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Einleitung  

 

 
Vorwort 
 
Mit der Zertifizierung des Qualitätsmanagementsystems aller drei Krankenhäuser im Januar 
2006 startete die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH in ein erfolgreiches 
neues Jahr. Das freiwillige Zertifizierungsverfahren trägt den speziellen Anforderungen der 
Krankenhäuser Rechnung und sichert die Weiterentwicklung der Qualität in fachlicher, 
organisatorischer und sozialer Kompetenz.  
 
Neben vielen ausgeführten baulichen Veränderungen an den Häusern der Gesellschaft 
gehört der Beginn der Baumaßnahmen am Zentrallabor zu den großen Neuerungen des 
Jahres. Finanziert durch Fördermittel des Landes und eigene Mittel des Trägers entstand ein 
hochmodernes Labor, das zukünftig auch die Versorgung weiterer Kliniken der Region 
sicherstellen kann. Darüber hinaus gab es im Berichtsjahr zahlreiche personelle 
Veränderungen in den Führungsebenen, die für die Mitarbeiter manchen strukturellen 
Perspektivwechsel mit sich brachten. 
 
Sportlicher Höhepunkt des letzten Sommers war die Fußball-Weltmeisterschaft, für die viele 
unserer Mitarbeiter in der medizinischen Versorgung der Gäste aus allen Ländern der Erde 
die Verantwortung trugen. Ein Erlebnis mit Außenwirkung.  
 
Weitaus weniger Beachtung in der Öffentlichkeit fand im Jahr 2006 die intensive Diskussion 
über eine erneute Gesundheitsreform. Die Auswirkungen dieser Reform werden uns in den 
nächsten Jahren begleiten. Für den Krankenhausbereich diskutierte die Sonder-
Gesundheitsministerkonferenz (GMK) im März 2007 grundlegende Änderungen des 
ordnungspolitischen Rahmens. Die ab dem Jahr 2009 festzulegenden Rahmenbedingungen 
haben u.a. das Ziel, mehr Wettbewerb im Gesundheitswesen zuzulassen.  
 
Trotz aller Unsicherheiten, die die Zukunft im Gesundheitswesen bringen wird, war das Jahr 
2006 ein auch wirtschaftlich erfolgreiches Jahr. Gemäß unserem Motto für das 
Qualitätsmanagement "Veränderung sichert unsere Zukunft" haben die Mitarbeiter der Kath. 
St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund zu den Entwicklungen des Unternehmens im Interesse 
von Patienten, Bewohnern, Jugendlichen, allen weiteren Anvertrauten und Kunden ganz 
wesentlich beigetragen. Ihnen gilt daher unser besonderer Dank für das Engagement. 
 
 
 
 
 
Dipl. BW Günther Nierhoff 
       Geschäftsführer 
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Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH (Kranken- und 
Pflegeeinrichtungen) 
 
Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH (Kranken- und Pflegeeinrichtungen) 
wurde 1998 gegründet. Im Jahr 2007 ist ein weiterer Gesellschafter hinzugetreten. 
Gesellschafter sind heute die Kath. Propstei Kirchengemeinde St.-Johannes Baptist 
Dortmund, die Kath. Kirchengemeinde St.- Johannes Baptista in Dortmund-Kurl, die Kath. 
Kirchengemeinde St. Clemens in Dortmund-Hombruch, die rechtsfähige kirchliche Stiftung 
des Bürgerlichen Rechts mit Namen St. Josefinenstift in Dortmund und die Cura, Beratungs- 
und Beteiligungsgesellschaft für soziale Einrichtungen mbH Hagen. 
 
