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Vorbemerkung

Analog der Entwicklung von Brustzentren ist
gegenwartig eine Zunahme von zertifizier-
ten Darmzentren zu beobachten. Wahrend
jedoch die Bildung von Brustzentren malf3-
geblich durch die Disease Management
Programme fir Brustkrebs auf Landesebe-
ne geftrdert worden ist, erfolgt die Bildung
von Darmzentren noch ohne derartige An-
forderung und demzufolge auch weniger
extensiv.

Wie bei der Zertifizierung oder der Zulas-
sung zum DMP von Brustzentren ist auch
hier die Mindestfallzahl an Operationen -
auch pro Operateur - ein ganz entscheiden-
des Kriterium.

Vor diesem Hintergrund hat das Johanniter
Krankenhaus Geesthacht mit anderen Koo-
perationspartnern zusammen Anfang 2009
das DarmZentrum Geesthacht (DZG) ge-
grindet.

Fiur eine systematische Weiterentwicklung
des DZG ist 2011 begonnen worden, ein
Netzwerkmanagement sukzessive zu etab-
lieren.

Zu einem der Globalziele des DZG gehort
dabei die Sicherstellung der Patienten-
orientierung.

DZG

02. September 2013

Schwerpunktthema:

Patientenorientierung
im DZG

Entwicklungsphasen des DZG:

Phase 0: (01/2009 — 01/2011)
Grindung des DarmZentrums Geesthacht
(DZG)

Phase 1: (02/2011 — 03/2013)

Beginn der Etablierung eines Netzwerk-
managements fur das DZG;

hierbei Konzeptionierung des DZG

Phase 2: (ab 04/2013)

Kontinuierliche Weiterentwicklung des DZG
im Rahmen des Netzwerkmanagements;
Fernziel: Zertifiziertes Darmzentrum

Diese soll erreicht werden durch:

e Gestaltung eines freundlichen Umfeldes
bei der Therapie von Darmkrebs

¢ Vermeidung von Wartezeiten

e Erstellung und Austeilung eines indivi-
duellen, auf die Bedirfnisse des Patien-
ten abgestimmten Behandlungsplans

e adaquate psychosoziale und -onkolo-
gische Betreuung

e Anpassung von Rehamal3hahmen an
die individuellen Bedurfnisse

e Vermittlung zu Selbsthilfegruppen

e Hinterfragung der Patientenzufrieden-
heit und —Lebensqualitat.

www.darmzentrum-geesthacht.de
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1 Kontinuierliche Patientenbefragung als Instrument der

Patientenorientierung

Gerade im Hinblick auf die Uberpriifung
der Zielvorgabe ,Sicherstellung der Pati-
entenorientierung” hat die Beurteilung der
Qualitat der Behandlung und Betreuung
aus Sicht der Darmkrebspatienten fir das
DZG einen hohen Stellenwert.

Unter Berlcksichtigung der Erfahrungen
und Vorlagen des Brustzentrums Herzog-
tum Lauenburg / 6stliches Hamburg ist auf
der Basis der Entwurfsfassung des Kon-
zeptes fur die Phase 1 im Zeitraum
07/2011 bis 12/2012 eine erste Patienten-
befragung zum Zeitpunkt der Entlassung
als Pretest durchgefiihrt worden.

Ab 2013 erfolgen neben der kontinuierli-
chen schriftlichen Patientenbefragung zum
Zeitpunkt der Entlassung auch zwei post-
stationare kontinuierliche Patientenbefra-
gungen der Darmkrebspatienten, und zwar
zu den Zeitpunkten ,6 Monate nach Ent-
lassung“ und ,12 Monate nach Entlas-
sung®.

Vorrangige Zielsetzung der kontinuierli-
chen Patientenbefragung zum Zeitpunkt
der Entlassung ist:

1. Kontinuierliche Beurteilung der Patien-
tenzufriedenheit

2. Gewinnung von Informationen Uber
Problembereiche aus der Sicht der Pa-
tienten, fir die es sinnvoll und zweck-
maRig ist, mit methodischen Werkzeu-
gen des Qualitatsmanagements Ver-
besserungen/Veranderungen systema-
tisch herbeizufihren.

Gerade im Zuge der sektorenuibergreifen-
den Betrachtung der Behandlung von Pa-
tienten mit Darmkrebs ist aber auch die
»Zeit nach der Krankenhausbehandlung”
fur die Verantwortlichen des DZG von be-
sonderem Interesse. Aus diesem Grund
hat das DZG zu Beginn des Jahres 2013
auch die Befragungen zu zwei Zeitpunkten
nach der Krankenhausbehandlung einge-
fuhrt, um insbesondere - zu den jeweiligen
poststationdren Zeitpunkten - zu prifen,
welche Probleme nach der Krankenhaus-
behandlung auftraten, inwieweit die weiter-
fuhrenden Therapie- und Nachsorgemaf3-
nahmen von den Patienten entsprechend
der Planung wahrgenommen bzw. auch
empfunden worden sind.

2 Ausgewahlte Ergebnisse der Patientenbefragung zum Zeit-
punkt der Entlassung im Zeitraum 2011-2012

Die ausgepragte Patientenorientierung wah-
rend des Krankenhausaufenthaltes im DZG
- v.a. durch die Gestaltung eines freundli-
chen Umfeldes bei der Therapie von Darm-
krebs - beginnt mit der Aufnahme auf Sta-
tion und der Betreuung in den ersten
Stunden. Hierdurch soll den bestehenden
Angsten friihzeitig entgegnet werden.

