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Vorwort

Sehr geehrte Interessentin, sehr geehrter Interessent,

das letzte Jahr war flr jeden von uns ein sehr anstrengendes und bewegendes. Wir freuen uns,
dass wir als Klinik innerhalb dieser schwierigen Zeiten fest an unseren Leitmotiven festhalten
konnten und diese Ihnen nun vorstellen dirfen. Das Leitmotiv ,Ganz Ohr sein flir den Men-
schen" stand noch nie so im Mittelpunkt der taglichen Arbeit von Arzten, Therapeuten, Pflege-
kraften auf Station, im OP, in den HNO-psychosomatischen Behandlungseinheiten, bei den
Servicemitarbeitern und der Verwaltung, wie jetzt.

Ein stetiger Austausch zwischen niedergelassenen Facharzten und dem medizinischen Personal
ermoglichte weiterhin eine ,Medizin der kurzen Wege". So unterscheiden wir uns positiv von
GroBkliniken einerseits und ambulanten Zentren andererseits, die oft sehr stark einem Zeit- und
Kostendruck unterworfen sind. So konnten wir im Jahr 2020 trotz dem COVID 19 Virus insge-
samt 1.663 Patienten in unserer operativen Abteilung, 843 in unserer teilstationaren und 24 in
unserer ambulanten Versorgung zufrieden stellen.

Wir sind Uberzeugt, dass die fachliche und menschliche Qualitat unseres Klinikteams im person-
lich ansprechenden Ambiente der drei charmanten Villen in Bogenhausen, zu einer raschen und
nachhaltigen Genesung unserer Patienten beitragt.

Der Schwerpunkt unserer Klinik liegt in der operativen HNO-Heilkunde und in der Kopf- uns
Hals-Chirurgie. Dabei ist unser erfahrenes Anasthesieteam auch auf Operationen von Kindern
spezialisiert. Besonders bei den Behandlungen von Kindern verbinden wir absolute medizinische
Sicherheit mit einem hohen MaB an menschlicher Zuwendung und Freundlichkeit. Seit 2012 ar-
beiten wir verstarkt am Ausbau einer operativen Therapie fir funktionell endoskopische Nasen-
nebenho6hlenchirurgie (FESS), sowie an neuen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden wie
dem Hypoglossusschrittmacher in der Schlafmedizinischen Therapie. Ziel ist es, ein Referenz-
zentrum zu schaffen, dass optimale operative Leistungen flir unseren Patienten, aber auch Fort-
bildungen fiir Arzte aus aller Welt ermdglicht. Diese Unternehmung erfolgt in Zusammenarbeit
mit einem fihrenden externen Dienstleister im Bereich der medizintechnischen Gerateherstel-
lung.

In der konservativen Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde haben wir uns in den letzten Jahren zuneh-
mend auf eine multimodale HNO-psychosomatische Behandlung von Tinnitus, Schwindel und
komplexen Horstoérungen spezialisiert. Dieses Behandlungskonzept wurde vor 20 Jahren als Be-
handlungseinheit fur Tinnitus, Horstérungen und Sinnestherapien (BETHS) begriindet und seit-
dem stetig weiterentwickelt. Hier werden S3-leitliniengerechte Therapieansatze wie eine
medikamentdse Therapie, Verhaltenstherapie und Physiotherapie kombiniert. Des Weiteren wer-
den spezielle Verfahren wie die Tinnitus Zentrierte Musiktherapie, Craniosakraltherapie, Stimmt-
herapie, Bewegungstherapie und traditionelle chinesische Therapie angeboten.
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Im Jahre 2011 hat diese Entwicklung zur Grindung des , Zentrums fiir Integrative HNO-Medizin"
(ZIHM) geflihrt, in welchen schulmedizinischen, psychosomatischen und komplementarmedizini-
schen Behandlungsmethoden (wie z.B. Naturheilkunde, anthroposophische Medizin) zusammen-
gefuhrt werden. Diese Behandlungen finden vorwiegend in unserer Tagesklinik statt, da haufig
keine Ubernachtung im Krankenhaus notwendig ist, sondern die Therapie mit den Mitteln eines
Krankenhauses teilstationar stattfinden und somit unter Umstanden sogar ein vollstationarer
Aufenthalt vermieden werden kann.