Die gemeinnützige Gesellschaft ist Träger von acht Einrichtungen, die zuvor in der 
Trägerschaft der Kirchengemeinden bzw. einer Stiftung standen und bis auf die St.-
Elisabeth-Altenpflege und das Ambulante Operationszentrum auf eine über 100-jährige 
Geschichte zurückblicken können: 
 

•  St.-Johannes-Hospital Dortmund 

•  Ambulantes OP-Zentrum am St.-Johannes-Hospital 

•  Marien Hospital Dortmund-Hombruch 

•  St.-Elisabeth-Krankenhaus Dortmund-Kurl 

•  St.-Elisabeth-Altenpflege Dortmund-Kurl 

•  Christinenstift 

•  Jugendhilfe St. Elisabeth 

•  St. Josefinenstift  
 
Die Gesellschafter haben sechs Vertreter in den Verwaltungsrat entsandt. 
Der Verwaltungsrat der Katholischen St.-Johannes-Gesellschaft gGmbH hat einen 
Geschäftsführer benannt. Er ist Vorsitzender des Direktoriums, dem außerdem eine 
Kaufmännische Direktorin, eine Pflegedirektorin und ein Direktor Zentrale Dienste 
angehören. Die drei Krankenhäuser verfügen jeweils über einen eigenen Ärztlichen Direktor. 
 
Die Einrichtungen verfügen jeweils über eine eigenständige Betriebsleitung, die die 
Einbindung der Führungskräfte in die Informations- und Entscheidungsprozesse sicherstellt. 
Oberstes Ziel der Geschäftsführung ist es, eine einheitliche Geschäftspolitik und Strategie für 
alle Einrichtungen zu sichern und gleichzeitig zu versuchen, einen eigenständigen Charakter 
der jeweiligen Einrichtung zu wahren. Dieser wird auch durch den engen Kontakt zu den 
örtlichen Kirchengemeinden geprägt. 
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St.-Elisabeth-Krankenhaus Dortmund Kurl 
 

 
Luftaufnahme des St.-Elisabeth-Krankenhauses in Kurl 
 
 
Das St.- Elisabeth-Krankenhaus in Dortmund-Kurl kann auf eine mehr als 100-jährige 
wechselvolle Geschichte zurückblicken. 1994 wurden im Rahmen der Umstrukturierung des 
Krankenhauses die Weichen für die Schaffung einer Altenpflege am St.-Elisabeth-
Krankenhaus gestellt. In den Folgejahren wurden die baulichen Voraussetzungen für die 
verschiedenen Versorgungsformen geschaffen. So wurde zunächst 1995 die Kurzzeitpflege 
mit damals 20 Plätzen in Betrieb genommen. 5 Jahre später folgte die Tagespflege mit 12 
Plätzen. Rechtzeitig zum Jubiläum wurde im Jahr 2001 die stationäre Pflege eröffnet. Die 
Einrichtung verfügt über einen großzügig gestalteten ca. 4000 qm großen Sinnesgarten für 
Patienten, Bewohner und deren Angehörige. Ein großer Teich (mit Regenwassereinleitung), 
Hochbeete mit duftenden Pflanzen und Kräutern und alter Baumbestand laden auf einen 
Rundweg  mit verschiedenen Bodenbelägen ein. Zahlreiche Parkbänke auf dem Rundweg, 
Bänke unter einem großflächigen Sonnensegel sowie diverse Klang- Licht- und 
Bewegungsspiele bieten Anlass zum Verweilen. 
 
 
Leistungsschwerpunkte 
 
Im Krankenhaus wird das Spektrum der Inneren Medizin einschließlich der Intensivmedizin 
angeboten. Im September 2005 wurde die Umwandlung der Abteilung für Innere Medizin in 
eine geriatrische Klinik von der Bezirksregierung genehmigt. In diesem Zusammenhang wird 
eine intensive Kooperation mit niedergelassenen Ärzten, die im Krankenhaus konsiliarisch 
tätig werden, gepflegt. Dazu gehören eine Neurologische Praxis, eine Orthopädische Praxis, 
eine Urologische Praxis und eine Logopädin. 
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A  Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses 

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses 

Krankenhausname: St.-Elisabeth-Krankenhaus 
Hausanschrift: Kurler Str. 130 
 44319 Dortmund 
 
