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Einleitung

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2021:

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA u.a. im Marz 2020 kurzfristig
reagiert und die Inhalte und Verfahren unterschiedlicher Qualitatssicherungsverfahren an die
besonderen Rahmenbedingungen angepasst (Vgl. G-BA Beschluss vom 27.03.2020). Aber auch
jenseits der Qualitatssicherungsverfahren hat die Pandemie im Jahr 2021 bedeutsam Einfluss
auf die Versorgung in Krankenhausern genommen. Diese Effekte spiegeln sich auch in den
Qualitatsberichten im Berichtsjahr 2021 wider. So kénnen etwa die Angaben in einigen
Berichtsteilen deutlich von den Angaben aus den vorherigen Berichtsjahren abweichen, was
einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht immer méglich macht. Dennoch stellen
die Angaben im Qualitatsbericht die Strukturen und das Leistungsgeschehen in den
Krankenhdusern flr das Berichtsjahr 2021 transparent dar und erflillen damit eine wichtige
Aufgabe fiir Patientinnen und Patienten sowie die zuweisenden Arztinnen und Arzte.

Bild der Einrichtung / Organisationseinheit

:

LVR-Klinik Kéln, Dependance Miilheim

Einleitungstext

Die LVR-KIinik K&ln ist eine Fachklinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatische
Medizin in der Tragerschaft des Landschaftsverbandes Rheinland. Die Klinik wurde 1974 in
Betrieb genommen und ist seitdem fiir die psychiatrische Versorgung von etwa 570.000
Einwohner*innen der Stadt Koéln aus den Stadtgebieten: Innenstadt, Ehrenfeld, Nippes, Kalk,
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Mulheim und Chorweiler zustandig.

Im Jahr 2002 wurde die Dependance der LVR-Klinik KdIn im Kélner Stadtteil Milheim eréffnet.
Sie ist das wohnortnahe psychiatrische Behandlungszentrum des Stadtteils Milheim ftr
allgemeinpsychiatrische Patient*innen und gerontopsychiatrische Patient*innen. Im Bereich
Gerontopsychiatrie verfligt die Einrichtung Gber eine Tagesklinik, eine Ambulanz mit
Gedachtnissprechstunde und eine Gerontopsychiatrisches Beratungszentrum. Die Abteilung flr
Psychiatrie und Psychotherapie verfligt Giber eine Tagesklinik und eine Ambulanz.

Wir bieten am Standort Milheim die teilstationare und ambulante Behandlung fir psychisch
erkrankte Menschen an. Dies sind Patient*innen, die an einer depressiven Erkrankung oder
Psychose leiden, eine schwere Belastungssituation verarbeiten missen, unter starken
Angstzustanden leiden und Verwirrtheitszustéande oder starke Gedachtnisstérungen haben.

Jede Abteilung Ubernimmt die Funktion eines Behandlungszentrums mit untereinander
verbundenen teilstationdren und ambulanten Behandlungsplatzen.

In Ergdnzung zur ambulanten vertragsarztlichen Versorgung hélt die Klinik ein die Kontinuitat
wahrendes, integriertes und wohnortnahes Behandlungsangebot fiir chronisch psychisch
Kranke mit wiederholt auftretenden Erkrankungsepisoden vor.

Die Behandlung der Patient*innen zielt auf die Heilung, Besserung oder Linderung von
psychiatrischen und psychosomatischen Krankheiten oder deren Verhilitung. Sie ist
mehrdimensional und multidisziplindr ausgerichtet und beinhaltet wesentlich die Befahigung
der Patient*innen zum selbststdandigen Umgang mit ihrer Erkrankung (Psychoedukation,
Empowerment). Der Leitgedanke ist die Normalitat der Patient*innen zu erhalten bzw.
wiederherzustellen. Die Selbststandigkeit, Entwicklungsfahigkeit und Kreativitat sollen erhalten
bzw. gefdrdert werden, indem bei allem Tun die eigenen und die Ressourcen, Fahigkeiten und
Talente der Anderen genutzt werden. Die Orientierung erfolgt an den Bedirfnissen der
Patient*innen.

Neben den Arzt*innen und Pflegekréften gehdren auch Sozialarbeiter*innen,
Ergotherapeut*innen, Psycholog*innen und Bewegungstherapeut*innen zum therapeutischen
Team. Unsere Arbeit ist gepragt von einer positiven Sicht des Menschen. Jeder Mensch ist
wertvoll und hat Anspruch auf bestmdgliche individuelle gesundheitliche Versorgung,
unabhangig von Geschlecht, Alter, sozialer Herkunft, Kultur, kérperlicher und geistiger
Verfassung. Wir kommunizieren offen und wertschatzend. Alle Patient*innen erhalten eine
qualifizierte Behandlung nach den jeweils gtliltigen anerkannten Standards.