2015 wurde im Rahmen des ZIHM die Behandlungseinheit flir Schwindeltherapie (BEST) gegrin-
det. Hier kdnnen die Patienten nach ausfihrlicher Diagnostik von einem multimodalen Therapie-
angebot bestehend aus habituellem Gleichgewichtstraining,
psychosomatisch-verhaltenstherapeutischen Behandlungsansatzen und weiteren Therapieange-
boten profitieren. In diesem Rahmen arbeiten insbesondere Neurootologen, Orthoptisten, HNO-
Arzte, Psychologen und weitere angrenzende Fachgruppen eng miteinander.

Die enge Verbindung von HNO-Erkrankungen und psychosomatischen Behandlungen hat dazu
gefuhrt, dass seit 2012 die HNO-Psychosomatik offiziell in den Versorgungsauftrag mit Kranken-
kassen aufgenommen wurde.

In unserem Schlafmedizinischen Zentrum zur konservativen HNO-Heilkunde haben wir 4 Platze
unter Leitung von Somnologen (DGSM) und erfahrenen HNO-Fachdrzten. Auch hier bietet sich
das breite Spektrum der Gaertnerklinik besonders an, Komplexbehandlungen zu erkennen und
zu behandeln. SchlieBlich hdngen bestimmte HNO-Erkrankungen wie Erkrankungen der oberen
Atemwege, Schnarchen, Tinnitus genauso mit gestortem Schlaf zusammen, wie depressive Sto-
rungen oder Angste aus dem Bereich der Psychosomatik.

Der Klinik ist ein Medizinisches Versorgungszentrum fir HNO-Heilkunde, Allgemeinmedizin,
Schlafmedizin, Psychosomatik und Naturheilverfahren, angegliedert. Ambulante Diagnostik und
(teil-) stationdare Behandlungen kénnen so im Rahmen einer Medizin der kurzen Wege durchge-
fuhrt werden.

Der Vorliegende Qualitatsbericht gibt Ihnen Auskunft Uber statistisch erhobene Grunddaten.
Weitere Informationen erhalten Sie selbstverstandlich auf unseren Internetseite unter www.ga-
ertnerklinik.de oder in einem persoénlichen Kontakt mit einem unserer Mitarbeiter.

Ihre Klinikleitung
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TEILA STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

I. Angaben zum Krankenhaus

Name HNO-Klinik Bogenhausen Dr. Gaertner GmbH
Institutionskennzeichen 260910604
Standortnummer aus dem 771433000
Standortverzeichnis
alte Standortnummer 00
Hausanschrift Possartstrasse 27-31
81679 Miinchen
Postanschrift Possartstrasse 27-31
81679 Miinchen
Telefon 089 /998902 -0
E-Mail info@gaertnerklinik.de
Internet http://www.gaertnerklinik.de/

Arztliche Leitung des Krankenhauses

Dr. med. Franz Kotz |Arztlicher Direktor 089 / 998902 - 88 |gl@gaertnerklinik.de

Pflegedienstleitung des Krankenhauses

Christian Woérgau Pflegedienstleiter 089 / 998902 - 87 station@gaertnerklinik.de

Verwaltungsleitung des Krankenhauses

Tilmann Goétzner Geschaftsfihrer 089 /998902 -0 goetzner@gaertnerklinik.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name HNO-Klinik Bogenhausen Dr. Gaertner GmbH
Art privat

A-3 Universitdatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus? trifft nicht zu

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

trifft nicht zu / entfallt
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

MP02 Akupunktur

MP04 Atemgymnastik/-therapie

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie

MP25 Massage

MP27 Musiktherapie

MP28 Naturheilverfahren/Homd&opathie/Phytotherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Gruppentherapie
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches Leistungsangebot/Psychosozialdienst
MP40 Spezielle Entspannungstherapie

MP46 Traditionelle Chinesische Medizin

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

MP55 Audiometrie/Hdrdiagnostik

MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

NMO3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

NMO09 Unterbringung Begleitperson (grundsatzlich moglich)

NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

NM49 Informationsveranstaltungen flr Patientinnen und Patienten

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrachtigung

Name Solveig Westenbaum

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Hauswirtschaftsleitung

Telefon 089 /998902 - 136

Fax

E-Mail s.westenbaum@gaertnerklinik.de

A7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

BF0O4 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, groBer und kontrastreicher Beschriftung

BF13 Ubertragung von Informationen in leicht versténdlicher, klarer Sprache

BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer KérpergroBe

BF24 Diatische Angebote

BF26 Behandlungsmadglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

trifft nicht zu / entfallt
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A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Anzahl der Betten 20

A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 1663
Teilstationare Fallzahl 614
Ambulante Fallzahl 24

A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)