Telefon: 0231 2892-0 
Fax: 0231 2892-148 
 
URL: http://www.elisabeth-dortmund.de/ 
Email: mailto:pforte@elisabeth-dortmund.de 
 

A-2 Institutionskennzeichen des Krankenhauses 

Institutionskennzeichen: 260590173 
 

A-3 Standort(nummer) 

Standort:                00 
 

A-4 Name und Art des Krankenhausträgers 

Name:                   Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH 
Art:                    freigemeinnützig 
 

A-5 Akademisches Lehrkrankenhaus 

Es handelt sich nicht um ein akademisches Lehrkrankenhaus 
 

A-6 Organisationsstruktur des Krankenhauses 

Betriebsleitung 
 

Alle Einrichtungen verfügen über eine eigenständige Betriebsleitung vor Ort, die die 
Einbindung der Leitungskräfte in Informations- und Entscheidungsprozesse sichert. Jeder 
Betriebsleitung der drei Krankenhäuser der Katholischen St.-Johannes-Gesellschaft gGmbH 
gehören der jeweilige ärztliche Direktor, Verwaltungsleiter und die Pflegedienstleitung an. 
Die Betriebsleitungen tragen dazu bei, die eigene Identität und den Charakter der 
Einrichtung zu wahren. 
 
Matrix-Organisation 
 

Die Leitung des Gesamtunternehmens geschieht in einer Matrix-Organisation. Ziel dieser 
Organisationsform ist es, horizontal über die Betriebsstätten bestimmte Informationen und 
Dienstleistungen gezielt zur Verfügung zu stellen. Dieses Vorgehen schafft eine Struktur, die 
eine Kooperation der einzelnen Betriebsstätten mit den Ressourcen der Gesellschaft 
ermöglicht, die entweder in den Betriebsstätten vorhanden sind oder vom Unternehmen 
gestellt werden. Insbesondere Bereiche wie Personalwesen, Finanz- und Rechnungswesen, 
Materialwirtschaft, Technik und Controlling sind über diese Matrixform für alle Einrichtungen 
des Unternehmens tätig.  



   

 
Strukturierter Qualitätsbericht 2006  

Seite 8 
 

 
 

Organigramm der Krankenhäuser  
der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH 

 

Das Organigramm wird zur Wahrung der Barrierefreiheit im Text zu Kapitel A-6 erläutert. 
 
 
Betriebsleitung im Berichtsjahr 
 
Verwaltungsleiter:       Wilhelm Eull 
Ärztlicher Direktor:       Dr. med. Jan Wiciok 
Pflegedienstleiter:       Martin Kollath 
Oberin des Konvents und stellvertr. Pflegedienstleiterin:  Sr. Magdalena Hartmann 
 
Kath. St.-Johannes-Gesellschaft Dortmund gGmbH 
 
Vorsitzender des Verwaltungsrates:     Dipl. BW Franz Josef Klein 
Geschäftsführer:       Dipl. BW Günther Nierhoff 
 
 

A-7 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie 

Es handelt sich nicht um ein psychiatrisches Krankenhaus. 
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A-8 Fachabteilungsübergreifende Versorgungsschwerpunkte des 
Krankenhauses 

Das Krankenhaus verfügt über eine Fachabteilung für Innere Medizin. Seit der Genehmigung 
der Bezirksregierung im September 2005, diese Fachabteilung in eine geriatrische Klinik 
umzuwandeln, wird intensiv an der Entwicklung eines geriatrischen Behandlungskonzeptes 
gearbeitet, das noch im Herbst des laufenden Jahres von der Betriebsleitung und der 
Geschäftsführung verabschiedet wird. Diese geriatrische Klinik wird einrichtungsübergreifend 
für alle drei Krankenhäuser der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft an der strukturierten und 
professionellen Behandlung geriatrischer Patienten mitwirken. Geplant sind hier neben der 
gezielten, stationären Übernahme von entsprechenden Patienten auch konsiliarische, 
beratende Tätigkeiten des therapeutischen Teams in den anderen Einrichtungen. 
 