Diese Anforderung gelingt im DZG nahezu
perfekt: 96% der Patienten und Patientin-
nen beurteilen die Aufnahme auf Station
und Betreuung in den ersten Stunden als
sehr gut oder gut (vgl. Abbildung 2-1).

weniger
gut
0%

schlecht
0%

sehr gut
55%

Abbildung 2-1: Bewertung der Aufnahme auf Stati-

on und Betreuung in den ersten
Stunden im Zeitraum von 2011 bis
2012

www.darmzentrum-geesthacht.de

Seite 2 von 4



DZG Newsletter 01/2013 Seite 3von 4
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hang mit der Aufnahme ins DZG z&hlt si- samt als sehr gut oder gut.
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und an wen sie sich bei Fragen wenden
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Abbildung 2-2: Bewertung der Information und Aufklarung bei Unter- fr die sechs hinterfragten

suchungen und Diagnostik im Rahmen der praopera- Aspekte zwischen 1,10
tiven Diagnostik im Zeitraum von 2011 bis 2012 und 1.30.
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Die Ergebnisse der Patientenbefragung
belegen zum Teil sehr eindrucksvoll die im
DZG gelebte Patientenorientierung.

e So erhalten 75% der Patienten inner-
halb von 4 Tagen einen Termin zur
Darmkrebssprechstunde. 100% der
Patienten erhalten innerhalb der gefor-
derten Zeitspanne von 14 Tagen einen
Sprechstundentermin.

e Ebenfalls 100% der Patienten beurtei-
len die Organisation und den Ablauf
des Aufnahmeverfahrens insgesamt
als sehr gut oder gut.

Sehr positive Bewertungen geben die Pa-

tienten und Patientinnen des DZG auch

e flUr die Art und Weise der Information
und Aufklarung bei Untersuchungen und
Diagnostik

e flr die hinterfragten Aspekte zum arztli-
chen Verhalten

o fUr die ausgewdahlten Aspekten der Mit-
sprache- und Einflussmaoglichkeiten.

Newsletter 01/2013

Selbstverstandlich geben die Ergebnisse-
der Patientenbefragungen auch Hinweise
auf  Optimierungsmdglichkeiten. Diesen
wird seitens des DZG mit adaquaten L6-
sungen Rechnung getragen.

Insgesamt gesehen fihlen sich die Ver-
antwortlichen des DZG durch die Beurtei-
lungen der Patienten und Patientinnen
zum Zeitpunkt der Entlassung in ihrer pa-
tientenorientierten Tatigkeit im Rahmen
der operativen Behandlung des Darm-
krebses bestétigt. Dies wird auch in den
zwei - als Gesamturteil anzusehenden -
Fragestellungen deutlich:

e 100% der Patienten wiirden sich wie-
der flir das DZG entscheiden

o 92,3% der Patienten wirden uneinge-
schrénkt das DZG an Freunde und
Verwandte weiterempfehlen.

Die vollstandigen Ergebnisse der Patien-
tenbefragung sind auf der Homepage des
DZG einsehbar.

3 Personlicher Patientenordner

Die Patientenbefragung hat eindeutig Op-
timierungshinweise zu den Informations-
mdglichkeiten fur die Patientinnen und Pa-
tienten, sich selbst tber Ihre Krankheit an-
hand von Broschiren zu informieren als
auch zu RehabilitationsmafRnahmen gelie-
fert. An einer adaquaten Lésung hierflr ist
mittlerweile gearbeitet worden. So wird ab
dem 27.08.2013 jedem Darmkrebspatien-
ten und jeder Darmkrebspatientin des
DZG ein Personlicher Patientenordner
ausgehandigt. Mit diesem Patientenordner
mochte das DZG seinen Patienten eine
besondere Hilfestellung im Sinne eines
Wegweisers hinsichtlich der bevorstehen-
den Behandlung geben. Der Personliche
Patientenordner gliedert sich dabei grund-
satzlich in zwei Teile. Im Allgemeinen Tell

4 Termine des DZG

Patienten-Informationsveranstaltung
am 14.09.2013 — Beginn: 9:00 Uhr

wird den Patienten ein knapper Uberblick
Uber die Ziele und die Struktur des DZG
gegeben. Inshesondere werden hier die
Ansprechpartner benannt. Es wird den Pa-
tienten der grundséatzliche Behandlungs-
weg aufgezeigt, der dann selbstverstand-
lich mit den Patienten gemeinsam detail-
liert festgelegt wird. Des Weiteren finden
die Patienten hier wertvolle Hinweise und
Ratgeber rund um die Behandlung. Im
Personlichen Teil haben die Patienten ins-
besondere die Moglichkeit, Dokumentati-
onsunterlagen zu ihrer Behandlung zu hin-
terlegen. Daruber hinaus sind fur die an-
stehenden Gespréache zu den verschiede-
nen Zeitpunkten der Behandlung Fragen
zusammengestellt, die den Patienten als
Vorbereitung dienen sollen.

Mitgliederversammlung
am 27.11.2013 — Beginn: 17:00 Uhr
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