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In der Klinik und Poliklinik fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, Kopf- und Hals -
Chirurgie sind 54 Planbetten inklusive einer 3-Betten-Wacheinheit und fiinf Schlaflabor-
platzen gelistet. Dauerhaft angeschlossen ist zudem eine Intermediate Care Unit mit drei
Stellplatzen. Im Berichtsjahr 2008 versorgte die Klinik 2714 Patienten stationdr und 8419

ambulant.

In der Klinik und Poliklinik fiir Hals-, Nasen-
und Ohrenkrankheiten, Kopf- und Hals - Chir-
urgie sind 54 Planbetten inklusive einer 3-Bet-
ten-Wacheinheit und fiinf Schlaflaborplétzen
gelistet. Dauerhaft angeschlossen ist zudem
eine Intermediate Care Unit mit drei Stellplat-
zen. Im Berichtsjahr 2008 versorgte die Klinik
2714 Patienten stationdr und 8419 ambulant.

Die Klinik und Poliklinik fiir Hals-, Nasen- und
Ohrenkrankheiten, Kopf- und Halschirurgie ist
eine Einrichtung zur Maximalversorgung und
bietet ihren Patienten das gesamte diagnosti-

sche, konservativ therapeutische und opera-
tive Spektrum dieses Fachgebiets. Ihr ange-
schlossen ist eine Abteilung fiir Phoniatrie und
Péadaudiologie, die den Bereich der Stimm-,
Sprach-, Sprechstorungen und Hoérstdrungen
bei Kindern abdeckt. Die Ein- und Zweibettzim-
mer sind mit Telefon, Radio und Fernseher aus-
gestattet, der GroBteil der Zimmer hat Zugang
zum Balkon. Durch kurz- und langfristige Ver-
gabe von Terminen und Koordination mit Bele-
gungsplan und Verweildauern bietet die Klinik
den Patienten einen organisatorisch mdglichst
reibungslosen Aufenthalt.

Medizinisches Leistungsspekturm
Besondere Versorgungsschwerpunkte

Erkrankungen, Entziindungen, Verletzungen,
Fehlbildungen, Formverdnderungen und Tu-
moren des Ohres, der Nase, der Nasenneben-
hohlen und Schédelbasis, der Mundhéhle, des
Rachens und Kehlkopfs sowie Funktionssto-
rungen der Sinnesorgane dieser Regionen wer-
den genau analysiert. Dafiir stehen bewéahrte
und modernste

diagnostische Mdglichkeiten zur Verfligung:
Hor- und Gleichgewichtstest, Messung der
Nasenluftpassage und des Widerstands der
Atemwege, Riech - und Geschmackstest, En-
doskopie, Ultraschall, Stroboskopie, Photodo-
kumentation, Allergietest, pH-Metrie, Polysom-
nographie, radiologische Verfahren und Labor.

Auf dieser Grundlage wird ein detaillierter
Behandlungsplan erarbeitet und gegebenen-
falls interdisziplindr abgestimmt. Neben medi-
kamentdsen Behandlungsverfahren kommen
eine Reihe spezieller operativer Eingriffe zur
Anwendung, die auch laserchirurgisch oder
computerassistiert durchgefiihrt werden. Phy-
siotherapeutische, physikalische und logopa-
dische Behandlungen sind ebenso Bestandteil
der postoperativen Nachsorge und Rehabilitati-
on wie Hilfestellungen bei der Organisation der
hauslichen Versorgung oder einer Anschluss-
heilbehandlung.
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MaBnahmen der internen
Qualitatssicherung

Der Kli.nikdirektor besitzt die Zusatzbezeich-
nung ,Arztliches Qualitdtsmanagement®.

RegelmaBige klinikinterne Kommunikation zur
Uberpriifung, Aktualisierung und Optimierung
der Patientenbetreuung, zum Beispiel im Rah-
men wochentlicher Chefvisiten, tdglicher Ober-
arztvisiten, Diskussion der wéhrend der Bereit-
schaftsdienste behandelten Patienten in der
morgendlichen Mitarbeiterbesprechung, re-
gelmaBige Oberarztbesprechung, Uberpriifung
der Operationsindikationen am prdoperativen
Tag in der Mittagsbesprechung in Anwesenheit
des Patienten.

Integration in ein im Jahr 2006 initiiertes Com-
prehensive Cancer Center sowie ins Schadel-
basiszentrum: Durch den Zusammenschluss
benachbarter Disziplinen steht den Patienten
eine Vielzahl von Spezialisten zur Verfligung.
Dariiber hinaus die Qualitatskontrolle der in
der Abteilung gestellten Diagnosen durch eine
wochentliche Rontgenkonferenz und eine wo-
chentliche interdisziplindre Tumorkonferenz,
bei der eine leitliniengerechte Behandlung von
Tumorerkrankungen  verbindlich  festgelegt
und organisiert wird. Zur Erfassung und Aus-
wertung epidemiologischer Daten werden alle
Tumor- Erstdiagnosen dem Tumorzentrum der
Hansestadt Greifswald ibermittelt.