 
Geriatrisches Zentrum (VS00) 
 
Fachabteilungen, die an dem    Abteilung für Innere Medizin; 
Versorgungsschwerpunkt beteiligt sind:  weitere Fachabteilungen des St.-

Johannes-Hospitals Dortmund und des 
Marien Hospitals in Dortmund-Hombruch 

 

Die Geriatrie, auch Altersmedizin genannt, befasst sich mit Krankheit im Alter unter den 
Aspekten: Vorbeugung von Erkrankungen, der Diagnostik, ihrer Behandlung und ihren 
sozialen Auswirkungen. Ziel ist es, die Lebenssituation älterer und alter Patienten zu 
verbessern und ihre Selbstständigkeit zu erhalten, insbesondere wenn in Folge einer 
Erkrankung eine Behinderung droht oder diese bereits eingetreten ist.  
 
Zu den geriatrischen Aufgaben gehört es, bei der Untersuchung älterer und alter Patienten 
nicht nur ihre körperliche und seelische Verfassung, sondern auch ihre soziale Situation zu 
berücksichtigen. An diesem geriatrischen Assessment wirken Fachleute aus Krankenpflege, 
Ergo- und Physiotherapie, Logopädie und Sozialarbeit mit. Die Patienten und, falls 
erforderlich, ihre Angehörigen, werden zu den Möglichkeiten geriatrischer Medizin und der 
Weiterversorgung durch ambulante und stationäre Dienste beraten, und entsprechend der 
gemeinsamen Therapieplanung behandelt. 
 
 
 

A-9 Fachabteilungsübergreifende medizinisch-pflegerische 
Leistungsangebote des Krankenhauses 

Angebote des Sozialdienstes 

• Beratung / Betreuung durch Sozialarbeiter (MP07) 

• Berufsberatung / Rehabilitationsberatung (MP08) 

• Angehörigenbetreuung / -beratung / -seminare (MP03) 

 

Angebote der Abteilung für Physiotherapie 

• Atemgymnastik (MP04) 

• Wärme- u. Kälteanwendungen (MP48) 
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• Wirbelsäulengymnastik (MP49) 

• Manuelle Therapie (MP00) 

• Bobath-Therapie (MP12) 

• Massage (MP25) 

• Lymphdrainage (MP24) 

• Physikalische Therapie (MP31) 

• Rückenschule / Haltungsschulung (MP35) 

• Physiotherapie / Krankengymnastik (MP32) 

• Akupressur (MP01) 

• Spezielle Entspannungstherapie (MP40) 

• Präventive Leistungsangebote / Präventionskurse (MP33) 

• Anwendung der Kinesio-Taping-Methode (MP00) 

• Elektrostimulationstherapie (MP00) 

 

Angebot des Ernährungsteams 

• Diät- und Ernährungsberatung (MP14) 

 

Angebote der Ergotherapie 

• Ergotherapie (MP16) 

• Kunsttherapie (MP23) 

• Bewegungstherapie (MP11) 

 

Angebote des Pflegedienstes 

• Fallmanagement / Case Management / Primary Nursing / Bezugspflege (MP17) 

• Kinästhetik (MP21) 

• Kontinenztraining / Inkontinenzberatung (MP22) 

Angebot des Pflegedienstes und der Klinik für Gynäkologie, St. Johannes-Hospital 

• Basale Stimulation (MP06) 

 

Angebot der Klinik für Chirurgie, St. Johannes-Hospital und externer 
Kooperationspartner 

• Stomatherapie und -beratung (MP45) 

 

Angebot der Klinik für Chirurgie, St.-Johannes-Hospital 

• Wundmanagement (MP51) 
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Angebot der Klinik für Anästhesie und operative Intensivmedizin, St.-
Johannes-Hospital in Zusammenarbeit mit Abteilung für Physiotherapie 