HNO-KLINIK
DR. GAERTNER

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 9,94
Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis 6,27
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 3,67
Stationdre Versorgung 9,94

davon Fachdarzte und Facharztinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 3,67
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 3,67
Stationare Versorgung 3,67

MaBgebliche wodchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flr angestelltes Personal: 38,50

Belegarzte und Belegdrztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen ]9

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkrafte 3,67
Personal ohne direktes Beschaftigungsverhaltnis 3,67
Stationare Versorgung 3,67
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

HNO-KLINIK
DR. GAERTNER

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 11,3
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 11,3
Stationdre Versorgung 11,3
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 5,3
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 5,3
Stationare Versorgung 5,3

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnis

che Assistentinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 1,75
Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis 1,75
Stationdre Versorgung 1,75

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flr angestelltes Personal: 38,50

A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in

Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom Psychologen

Anzahl Vollkrafte 1,8

Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis 1,8

Stationdre Versorgung 1,8

Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,5

Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 1,5

Stationdre Versorgung 1,5

Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,25
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 1,25
Stationare Versorgung 1,25
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A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

HNO-KLINIK
DR. GAERTNER

0,25
Personal mit direktem 0,25
Beschaftigungsverhaltnis
Stationare Versorgung 0,25

Anzahl Vollkrafte 0,5
Personal mit direktem 0,5
Beschéftigungsverhaltnis
Stationdre Versorgung 0,5
Anzahl Vollkrafte 1,25
Personal mit direktem 1,25
Beschaftigungsverhaltnis
Stationare Versorgung 1,25
Anzahl Vollkrafte 1,8
Personal mit direktem 1,8
Beschaftigungsverhaltnis
Stationdre Versorgung 1,8

Anzahl Vollkrafte

2,5
Personal mit direktem 2,5
Beschaftigungsverhaltnis
Stationdre Versorgung 2,5

11
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TEILA STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualitatsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Solveig Westenbaum

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Hauswirtschaftsleitung

Telefon 089 998902 48

Fax

E-Mail s.westenbaum@gaertnerklinik.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Fallbesprechung aus den Modulen Akut, Kompakt, Intervall
Funktionsbereiche und Intensiv im Bereich der teilstationaren Behandlung.
Tagungsfrequenz des monatlich

Gremiums

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person flir das keine Person benannt
klinische Risikomanagement

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in  ja — wie Arbeitsgruppe Qualitatsmanagement
Form eines Lenkungsgremiums bzw.

einer Steuergruppe, die sich regelmaBig

zum Thema Risikomanagement

austauscht?

A-12.2.3 Instrumente und MaBnahmen

RM02 RegelmaBige Fortbildungs- und
SchulungsmaBnahmen
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RM04 Klinisches Notfallmanagement Klinisches Notfallmanagement
2020-02-18
RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbdgen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten
RM14 Prdoperative Zusammenfassung OP-Dokumentation

vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, |(2019-12-31
OP-Zeit und erwartetem Blutverlust

RM15 Praoperative, vollstandige Prasentation |OP-Dokumentation
notwendiger Befunde 2019-12-31

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von OP-Dokumentation
Eingriffs- und 2019-12-31

Patientenverwechselungen

12
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RM17 Standards fiir Aufwachphase und OP-Dokumentation
postoperative Versorgung 2019-12-31
RM18 Entlassungsmanagement Entlassmanagement
2019-12-31

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes Nein

Fehlermeldesystem?

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungstbergreifenden Fehlermeldesystem Nein

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygieniker und 1 Dr. Gebhardt ist als approbierter Humanmediziner

Krankenhaushygienikerinnen und Facharzt fir die Krankenhaushygiene und
Infektionsplane sowie den Hygieneplan und die
krankenhaushygienischen Fortbildungen zustandig.

Hygienebeauftragte Arzte 1 Dr. Kashin ist als Facharzt fur die Umsetzung der
und hygienebeauftragte HygienemaBnahmen und den optimalen

Arztinnen Antibiotikaeinsatz zusténdig.