Fiir die Erstellung des Qualitiatsberichts verantwortliche Person

Name Daniel Baumeister

Position Qualitétsmanagement und klinisches Risikomanagement
Telefon 0221 / 8993 - 794

Fax 0221 / 8993 - 581

E-Mail daniel.baumeister@lvr.de

Fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitatsbericht
verantwortliche Person

Name Joérg Schirmanns
Position Vorstandsvorsitzender
Telefon. 0221 /8993 -0

Fax 0221 / 8993 - 664
E-Mail klinik-koeln@lvr.de

Weiterfiihrende Links

URL zur Homepage http://www.klinik-koeln.lvr.de
URL fir weitere Informationen http://www.klinik-koeln.lvr.de
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

I. Angaben zum Krankenhaus

Name LVR-KIlinik Kdln

Institutionskennzeichen 260530546

Hausanschrift Wilhelm-Griesinger Str. 23
51109 Koln

Postanschrift Wilhelm-Griesinger Str. 23
51109 Kdln

Telefon 0221 /8993 -0

E-Mail klinik-koeln@Ivr.de

Internet http://www.klinik-koeln.lvr.de

Arztliche Leitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail

Prof. Dr. Arztliche 0221 /8993 -0 0221 /8993 - klinik-
Euphrosyne Direktorin 664 koeln@lvr.de
Gouzoulis-

Mayfrank

Pflegedienstleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Frank Allisat Pflegedirektor 0221 /8993 -0 0221/ 8993 - klinik-
664 koeln@Ivr.de

Verwaltungsleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Jorg Schirmanns Kaufmannischer 0221 /8993 -0 0221 /8993 - klinik-
Direktor 664 koeln@Ivr.de

II. Angaben zum Standort, iiber den berichtet wird

Name LVR-Klinik KolIn
Institutionskennzeichen 260530546
Standortnummer aus dem 771485000
Standortverzeichnis
alte Standortnummer XX
Hausanschrift AdamsstraBle 12
51063 Koln
Postanschrift AdamsstraBBe 12
51063 Koln

Arztliche Leitung des berichtenden Standorts

Name Position Telefon Fax E-Mail
Prof. Dr. Peter Chefarzt 0221 / 8993 - peter.haeusserma
Haussermann Gerontopsychiatri 201 nn@lvr.de

e
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Name Position Telefon Fax E-Mail
Prof. Dr. Karsten Chefarzt 0221 / 8993 - klinik-
Heekeren Psychiatrie und 426 koeln@lvr.de

Psychotherapie I

Pflegedienstleitung des berichtenden Standorts

Name Position Telefon Fax E-Mail

René Depiereux Pflegedienstleitun 0221 / 8993 - rene.depiereux@I|
g 640 vr.de

Jorg Frettlohr Pflegedienstleitun 0221 / 8993 - joerg.frettloehr@l
g 340 vr.de

Verwaltungsleitung des berichtenden Standorts

Name Position Telefon Fax E-Mail
Jorg Schirmanns Kaufmannische 0221 / 8993 - joerg.schuermann
Direktion 500 s@lvr.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name Landschaftsverband Rheinland
Art offentlich

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus Akademisches Lehrkrankenhaus

Universitat Universitét zu Kéln

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie

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

Nr.
MP02

MP0O3

MP04
MPO8
MP11
MP12
MP13

MP14
MP15

MP16

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Akupunktur

Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung
Sporttherapie/Bewegungstherapie
Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)
Spezielles Leistungsangebot flir Diabetiker und

Diabetikerinnen
Diat- und Ernahrungsberatung

Entlassmanagement/Brickenpflege/

Uberleitungspflege
Ergotherapie/Arbeitstherapie

Kommentar / Erlauterung
Es besteht die Mdéglichkeit
Akupunktur nach dem NADA
Protokoll anzuwenden. Sie
kann zur Behandlung
"gestresster und
traumatisierter" Menschen
angewandt werden. Diese
Form der Akupunktur wirkt
entspannend, angstmindernd,
schmerzlindernd und mindert
das Verlangen nach
Suchtstoffen.

Es werden
Angehdrigenseminare insbes.
zu Depression, Schizophrenie
und Demenz angeboten. Mit
Zustimmung der Erkrankten
finden Angehoérigengesprache
statt. Die Bezugspersonen
kdénnen an den Visiten
teilnehmen. In der
Gerontopsychiatrie wird
Familiale Pflege angeboten.

Im Vordergrund stehen
kreativ-schopferische
Entfaltungsmaéglichkeiten.
Schon im akuten Stadium der
Erkrankung lasst sich das
seelische Befinden
ausdrucken. Die Arbeit mit
den Techniken, Materialien
und Medien (Arbeiten mit Ton,
Holz, Peddigrohr, bildnerischen
Mitteln) starken das
Selbstvertrauen.
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Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erlauterung
MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Den Patienten werden zu
Nursing/Bezugspflege Beginn der Behandlung feste

Ansprechpartner benannt. Die
Fallverantwortung tragt der
jeweils behandelnde Arzt.
Gemeinsam mit der
Bezugspflegekraft sorgt er flr
einen reibungslosen Ablauf
und die bestmdgliche Therapie
des Kranken.

MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung
MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/ Es werden Kreativ- und
Bibliotherapie Kunsttherapie angeboten.