• Schmerztherapie / -management (MP37) 

• Akupunktur (MP02) 

 

Angebot der Klinik für Augenheilkunde, St.-Johannes-Hospital 

• Sehschule / Orthoptik (MP38) 

 

Angebote externer Kooperationspartner 

• Medizinische Fußpflege (MP26) 

• Stimm- und Sprachtherapie / Logopädie (MP44) 

• Versorgung mit Hilfsmitteln / Orthopädietechnik (MP47) 

 

Besondere Formen / Konzepte der Betreuung von Sterbenden (MP09) 
Patienten und Angehörige werden in dieser besonderen Lebenssituation professionell 
betreut. Rund um die Uhr sind Seelsorger beider christlicher Konfessionen erreichbar, 
auf Wunsch wird die Betreuung von Patienten nicht-christlichen Glaubens organisiert.  
Über die Medizinische Klinik II des St.-Johannes-Hospitals ist eine 
palliativmedizinische Behandlung möglich. Die Palliativstation des St.-Johannes-
Hospitals kooperiert in der "Gemeinschaft Hospiz Dortmund", mit mehreren 
ambulanten Hospizdiensten und der Kath. Stadtkirche Dortmund. Weitere 
Informationen über die Gemeinschaft Hospiz Dortmund sind über die Telefonnummer 
0231-1843-2929 im St.-Johannes-Hospital erhältlich. 

 

Zusammenarbeit mit / Kontakt zu Selbsthilfegruppen (MP52) 
Eine Auflistung aller kooperierenden Selbsthilfegruppen findet sich im Anhang. 

Ausführliche Informationen bietet die Kontakt- und Informationsstelle für Selbsthilfe 
KISS im Trägerverbund der Dortmunder Wohlfahrtsverbände. 
Kontakt:  

Telefon: 0231-529097  
Email: KISS_Dortmund@t-online.de 
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A-10 Allgemeine nicht-medizinische Serviceangebote des 
Krankenhauses 

 

• Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA03) 

• Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle (SA11) 

• Elektrisch verstellbare Betten (SA13) 

• Rundfunkempfang am Bett (SA17) 

• Telefon (SA18) 

• Wertfach / Tresor am Bett / im Zimmer (SA19) 

• Fernsehgerät am Bett / im Zimmer (SA14) 

• Rollstuhlgerechte Nasszellen (SA06) 

• Kühlschrank (SA16) 

• Kostenlose Getränkebereitstellung (Mineralwasser) (SA21) 

• Frei wählbare Essenszusammenstellung (Komponentenwahl) (SA20) 

• Faxempfang für Patienten (SA24) 

• Internetzugang (SA27) 

• Aufenthaltsräume (SA01) 

• Cafeteria (SA23) 

• Friseursalon (SA26) 

• Kiosk / Einkaufsmöglichkeiten (SA28) 

• Bibliothek (SA22) 

• Kirchlich-religiöse Einrichtungen (Kapelle, Meditationsraum) (SA29) 

• Kulturelle Angebote (SA31) 

• Parkanlage (SA33) 

• Klinikeigene Parkplätze für Besucher und Patienten (SA30) 

• Unterbringung Begleitperson (SA09) 

• Wäscheservice (SA38) 

• Seelsorge (SA42) 

• Besuchsdienst / "Grüne Damen" (SA39) 

• Dolmetscherdienste (SA41) 

• Empfangs- und Begleitdienst für Patienten und Besucher (SA40) 
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A-11 Forschung und Lehre des Krankenhauses 

 

Kath. Schule für Gesundheits- und Pflegeberufe 
 
Die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft ist mit 40 % an der 2004 gegründeten Kath. Schule für 
Gesundheits- und Pflegeberufe Dortmund beteiligt. Sie entstand durch die Fusion der 
Krankenpflegeschule am St.-Johannes-Hospital, der Kranken- und 
Kinderkrankenpflegeschule am Marien-Hospital Witten, der Krankenpflegehilfeschule am 
Krankenhaus Dortmund-West und des Fachseminars für Altenpflege der Caritas-Altenhilfe. 
 
