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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhauser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet,
regelmafig strukturierte Qualitatsberichte Gber das Internet zu veroffentlichen. Die Berichte dienen der
Information von Patientinnen und Patienten sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten.
Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fir Versicherte Empfehlungen aussprechen.
Krankenhausern eréffnen die Berichte die Mdglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitat darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitatsberichte der Krankenhauser ist der § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V.
Aufgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschlisse Uber Inhalt, Umfang und
Datenformat des Qualitatsberichts zu fassen.

So hat der G-BA beschlossen, dass der Qualitatsbericht der Krankenhduser in einer
maschinenverwertbaren Version vorliegen soll. Diese maschinenverwertbare Version in der
Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann normalerweise nicht als
Flie3text von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen (z.B.
Internet-Klinikportalen) genutzt werden.

Suchmaschinen bieten die Mdglichkeit, auf Basis der Qualitatsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitatsinformationen der Krankenhauser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermdglicht
z.B. den Patientinnen und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fir ihren
Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fir Laien lesbare Version des
maschinenverwertbaren Qualitatsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt
und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde. Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus der XML-
Version des Qualitatsberichts nicht nur Gber Internetsuchmaschinen gesucht und ggf. gefunden, sondern
auch als FlieRtext eingesehen werden kénnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen jedoch nicht der
chronologischen Lektire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend Uber die Leistungen von
Krankenhausern zu informieren. Vielmehr kénnen die Nutzerinnen und Nutzer mit den
Referenzberichten des G-BA die Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt prifen bzw.
erganzen.

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

Der maschinenverwertbare Qualitatsbericht wird vom Krankenhaus in einer Computersprache verfasst,
die sich nur sehr bedingt zum flissigen Lesen eignet. Daher wurden im vorliegenden Referenzbericht
des G-BA Erganzungen und Umstrukturierungen fiir eine bessere Orientierung und erhohte Lesbarkeit
vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im originaren XML-Qualitatsbericht des Krankenhauses oder
nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenh&user enthalten sind, wurden —
wie hier — durch blaue Schriftfarbe gekennzeichnet.

Das blaue Minuszeichen ,-“ bedeutet, dass an dieser Stelle im XML-Qualitatsbericht keine Angaben
gemacht wurden. So kann es beispielsweise Félle geben, in denen Angaben nicht sinnvoll sind, weil ein
bestimmter Berichtsteil nicht auf das Krankenhaus zutrifft. Zudem kann es Falle geben, in denen das
Krankenhaus freiwillig ergdnzende Angaben zu einem Thema machen kann, diese Mdglichkeit aber
nicht genutzt hat. Es kann aber auch Falle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.

Diese und weitere Verstandnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich haufig durch
einen Blick in die Ausfillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenhauser

klaren (www.g-ba.de).
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- Einleitung

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitatsberichts

Position: Projektleiterin Koordinatorin Qualitdtsmanagement
Titel, Vorname, Name: Anja Lembrecht

Telefon: 04321/905-206

Fax: 04321/905-109

E-Mail: qualitaetsmanagement@drk-hahnknuell.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Geschaftsfihrer

Titel, Vorname, Name: Dr. med. Christoph Werner
Telefon: 04321/905-0

Fax: 04321/905-109

E-Mail: info@drk-hahnknuell.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.tagesklinik-nms.de
Link zu weiterfihrenden Informationen: http://www.drk-hahnknuell.de

Beschreibung

http://www.friedrich-ebert-krankenhaus.de
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Gemeinsamer

Bundesausschuss
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Krankenhaus
Krankenhausname: Psychiatrische Tagesklinik Neumiinster gGmbH
Hausanschrift: Parkstr. 17

24534 Neumdunster
Postanschrift: Parkstr. 17

24534 Neumlinster
Institutionskennzeichen: 260102582
Standortnummer: 00
URL: http://www.tagesklinik-nms.de

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Arztlicher Direktor

Prof. Dr. med. H. C. Hansen
04321/9641-0
04321/9641-113
info@tagesklinik-nms.de

Pflegedienstleitung

Barbara Schnaedelbach
04321/905-206

04321/905-109
pflegedienstleitung@drk-hahnknuell.de

Geschaftsfuhrer
Dr. med. Christoph Werner

Telefon: 04321/9050-0

Fax: 04321/905-109

E-Mail: info@drk-hahnknuell.de

Name: DRK-Fachklinik Hahnkntll gGmbH und FEK Friedrich-Ebert-Krankenhaus
Neumunster