MP24 Manuelle Lymphdrainage
MP25 Massage

MP26 Medizinische FuBpflege Flar externe Anbieter werden
Raume zur Verfligung gestellt.
MP27 Musiktherapie Musiktherapie wird in 2

Gruppen durch eine
ausgebildete Musiktherapeutin
angeboten. Uber die Musik
wird ein anderer Zugang zur
psychisch-emotionalen
Befindlichkeit moéglich. Andere
Kommunikationswege werden

eroffnet.
MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel-
und/oder Gruppentherapie
MP33 Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst
MP35 Rickenschule/Haltungsschulung/
Wirbelsaulengymnastik
MP37 Schmerztherapie/-management
MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Psychoedukation, Information
Patienten und Patientinnen sowie Angehdrigen u. Beratung: Ambulante
Gedachtnissprechstunde,
Beratung in den
Gerontopsychiatrischen
Zentren (z.B. Demenz),
Seminare zu Depression,
Schizophrenie, fur Angehérige
und Bezugspersonen
Abhangigkeitserkrankter.
Sozialdienstliche Betreuung
von alleinlebenden
Demenzerkrankten.
MP40 Spezielle Entspannungstherapie Insbes. Progressive
Muskelrelaxation und
Snoezelen.
MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot
MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik Versorgung mit Hilfsmitteln

MP48 Warme- und Kalteanwendungen
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Nr.
MP51

MP52

MP53
MP56
MP59

MP62
MP63
MP64
MP65
MP66

MP67
MP68

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erlauterung

Wundmanagement Speziell qualifizierte
Mitarbeiter versorgen
komplizierte kdrperliche
Wunden als Folgeerkrankung
der Sucht bzw. Schadigungen
der Haut bei
pflegebedirftigen, immobilen
Patienten im hoheren
Lebensalter. Eine
Standardisierung der
Behandlung auf
evidenzbasierten Grundlagen
sichert die Qualitat.

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Die Mitarbeiter der Klinik
kooperieren mit
Selbsthilfegruppen wie
"Anonymous Emotions",
"Depressive Stérungen",
"Psychosegruppen", "Gruppen
fir Menschen mit Borderline-
Stoérung” und "Gruppen flr
bipolare Stérungen”, die
~Anonymen Alkoholiker",
~Kreuzbund" oder ,Narcotics
Anonymous".

Aromapflege/-therapie

Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives Es wird ein individualisiertes

Training/Konzentrationstraining und spezifisches
Gedachtnistraining fur altere
Menschen mit kognitiven
Stoérungen angeboten.

Snoezelen

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir Eltern und Familien

Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch

erkrankte Personen

Vojtatherapie fur Erwachsene und/oder Kinder

Zusammenarbeit mit stationaren

Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter

Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr.

NM42

NM49

NM60

NM66

Leistungsangebot URL

Seelsorge/spirituelle Begleitung

Informationsveranstaltungen fiir
Patientinnen und Patienten
Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen
Bericksichtigung von besonderen
Ernahrungsbedarfen

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

Kommentar /
Erldauterung

Ein evangelischer und
zwei katholische
Seelsorger sind im
Haus tatig.

A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrachtigung

Name

Telefon

Fax

E-Mail

Zustandig sind das Casemanagement
Funktion / Arbeitsschwerpunkt und die Zentrale Aufnahme

0221 / 8993 - 888

klinik-koeln@Ivr.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr.

BFO8
BFO9
BF10

BF14
BF16

BF21

BF24

BF25
BF26

Aspekt der Barrierefreiheit

Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auBen)
Rollstuhlgerechte Toiletten flr Besucherinnen und
Besucher

Arbeit mit Piktogrammen

Besondere personelle Unterstitzung von Menschen
mit Demenz oder geistiger Behinderung
Hilfsgerate zur Unterstlitzung bei der Pflege fir
Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KérpergroBe
Diatische Angebote

Dolmetscherdienste

Behandlungsmadglichkeiten durch fremdsprachiges
Personal

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr.

FLO1

FLO3

FLO4

Forschung, akademische Lehre und weitere
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten
Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen
und Universitaten

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches
Jahr)

Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen
und Universitaten

Kommentar / Erlauterung

Kommentar / Erlauterung
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Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar / Erlauterung
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-III/IV-Studien

FLO9 Doktorandenbetreuung

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Anzahl der Betten 36

A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 301
Ambulante Fallzahl 16212
Fallzahl der 0

stationsaquivalenten
psychiatrischen Behandlung
(StaB)
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)
Anzahl Vollkrafte (gesamt) 7,54

Personal mit direktem 7,54
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 4,18
Stationadre Versorgung 3,36

davon Facharzte und Facharztinnen
Anzahl Vollkrafte (gesamt) 4,93

Personal mit direktem 4,93

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 3,18

Stationare Versorgung 1,75

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flir angestelltes 40,00
Personal

Belegidrzte und Belegarztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

davon Facharzte und Facharztinnen

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen
Anzahl Vollkrafte (gesamt) 5,92
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Personal mit direktem 5,92
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 2,00
Stationadre Versorgung 3,92

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0
Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 3,78

Personal mit direktem 3,78
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 3,78

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung

0
Stationare Versorgung 0

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl Vollkréfte (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 0

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkrafte (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,00
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl Vollkrafte (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,00

Medizinische Fachangestellte
Anzahl Vollkrafte (gesamt) 1,78

Personal mit direktem 1,78
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung 1,78
Stationadre Versorgung 0,00

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkrafte 0

Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0

Stationare Versorgung 0

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flir angestelltes 38,50
Personal

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

Diplom Psychologen

Anzahl Vollkrafte 0,42
Personal mit direktem 0,42
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,42

Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,26
Personal mit direktem 1,26
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,50
Stationare Versorgung 0,76

Psychotherapeuten in Ausbildung wihrend der praktischen Tatigkeit
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Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung

Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung

Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung

Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Diatassistentin und Didtassistent (SP04)

0
0

0

Ergotherapeutin und Ergotherapeut

(SPO5)
0
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Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte

Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut
(SP13)

0

0

0

Physiotherapeutin und Physiotherapeut
(SP21)