Hygienefachkrafte (HFK) 1 Frau Heuer-Glatz unterstitzt als Gesundheits- und

Krankenpflegerin die Umsetzung der
HygienemaBnahmen und gibt Schulungen zum

Thema.
Hygienebeauftragte in der 1 Frau Kunac kimmert sich als Gesundheits- und
Pflege Krankenpflegerin um hygienerelevante Themen auf

den Stationen.
Eine Hygienekommission wurde Ja
eingerichtet
Tagungsfrequenz der halbjahrlich
Hygienekommission

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Hanna Haslauer
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Verwaltung
Telefon 089 998902 30
Fax 089 998902 25
E-Mail

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefaBkatheterassoziierter Infektionen

Kein Einsatz von zentralen Venenverweilkathetern? nein
Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor? ja

13



Der Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion

Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit

adaquatem Hautantiseptikum

Beachtung der Einwirkzeit

Anwendung weiterer HygienemaBnahmen:
Anwendung weiterer HygienemaBnahmen:
Anwendung weiterer HygienemaBnahmen:
Anwendung weiterer HygienemaBnahmen:
Anwendung weiterer HygienemaBnahmen:

Sterile Handschuhe
Steriler Kittel
Kopfhaube
Mund-Nasen-Schutz
Steriles Abdecktuch

Der Standard wurde durch die Geschaftsfihrung oder die

Hygienekommission autorisiert?

Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von

zentralen Venenverweilkathetern liegt vor?

Der Standard wurde durch die Geschéftsfihrung oder die

Hygienekommission autorisiert?

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor?
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage

angepasst?

Die Leitlinie wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die

Arzneimittelkommission oder die Hygienekommission autorisiert?

Standortspezifischer Standard zur perioperativen

Antibiotikaprophylaxe liegt vor?

Der Standard thematisiert insbesondere

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe
Zu verwendende Antibiotika (unter Bertcksichtigung des zu
erwartenden Keimspektrums und der lokalen/regionalen

Resistenzlage)

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe?
Der Standard wurde durch die Geschaftsfihrung oder die

Arzneimittelkommission oder die Hygienekommission autorisiert?
Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten

Patienten und jeder operierten Patientin mittels Checkliste (z.B.

anhand der ,WHO Surgical Checklist® oder anhand eigener/adaptierter

Checklisten) strukturiert Gberprift?

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und

Verbandwechsel liegt vor?

Der interne Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion (vor, gegebenenfalls wahrend und

nach dem Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung
aseptischer Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile

Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden
Prifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage
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Meldung an den Arzt oder die Arztin und Dokumentation bei Verdacht ja
auf eine postoperative Wundinfektion

Der Standard wurde durch die Geschéftsfihrung oder die ja
Hygienekommission autorisiert?

A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Der Handedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde Ja

flr das Berichtsjahr erhoben?

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 84 ml/Patiententag
Ist eine Intensivstation vorhanden? Nein

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch nein
stationsbezogen?

A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Die standardisierte Information der Patienten und Patientinnen mit einer bekannten ja
Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA)

erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke
(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke_node.html)

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten ja
und Patientinnen liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass
strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen

mit resistenten Erregern am Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden).

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen ja
RKI-Empfehlungen?
Es erfolgen regelmafBige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und ja

Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten
und Patientinnen?

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

HMO5 Jahrliche Uberpriifung der Aufbereitung |bei Bedarf
und Sterilisation von Medizinprodukten

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes ja
Lob- und Beschwerdemanagement
eingefihrt.

Im Krankenhaus existiert ein ja
schriftliches, verbindliches Konzept zum
Beschwerdemanagement
(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme,
Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt ja
den Umgang mit mindlichen

Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt ja
den Umgang mit schriftlichen

Beschwerden

15
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Die Zeitziele flr die Riickmeldung an ja
die Beschwerdefiihrer oder
Beschwerdeflihrerinnen sind schriftlich
definiert

Eine Ansprechperson fir das Ja
Beschwerdemanagement mit

definierten Verantwortlichkeiten und
Aufgaben ist benannt

Ein Patientenflirsprecher oder eine Nein
Patientenflrsprecherin mit definierten
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist

benannt

Anonyme Eingabemdglichkeiten ja
existieren

Patientenbefragungen ja
Einweiserbefragungen nein

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Irene Hesse Verwaltung 089 998902 27 |i.hesse@gaertnerklinik.de

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

AMTS ist die Gesamtheit der MaBnahmen zur Gewdhrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fiir
Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fir
die erfolgreiche Umsetzung dieser MaBnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der
taglichen Routine in einem interdisziplindren und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe ja = Arzneimittelkommission
oder ein zentrales Gremium, die oder

das sich regelmdBig zum Thema

Arzneimitteltherapiesicherheit

austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person fiir die keine Person benannt
Arzneimitteltherapiesicherheit

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 1
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 1
Kommentar/ Erlauterung

A-12.5.4 Instrumente und MaBnahmen

Die Instrumente und MaBnahmen zur Férderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit
Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationdren
Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationdren
Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im
Folgenden gelisteten Instrumente und MaBnahmen adressieren Strukturelemente, z. B.
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besondere EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie
Arbeitsbeschreibungen fir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur
Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kdnnen bewdhrte MaBnahmen zur
Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das
Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw.
welche MaBnahmen es konkret umgesetzt hat.

