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Inhalt der Managementbewertung

Die vorliegende Managementbewertung soll ein zentrales Analyse- und
Steuerungsinstrument zum kontinuierlichen Verbesserungsprozess des Tumorzentrums im
Johanna Etienne Krankenhaus sein. Mit Hilfe der Managementbewertung soll die Leitung
das bestehende QM-System Uberprifen, um dessen fortdauernde Eignung, Angemessenheit
und Wirksamkeit sicherzustellen.

Es handelt sich dabei um einen Vergleich zwischen geplanter und tatséchlicher Leistung, die
Wirksamkeit vorangegangener Verbesserungen und Anderungen zu berprifen und daraus
Erkenntnisse fur die Zukunft ableiten zu kdnnen.

Strukturell und inhaltlich wurden die Eingaben fir die Managementbewertung von der QM-
Beauftragten zusammengestellt. Der Zentrumsleiter hat die Inhalte gepruft, bewertet und
freigegeben.

Durch die Managementbewertung sollen inshesondere
» Entscheidungen auf Basis von Zahlen, Daten und Fakten getroffen werden kdnnen
> ein Uberblick tiber den Stand und die Wirksamkeit des QM-Systems gewonnen werden

» Malinahmen anhand aktueller Informationen zur Weiterentwicklung des QM-Systems
eingeleitet werden

» Erfahrungswerte fir zukinftige Entscheidungen nutzbar gemacht werden

Im Januar 2016 wurden die Vorbereitungen zum Aufbau eines Tumorzentrums begonnen.
Zunachst wurde die Struktur- und Prozessqualitat geprift und verscheide Aufgabenfelder
bearbeitet. Hierzu gehort der Aufbau einer Station; die Erweiterung der Psychoonkologie
sowie der Erdffnung der Sektion Hamatoonkologie.

Eine optimierte und strukturierte Patientenversorgung (préa- und poststationar) und die
Vernetzung der bestehenden Organkrebszentren ist das Ziel.

Kooperationspartner wurden ausgeweitet. Eine komplette Aufstellung aller
Kooperationspartner befindet sich im Anhang.

Herr Galonska wurde zum Zentrumsleiter, Herr Dr. med. Epal (Gynékologischer Onkologe)
und Herr Dr. med. Plewe wurde zum stellv. Zentrumsleiter benannt. Frau Mertins ist seit
Januar 2023 arztliche Tumorzentrumskoordinatorin. Das Organigramm wurde Uberarbeitet.



Basis fur diese Managementbewertung
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Als Basis fur die Managementbewertung wurden folgende Parameter zu Grunde gelegt:

Auditberichte OnkoZert / DGHO

Interne Auditberichte Zentren

Kennzahlen der Erhebungsb6gen und Matrix Ergebnisqualitat
MalRnahmen Qualitatszirkel

Patienteninformation und Offentlichkeitsarbeit

Gesetzlicher Qualitatsbericht

QM-relevante Aspekte

Folgende Verbesserungen und QM-Projekte sind in 2020 initiiert und umgesetzt worden:

Optimierung der Tumordokumentation in Orbis

Planungen und Arbeitsgruppen LungenkrebsZentrum und
GynakologischesKrebszentrum

Wechsel von der DGHO Zertifizierung zur DKG Zertifizierung
Teilnahme an der isPO- Studie und Steigerung der Einschreibungen

Aufbau eines Onkologischen Bereichs (Ausbau Tagesklinik und
Untersuchungsraume)

Besetzung einer arztlichen Koordinatorenstelle in 2023

Zentruminternes Qualitdtsmanagement

Erfolgreiche Uberwachungsaudits des Darmzentrums und Brustzentrums

Zertifizierungsumstieg von der DGHO Zertifizierung (2018 bis 2021) auf die
Zertifizierung der Deutschen Krebsgesellschaft Anfang 2022

Inbetriebnahme der 20 Betten Onkologischen Station
Weiterentwicklung des QM-Systems bzw. des Onkologischen Zentrums

Erstellung und Weiterentwicklung eines ,Onkologischen Pflegekonzeptes® —
Vertrauenspersonen

Durchfiihrung von internen Audits und Qualitatszirkeln
Sicherstellung der Anforderungen innerhalb der Schwerpunkte

Transitzentren: Gynakologische Onkologie und Lungenkrebszentrum



Leitbild des TumorZentrums und der Organkrebszentren JEK

e Erstellung und Aufrechterhaltung einer optimalen evidenzbasierter
medizinischer Versorgung (Gemal der aktuellen Leitlinien)

e Erstellung und Aufrechterhaltung optimaler Behandlungsprozesse unter
Einbeziehung eines effektiven QM (PDCA)

¢ Wir wenden uns den uns anvertrauten Patienten menschlich zu, vor dem
Hintergrund christlicher Wertvorstellungen.

e Wir bieten interne und externe Fortbildungen an

e Wir tragen Sorge fur Mitarbeiter in schwierigen Situationen und in komplexem
Arbeitsumfeld (Augustinus-Kodex)

Die AuBenkommunikation gegen Uber unseren Patienten und Zuweisern ist schnell,
personlich. Wir leisten Offentlichkeitsarbeit Uber die AuBenprasentation, die Presse
und das Internet.