0

0

0

Diplom-Psychologin und Diplom-
Psychologe (SP23)

0

0

0

Psychologische Psychotherapeutin und
Psychologischer Psychotherapeut (SP24)
0
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Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationadre Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter
(SP25)

0

0

0

Personal mit Zusatzqualifikation im
Wundmanagement (SP28)

0

0

0

Personal mit Zusatzqualifikation nach
Bobath oder Vojta (SP32)

0

0

0

Medizinisch-technische Assistentin fiir
Funktionsdiagnostik und Medizinisch-
technischer Assistent fiir
Funktionsdiagnostik (MTAF) (SP43)
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Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Kommentar/ Erlduterung

Spezielles therapeutisches Personal

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Kommentar/ Erlauterung

o o

Psychotherapeutin und Psychotherapeut
in Ausbildung wadhrend der praktischen
Tatigkeit (geman § 8 Absatz 3 Nummer 3
PsychThG) (SP58)

0

0

0
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualitatsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Daniel Baumeister

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitatsmanagement und klinisches Risikomanagement
Telefon 0221 8993 794

Fax 0221 8993 581

E-Mail daniel.baumeister@lvr.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Klinikvorstand, Qualitdtsmanagement
Funktionsbereiche

Tagungsfrequenz des monatlich

Gremiums

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Name Daniel Baumeister

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitatsmanagement und klinisches Risikomanagement
Telefon 0221 8993 794

Fax 0221 8993 581

E-Mail daniel.baumeister@lvr.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in  ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Form eines Lenkungsgremiums bzw.

einer Steuergruppe, die sich regelmaBig

zum Thema Risikomanagement

austauscht?

Beteiligte Abteilungen / Klinikvorstand Risikomanagement

Funktionsbereiche Qualitdtsmanagement Hygienefachkraft
Brandschutzbeauftragter Strahlenschutzbeauftragte
Arbeitssicherheitsbeauftragter

Tagungsfrequenz des Gremiums jahrlich

A-12.2.3 Instrumente und MaBBnahmen

Nr. Instrument / MaBnahme Zusatzangaben
RM02 RegelmaBige Fortbildungs- und
SchulungsmaBnahmen

RMO03 Mitarbeiterbefragungen

RM04 Klinisches Notfallmanagement VA Notfallmanagement
2020-04-17

RM06 Sturzprophylaxe Komplikationsstandard Sturz
2020-09-11
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Nr. Instrument / MaBnahme Zusatzangaben
RMO0O7 Nutzung eines standardisierten Pflegestandard: Dekubitusprophylaxe
Konzepts zur Dekubitusprophylaxe (z.B. 2021-05-25
~Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in der Pflege")
RMO08 Geregelter Umgang mit Pflegestandard: Betreuung eines
freiheitsentziehenden MaBnahmen fixierten Patienten
2018-12-07
RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden Betriebsanweisungen
Fehlfunktionen von Geraten 2021-05-28
RM10 Strukturierte Durchfiihrung von Qualitatszirkel
interdisziplinaren Fallbesprechungen/-
konferenzen
RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbégen
RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von VA Verordnung, Richten und Vergabe
Eingriffs- und von Medikamenten und
Patientenverwechselungen Betaubungsmitteln (BTM)
2020-10-19
RM18 Entlassungsmanagement Rahmenvertrag Entlassmanagement

2020-03-12

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes Ja
Fehlermeldesystem?

Existiert ein Gremium, das die Ja
gemeldeten Ereignisse regelmaBig

bewertet?

Tagungsfrequenz quartalsweise

Umgesetzte VerdanderungsmaBnahmen Evaluation des Deeskalationskonzepts,
bzw. sonstige konkrete MaBnahmen zur Konkretisierung des Fehlermeldesystems in
Verbesserung der Patientensicherheit einrichtungsinternes und -tbergreifendes CIRS

Einrichtungsinterne Fehlermeldesysteme

Nr. Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum 2021-08-23
Umgang mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen monatlich
Meldungen

IFO3 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem bei Bedarf

Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von
Erkenntnissen aus dem Fehlermeldesystem

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem Ja

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ereignisse regelmafBig Ja
bewertet?
Tagungsfrequenz quartalsweise
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Einrichtungsiibergreifende Fehlermeldesysteme

Nummer Einrichtungsiibergreifendes
Fehlermeldesystem
EFO06 CIRS NRW (Arztekammern Nordrhein und

Westfalen-Lippe, Krankenhausgesellschaft
Nordrhein-Westfalen, Kassenarztlichen
Vereinigungen Nordrhein und Westfalen-Lippe,
Bundesarztekammer, Kassenarztliche
Bundesvereinigung)

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygieniker 1 extern beauftragt
und

Krankenhaushygienikerinn

en

Hygienebeauftragte Arzte 2

und hygienebeauftragte

Arztinnen

Hygienefachkrafte (HFK) 2

Hygienebeauftragte in der

Pflege

Eine Hygienekommission Ja

wurde eingerichtet

Tagungsfrequenz der halbjahrlich

Hygienekommission

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Prof. Dr. Euphrosyne Gouzoulis-Mayfrank
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Arztliche Direktorin

Telefon 0221 8993 0

Fax

E-Mail klinik-koeln@Ivr.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefaBkatheterassoziierter Infektionen

Werden am Standort zentrale Venenkatheter eingesetzt? nein

A-12.3.2.2 Durchfiihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor? ja

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage ja
angepasst?