Die folgenden Aspekte kdnnen, ggf. unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden kénnen Instrumente und MaBnahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlieBenden klinischen Bewertung und der
Umestellung auf die im Krankenhaus verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur
Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder des Patienten als
auch der fur die Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

- Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen:
Arzneimittelanamnese - Verordnung - Patienteninformation

- Arzneimittelabgabe - Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieiiberwachung -
Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden kénnen hierzu Instrumente und MaBnahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, z. B. bezlglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der
Dokumentation, aber auch bezliglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-
Verhéltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen u. A.)
und Ressourcenabwagungen. AuBerdem kdnnen Angaben zur Unterstiitzung einer
zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht
werden.

- Entlassung

Dargestellt werden kdnnen insbesondere die MaBnahmen der Krankenhauser, die sicherstellen,
dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an
weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte, sowie die angemessene Ausstattung der Patientinnen
und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und Medikamenten bzw.
Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Nr.

AS04 Elektronische Unterstlitzung des Aufnahme- und
Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen von
Patientenstammdaten oder Medikationsplan, Nutzung
einer Arzneimittelwissensdatenbank, Eingabemaske
flr Arzneimittel oder Anamneseinformationen)

ASO05 Prozessbeschreibung flir einen optimalen Medikationsprozess
Medikationsprozess (z. B. Arzneimittelanamnese - 2019-12-31
Verordnung - Patienteninformation -
Arzneimittelabgabe -Arzneimittelanwendung -
Dokumentation - Therapietberwachung -
Ergebnisbewertung)

AS07 Mdoglichkeit einer elektronischen Verordnung, d. h.
strukturierte Eingabe von Wirkstoff (oder
Praparatename), Form, Dosis, Dosisfrequenz (z. B.
im KIS, in einer Verordnungssoftware)
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AS11 Elektronische Dokumentation der Verabreichung von
Arzneimitteln

A-13 Besondere apparative Ausstattung

AA38 Beatmungsgerat zur Maskenbeatmungsgerat mit dauerhaft |Ja
Beatmung von Frih- und |positivem Beatmungsdruck
Neugeborenen

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A
gemadB §136C Absatz 4 SGB V

Alle Krankenhduser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur
Hilfeleistung im Notfall. Darliber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes
System von Notfallstrukturen in Krankenhdusern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das
bedeutet, dass Krankenhduser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei Notfallstufen
erflllen, durch Vergltungszuschlage finanziell unterstiutzt werden. Krankenhauser, die die
Anforderungen an eine der drei Stufen nicht erfillen, erhalten keine Zuschlage. Nimmt ein
Krankenhaus nicht am gestuften System von Notfallstrukturen teil und gewahrleistet es nicht
eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlége vor.

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der
Speziellen Notfallversorgung

Nichtteilnahme an der strukturierten Notfallversorgung.

14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemaB § 6 Abs. 3
der Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Das Krankenhaus verfligt Gber eine Notdienstpraxis, die von der nein
Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus

eingerichtet wurde.

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemaB § 75 Absatz 1 b nein
Satz 2 Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen

Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der

Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden.
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B-[1].1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Name der Organisationseinheit Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

/ Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 2600

Art der Abteilung Gemischte Haupt- und Belegabteilung

Chefarztinnen/-arzte

Name Dr. med. Barbara Lindemann
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharztin fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Telefon 089 /998902 -0

Fax 089 / 998902 - 81

E-Mail info@gaertnerklinik.de

Strasse / Hausnummer PossartstraBe 27-31

PLZ / Ort 81679 Minchen

URL

Name Dr. med. Franz Kotz

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt fir Hals-Nasen-Ohrenkunde
Telefon 089 /998902 - 0

Fax 089 / 998902 - 81

E-Mail info@gaertnerklinik.de

Strasse / Hausnummer PossartstraBe 27 - 31

PLZ / Ort 81679 Minchen

URL

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Das Krankenhaus halt sich bei der Vereinbarung von Vertragen Ja
mit leitenden Arzten und Arztinnen dieser
Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der

DKG nach § 135c SGB V

Kommentar/Erlauterung

B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der
Organisationseinheit/Fachabteilung

VHO1 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des auBeren Ohres

VHO02 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Mittelohres und des
Warzenfortsatzes