Vision 2025:

Die zertifizierte Marke Tumorzentrum Johanna Etienne Krankenhaus ist das
Alleinstellungsmerkmal des Johanna Etienne Krankenhaus.

Wir sind nahbarer, kompetenter Ansprechpartner zur individuellen, konventionellen
und innovativen Versorgung und starker Partner in onkologischen Netzwerken.
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Flhrungsstruktur
1. Leitung

Die Leitung des TumorZentrums am Johanna-Etienne-Krankenhaus Neuss obliegt
Herrn Lars Galonska Sektionsleiter Sektion Onkologie und Hamatologie. Er ist
zugleich Vorsitzender des Lenkungskreises des TumorZentrums am Johanna Etienne
Krankenhaus Neuss.

Stellvertretender Leiter des TumorZentrums am Johanna Etienne Krankenhaus
Neuss sind Herr Dr. med. Dirk Plewe und Herr Dr. med. Epal, Leitender Oberarzt
Gynékologie.

Die Organkrebszentren werden von dem jeweiligen Zentrumsleiter gefuhrt:
e Darmkrebszentrum: Prof. Dr. med. Encke
e Pankreaskarzinomzentrum: Prof. Dr. med. Encke
e Brustzentrum: Prof. Dr. med. Korell
e Lungenkrebszentrum: Dr. Dirk Frechen

e Gynakologisches Krebszentrum: Prof. Dr. med. Korell

2. Lenkungskreis

Der Lenkungskreis des TumorZentrums am Johanna-Etienne-Krankenhaus Neuss
trifft alle Entscheidungen die fur die Organisation der Zusammenarbeit, das
Qualitatsmanagement und die Weiterentwicklung des TumorZentrums am Johanna-
Etienne Krankenhaus Neuss notwendig sind. Standige Mitglieder des
Lenkungskreises sind im Einzelnen:

»= Herr Baum, Geschéftsfuhrer JEK

= Leiter: Herr Galonska, Zentrumsleiter TZ — JEK

= Stellvertreter: Dr. med. Epal, Leitender Oberarzt Gynakologie — JEK

= Stellvertreter: Dr. med. Plewe, MVZ fir Onkologie und Hamatologie

= Prof. Dr. med. Encke, Chefarzt der Inneren Medizin — JEK

=  PD Dr. med. Winny, Chefarzt der Allgemein- und Visceralchirurgie — JEK

= Prof. Dr. med. Korell, Chefarzt der Gynakologie — JEK

» Herr Mertins, Chefarzt der Thoraxchirurgie — JEK

= Dr. med. Frechen, Oberarzt Sektionsleiter Pneumologie — JEK

= Dr. med. Kdster, Oberarzt Sektionsleiter Onkologie und Hamatologie — JEK

= Herr Matyschik, Qualitatsmanager — JEK

* Frau Mertins, Zentrumkoordinatorin TZ-JEK
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Qualitatsverbessernde MalRnahmen

Die Qualitatssicherung und —verbesserung der besonderen Aufgabenwahrnehmung des
Onkologischen Zentrums wird anhand des PDCA-Zyklus (Plan-Do-Check-Act) kontinuierlich
sichergestellt.

Die Ergebnisse aus internen und externen Audits, verschiedenen Befragungen und anderen
Ruckmeldungen fliel3en in einem jahrlichen strukturierten Management-Review zusammen,

werden hier auf Leitungsebene bewertet und flhren zu einer Zielplanung.
Ausschnitt aus den Weiterentwicklungen im Jahr 2022:

Etablierung einer arztlichen Zentrumskoordinatorin fir 2023

=> Vorstellung der Aufgabe

Ansprechpartner mit dem Qualitatsmanager fur OnkoZert
Management:

- Koordination mit dem zentralen Qualitats- und Risikomanagement in
Abstimmung mit dem Leiter des TumorZentrums JEK

- Vorbereitung der Sitzung des Lenkungsgremiums
- Sicherstellung der Geschéaftsordnung