Die Leitlinie wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die ja
Arzneimittelkommission oder die Hygienekommission autorisiert?
Standortspezifischer Standard zur perioperativen trifft nicht zu

Antibiotikaprophylaxe liegt vor?

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden
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Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und ja
Verbandwechsel liegt vor?

Der interne Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Handedesinfektion (vor, gegebenenfalls wahrend und ja
nach dem Verbandwechsel)
Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung ja

aseptischer Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile
Einmalhandschuhe))

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

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

A-12.3.2.4 Hindedesinfektion

Der Handedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde Ja

flr das Berichtsjahr erhoben?

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 9,96 ml/Patiententag
Ist eine Intensivstation vorhanden? Nein

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja
stationsbezogen?

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

Die standardisierte Information der Patientinnen und Patienten mit ja
einer bekannten 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/Netz
werke_node.html)

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA- ja
besiedelter Patientinnen und Patienten 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 ja
der aktuellen RKI-Empfehlungen?

Es erfolgen regelmaBige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter ja
und Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren
besiedelten Patientinnen und Patienten?

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Nr. Hygienebezogene Zusatzangaben Kommentar/
MaBnahme Erlauterung
HMO09 Schulungen der Mitarbeiter monatlich jahrlich
zu hygienebezogenen
Themen
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

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

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

Die Zeitziele fir die Rickmeldung an ja
die Beschwerdefiihrer oder
Beschwerdefiihrerinnen sind schriftlich
definiert

Eine Ansprechperson fiir das Ja
Beschwerdemanagement mit

definierten Verantwortlichkeiten und
Aufgaben ist benannt

Ein Patientenflrsprecher oder eine Ja
Patientenflrsprecherin mit definierten
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist

benannt

Anonyme Eingabemadglichkeiten ja
existieren

Patientenbefragungen ja
Einweiserbefragungen ja

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerp
unkt

Daniel Baumeister Qualitatsmanage 0221 8993 794 0221 8993 581 daniel.baumeister
ment und @lvr.de
klinisches
Risikomanagemen
t

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Name Funktion / Telefon Fax E-Mail
Arbeitsschwerp
unkt
Monika Vog Ombudsperson 0221 8993 526 0221 8993 581 monika.vog@lvr.d
e
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

AMTS ist die Gesamtheit der MaBnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken ftr
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 regelmaBig zum Thema

Arzneimitteltherapiesicherheit

austauscht?

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Name Prof. Dr. Euphrosyne Gouzoulis-Mayfrank
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Arztliche Direktorin

Telefon 0221 8993 0

Fax

E-Mail klinik-koeln@lvr.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 0
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 0
Kommentar/ Erlduterung Kooperation mit einer

externen Apotheke
A-13 Besondere apparative Ausstattung

trifft nicht zu / entfallt

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

Alle Krankenhauser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur
Hilfeleistung im Notfall. Dariber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes
System von Notfallstrukturen in Krankenhdusern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das
bedeutet, dass Krankenhauser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei Notfallstufen
erflillen, durch Vergltungszuschlage finanziell unterstitzt 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 Abschlage vor.

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

Nichtteilnahme an der strukturierten Notfallversorgung.
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14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

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

Das Krankenhaus verfligt Uber 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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Teil B - Struktur und Leistungsdaten der
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1].1 Psychiatrie und Psychotherapie I

Name der Organisationseinheit Psychiatrie und Psychotherapie I
/ Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 2900

Art der Abteilung Hauptabteilung

Chefarztinnen/-arzte

Name Prof. Dr. Karsten Heekeren

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt Psychiatrie und Psychotherapie I
Telefon 0221 / 8993 - 426

Fax

E-Mail klinik-koeln@lvr.de

Strasse / Hausnummer Wilhelm-Griesinger-Str. 23

PLZ / Ort 51109 Koln

URL http://www.klinik-koeln.lvr.de

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

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

DKG nach § 135¢c SGB V

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

Nr.
VI25

VPO1

VP02

VP03

VP04

Medizinische Leistungsangebote

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstoérungen

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie,
schizotypen und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen,
Belastungs- und somatoformen Stérungen

Kommentar / Erlauterung

Abhangigkeitserkrankungen
kommen hdufig zusammen mit
anderen psychischen
Stérungen vor. Der
medizinische Fachbegriff
hierfir lautet Komorbiditat.
Insbesondere Patienten mit
Schizophrenie und komorbiden
Abhé&ngigkeiten werden in der
Allgemeinen Psychiatrie II
behandelt.

Es handelt sich um
Erkrankungen, die mit dem
Verlust des Realitatssinnes,
Stérungen des Bewusstseins,
des Denkens, der
Wahrnehmung und der
Emotionen einhergehen.
Psychosen werden je nach
Entstehungsursache in
organische (kdrperlich
begrindbare) und nicht-
organische Psychosen
eingeteilt.

Zu den affektiven Stérungen
gehoren Depressionen. Sie
sind eine Stérung des
Geflihlslebens, die sich
weniger in wirklicher Trauer,
als in einem Leeregefihl und
"Gefuhl der Gefuhllosigkeit"
auBert. Zu den affektiven
Storungen zahlen auch
Manien. Diese bilden den
Gegenpol zu den
Depressionen.