Art: freigemeinnitzig
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A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Nein

Universitat:

A4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

Psychiatrisches Krankenhaus: Nein

Regionale Versorgungsverpflichtung: Nein

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

m Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot M

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

MP13 Spezielles Leistungsangebot fur Diabetiker und
Diabetikerinnen

MP68 Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot
ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

MPO03 Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare

MPO04 Atemgymnastik/-therapie

MP56 Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

MP10 Bewegungsbad/Wassergymnastik

MP14 Diat- und Erndhrungsberatung

MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege
MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapi
e

MP27 Musiktherapie
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

e Loistungsangobot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NM49 Informationsveranstaltungen
fur Patienten und
Patientinnen

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NMO1 Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr.___| Aspekte der Barrerereineit Kommentar

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucher und Besucherinnen
A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 34
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 0
Teilstationare Fallzahl: 282

Ambulante Fallzahl: 994
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 5,26
malfigebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 5,26

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,33
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,93

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 4,58
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,15
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,43

Belegirzte und Belegérztinnen

Anzahl 0
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Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

A-11.2 Pflegepersonal
Anzahl (gesamt) 0,99
maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 0,99

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,09
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,9
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Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 4,43 davon 2 Pflegefachkrafte mit spezieller
psychiatrischer Zusatzausbildung

Personal mit direktem 4,43
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,29
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,14

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 1,17

Personal mit direktem 1,17
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,61
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,56

A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 1,48

Personal mit direktem 1,48
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,39
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,09
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Klinische Neuropsychologen und Klinische Neuropsychologinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 2,85
Personal mit direktem 2,85

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,33
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,52

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 0,92

Personal mit direktem 0,92
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,92

A-114 Spezielles therapeutisches Personal

SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin
Anzahl (gesamt) 2,85

Personal mit direktem 2,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,33
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,52

SP13 Kunsttherapeut und Kunsttherapeutin

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,33
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,67

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 12



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Psychiatrische Tagesklinik Neumunster gGmbH

SP02 Medizinischer Fachangestellter und Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1,17

Personal mit direktem 1,17
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,61
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,56

SP26 Sozialpddagoge und Sozialpadagogin

Anzahl (gesamt) 0,92

Personal mit direktem 0,92
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,92

SP23 Diplom-Psychologe und Diplom-Psychologin

Anzahl (gesamt) 1,48

Personal mit direktem 1,48
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,39
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,09
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-121 Qualitatsmanagement

A-1211 Verantwortliche Person
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Position: Projektleiterin Koordinatorin Qualitdtsmanagement
Titel, Vorname, Name: Anja Lembrecht

Telefon: 04321/905-206

Fax: 04321/905-109

E-Mail: qualitaestsmanagement@drk-hahnknuell.de

A-121.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Arzte, Pflegedienst, Sozialpddagogen, Therapeuten, Psychologen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz: halbjahrlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.21 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Projektleiterin Koordinatorin Qualitdtsmanagement

Titel, Vorname, Name: Anja Lembrecht

Telefon: 04321/905-206

Fax: 04321/905-109

E-Mail: qualitaetsmanagement@drk-hahnknuell.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement

Lenkungsgremium Ja

eingerichtet: .

Beteiligte Abteilungen Arzte, Pflegedienst, Sozialpadagogen, Therapeuten, Psychologen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz: halbjahrlich

A-12.2.3 Instrumente und MaBnahmen Risikomanagement

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Nein
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Massnahmen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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qualitaetsmanagement@drk-hahnknuell.de
qualitaetsmanagement@drk-hahnknuell.de

]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Psychiatrische Tagesklinik Neumunster gGmbH

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungstbergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: quartalsweise

Vorsitzender:

Position: Hygienemanagement
Titel, Vorname, Name: Dr. . Schuler
E-Mail: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 1

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen 1

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-123.21 Vermeidung gefidBkatheterassoziierter Infektionen

Am Standort werden keine zentralen Venenkatheter eingesetzt.