- Uberwachung der fachlichen Anforderungen und deren Sicherstellung
(Fuhren eines MalRnahmenplans) — Bezug auf die Anforderungen der DKG

- Uberwachung der Kooperationsvereinbarungen
- Uberwachung der fachlichen Anforderungen und deren Sicherstellung
- Kommunikationsschnittstelle

- Unterstitzung bei Qualitatszirkeln (Agenda; Prifung der Protokolle und
Mafl3nahmen)

Audits

- Begleitung der Zertifizierungsaudits (TZ; Organkrebszentren und Module) und
nachhalten der Umsetzung der Auditberichte

- Koordination und Durchfihrung der internen Audits
- Steuerung/Uberwachung der fachbereichsiibergreifenden Aktionen
- Erstellung, Vermittlung und Uberprufung vondefinierten Arbeitsablaufen

- Prifung und Uberwachung der QM-Handbiicher (RoXtra) — Schnittstelle zu
den Leitlinienverantwortlichen

Prozesse:

- Einladung und Organisation der M&M-Konferenzen



Mitwirkung bei der Gestaltung von Informationsveranstaltungen fur
niedergelassene Arzte, Patienten und Interessierte fir das TumorZentrum

Planung, Begleitung und Nachweisfiihrung der Fortbildungsveranstaltungen
imTZ

Uberwachung der Prozesse in den Organkrebszentren und Modulen
(Schnittstellenmanagment)

Uberwachung der Studienprozesse

Uberwachung der Wartezeiterfassungen und Patientenbefragungen mit dem
zentralen Qualitats- und Risikomanagement

Jahresbericht / Erhebungsbogen und Kennzahlen

Vorbereitung und Erstellung des Erhebungsbogens und der Kennzahlenmatrix
| Zertrechner

Erstellung des Qualitéatsberichts und der Managementbewertung sowie der
Ziele des TZ

Kalkulationsplanung der Ressourcen vor dem Hintergrund der GBA
Anforderungen

Erfassung und Dokumentation von Komplikationsfallen
Uberwachung der Homepage

In Zusammenarbeit mit dem Qualitditsmanager des Johanna Etienne Krankenhauses werden
die Arbeitsablaufe erarbeitet, verschriftlicht und nach Freigabe des Zentrumsleiters an die
Mitarbeiter kommuniziert.

Inbetriebnahme eines neuen baulichen Abschnitts als Tumorzentrum JEK in 2023

Onkologische Tumorzentrumsstation — Station 35

Raumliche Néahe aller Kompetenzbereiche im Tumorzentrum
(Tumorzentrumsleiter, Stellvertreter, Koordinator, Dokumentare,
Vertrauenspersonen, Studiensekretariat, ASV-Koordination, Onkologische
Fachabteilung, Psychoonkologen)

Besprechungszimmer flr Tumorpatienten und deren Angehdrige
Gemeinsame Betreuung aller ambulanten Tumorpatienten

Kernthemen aus dem MalRnahmenplan

Arbeit an der Zertifizierung Gyn-Onkologisches Zentrum mit Zertifizierung in
11/23

Arbeit an der Zertifizierung Lungen-Onkologisches Zentrum mit Zertifizierung
11/24 od. 11/25

Arbeit an der Zertifizierung Hamato-Onkologisches Zentrum mit Zertifizierung
11/24 od. 11/25

Erfillung aller DKG-Zentrumskriterien in allen Zentren

Stellenplan aller Zentren festlegen (Onkologie, Psychoonkologie,
Pneumologie, Tumordokumentare...)

Kooperationspartner/-kliniken vertraglich binden und Einbindung der MVZs



Umzug auf die Station 35
Lungenscreening, Lungenrundherdkonferenz etablieren

Fortbildungen / Offentlichkeitsarbeit ausweiten



Ziele des Tumorzentrums

Krebsberatungsstelle

Projektplan

Etablierte Sprechstunde

am JEK Deutsche 1xWoche
Krebsberatung
Erndhrungsberatung VA Auswertung Konsile /
Mangelernahrung | NRS Score
/ Anzahl Konsile
Zahlen Zuweiser- Kennzahlbogen
Lungenkrebszentrum | Management (Primarfalle/ Resektionen)
Strukturqualitat Gyn- | Erhebungsbogen Erhebungsbogen
Krebszentrum (Erhebungsbogen-
Anforderungen)

Zertifizierung
Tumorzentrum

Audit durch die
DKG

22./23.11.2021

Patientenbefragung
2022

Patienten-
Interview = 2022
— SayWay QR
Code Befragung

Qualitative Aussagen
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Stellenbesetzungen
Koordinator