Die akute Belastungsreaktion
("Nervenzusammenbruch")
resultiert aus extremer
psychischer Belastung und
wird psychotherapeutisch
behandelt. Wir unterstiitzen
bei der Einleitung einer
Therapie und leisten
Krisenintervention.
Traumatherapeuten behandeln
Patienten nach
Extrembelastungen.
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erlauterung
VP05 Diagnostik und Therapie von Essstérungen kommen alleine
Verhaltensauffalligkeiten mit kdrperlichen oder in Kombination mit
Stérungen und Faktoren anderen psychischen
Stérungen vor.
VP06 Diagnostik und Therapie von Persénlichkeits- und Wichtige Faktoren sind die
Verhaltensstérungen Ich-Stitzende Psychotherapie

und Elemente der dialektisch-
behavioralen Therapie.
Kognitive Verhaltenstherapie
wird mit Elementen
humanistischer Verfahren, der
Hypnotherapie und dem ZEN
kombiniert.
VP07 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen  Hierzu gehért die Beurteilung
der Intelligenzleistungen. Bei
Verdacht auf Abweichungen
werden Testungen zur
Unterstutzung der Sicherung
der Diagnose durchgefthrt.
Eine Therapie der haufig
vorkommenden
Verhaltensstérungen bei
Minderungen der
Intelligenzleistungen
realisieren wir in Einzelfallen
VP08 Diagnostik und Therapie von Behandelt werden Bereiche
Entwicklungsstérungen der autistischen Stérungen im
Erwachsenenalter. Haufig
finden wir bei diesen
Menschen zusatzlich eine
andere psychiatrische
Erkrankung. Bei der
Behandlung des Autismus im
Erwachsenenalter besteht eine
enge Kooperation mit der
Spezialsprechstunde der
Universitatsklinik Koln.
VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und
emotionalen Stérungen mit Beginn in der Kindheit
und Jugend
VP10 Diagnostik und Therapie von
gerontopsychiatrischen Stérungen
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erlauterung

VP12 Spezialsprechstunde In den Ambulanzstandorten
werden Spezialsprechstunden
abgehalten, z.B.: flr
personlichkeitsgestorte
Menschen, Erwachsene mit
ADHS, mit
Traumafolgestérungen, mit
Psychose und
Suchterkrankungen
(Komorbiditat), Menschen mit
somatoformen Stdrungen,
psychisch kranke Frauen mit
Kinderwunsch.

VP15 Psychiatrische Tagesklinik Im "klassischen" 5-Tage-
Betrieb sowie als Akut-
Tagesklinik im 7-Tagebetrieb.

VRO1 Konventionelle RGntgenaufnahmen
VRO2 Native Sonographie
VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

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

Vollstationadre Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 174

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

trifft nicht zu / entfallt

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Kommentar /
Ambulanz Leistungen Erlduterung
AMO02 Psychiatrische Institutsambulanz Ambulante Gruppen

Diagnostik und

Institutsambulanz Merheim, Milheim, Therapie von

die Stoérungsbilder:

nach § 118 SGB V Bilderstéckchen, neurotischen Psychosen,
Chorweiler, Belastungs- L,md depressive
Traum_aambulanz somatoformen Stdrungen,
Merheim Stérungen (VP04) Bord.t'arl.lne- _ )
) ) Persdnlichkeitsstorun
Diagnostik und gen. Fir Patienten
Therapie von mit
Verhaltensaufféllig migrationshintergrun
keiten mit d bieten wir
kérperlichen fremdsprachliche
Stérungen und ambulante
Faktoren (VPOS)  Behandlungen an.
Diagnostik und Eine eigene
Therapie von Traumaambulanz
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Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Kommentar /
Ambulanz Leistungen Erldauterung
Schizophrenie, bietet eine
schizotypen und stérungsspezifische
wahnhaften Versorgung akut und

Stérungen (VP02) nach Absprache an.
Diagnostik und
Therapie von
affektiven
Stoérungen (VP03)
- Diagnostik und
Therapie von
Entwicklungsstéru
ngen (VP08)
Diagnostik und
Therapie von
Verhaltens- und
emotionalen
Stérungen mit
Beginn in der
Kindheit und
Jugend (VP09)
Diagnostik und
Therapie von
Personlichkeits-
und
Verhaltensstérung
en (VP06)
Diagnostik und
Therapie von
Intelligenzstérung
en (VP07)
Diagnostik und
Therapie von
psychischen und
Verhaltensstérung
en durch
psychotrope
Substanzen
(VP0O1)
Diagnostik und
Therapie von
gerontopsychiatris
chen Stérungen
(VP10)

- Spezialsprechstun
de (VP12)

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfallt
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B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der
Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden Nein
stationare BG-Zulassung

Nein

Strukturierter Qualitatsbericht 2021 gemaB §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 32



LVR-Klinik Kéln, Dependance Miilheim

B-[1].11 Personelle Ausstattung
B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrafte 4,20
Personal mit direktem 4,20
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 2,53
Stationadre Versorgung 1,67

Falle je VK/Person

davon Facharztinnen und Facharzte

Anzahl Vollkrafte 3,93

Personal mit direktem 3,93

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 2,53

Stationare Versorgung 1,40

Félle je VK/Person

MaBgebliche wdchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes 40,00
Personal

Arztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Kommentar / Erlauterung
Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrafte 4,64
Personal mit direktem 4,64
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 1,50
Stationare Versorgung 3,14

Falle je VK/Person

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis
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Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

1,00

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

0
0

0

0
0

0
0

0

0
0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrafte 0,89

Personal mit direktem 0,89

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,89

Stationare Versorgung 0,00

Falle je VK/Person

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes 38,50

Personal

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/
zusatzlicher akademischer
Abschluss