Am Standort werden keine zentralen Venenkatheter einaesetzt.
A-123.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt nicht vor.
Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe trifft nicht zu.
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A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja
Der interne Standard wurde durch die Geschéaftsfihrung oder die Arzneimittel- ja
kommission oder die Hygienekommission autorisiert

Hygienische Handedesinfektion (vor, ggf. wahrend und nach dem ja
Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer Ar- ja
beitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

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

Wundinfektion

A-123.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde erhoben ja
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 0
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 0
Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja
stationsbezogen

A-123.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Die standardisierte Information der Patienten mit einer bekannten Besiedlung ja
oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) erfolgt
z.B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke

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

Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an deren Mitarbeitern des
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden)

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der ja
aktuellen RKI-Empfehlungen

Es erfolgen regelmafige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum ja
Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten
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A-123.2.6 Weitere Informationen zur Hygiene

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-124 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erlauterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingefiihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fir die Riickmeldung an die
Beschwerdeflihrer oder Beschwerdefiihrerinnen sind
schriftlich definiert

Anonyme Eingabemadglichkeiten von Beschwerden

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen
durchgefihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen
durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position: Sozialpadagoge

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Nein

Titel, Vorname, Name: Dipl. Sozialpadagoge Peter Borchert

Telefon: 04321/9641-0
Fax: 04321/9641-113

E-Mail: info@tagesklinik-nms.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar:

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemoglichkeiten

Link zur Internetseite:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite:

A-13

Besondere apparative Ausstattung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Vorhandene Gerite Umgangssprachliche | 24h
Bezeichnung verfugbar

Schichtbildverfahren im Ja

AAO8

AA22

AA10

Computertomograph
(CT)

Magnetresonanztomogr
aph (MRT)

Elektroenzephalographi
egerat (EEG)

Querschnitt mittels
Roéntgenstrahlen

Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder

Hirnstrommessung

Ja

Ja

Kooperation mit dem
Friedrich-Ebert-
Krankenhaus
Neumlnster, Standort:
Friesenstr.

Kooperation mit
Friedrich-Ebert-
Krankenhaus, Standort:
Friesenstr.

Kooperation mit
Friedrich-Ebert-
Krankenhaus
Neumdinster, Standort:
Friesenstr.
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Psychiatrische Tagesklinik Neumiinster gGmbH

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

"Psychiatrische Tagesklinik Neumiinster gGmbH"

Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

2960

Psychiatrische
Tagesklinik
Neumdinster gGmbH

Arztlicher Direktor

Prof. Dr. med. H.C. Hansen
04321/9641-0
04321/9641-113
info@tagesklinik-nms.de

Leitender Facharzt Psychiatrie
Dr- med. Rolf Drews
04321/9641-0
04321/9641-113
info@tagesklinik-nms.de

Tagesklinik Leitung
Dr. med. Magitta Liebsch

Telefon: 04321/9641-0
Fax: 04321/9641-113
E-Mail: info@tagesklinik-nms.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Parkstr- 17
24534 Neumdinster
URL: http://www.tagesklinik-nms.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP15 Psychiatrische Tagesklinik

VP00 (,Sonstiges*) Psychiatrische
Institutsambulanz

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

VP06 Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen
Stoérungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

B-1.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.___| Aspekte der Barrerereihet Kommentar

BF25 Dolmetscherdienst kann angefordert werden

BF26 Behandlungsmoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal turkisch

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 322

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
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Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AM02)
Kommentar:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen
(VP10)

Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen (VP08)

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen (VP04)

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQ7)

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
durch psychotrope Substanzen (VP01)

Diagnostik und Therapie von Persdnlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Psychiatrische Tagesklinik (VP15)

Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Stérungen
mit Beginn in der Kindheit und Jugend (VP09)

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen (VP02)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Nein

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
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B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 5,26
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 5,26

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,33
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,93

davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 4,58
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,15
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,43

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr.__| Zusatz-Weitrbidung Kommentar |