Stellenausschreibung

Stellenbesetzungen Stellenausschreibung Stelle wurde nicht besetzt
Sekretariat
Marke TumorZentrum Update Homepage Vision 2025

Planungen 2023

TumorZentrum
Raumlich erweitern

e _

Zahlen
Lungenkrebszentrum

Zuweiser-Management Kennzahlbogen (Primarfalle/
Monatliches Monitoring Resektionen)

Wachstum nachweisbar

Strukturqualitat Gyn- Erhebungsbogen Erhebungsbogen (Erhebungsbogen-
Krebszentrum AG GKZ Anforderungen)

Kennzahlbogen Kennzahlbogen (Priméarfalle)
Bestand - Audit durch die DKG
Zertifizierung
Tumorzentrum

Patientenbefragung
2022

Patienten-Interview = 2022 —
SayWay QR Code Befragung

Lungenkrebsscreening

Etablierung des Screenings Rekrutierte Patientenzahl
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Seit Anfang 2017 ist Herr Lars Galonska als Leiter des onkologischen Tumorzentrums und
Sektionsleiter Hamatologie und internistische Onkologie im JEK tatig.

Strukturqualitdt des Tumorzentrums

Sektion Onkologie:

Herr Dr. KOster als Sektionsleiter in der Hamatologie und internistische Onkologie im JEK
tatig- Hauptverantwortlicher fur die Sektion der Lokal Therapie.

Herr Kretschmar war bis Ende 2022 als Oberarzt in der Hamatologie und internistische
Onkologie im JEK tatig.

Frau Dr. Francke ist als Oberarztin in der Hamatologie und internistische Onkologie im JEK
tatig.

Frau Dr. Justen ist Oberarztin im Bereich der Onkologie. Sie ist Fachéarztin fur Innere Medizin
und befindet sich derzeit in der Fachweiterbildung fur den Bereich der Hamatologie und
internistischen Onkologie.

Seit Fruhjahr 2019 ist Herr Dr. Epal stellvertretender Zentrumsleiter und Leitender Oberarzt
der Gynakologie.

Herr Dr. Plewe ist zusatzlich stellvertretender Zentrumsleiter und niedergelassener Onkologe
im MVZ fir Hamatologie und Onkologie in der Rhein Kreis GmbH in Neuss.

Die onkologischen Pflegekrafte
Funf onkologische Pflegefachkréfte als Vertrauenspersonen - 3,6 VK

Leitung Hr. Sessiz

Fr. Hahn — Brust- und Gynékologie

Fr. Stroh — Lunge

Fr. Miranda — Darm

Hr. Ehrhardt — Hamatologie und Onkologie

Psychoonkologie:

Frau Andrea Doevenspeck

Herr Harald Esser

Seit 2023: Frau Jennifer James befindet sich in der psychoonkologischen Weiterbildung-
Zertifizierung im Juni 2023

Dokumentation:

1,0 VK Frau Konrads

0,5 VK Frau Dr. Coslar

1,0 VK Herr Herbst (seit 07/2021)

20 Stunden/Woche Frau Nadia Ali-Koura (Studentische Hilfskraft — Mini-Job)
Aktuell Stellenausschreibung fir eine weitere Stellenbesetzung

Bereich Lungekrebszentrum:
Herr Mertins und Herr Dr. med. Youssef in der Thoraxchirurgie

Fr. Dr. Schéafer seit 11/2022 Fachéarztin in der Thoraxchirurgie

12



@A

Herr Dr. Frechen und Frau Macit in der Pneumologie

Fr. Dr. Brahimi Facharztin fir Innere Medizin, derzeit in der Facharztweiterbildung
Pneumologie

QM-Management:

Im Johanna-Etienne-Krankenhaus findet sich ein zentrales QM-Management unter Leitung
von Herrn Matyschik. Das QM-Management ist Ansprechpartner, Koordinator und interner
Auditor fur alle systembezogenen Prozesse. Das QM-Management stimmt sich mit den
Zentrumsleitern in der Arbeit ab (siehe auch ,Geschaftsordnung der Zentren®).

Zentral organisierte Strukturen des Netzwerks:

Das onkologische Zentrum am Johanna-Etienne-Krankenhaus setzt sich aus den arztlichen
und nicht-arztlichen Mitarbeitern zusammen, die krebserkrankten Menschen zur Seite
stehen.