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereichs

PQ10 Pflege in der Psychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie

PQ20 Praxisanleitung

Nr. Zusatzqualifikation

ZP06 Ernédhrungsmanagement

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP16 Wundmanagement

Kommentar / Erlauterung

Kommentar / Erlauterung
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Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer
Abschluss

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereichs

ZP24 z. B. Deeskalationstrainerin und

Deeskalationstrainer in der
Notaufnahme, Psychiatrie

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

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte 0,42
Personal mit direktem 0,42
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,42

Falle je VK/Person

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 0,33
Personal mit direktem 0,33
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,25
Stationare Versorgung 0,08

Falle je VK/Person

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der
praktischen Tatigkeit (gemas § 8 Absatz 3 Nummer 3 PsychThG)

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

0
0

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 0,77
Personal mit direktem 0,77
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,77

Falle je VK/Person
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Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 0,29
Personal mit direktem 0,29
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,29

Falle je VK/Person

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte 0,83 Sozialarbeiter
Personal mit direktem 0,83 Sozialarbeiter
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,30

Stationare Versorgung 0,53

Falle je VK/Person
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B-[2].1 Gerontopsychiatrie und Psychotherapie

Name der Organisationseinheit Gerontopsychiatrie und Psychotherapie
/ Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 2951

Art der Abteilung Hauptabteilung

Chefadrztinnen/-drzte

Name Prof. Dr. Peter Haussermann

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt Gerontopsychiatrie und
Psychotherapie

Telefon 0221 /8993 - 201

Fax

E-Mail peter.haeussermann@lvr.de

Strasse / Hausnummer Wilhelm-Griesinger-Str. 23

PLZ / Ort 51109 KélIn

URL http://www.klinik-koeln.Ivr.de

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

Das Krankenhaus hélt sich bei der Vereinbarung von Vertragen 1 Ja
mit leitenden Arztinnen und Arzten dieser
Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der

DKG nach § 135¢c SGB V

Kommentar/Erlauterung
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B-[2].3 Medizinische Leistungsangebote der
Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr.
VPOO

VP0OO

VPOO

VPO1

Medizinische Leistungsangebote
Familiale Pflege

Gerontopsychiatrie in Bewegung

Nachtcafé

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstdérungen durch psychotrope Substanzen

Kommentar / Erlauterung
Der Ubergang von der
stationaren Behandlung in das
hdusliche Umfeld stellt fir
viele Angehdrigen eine
schwierige Situation dar.
Speziell qualifizierte
Mitarbeiter bieten
professionelle Unterstlitzung
bereits wahrend des
Klinikaufenthaltes und dartber
hinaus bis zu sechs Wochen
nach der Entlassung an.

In Kooperation mit dem
Institut fir Bewegungs- und
Sportgerontologie der Dt.
Sporthochschule Kéln wird die
Aktivierung der Patienten
geférdert. 150 Min./Woche an
kdrperlicher Aktivitat je
Patient sind das Ziel. Daneben
werden Assessment-
Instrumenten zur Evaluation
von MaBnahmen
implementiert.

Das Nachtcafé ist ein offenes
Beschaftigungs- und
Entspannungsangebot an die
Patienten. Diese haben
individuelle
Schlafgewohnheiten, die nicht
immer mit den Aktivitats- und
Ruhezeiten der Station
Ubereinstimmen. Es férdert die
Schlafbereitschaft und
minimiert nachtliche Krisen
bzw. Eskalationen.
Missbrauch von Alkohol und
Medikamenten, besonders von
Benzodiazepinen, spielen in
der Gerontopsychiatrie eine
groBe Rolle. Psychopharmaka
werden alteren Menschen
deutlich haufiger als friher
verordnet. Therapeutisch
kommen die qualifizierte
Entgiftung sowie die
Motivationsbehandlung zum
Einsatz.
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Nr.
VP02

VP03

VP04

VP05

Medizinische Leistungsangebote
Diagnostik und Therapie von Schizophrenie,
schizotypen und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen,
Belastungs- und somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von
Verhaltensauffalligkeiten mit kérperlichen
Stérungen und Faktoren

Kommentar / Erlauterung
In der Akutphase dominieren
schizophrene wahnhafte
Psychosen die produktiv-
psychotische Symptomatik mit
Wahn, Halluzinationen, Ich-
und formalen Denkstdrungen.
Remissionen zielen auf die
eigenstdndige
Alltagsgestaltung, soziale
Fahigkeiten, Kontaktaufnahme
und die Bewadltigung von
Schwierigkeiten.

Depressionen beim dlteren
Menschen sind gekennzeichnet
durch eine gedriickte
Stimmungslage, Interessen-
und Freudlosigkeit,
Erschépfung. Therapeutisch
werden die Patienten mit
Antidepressiva und mit
psycho-, ergo- und
soziotherapeutischen
Verfahren behandelt. Stets
werden die Angehdrigen
einbezogen.