VHO3 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres

VHO04 Mittelohrchirurgie

VHO6 Operative Fehlbildungskorrektur des Ohres

VHO7 Schwindeldiagnostik/-therapie

VHO8 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege

VHO9 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege
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VH10

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Nasennebenhdhlen

&
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VH11

Transnasaler Verschluss von Liquorfisteln

VH12

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Tranenwege

VH13

Plastisch-rekonstruktive Chirurgie

VH14

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhéhle

VH15

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Kopfspeicheldriisen

VH16

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes

VH17

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea

VH24

Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen

VH25

Schnarchoperationen

VI26

Naturheilkunde

VI32

Diagnostik und Therapie von Schlafstdrungen/Schlafmedizin

VN22

Schlafmedizin

VP03

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VX00

Diagnostik & Therapie von Schwindel und Gleichgewichtserkrankungen

VX00

Konservative HNO-Behandlungen

VX00

laterale Parotidektomie

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl 1663
Teilstationare Fallzahl 614

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

1J32.4 487 Chronische Pansinusitis

132.8 358 Sonstige chronische Sinusitis

J34.2 254 Nasenseptumdeviation

J35.0 85 Chronische Tonsillitis

J35.1 54 Hyperplasie der Gaumenmandeln

M95.0 41 Erworbene Deformitat der Nase

G47.31 34 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

H71 30 Cholesteatom des Mittelohres

134.3 27 Hypertrophie der Nasenmuscheln

134.8 22 Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Nase und der
Nasennebenhdhlen

D11.0 20 Gutartige Neubildung: Parotis

J32.0 20 Chronische Sinusitis maxillaris

H66.1 17 Chronische mesotympanale eitrige Otitis media

J38.1 14 Polyp der Stimmlippen und des Kehlkopfes

J38.3 13 Sonstige Krankheiten der Stimmlippen

D37.0 12 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Lippe,
Mundhdhle und Pharynx

K11.2 8 Sialadenitis

D14.0 7 Gutartige Neubildung: Mittelohr, Nasenhoéhle und
Nasennebenhdhlen

R49.0 7 Dysphonie

H70.1 6 Chronische Mastoiditis

J35.3 6 Hyperplasie der Gaumenmandeln mit Hyperplasie der
Rachenmandel
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Q18.8 6 Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des
Gesichtes und des Halses

Jo1.4 5 Akute Pansinusitis

J35.2 5 Hyperplasie der Rachenmandel

Q18.0 5 Branchiogene(r) Sinus, Fistel und Zyste

D10.5 4 Gutartige Neubildung: Sonstige Teile des Oropharynx

D11.7 4 Gutartige Neubildung: Sonstige groB3e Speicheldriisen

D38.0 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Larynx

H61.8 4 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des duBeren Ohres

H80.1 4 Otosklerose mit Beteiligung der Fenestra vestibuli, obliterierend

K11.5 4 Sialolithiasis

Q18.1 4 Praaurikulare(r) Sinus und Zyste

B44.8 <4 Sonstige Formen der Aspergillose

C32.9 <4 Bosartige Neubildung: Larynx, nicht naher bezeichnet

132.2 <4 Chronische Sinusitis ethmoidalis

K13.7 <4 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Lasionen der
Mundschleimhaut

S02.2 <4 Nasenbeinfraktur

co7 <4 Bdsartige Neubildung der Parotis

C13.8 <4 Bosartige Neubildung: Hypopharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C13.9 <4 Bosartige Neubildung: Hypopharynx, nicht néher bezeichnet

D16.41 <4 Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Kraniofazial

H60.4 <4 Cholesteatom im auBeren Ohr

H72.1 <4 Trommelfellperforation am Recessus epitympanicus

H72.2 <4 Sonstige randstandige Trommelfellperforationen

136 <4 Peritonsillarabszess

J37.0 <4 Chronische Laryngitis

J95.0 <4 Funktionsstérung eines Tracheostomas

R04.0 <4 Epistaxis

T81.0 <4 Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

A46 <4 Erysipel [Wundrose]

B00.2 <4 Gingivostomatitis herpetica und Pharyngotonsillitis herpetica

B44.9 <4 Aspergillose, nicht naher bezeichnet

C08.0 <4 Bosartige Neubildung: Glandula submandibularis

C08.9 <4 Bosartige Neubildung: GroBe Speicheldrise, nicht néaher
bezeichnet

C10.8 <4 Bdsartige Neubildung: Oropharynx, mehrere Teilbereiche
Uiberlappend

C32.0 <4 Bosartige Neubildung: Glottis

C44.2 <4 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut des Ohres und des
auBeren Gehdérganges