Zentral wird innerhalb des Zentrums vor allem organisiert:

» Die Zentrumsstruktur

» Die Plattform fir eine interdisziplindre Zusammenarbeit mit Visiten, Konferenzen,
Sprechstunden

» Die Kooperation der Einweiser und der Nachsorge tiber Anmeldeformulare und
Vertrauenspersonen

» Die Kooperation mit den niedergelassenen Gynékologen und den Screening-Stellen
fur Brustkrebs erfolgt dezentral Gber die hiesige Gynakologie

» Psychoonkologische Leistungen stationar und ambulant tber das isPO-Programm

» Sozialarbeit und Rehabilitation im Schulterschluss mit der Krebsgesellschaft NRW,
welche eine Krebsberatungsstelle in Neuss aufgebaut haben (seit 03/21)

» Patientenbeteiligung (Austausch mit Selbsthilfegruppen) und Befragung

» Studienmanagement Uber die Firma IntraMedis (Herr Unkel) und das TZN (Frau
Achternbosch)

» Pflegekonzept und Vertrauenspersonen

» Die pathologische Aufarbeitung erfolgt im Zentrum fur Pathologie Neuss fir alle
Tumorentitaten. Molekularpathologische Untersuchungen erfolgen im Labor der
Genopath. Fir bestimmte Fragestellung erfolgt die Vorstellung der Proben in den
entsprechenden Referenzzentren. Der Versandt erfolgt hierfir durch das Zentrum ftr
Pathologie

» Die Tumordokumentation erfolgt nach einer zentral geregelten Verfahrensanweisung.

Fortbildungen und Schulungen

» CT-Untersuchungen, Beurteilung und Empfehlung aller mit unklaren
Lungenrundherden mit Hilfe von KI (Corline-Programm)

A\

Die diagnostischen und therapeutischen Prozeduren laufen zentral am Zentrum
zusammen, erfolgen aber organspezifisch dezentral. Hierzu gehdren:

» Z.B. Mammographiescreening in den Screening-Stellen

» PET-CT und Verlaufs-CT-Untersuchungen, sowie Nachsorgeuntersuchungen

» Die medikamenttse Onkologie erfolgt sowohl in der onkologischen Tagesklinik im
JEK, als auch im MVZ fir Onkologie und Hamatologie und in der kooperierenden
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Praxis Drs. Sellmann und Bartels, Monchengladbach. Fir gynékologische,
senologische, gastroenterologische und thorakale Tumore liegt eine
Behandlungsmadglichkeit innerhalb von ambulant spezialfacharztlichen Versorgungen
(ASVen) vor. Die genannten Praxen sind alle Teil der ASV-Teams.

» Die Bestrahlung erfolgt nicht am Ort des Zentrums. Fir die
Lungenkrebserkrankungen erfolgt die Bestrahlung Uberwiegend am Marienhospital in
Dusseldorf, fur die tbrigen Tumorentitaten tberwiegend im MVZ fur Strahlentherapie
am Lukas-Krankenhaus Neuss.

» Die Palliativversorgung erfolgt dezentral nach zentralen Richtlinien. Neuss zeichnet
sich durch ein Netz von Hausarzten aus, die sich in einem Versorgungsnetzwerk
~WIN“ zusammengeschlossen haben, um die Palliativversorgung flir die Bewohner zu
tbernehmen. Patienten aus Dormagen, Dusseldorf und M6nchengladbach werden
tber die dortigen SAPV-Strukturen versorgt.

Kooperationspartner (Gelb externe Partner mit Kooperationsvereinbarungen)

Diabetesberatung

02131 529 53002

Name Leitung ? Kontakt Homepage ¥
Fachrichtung Kooperationspartner IAnrede / Titel /
(Abteilung/Praxis/...) Vorname / Name
Zentralapotheke St. Herr Dirk Buttgen
/Apotheke Franziskus Hospital KdIn
022349675 271 https://www.stfranziskus.de/
Ernéhrungsberatung Savita Frau Christina
erwein .
02131 52978466  https://www.savita.de/
Ernéhrungsberatung Ernahrungsberatung / Frau Margit Tups

https://www.johanna-etienne-

krankenhaus.de/

Gastroenterologie

Gastroenterologie

Herr Prof. Dr. med.
Jens Encke

02131 529 53002

https://www.johanna-etienne-

krankenhaus.de/

Genetische Beratung

Institut fir Humangenetik

Frau Univ. Prof. Dr.
med. Dagmar

Dipl.-Kfm. Ekkehard
Zimmer

021181 00

\Wieczorek 02 118 11 23 50 www.uniklinik-duesseldorf.de
Stammzelltransplantation  [Universitatsklinikum Prof. Dr. Dr. Frank
Dusseldorf ISchneider

https://www.uniklinik-duesseldorf.de/

Hamato-/ Onkologie

Internistische Onkologie -
IAngebot der
Spezialfacharzte in Neuss
und

Umgebung fir Patienten
mit Krebserkrankungen
(Gastrointestinale Tumore
und

[Tumore der Bauchhdohle)