Neurotische, Belastungs- und
somatoforme Stdérungen
einschlieBlich der
Angststdérungen und der
psychosomatischen
Erkrankungen sind haufig.
Therapeutisch kommen
psychotherapeutische
Verfahren wie die kognitiv-
behaviorale Therapie und
psychodynamisch orientierte
Kurztherapie zum Einsatz.
Essstorungen als
eigenstandige Erkrankung sind
in der Gerontopsychiatrie eher
selten. Eher treten massive
Schlafstérungen auf.
Therapeutisch werden bei
Schlafstérungen neben
Medikamenten
Entspannungsverfahren und
verhaltenstherapeutische
Techniken eingesetzt.
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Nr.
VP06

VP10

VP12

VP15

VR02
VRO3
VR04

Medizinische Leistungsangebote
Diagnostik und Therapie von Persdnlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von
gerontopsychiatrischen Stérungen

Spezialsprechstunde

Psychiatrische Tagesklinik

Native Sonographie
Eindimensionale Dopplersonographie
Duplexsonographie

Kommentar / Erlauterung
Persdnlichkeitsstdrungen
beginnen Uberwiegend im
frihen Erwachsenenalter.
Manchmal manifestiert sich die
Persdnlichkeitsstérung erst im
spateren Leben, z. B.
ausgeldst durch besondere
Lebensereignisse.
Therapeutisch wird
psychopharmakologisch,
psychodynamisch und
verhaltenstherapeutisch
vorgegangen.
»Gerontopsychiatrie in
Bewegung" hat die kérperliche
Aktivierung der Patienten zum
Ziel. "Familiale Pflege": Der
Ubergang in das h&usliche
Umfeld ist fir viele
Angehdrigen eine schwierige
Situation. Speziell qualifizierte
Mitarbeiter bieten
Unterstlitzung bis zu 6
Wochen nach der Entlassung
an.

Wir bieten die
Gerontopsychiatrische
Fachambulanz sowie die
Gedachtnissprechstunde an
den vier Standorten der
Abteilung in Merheim,
Milheim, Chorweiler und in
Bilderstéckchen an. Im GPZ
Kdéln Mllheim wird auch eine
Spezialsprechstunde fir
psychisch kranke altere
turkische Migranten
angeboten.

Hier werden psychisch kranke,
altere Menschen tagsiber
behandelt. Anlass fiir eine
Behandlung kénnen
Depressionen, Lebenskrisen,
Angste oder andere
psychische Erkrankungen sein.
Ein Aufnahme erfolgt durch
die Uberweisung des
Hausarztes/Nervenarztes bzw.
im Anschluss an eine
Krankenhausbehandlung.
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B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 127

B-[2].6 Diagnosen nach ICD

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
trifft nicht zu / entfallt

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Angebotene Kommentar /
Ambulanz Leistungen Erlauterung
AMO02 Psychiatrische Gerontopsychiatrisch

Institutsambulanz e Fachambulanz

nach § 118 SGB V Merheim, Milheim,
Bilderstéckchen und
Chorweiler

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfallt

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der
Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden Nein
stationare BG-Zulassung Nein
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B-[2].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (auBer Belegirzte und Belegirztinnen)

Anzahl Vollkrafte 3,34
Personal mit direktem 3,34
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 1,65
Stationadre Versorgung 1,69

Falle je VK/Person

davon Facharztinnen und Facharzte

Anzahl Vollkrafte 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,65
Stationare Versorgung 0,35

Falle je VK/Person

MaBgebliche wdchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden fiir angestelltes 40,00
Personal
Arztliche Fachexpertise der Abteilung
Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Kommentar / Erlauterung
Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ42 Neurologie
AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie
AQ52 Psychiatrie und Psychotherapie, SP
Forensische Psychiatrie
Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erlauterung
ZF09 Geriatrie
ZF36 Psychotherapie - fachgebunden -

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl Vollkrafte 1,28
Personal mit direktem 1,28
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,50
Stationare Versorgung 0,78

Falle je VK/Person

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
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Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl Vollkrafte
Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis
Ambulante Versorgung
Stationare Versorgung
Falle je VK/Person

o o

0
0

0
0
0

0
0

0

0
0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkrafte 0,89

Personal mit direktem 0,89

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,89

Stationare Versorgung 0,00

Falle je VK/Person

MaBgebliche wochentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden flir angestelltes 38,50

Personal

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung
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Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ Kommentar / Erlauterung
zusatzlicher akademischer
Abschluss
PQO1 Bachelor
PQO5 Leitung einer Station / eines Bereichs
PQO6 Master
PQ10 Pflege in der Psychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erlauterung
ZP13 Qualitatsmanagement
ZP16 Wundmanagement

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

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte 0,00
Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,00

Falle je VK/Person

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 0,93
Personal mit direktem 0,93
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,25
Stationadre Versorgung 0,68

Falle je VK/Person

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der
praktischen Tatigkeit (gemadB § 8 Absatz 3 Nummer 3 PsychThG)

Anzahl Vollkrafte 0
Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0
Stationare Versorgung 0

Falle je VK/Person

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 1,04
Personal mit direktem 1,04
Beschaftigungsverhaltnis
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Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 1,04

Falle je VK/Person

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte 0,37
Personal mit direktem 0,37
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00
Stationare Versorgung 0,37

Falle je VK/Person

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte 0,08 Sozialarbeiter
Personal mit direktem 0,08 Sozialarbeiter
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Ambulante Versorgung 0,00

Stationadre Versorgung 0,08

Falle je VK/Person
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Teil C - Qualitatssicherung

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemafB § 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.2SGBV

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
§ 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.1 SGB YV

Anzahl der Facharztinnen und Facharzte, psychologische 0
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da 0
ihre Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zurlickliegt

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 Pflegepersonaluntergrenzen im Berichtsjahr

trifft nicht zu / entfallt
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