C79.2 <4 Sekunddre bdsartige Neubildung der Haut

C79.85 <4 Sekundare bdsartige Neubildung des Bindegewebes und anderer
Weichteilgewebe des Halses

C82.6 <4 Kutanes Follikelzentrumslymphom

C85.1 <4 B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

D10.3 <4 Gutartige Neubildung: Sonstige und nicht nédher bezeichnete Teile
des Mundes
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D10.6 <4 Gutartige Neubildung: Nasopharynx

D11.9 <4 Gutartige Neubildung: GroBe Speicheldriise, nicht naher
bezeichnet

D17.0 <4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

E05.3 <4 Hyperthyreose durch ektopisches Schilddriisengewebe

H61.3 <4 Erworbene Stenose des auBeren Gehdrganges

H65.2 <4 Chronische serdse Otitis media

H66.2 <4 Chronische epitympanale Otitis media

H72.0 <4 Zentrale Perforation des Trommelfells

H72.8 <4 Sonstige Trommelfellperforationen

H74.0 <4 Tympanosklerose

H74.1 <4 Otitis media adhaesiva

H74.2 <4 Kontinuitatsunterbrechung oder Dislokation der
Gehorknochelchenkette

H81.2 <4 Neuropathia vestibularis

H83.1 <4 Labyrinthfistel

H83.9 <4 Krankheit des Innenohres, nicht ndher bezeichnet

H90.6 <4 Kombinierter beidseitiger Horverlust durch Schallleitungs- und
Schallempfindungsstdérung

H90.7 <4 Kombinierter einseitiger Horverlust durch Schallleitungs- und

Schallempfindungsstdérung bei nicht eingeschranktem
Hoérvermdgen der anderen Seite

188.9 <4 Unspezifische Lymphadenitis, nicht ndher bezeichnet

J04.2 <4 Akute Laryngotracheitis

J31.0 <4 Chronische Rhinitis

J32.3 <4 Chronische Sinusitis sphenoidalis

J32.9 <4 Chronische Sinusitis, nicht ndher bezeichnet

J33.8 <4 Sonstige Polypen der Nasennebenhdhlen

J34.0 <4 Abszess, Furunkel und Karbunkel der Nase

J35.8 <4 Sonstige chronische Krankheiten der Gaumenmandeln und der
Rachenmandel

J39.0 <4 Retropharyngealabszess und Parapharyngealabszess

K10.20 <4 Maxillarer Abszess ohne Angabe einer Ausbreitung nach
retromaxilldr oder in die Fossa canina

K11.6 <4 Mukozele der Speicheldriisen

K11.8 <4 Sonstige Krankheiten der Speicheldriisen

K11.9 <4 Krankheit der Speicheldrisen, nicht néaher bezeichnet

L04.0 <4 Akute Lymphadenitis an Gesicht, Kopf und Hals

Q17.5 <4 Abstehendes Ohr

Q31.3 <4 Laryngozele (angeboren)

Q35.7 <4 Uvulaspalte

R59.0 <4 LymphknotenvergroBerung, umschrieben

S00.35 <4 Oberfldchliche Verletzung der Nase: Prellung

S01.23 <4 Offene Wunde: Nasenseptum

S02.4 <4 Fraktur des Jochbeins und des Oberkiefers

T17.2 <4 Fremdkorper im Rachen

Z41.1 <4 Plastische Chirurgie aus kosmetischen Griinden
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B-[1].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

8-500 11 Tamponade einer Nasenblutung

8-020.x 10 Therapeutische Injektion: Sonstige

1-795 9 Multipler Schlaflatenztest (MSLT)/multipler Wachbleibetest (MWT)

5-215.3 9 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]:
Submukdse Resektion

5-983 7 Reoperation

5-214.6 6 Submukdse Resektion und plastische Rekonstruktion des
Nasenseptums: Plastische Korrektur mit Resektion

5-224.63 5 Operationen an mehreren Nasennebenhdhlen: Mehrere

Nasennebenhohlen, endonasal: Mit Darstellung der Schadelbasis
(endonasale Pansinusoperation)

9-402.0 5 Psychosomatische Therapie: Psychosomatische und
psychotherapeutische Komplexbehandlung

1-790 <4 Polysomnographie

5-281.0 <4 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Mit Dissektionstechnik