Herr Prof. Dr. med.
Jens Encke

Hr. Galonska

Hr. Dr. Koster

Fr. Dr. Francke

Fr. Dr. Justen

02131 529 53002

https://www.johanna-etienne-

krankenhaus.de/

Hamato-/ Onkologie

MVZ fur Onkologie und
Hamatologie im Rhein
Kreis

Herr Dr. med. Dirk
Plewe

0213110 12 06

https://onko-neuss.de/

Frau Andrea Pyttlik

0 21 31797520

Hospiz Hospitz der St.
IAugustinuskliniken 3 . .
Herr André Johrendt (02131 91680 https://www.immaculata-altenheim.de/
Hospiz Marienheim Hospiz Kaarst

https://www.marienheim-hospiz.de/

Nuklearmedizin

ZRN - Zentrum fir
Radiologie und
Nuklearmedizin Rheinland

Herr Prof. Dr. Dr. L.
Freudenberg

Herr Prof. Dr. H.

ieder

02131 170170

https://www.zrn-info.de/
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Palliativmedizin

Palliativeinheit

Hr. Dr. Schlésser
Fr. Raszka
Frau Metikidou

02131 529 53002

https://www.johanna-etienne-

krankenhaus.de/

Pathologie

Zentrum fur Pathologie,
Zytologie und
Molekularpathologie

Herr Dr. med. Andreas
Donner

Herr P.D. Dr. med.
Knut Engels

Herr Prof. Dr. med.
Rainer Engers

Frau Dr. med.
ISusanne Kriener

02131 66591350

https://www.pathologiezentrum-

neuss.de/start/

Physiotherapie

Savita

Frau Seipelt
Herr Seipelt

02131 52978466

https://www.savita.de/

Psychoonkologie

Psychoonkologie

Frau Doevenspeck

Herr Esser https://www.johanna-etienne-
Frau James 02131 529 53128 |krankenhaus.de/
Radiologie Radiologie Herr PD Dr. med. https://www.johanna-etienne-
Gebhard Schmid krankenhaus.de/expertise/fachgebiete/klinik-|
02131 529 58100 [uer-radiologie
SAPV Palliativnetz ,WiN-Wir in  Herr Dr. Dr. med.
Neuss* fir den Rhein- Gerhard Steiner http://verein-fuer-palliativ-
Kreis Neuss 02131 7379 73 medizin.de/win.htm
Seelsorge Seelsorge Herr Jurgen LalR . .
https://www.johanna-etienne-
02131 529 59398 |krankenhaus.de/suche?g=seelsorge
Selbsthilfe gggls%rﬁg;uppe Frau Ulrike Schulz 021141557688 ww bauchspeicheldruese-pankreas-
selbsthilfe.de
Selbsthilfe Regionalgruppe Herr Bernd Kramer
Dusseldorf-Neuss .
0215947 18 www.ilco.de
Selbsthilfe Selbsthilfegruppe Herr Werner Kleinert
Lungenkrebs Diisseldorf .
15784033827 www.selbsthilfe-lungenkrebs.de
Sozialdienst Sozialdienst Frau Michal Gefter

02131 529 59116

https://www.johanna-etienne-
krankenhaus.de/

Stomatherapie

Rehatechnik Jesse

Herr Michael Jesse

02051500 55

https://www.rehatechnik-jesse.de/

Strahlentherapie

Klinik fir Strahlentherapie
und Radiologische
Onkologie

Herr Prof. Dr. med.
Karl-Axel Hartmann

02 1144 00 20 50

www.marien-hospital.de

Strahlentherapie

MVZ Strahlentherapie

Frau PD Dr. med.
Daniela Trog

21318885100

https://www.mvz-lukasneuss.de/

Studieneinheit/-sekretariat

[Tumorzentrum
Niederrhein

Frau Katrin Clasen-
Losem

021 312 94 46 09

https://www.tz-nr.de/

Studieneinheit/-sekretariat

Intramedis CSS

Herr Benjamin Unkel

0228 93487280

\Viszeralchirurgie

\Viszeralchirurgie

Herr PD Dr. med.
Markus Winny

02131 529 54002

https://www.johanna-etienne-

krankenhaus.de/
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https://www.johanna-etienne-krankenhaus.de/
https://www.johanna-etienne-krankenhaus.de/
https://www.pathologiezentrum-neuss.de/start/
https://www.pathologiezentrum-neuss.de/start/
https://www.savita.de/
tel:02131%20529%2058100
http://verein-fuer-palliativ-medizin.de/win.htm
http://verein-fuer-palliativ-medizin.de/win.htm
https://www.johanna-etienne-krankenhaus.de/suche?q=seelsorge
https://www.johanna-etienne-krankenhaus.de/suche?q=seelsorge
https://www.rehatechnik-jesse.de/
https://www.mvz-lukasneuss.de/
https://www.tz-nr.de/