Referat für Innerbetriebliche Fortbildung 
Das Referat für Innerbetriebliche Fort- und Weiterbildung (IBF) existiert seit 1994 und 
organisiert Seminare für alle Mitarbeiter der Gesellschaft in den Kategorien fachlich-
technische, psychosoziale, selbstfürsorgliche, führungsbezogene, unternehmerische, 
ethisch-moralische und selbstreflexive Kompetenz. 
 
Fachkrankenpflege für Anästhesie und Intensivmedizin 
Diese Lehrgänge werden seit 1983 angeboten. Seit 1996 führen das St.-Johannes-Hospital 
und das Klinikum Dortmund sie gemeinsam durch. Durch den Verbund mit 10 weiteren 
Krankenhäusern bieten alle intensivmedizinischen und anästhesiologischen Disziplinen das 
Fundament für eine umfassende Weiterbildung. 
 
Fachkrankenpflege für den Operationsdienst 
Der erste Lehrgang begann im Jahre 1990. Auch diesen Lehrgang führen das St.-Johannes-
Hospital und das Klinikum Dortmund seit 1996 gemeinsam durch. Weitere Krankenhäuser 
haben sich angeschlossen. 
 
Fachkrankenpflege für Onkologie 
Seit 2001 kooperiert die Kath. St.-Johannes-Gesellschaft mit der Universität Münster, um 
Pflegenden spezielle Kenntnisse und psychosoziale Kompetenzen für die Versorgung 
krebskranker Patienten zu vermitteln.  
 
Bildungsstätte nach den Richtlinien der Deutschen Gesellschaft für 
Sterilgutversorgung 
Seit 2006 werden Fachkunde I -Lehrgänge für Sterilisationsassistenten auch für externe 
Teilnehmer ausgerichtet. 
 
Institut für Herz-Kreislaufforschung 
Die Klinik für Innere Medizin I und die Klinik für Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie sind über 
das Institut für Herz-Kreislaufforschung an der Universität Witten-Herdecke an einer Vielzahl 
von klinischen Studien zur Erforschung der genetischen Ursachen von Erkrankungen des 
Herz-Kreislaufsystems beteiligt.  
 
Cardiac Research GmbH 
Das Unternehmen ist ebenfalls ein Kooperationsprojekt der Klinik für Innere Medizin I und 
der Klinik für Herz-, Thorax- und Gefäßchirurgie, der Herzzentren Wuppertal und Osnabrück-
Bad Rothenfelde und der Universität Witten-Herdecke. Neben internationalen Studien 
organisiert Cardiac Research Fortbildungsveranstaltungen für Ärzte und Studienassistenten. 
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A-12 Anzahl der Betten im Krankenhaus nach §108/109 SGB V 

Betten: 80 
 

A-13 Fallzahlen des Krankenhauses 

Die Gesamtzahl vollstationärer Fälle ergibt sich aus § 8 FPV 2006 
(Fallpauschalenvereinbarung). 
Die höhere Gesamtzahl von 1.980 Fällen, die im Geschäftsbericht der Kath. St.-Johannes-
Gesellschaft 2006 veröffentlicht wurde, beruht auf der Fallzahl nach 
Bundespflegesatzverordnung (Summe der stationären Aufnahmen und Entlassungen geteilt 
durch zwei). 
 