Transparentes Patientenmanagement und Ver-
besserung des Informationsflusses, z. B. durch
Mitgabe von Briefen, die den niedergelassenen
Facharzt und den Hausarzt iiber eine geplante
oder stattgehabte Behandlung und das Pro-
zedere informieren, durch Handouts zur Pati-

enteninformation, z. B. Aufkldrungsbogen, die
préoperativ ausgegeben werden oder Informa-
tionsblatter zur Nachbehandlung, die der Pati-
ent postoperativ erhalt.

Vergabe von Terminen fiir Poliklinik und Spezi-
alsprechstunden, von prastationdren Terminen
zur Operations- und Narkosevorbereitung so-
wie organisierte Einbestellung von stationédren
Patienten, um Wartezeiten zu verkirzen und
einen reibungslosen organisatorischen Ablauf
zu ermoglichen.

Verbesserung der medizinischen Dokumen-
tation durch drztliche Dokumentation von Pa-
tientendaten, Befunden und Briefen im Loren-
z0-System, was jederzeit einen Zugriff auf die
Krankengeschichte ermdglicht.

Feste Zustdndigkeiten einzelner &rztlicher Mit-
arbeiter fiir diverse Teilbereiche, z. B. Transfu-
sions- oder Hygienebeauftragte/r, um aktuelle
Informationen zuverldssig einholen und weiter-
leiten zu kdnnen.

Organisation einer fachspezifischen Fortbil-
dung, z. B. wdchentliche hausinterne Fortbil-
dung oder Teilnahme an Kursen und Kongres-
sen.

Organisation jéhrlicher Kurse zu Nasen- und
Nasennebenhdhlenoperationen sowie zur Pho-
nochirurgie fiir auswirtige Arzte sowie eines
Otologentages zur Forderung des Austauschs
mit den niedergelassenen Kollegen.
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Viermonatige Rotation der Assistenzérzte in
den Funktionsbereichen Poliklinik, Station, OP,
Schlaflabor.

In der Klinik fiir Hals-, Nasen- und Ohren-
heilkunde, Kopf- und Halschirurgie werden
klinische und grundlagenwissenschaftliche
Forschungsprojekte durchgefiihrt, besonders
auf den Gebieten der Nasennebenhdhlen, der
Otologie, Tumortherapie und Schlafmedizin.
Forschungsergebnisse sind in der Forschungs-
datenbank http://fodb.uni-greifswald.de/index.
php abrufbar.

Mitarbeiter und leitende Arzte sind aktiv in di-
versen Fachgesellschaften tdtig und betreuen
eine groBe Anzahl von wissenschaftlichen Pro-
jekten. Der Klinikleiter ist Mitglied in diversen
Fachgesellschaften und ist Gutachter fiir ver-
schiedene Institutionen. Gleiches gilt fiir die
Oberdrztinnen und Oberérzte der Klinik.

Forschung

In unserer Forschungsdatenbank finden Sie
jederzeit aktuelle Forschungsberichte unserer
Klinik: http://fodb.uni-greifswald.de/index.php

Hauptdiagnosen nach ICD im Jahr 2008

RANG BEZEICHNUNG FALLZAHL
G47 329

1 Schlafstorung

2 & Anhaltende (chronische) Nasennebenhthlenentziindung 202
3 J35 Anhaltende (chronische) Krankheit der Gaumen- bzw. Rachenmandeln 177
4 J34 Sonstige Krankheit der Nase bzw. der Nasennebenhdhlen 135
7 S02 Knochenbruch des Schadels bzw. der Gesichtsschadelknochen 92
8 (32 Kehlkopftkrebs 86
11 C10 Krebs im Bereich des Mundrachens 65
12 R04 Blutung aus den Atemwegen 49
14 J95 Krankheit der Atemwege nach medizinischen Manahmen 45
16 (138 Bosartige Neubildung: Hypopharynx, mehrere Teilbereiche tiberlappend 30
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Hauptprozeduren nach OPS im Jahr 2008

1-242 Messung des Horvermdgens - Audiometrie 1.011
2 1-790 Untersuchung von Hirn-, Herz-, Muskel- bzw. Atmungsvorgdngen wdh- 773
rend des Schlafes
3 1-610 Untersuchung des Kehlkopfs durch eine Spiegelung 616
4 1-243 Beurteilung des Stimm-, Schluck-, Sprech- bzw. Sprachvermdgens 388
5 1-208 Messung von Gehirnstrémen, die durch gezielte Reize ausgeldst werden 375
(evozierte Potentiale)
6 8-930 Intensivmedizinische Uberwachung von Atmung, Herz und Kreislauf ohne 317
Messung des Drucks in der Lungenschlagader und im rechten Vorhof des
Herzens
7 8-522 Strahlenbehandlung mit hochenergetischer Strahlung bei Krebskrankheit - 300
Hochvoltstrahlentherapie
8 1-620 Untersuchung der Luftréhre und der Bronchien durch eine Spiegelung 271
9 1-630 Untersuchung der Speiserchre durch eine Spiegelung 266
10 8-717 Einrichtung und Anpassung des Beatmungsgeréts zur Behandlung von 253

Atemstérungen wéhrend des Schlafes

Kompetenzprozeduren nach ICD im Jahr 2008

ICD BEZEICHNUNG

C13 Krebs im Bereich des unteren Rachens
H90 Horverlust durch verminderte Leitung oder Wahrnehmung des Schalls
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