Prozessqualitdt des TumorZentrum JEK

Zahlen 2022

37 Primarfalle OPs: 34  (Soll 30)

24 Primarfalle OPs: 19  (Soll 20)

26 (Soll 25) Primarfalle OPs: 9 (Soll 12) operative Expertise 22 (Soll 20)

145 (Soll 200) Primarfalle OPs: 56 (Soll 75)
60 (Soll 50) Primarfalle  Nicht-Primar: 92 (Soll 75)

332 behandelte Primarfalle 271 operierte Primarfalle

Interne Audits 2022

Systemaudits 2022:

Station 32

Brustzentrum

Onkologische Tagesklinik

Endoskopie

Externes ISO Audit in der Praxis MVZ Dr. Plewe / Hr. Galonska
Apotheke

Nuklearmedizin

YV V V V V V V V

Internes Zentrenaudit
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@A

Anderungen, die sich auf das Qualitatsmanagement-System
auswirken

>

A\

A\

Neues Zertifizierungsverfahren im Sommer 2017 (ISO) im JEK — Aktuell werden die
Mitarbeiter in das neue System eingefihrt — Erfolgreiche Erst-Zertifzierung im Juli 2017

ONKO Modul in AGFA - Start September 2017
Digitalisierung der Patientenakte

Aufbau Tumorzentrum am JEK - 14 Tagige Arbeitsgruppe mit Themen rund um
Tumorerkrankungen

Arbeitsgruppe Psychoonkologie (monatliche Treffen)

Einflhrung eines Qualitatszirkels fur die Supportiven Dienste, erstmals im August 2016
durchgefluhrt

Einfuhrung einer Risikostrategie auf AK-Ebene (Risikoaudit 2015 / ISO Voraudit (Probe)
2016)

Uberfuihrung aller QM Dokumente aus dem Intranet in das neuen
Dokumentationssystem RoXtra

Etablierung Interdisziplinarer M&M Konferenzen im JEK seit dem 3. Quartal 2016
Arbeitsgruppe Lungenkrebszentrum seit April 2019
Arbeitsgruppen Gynakologischen Krebszentrum seit 2021

Patienteninformation/ Offentlichkeitsarbeit

Weltkrebstage

Pinktober

StartUp Markt Neuss

WAS gibt’'s Neues aus dem Etienne
Was gibt's Neuss?

Einfihrung der Krebshotline Tumorzentrum

Vorsorge und Friiherkennung sind wichtige Faktoren, will man den Kampf gegen den Krebs
gewinnen. Zogern Sie deshalb nicht, wenn Sie Fragen haben oder weitere Informationen
benotigen. Gerne setzen wir uns auch bei Fachfragen mit Inrem Hausarzt in Verbindung. Ein
Anruf gentigt, und wir sind fiir Sie da: Montag bis Freitag von 8.00 bis 14.00 Uhr.

Krebshotline Tumorzentrum 02131 529 53128

Tumorzentrumskoordinator/in 0177 3132756
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Fortbildungsplan 2022

,%\

Onkologische innerbetriebliche Fortbildungen im Johanna-Etienne-Krankenhaus fur 2022

Datum | Thema Referent Uhrzeit/ Raum
31.01 CoronaPause
28.02 CoronaPause
28.03 CoronaPause
25.04 Zytostatikapflichtfortbildung Frau Kihn 13:30 — 15:00 Uhr
(Apotheke) FAZ 6 OG
30.05 Pflege bei Blutbildveranderungen Hr Sessiz 13:30 — 14:15 Uhr
Unter Krebstherapie Station 17 Kiiche
27.06 175kcal/Tag, lasst sich damit der Frau Werwein 13:30 — 14:15 Uhr
Krebs erfolgreich besiegen? Raum 92
Erdgeschol
29.08 Gesprachsfuhrung mit Kindern bei Frau Hahn 13:30 — 14:15 Uhr
Eltern mit CA Erkrankung Raum 92
Erdgeschol}
26.09 Einflhrung in Zytostatikasysteme, Hr Sessiz 13:30 — 14:15 Uhr
Infusomat A717 und Therapieplane Station 17 Kiiche
(Geratepasse mitbringen)
24.10 Zytostatikapflichtfortbildung 13:30 — 15:00 Uhr
(31.10) (Apotheke) FAZ 6 OG
28.11 40 Jahre geraucht, jetzt Hr Sessiz 13:30 — 14:15 Uhr
Lungenkrebs was nun? Exkurs. Station 17 Kiiche
12.12 Keep it simple! Portpflege Hr Sessiz 13:30 — 14:15 Uhr
Station 17 Kiiche
Webinar: Zyzostatika 16.5 und (Apotheke) Online, Tablets

