Ubersicht standortbezogene Ergebnisse St. Johannes Hospital Dortmund im Vergleich zu den bundesweiten Resultaten
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Erfassungsjahr 2021

Ergebnis St. Johannes Hospital
Dortmund

Ergebnis Bund (N= 102)

Umsetzung aller Items der QFR-RL

8 von 10 Items erfiillt
—  entspricht 80 %

91 Standorte (89 %) erfillten alle Items
der QFR-RL

Umsetzung der Items auf Bereichsebene

= Arztliche und pflegerische Versorgung der Neugeborenen

— 5von 7 Items erfullt
—  entspricht 71,4 %

92 Standorte (90 %) erfillten alle Items
in diesem Bereich

. Infrastruktur

— 1von 2 Items erfullt
—  entspricht 50 %

101 Standorte (99 %) erflllten alle
Items in diesem Bereich

= Qualitatssicherungsverfahren

— 1lvon1ltem erfillt
— entspricht 100 %

101 Standorte (100 %) erfullten alle
Items in diesem Bereich

Umsetzung auf Itemebene

Arztliche und pflegerische Versorgung der Neugeborenen

- Der Perinatale Schwerpunkt befindet sich in einem Krankenhaus, das eine Geburtsklinik mit
Kinderklinik im Haus vorhalt. oder: Der Perinatale Schwerpunkt befindet sich in einem

100 Standorte (98 %) erfullten dieses

Ja
Krankenhaus, das eine Geburtsklinik im Haus vorhalt und Uber eine kooperierende Kinderklinik Item der QFR-RL
verfligt.
= Die arztliche Leitung der Behandlung der Friih- und Reifgeborenen im Perinatalen Schwerpunkt ) 102 Standorte (100 %) erfillten dieses
obliegt einer Facharztin oder einem Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin oder Nein
. - Iltem der QFR-RL
Kinderheilkunde.
= Die arztliche Versorgung der Friih- und Reifgeborenen ist mit einem padiatrischen Dienstarzt Nein 100 Standorte (98 %) erfillten dieses

(24-Stunden-Prasenz, Bereitschaftsdienst ist moglich) sichergestellt.

Item der QFR-RL
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= Der Perinatale Schwerpunkt ist in der Lage, pIt'{tinch auftretende, unerwartete neonatologische 101 Standorte (99 %) erfiillten dieses
Notfalle addaquat zu versorgen, das heillt eine Arztin oder ein Arzt der Kinderklinik kann im Ja Item der QFR-RL
Notfall innerhalb von zehn Minuten im Kreiflsaal und der Neugeborenenstation sein.
= Die kooperierende Kinderklinik hat einen Rufbereitschaftsdienst, in dem ein Facharzt oder eine Ja 95 Standorte (98 %) erfiillten dieses
Facharztin fur Kinder- und Jugendmedizin oder Kinderheilkunde jederzeit verfiigbar ist. Item der QFR-RL (ohne Angabe = 5)
= Die Pflege der Frithgeborenen und kranken Neugeborenen erfolgt durch Gesundheits- und Ia 102 Standorte (100 %) erfiillten dieses
Kinderkrankenpflegerinnen oder Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger. Item der QFR-RL
= Beianhaltenden gesundheitlichen Problemen des Friih- oder Reifgeborenen erfolgt eine Ia 102 Standorte (100 %) erfiillten dieses
Verlegung in ein Perinatalzentrum des Level 1 oder Level 2. Item der QFR-RL
Infrastruktur
E< besteht die Méglichkei fallmaRicen B Eriih- und Reifeeb J 102 Standorte (100 %) erfiillten dieses
. tent t t t - . a
s besteht die Moéglichkeit zur notfallmaRigen Beatmung von Friih- und Reifgeborenen ltem der QFR-RL
=  Diagnostische Verfahren fiir Friih- und Reifgeborene wie Radiologie, allgemeine Sonografie, _ 101 Standorte (99 %) erfiillten dieses
Echokardiografie, Elektroenzephalografie (Standard-EEG) und Labor sind im Perinatalen Nein
. Item der QFR-RL
Schwerpunkt verflgbar.
=  Die radiologische Dienstleistung wird erbracht von: -
=  Die Labordienstleistung wird erbracht von: -
Qualitatssicherungsverfahren
= Der Perinatale Schwerpunkt beachtet die Kriterien fiir eine Zuweisung in die hoheren 102 Standorte (100 %) erfiillten dieses
Versorgungsstufen im Rahmen seines einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements als Ja

Prozessqualitatsmerkmal.

Item der QFR-RL




111.3.2 Begriindung, falls die Anforderungen an die Qualitatssicherungsverfahren im Perinatalen Schwerpunkt nicht bzw. nicht vollstandig erfillt werden

Art der Anforderung

Begriindung der Nichterfiillung

Geplanter Zeitpunkt der Erfiillung

1.1.2

Frih- und Reifgeborene mit unauffalliger Klinik verbleiben im St.-Johannes-Hospital unter der Leitung eines Facharztes fiir Gyndkologie und
Geburtshilfe. Kritisch Kranke werden in die kooper. Kinderklinik (Level 1) verlegt, in der die Leitung immer einem Facharzt fir Kinder- und
Jugendmedizin oder Kinderheilkunde obliegt.

31.12.9999

11.1.3

Frih- und Reifgeborene mit unauffalliger Klinik verbleiben im St.-Johannes-Hospital unter der Leitung eines Facharztes fiir Gyndkologie und
Geburtshilfe. Kritisch Kranke werden in die kooper. Kinderklinik (Level 1) verlegt, in der die drztliche Versorgung durch einen padiatrischen Dienstarzt
(24/7) sichergestellt ist.

31.12.9999

11.2.2A

Samtliche diagnostische Verfahren sind in der kooperierenden Kinderklinik (Level I)verfiigbar und werden wegen der unmittelbaren raumlichen Nahe
(400 Meter) dort konsiliarisch durchgefiihrt, falls die entsprechenden Neugeborenen nicht ohnehin in das dortige Perinatalzentrum verlegt werden.

31.12.9999
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