 
Vollstationäre Fallzahl: 1934 
 
Ambulante Fallzahl: 
 
         Fallzählweise: 584 
 
 
Die Gesamtzahl der ambulanten Fälle setzt sich aus 102 Notfallpatienten, 214 Patienten der 
Institutsambulanz, 109 Patienten aus der Privat-Ambulanz und 159 Patienten der 
Physiotherapie zusammen. 
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten  

B-1 Innere Medizin 

B-1.1 Allgemeine Angaben der Klinik für Innere Medizin 

Fachabteilung: Innere Medizin 
Art: Hauptabteilung 
 
Chefarzt: Dr. med. Jan Wiciok 
Ansprechpartner: Ingeborg Schwabe 
 
Hausanschrift: Kurler Straße 130 
 44319 Dortmund 
Telefon: 0231 2892-241 
Fax: 0231 2892-245 
 
URL: http://www.elisabeth-dortmund.de/ 
Email: mailto:wiciok@elisabeth-dortmund.de 
 
 

B-1.2 Versorgungsschwerpunkte der Klinik für Innere Medizin 

 

• Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24) 
• Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darmtraktes (VI11) 
• Diagnostik und Therapie der Hypertonie [Hochdruckkrankheit] (VI07) 
• Diagnostik und Therapie von zerebrovaskulären Krankheiten (VI06) 
• Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge (VI15) 
• Diagnostik und Therapie von Suchtkrankheiten (VI00) 
• Intensivmedizin (VI20) 

 

B-1.3 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote der Innere Medizin 

Das medizinisch-pflegerische Angebot wird in Kapitel A-9 aufgeführt. 
 
 

B-1.4 Nicht-medizinische Serviceangebote der Innere Medizin 

Das nicht-medizinische Service-Angebot wird in Kapitel A-10 dargestellt. 
 
 

B-1.5 Fallzahlen der Innere Medizin 

Die stationäre Fallzahl ergibt sich aus § 8 der Fallpauschalenvereinbarung 2006. Die höhere 
Gesamtzahl von 1980 Fällen, die im Geschäftsbericht der Kath. St.-Johannes-Gesellschaft 
2006 veröffentlicht wurde, beruht auf der Fallzahl nach Bundespflegesatzverordnung 
(Summe der stationären Aufnahmen und Entlassungen geteilt durch zwei). 
 
Vollstationäre Fallzahl: 1934 
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B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD 
 