16.11 Uhrzeit und Einladung kurz
vorher

leihbar
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Fortbildungen im Rahmen der Tumorkonferenz im TumorZentrum JEK 2022

Termin Fachabteilung Referent Thema

19.01. Allg. Chirurgie Dr.Bode Neues von der ADDZ

16.02. Gastroenterologie Dr.Krahnstover | Weitergehende
diagnostische und
therapeutische
Radiologie

16.03. Pneumologie alle M&M-Konferenz

27.04. Onkologie Dr. Koster Immuncheckpoint
Indikationen beim
(N)SCLC

18.05. Thoraxchirurgie Dr. Youssef Operative Therapie des
Pleuramesothelioms

15.06. Allg. Chirurgie Dr. Bode Therapie colo-rektaler
Lebermetastasen

17.08. Gastroenterologie Dr. Baaken Resektionstechniken in
der Gastroenterologie

14.09. Pneumologie

19.10. Onkologie alle M&M Konferenz

16.11. Thoraxchirurgie NSCLC: skip vs.
Nonskip N2 lymphnode
metastasis carries
better prognosis in
meta-analyse

14.12. Allg. Chirurgie Kostidis Interdisziplinare

Festlegung der
Therapiemodalitaten
beim
Pankreaskarzinom
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Projekte

e Lungenkrebsscreening

e Onkologisches Tumorzentrumssymposium
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Netzwerktreffen 2022

MNetzwerk gegen Brustkrebs im Kreis INeuss e V.

Netzwerk gegen Brusthrebs im Kreis Meuss e V.
cioOr A Hennes Preuflensir, 104, 41464 Nayss

Termine Netzwerksitzungen 2022

Ort: Johanna-Etienne-Krankenhaus
Verwaltungsgebaude Buschhausen
Buschhausen 16

Uhrzeit: 19 Uhr

Termine: 10. Januar 2022
14. Februar 2022
14. Marz 2022
09. Mai 2022
13. Juni 2022
15. August 2022
12. September 2022
17. Oktober 2022
14. November 2022

12. Dezember 2022

Netzwerk gegen Brustkrebs im Kreis Heuss e V. - www.netzwerk-gegen-brustkrebs.de
Vorstand: Dr. med. J. Wahode (Vorsitzender), Prof. Dr. med. M. Korel (stellv. Vorsitzender),
Dr. med. F. Dadouh, Dr. med. A. Donner, Or. med. A. Hennes, Dr. med. J. Falbrede.
Dr. med. K_-P. Liertz, Dr. med. K.-G. Noe. Dr. med. D. Plewe
Postanschrift: o/o Or. med. A Hennes, Preultenstr. 103, 41484 Meuss
Bankverbindung: Konto-Mr. IBAM DEZ1 2056 0548 3010 3820 11 - Vr-Bark Dormagen e.G. - BIC GENODED1NLD
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MNetzwerk gegen Brustkrebs im Kreis Neuss e V.

Metzwerk gegen Brusthrebs im Kreis Neuss e V.
clo Or. A Hennes Preullenstr. 104, 41484 Meuss

Termine Netzwerksitzungen 2023

Ort: Johanna-Etienne-Krankenhaus
Verwaltungsgebdude Buschhausen
Buschhausen 16

Uhrzeit: 19 Uhr

Termine: 09. Januar 2023
13. Februar 2023
13. Marz 2023
17. April 2023
08. Mai 2023
12. Juni 2023
14. August 2023
11. September 2023
16. Oktober 2023
13. November 2023

11. Dezember 2023

Metzwerk gegen Brustkrebs im Kreis Heuss e V. - www.netowerk-gegen-brustkrebs. de
Vorstand: Dr. med. J. Wahode (Vorsitzender), Prof. Dr. med. M. Korell (stellv. Vorsitzender),
Dr. med. F. Dadouh, Dr. med. A. Donner, Dr. med. A. Hennes, Dr. med. J. Falbrede,
Dr. med. K.-P. Liertz, Dr. med. K.-G. Noé, Dr. med. D. Plewe
Postanschrift: ¢/o Or. med. A. Hennes, Preullenstr. 103, 41464 Meuss
Bankwerbindung: Konto-Mr. [BAN DE21 3058 0548 3010 3820 11 - Vr-Bank Domagen e G. - BIC GENODED1NLD
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