist Berlin.

HELIOS versorgt jahrlich 2 Millionen Patienten, davon 600.000 stationér. Die Klinikgruppe verfiigt Gber insgesamt mehr als
18.000 Betten und beschaftigt rund 32.000 Mitarbeiter. Im Jahr 2008 erwirtschaftete HELIOS einen Umsatz von 2,1 Milliarden Euro.
Die Klinikgruppe gehort zum Gesundheitskonzern Fresenius SE.

HELIOS Klinik Lutherstadt Eisleben
Hohetorstr. 25 - 06295 Lutherstadt Eisleben
www. helios-kliniken.de/eisleben www.helios-kliniken.de