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0,99
mafgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 0,99

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,09
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,90

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 443 davon 2 Fachkrafte mit spezieller
psychiatrischer Zusatzausbildung

Personal mit direktem 4,43
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,29
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,14
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Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00
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Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Hebammen und Entbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Hebammen und Entbindungspfleger

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 1,17

Personal mit direktem 1,17
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,61
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,56

a
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ10 Psychiatrische Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzquaifikaton Kommentar

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP06 Erndhrungsmanagement
B-1.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 1,48

Personal mit direktem 1,48
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,39
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,09

Klinische Neuropsychologen und Klinische Neuropsychologinnen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00
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Ergotherapeuten

Anzahl (gesamt) 2,85 Die Therapeuten verfiigen Uiber
unterschiedliche Fort- und
Weiterbildungen in den Bereichen
Bezugs-, Gestaltungs- ,
Beschaftigungs- und Arbeitstherapie

Personal mit direktem 2,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,33
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 2,52

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 0,92

Personal mit direktem 0,92
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,92
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C Qualititssicherung

Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach

C-1
§ 137 Absatz1 Satz1 Nr1 SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-1.2.[-] Ergebnisse fiir ausgewahite Qualitatsindikatoren aus dem Verfahren
gemiR QSKH-RL fiir:-

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

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

C-3
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

C4

Keine Teilnahme landesspezifische Qualitaetssicherungsmassnahme

Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Absatz 3 Satz
1Nr2SGBV

C-5

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 137
Absatz 1 Satz1 Nr2 SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-7

Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §

137 Absatz 3 Satz1 Nr1 SGB V

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1

1.1

Facharztinnen und Facharzte, psychologische
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1,
die einen Funfjahreszeitraum der Fortbildung
abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den
Fortbildungsnachweis gemal § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Z&hler von Nr. 2]

3
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- Anhang
- Diagnosen zu B-1.6
(cDzifer | Fallzahl | Bezeichoung
F32.2 97 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
F33.1 41 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige
Episode
F33.2 120 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome
F40.1 35 Soziale Phobien
F43.1 45 Posttraumatische Belastungsstérung
F60.3 39 Emotional instabile Personlichkeitsstorung
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Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

mm Bezeichnung

9-604

9-605.0

9-605.1

9-606.0

9-606.1

9-606.2

9-606.3

9-642

9-980.0

1026

94

465

691

228

28

1479

268

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen ohne
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei Erwachsenen mit durch
Arzte und/oder Psychologen erbrachten Therapieeinheiten:
Regelbehandlung mit bis 2 Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstorungen bei Erwachsenen mit durch
Arzte und/oder Psychologen erbrachten Therapieeinheiten:
Regelbehandlung mit mehr als 2 bis 4 Therapieeinheiten pro
Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen mit durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen mit durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten: mit mehr als 2 bis 4 Therapieeinheiten pro
Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen mit durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten: mit mehr als 4 bis 6 Therapieeinheiten pro
Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstoérungen bei Erwachsenen mit durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten: mit mehr als 6 bis 8 Therapieeinheiten pro
Woche

Integrierte klinisch-psychosomatisch-psychotherapeutische
Komplexbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)
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mm Bezeichnung

9-980.5 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische

Behandlung)
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V
und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
4 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten Qualitatsberichts fur nach
§ 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (Regelungen zum Qualitatsbericht der
Krankenhauser, Qb-R) zur Verfigung. Die Geschéaftsstelle des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten unverandert und ungeprift wieder. Fir die
Richtigkeit, Vollstandigkeit und Aktualitéat der Inhalte kann keine Gewahr Gbernommen
werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschéaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, Ubermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu Uberwachen oder nach
Umstanden zu forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur
Entfernung oder Sperrung der Nutzung konkreter Informationen nach den allgemeinen
Gesetzen bleiben hiervon unberihrt. Eine diesbezlgliche Haftung ist jedoch erst ab dem
Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschéaftsstelle diese Informationen umgehend
entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
Wegelystr. 8, 10623 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch die
Gesundheitsforen Leipzig GmbH (www.gesundheitsforen.net).
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