5-988.3 <4 Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

8-717.0 <4 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstdrungen: Ersteinstellung

5-189.x <4 Andere Operationen am dauBeren Ohr: Sonstige

5-195.91 <4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und

Rekonstruktion der Gehérkndchelchen): Tympanoplastik Typ II bis
V: Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

5-200.4 <4 Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage

5-211.0 <4 Inzision der Nase: Drainage eines Septumhamatoms

5-211.11 <4 Inzision der Nase: Drainage eines Hamatoms sonstiger Teile der
Nase: Mit Einnahen von Septumstitzfolien

5-214.70 <4 Submukdse Resektion und plastische Rekonstruktion des

Nasenseptums: Plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Mit
lokalen autogenen Transplantaten (Austauschplastik)

5-218.20 <4 Plastische Rekonstruktion der inneren und duBeren Nase
[Septorhinoplastik]: Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels
und Knochens: Mit lokalen autogenen Transplantaten

5-221.6 <4 Operationen an der Kieferhéhle: Endonasal

5-280.0 <4 Transorale Inzision und Drainage eines pharyngealen oder
parapharyngealen Abszesses: (Peri)tonsillar

5-281.1 <4 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Abszesstonsillektomie

5-285.0 <4 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Primareingriff

5-289.00 <4 Andere Operationen an Gaumen- und Rachenmandeln: Destruktion
von erkranktem Gewebe: Elektrokoagulation

5-294.4 <4 Andere Rekonstruktionen des Pharynx: (Uvulo-
)Palatopharyngoplastik

5-314.12 <4 Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Resektion: Mit Anlegen eines Tracheostomas

5-401.00 <4 Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgeféBe: Zervikal: Ohne
Markierung

5-98f <4 Einsatz von Shavertechnik zur Weichteil- und Knochenabtragung

bei Operationen an Nase, Nasennebenhdéhlen und
Gesichtsschadelknochen
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B-[1].8 Ambulante Behandlungsmdoglichkeiten
Nr.  Artder Ambulanz

AMO0O7 Privatambulanz
AM10 Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
trifft nicht zu / entfallt

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

trifft nicht zu / entfallt
B-[1].11 Personelle Ausstattung
B-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrafte 6,27
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 6,27
Stationdre Versorgung 6,27
Falle je VK/Person 265,23

davon Fachéarzte und Fachéarztinnen

Anzahl Vollkréfte 3,67
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 3,67
Stationdre Versorgung 3,67
Félle je VK/Person 453,13

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal: 38,50

Belegdrzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 9
Félle je VK/Person 184,78

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

AQ18 Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

ZF35 Psychoanalyse
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Anzahl Vollkrafte 11,3
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 11,3
Stationare Versorgung 11,3
Falle je VK/Person 147,17
Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrafte 5,3
Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis 5,3
Stationdre Versorgung 5,3
Falle je VK/Person 313,77
Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen
Anzahl Vollkrafte 1,75
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 1,75
Stationdre Versorgung 1,75
Falle je VK/Person 950,29

MaBgebliche wdchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes Personal: 38,50

B-11.3 Angaben zu ausgewdhltem therapeutischen Personal in
Fachabteilungen fiir Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom Psychologen

Anzahl Vollkréfte 1,8
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 1,8
Stationare Versorgung 1,8
Falle je VK/Person 923,89
Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,5
Personal mit direktem Beschéftigungsverhaltnis 1,5
Stationdre Versorgung 1,5
Falle je VK/Person 1108,67
Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,25
Personal mit direktem Beschaftigungsverhaltnis 1,25
Stationare Versorgung 1,25
Falle je VK/Person 1330,40
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C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemia3 § 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart.

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

trifft nicht zu / entfallt

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

trifft nicht zu / entfallt

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz
1 Nr. 2SGB V

trifft nicht zu / entfallt

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach § 137
Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V ("Strukturqualitatsvereinbarung")

trifft nicht zu / entfallt

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach
8§ 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 1 SGB V

Anzahl der Facharztinnen und Facharzte, psychologische 3
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie Kinder- und

Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)
Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da 3
ihre Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zuriickliegt
Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 0

(*) nach den ,Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung der
Facharztinnen und Facharzte, der Psychologischen Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten sowie der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten im Krankenhaus" (siehe www.g-ba.de)

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

trifft nicht zu / entfallt
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Bei Fragen zum Qualitatsbericht

Asli Altac

Controlling
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E-Mail: a.altac@gaertnerklinik.de

Gerne nehmen wir [hre Kritik und Anregungen zu unserem

Qualitatsbericht auf.




