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Die gesetzlichen Forderungen durch das Gesundheitsstrukturgesetz (GSG) aus dem Jahre 1996 und
die gegenwartige Wettbewerbssituation der Krankenhduser, machen ein effizientes Kklinisches
Qualitatsmanagement im Gesundheitswesen unverzichtbar.

Durch die Einfuhrung des Gesundheitsstrukturgesetzes mit dem Ziel der Einleitung von Maf3nahmen
zur externen Qualitatssicherung im Rahmen von Fallpauschalen und Sonderentgelte wird zunehmend
versucht, in Deutschland eine flachendeckende Qualitatskontrolle fiir eindeutig definierte
Operationsgruppen einzufiihren. Bis heute konnten lediglich fachgebietsbezogene Konzepte zur
Durchfuihrung klinischer Qualitatssicherung realisiert werden.

Innerhalb der einzelnen Fachgebiete erfolgt die Dokumentation der préoperativen Daten bei der
Patientenaufnahme, der intraoperativen Befunde, sowie des postoperativen Verlaufs haufig nicht
einheitlich und ungeniigend. Dementsprechend ist eine befriedigende Aussage bezlglich der
Prozess- und Ergebnisqualitdt von medizinischen Leistungen im Rahmen von internen Qualitéts-
sicherungsmaflnahmen oftmals nicht moglich.

Aus diesem Grunde wurde an der Orthopadischen Universitatsklinik Mannheim (120 Betten, jahrlich
ca. 3500 Eingriffe unter anderem mit dem Schwerpunkt Endoprothetik fir Hift- und Kniegelenke) eine
klinikeigene interne Qualitatssicherung entwickelt.

Ziel dieser Arbeit war die Implementierung einer prozessorientierten internen Qualitétssicherung mit
dem Schwerpunkt ,OP-Dokumentation am Beispiel der Huftendoprothese' und dessen Integration in
das seit 1991 eingefiihrte klinische EDV-System ,KAUZ'. Im Rahmen der OP-Dokumentation sollte die
Erhebung intraoperativer Informationspunkte der Implantation einer Hiftendoprothese ermdglicht
werden. Insbesondere die Dokumentation von Komplikationen, Implantatmodellen und der
intraoperativ vorliegenden Pathomorphologie sollte realisiert werden.

In der Zeit vom 1. August 1999 bis zum 31. Januar 2001 konnten die Daten von 938 Patienten mit
Hilfe der OP-Dokumentationsbdgen ,Hiftendoprothese’ der internen Qualitatssicherung zugefihrt und
der Aufbau eines klinikeigenen Patientendatenpools realisiert werden. Durch die Auswertung dieser
Daten sind Aussagen Uber Klinikinterne Arbeitsprozesse, Strukturen und personelle sowie materielle
Ressourcen maglich.

Durch die automatische Ubernahme der Dokumentationsinhalte der internen Qualitatssicherung der
OP-Dokumentationsbégen ,Hiftendoprothese’ in die externe Qualitatssicherung der SQS-Bégen des
Deutschen Krankenhausinstitus (DKI) sowie die automatische OP-Berichterstattung konnte eine
weitere Optimierung der medizinischen Arbeitsablaufe realisiert werden. Dies ermdglicht eine
abschlieBende Beurteilung und Gegeniberstellung interner und externer Qualitatssicherungsmal3-
nahmen Bezug nehmend auf die Implantation von Hiftendoprothesen.