Rang ICD-10 Absolute 
Fallzahl 

Umgangssprachliche Bezeichnung 

1 I50 210 Herzschwäche (=Herzinsuffizienz) 

2 F10 159 Psychische oder Verhaltensstörungen durch Alkohol 

3 E86 100 Flüssigkeitsmangel 

4 I20 89 
Anfallartige Schmerzen in der Herzgegend mit Beengungsgefühl        
(=Angina pectoris) 

5 I10 72 Bluthochdruck ohne bekannte Ursache 

6 J18 71 Lungenentzündung durch unbekannten Erreger 

7 J44 67 Sonstige chronische Lungenkrankheiten mit erhöhtem Atemwegswiderstand 

8 R55 49 
Anfallsartige, kurz dauernde Bewusstlosigkeit (=Ohnmacht) und 
Zusammensinken 

9 E11 42 Alterszucker (=Typ 2 Diabetes mellitus, nicht von Anfang an mit 
Insulinabhängigkeit) 

10 K29 38 Magen- oder Zwölffingerdarmentzündung 

11 I21 36 Frischer Herzinfarkt 

12 I47 36 Anfallartiges Herzjagen 

13 K56 33 Lebensbedrohliche Unterbrechung der Darmpassage aufgrund einer 
Darmlähmung oder eines Passagehindernisses 

14 F19 32 
Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch und 
Konsum anderer psychotroper Substanzen 

15 K57 32 Krankheit des Darmes mit sackförmigen Ausstülpungen der Darmwand 

16 J20 30 Akute Entzündung der Bronchien 

17 K92 28 Sonstige Krankheiten des Verdauungssystems 

18 G45 23 
Kurzzeitige Hirndurchblutungsstörung mit neurologischen Funktionsstörungen 
oder verwandte Syndrome 

19 I26 22 Verstopfung einer Lungenarterie durch Gefäßpfropf (=Lungenembolie) 

20 I11 21 Herzkrankheit aufgrund von Bluthochdruck 

21 I63 21 Hirninfarkt 

22 K52 21 Sonstige Magen-Darm Entzündungen ohne infektiöse Ursache 

23 A46 19 Wundrose 

24 D64 18 Sonstige Anämien 

25 K25 18 Magengeschwür 

26 A41 17 Sonstige Blutvergiftung 

27 C34 16 Lungenkrebs 

28 I64 16 Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet 

29 R29 16 
Sonstige Symptome, die das Nervensystem und das Muskel-Skelett-System 
betreffen 

30 N17 15 Akutes Nierenversagen 
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B-1.7 Prozeduren nach OPS 

Rang OPS-301 
Absolute 
Fallzahl 

Umgangssprachliche Bezeichnung 

1 1-632 480 Spiegelung der Speiseröhre, des Magens und des Zwölffingerdarmes 

2 8-930 319 Kontinuierliche elektronische Überwachung von Atmung, Herz und Kreislauf 

3 8-550 158 
Frühzeitige Wiederherstellung der vor einer Krankheit/Unfall bestehenden 
Fähigkeiten bei alten Menschen durch ein multiprofessionelles Reha-Team 

4 1-650 151 Dickdarmspiegelung 

5 8-800 93 
Transfusion von Vollblut, Konzentraten roter Blutkörperchen oder 
Konzentraten von Blutgerinnungsplättchen 

6 8-390 66 Lagerungsbehandlung 

7 8-931 42 
Kontinuierliche elektronische Überwachung (über Bildschirm) von Atmung, 
Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen Venendruckes 

8 8-701 37 
Einfache Einführung eines kurzen Schlauches (=Tubus) in die Luftröhre zur 
Offenhaltung der Atemwege 

9 8-987 36 
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 
Erregern [MRE] 

10 3-220 35 Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

11 5-452 35 Entfernen oder Zerstören von erkranktem Gewebe des Dickdarmes 

12 3-225 33 Computertomographie des Bauchraums mit Kontrastmittel 

13 3-222 28 Computertomographie des Brustkorbs mit Kontrastmittel 

14 5-431 26 
Operatives Anlegen einer äußeren Magenfistel (=Gastrostoma) zur 
künstlichen Ernährung unter Umgehung der Speiseröhre 

15 8-771 25 Herzwiederbelebung 

16 8-831 21 
Legen, Wechsel oder Entfernung eines Katheters in Venen, die direkt zum 
Herzen führen 

17 1-480 19 Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen 

18 8-152 14 
Therapeutisches Einführen einer Punktionskanüle durch die Haut in den 
Brustkorb 

19 1-651 13 Spiegelung des S-förmigen Abschnitts des Dickdarms 

20 1-620 12 Spiegelung der Luftröhre und der Bronchien 

21 1-440 10 
Entnahme einer Gewebeprobe des oberen Verdauungstrakts, der 
Gallengänge oder der Bauchspeicheldrüse bei einer Spiegelung 

22 3-200 10 Computertomographie (CT) des Schädels ohne Kontrastmittel 

23 1-424 9 Entnahme einer Gewebeprobe aus dem Knochenmark 

24 1-275 7 
Katheteruntersuchung des linken Herzteils (Vorhof, Kammer) (z.B. zur 
Druckmessung) mit Vorschieben des Katheters über die Pulsadern 

25 1-642 7 
Spiegelung der Gallenwege und der Bauchspeicheldrüsengänge entgegen 
der normalen Flussrichtung 

26 1-654 7 Spiegelung des Mastdarmes 

27 3-052 7 Ultraschalldiagnostik des Herzens mit Zugang durch die Speiseröhre 

28 8-120 7 Magenspülung 

29 8-123 7 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters 

30 8-153 7 Einführen einer Punktionskanüle durch die Haut in die Bauchhöhle 




