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Allgemeine Daten 

 

 

 

• 195 Patienten 

• 21.142 
Dialysebehandlungen 



Übersicht über die Ergebnisse der 
Qualitätsindikatoren und Kennzahlen für 

das Erfassungsjahr 2024 











ERGEBNISSE DER 
PATIENTENBEFRAGUNG 

Themenwechsel – Ergebnisse der Überlebensrate kommen zum Schluss… 

Wie sieht die subjektive Wahrheit aus? 



ALLGEMEINES 1 
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Wie zufrieden sind Sie mit unserem Dialysezentrum im
Allgemeinen?

Häufigkeit in % 

Wie zufrieden sind Sie mit unserem Dialysezentrum im 
Allgemeinen? 

Wert 1

Wert 2

Wert 3

Wert 4

Wert 5



NICHT-ÄRZTLICHES PERSONAL 



65% 

12% 

19% 

5% 

Wie häufig kam es bisher vor, dass Sie sich mit dem nicht-ärztlichen 
Dialysepersonal in unserer Dialyseeinrichtung wegen sprachlicher 

Schwierigkeiten nicht verständigen konnten?  



Andere Zentren: 72,3 - 93,9 Punkte 
Wir:    79 Punkte 
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Hatten Sie die Möglichkeit, jemanden vom
Dialysepersonal zu erreichen, wenn Sie ein Anliegen

hatten?

Hat das Dialysepersonal bei Gesprächen über sensible
Themen auf den Schutz Ihrer Privatsphäre geachtet?

Konnten Sie in Gesprächen mit dem Dialysepersonal
über Ängste und Sorgen sprechen, die mit Ihrer

Behandlung oder Erkrankung zusammenhängen?

Häufigkeit in % 

Es geht im Folgenden um Ihre bisherigen Erfahrungen mit dem nicht-
ärztlichen Dialysepersonal in unserer Dialyseeinrichtung (z.B. das 

Pflegepersonal oder medizinischtechnische Assistentinnen / 
Assistenten). 

Immer😃 

Meistens🙂 

Selten😐 

Nie😟​ 

Ich wollte / brauchte das nicht



Andere Zentren: 42,3 - 71,1 Punkte 
Wir:    57,6 Punkte 

13% 

22% 

38% 

22% 

6% 

Wie häufig kommt es vor, dass einzelne Personen des 
Dialysepersonals Ihren Dialyse-Shunt schlechter punktieren als 

andere Personen des Dialysepersonals (z.B. dass sie mehr Versuche 
beim Punktieren benötigen oder dass das Punktieren bei diesen 

Personen sch 

Oft😟 

Gelegentlich😐​ 

Selten🙂​ 

Nie😃 ​ 

Ich punktiere meinen Shunt selbst



ÄRZTLICHES PERSONAL 
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Hatten Sie die Möglichkeit, eine Ärztin oder einen Arzt
zu erreichen, wenn Sie ein Anliegen hatten?

Hat eine Ärztin oder ein Arzt nach medizinischen
Untersuchungen die Untersuchungsergebnisse mit Ihnen

besprochen (z.B. Laborwerte nach
Blutuntersuchungen)?

Haben Ihre Ärztinnen und Ärzte bei Gesprächen über
sensible Themen auf den Schutz Ihrer Privatsphäre

geachtet?

Häufigkeit in % 

Es geht im Folgenden um Ihre bisherigen Erfahrungen mit den 
behandelnden Ärztinnen und Ärzten in unserer Dialyseeinrichtung. 

Immer😃 

Meistens🙂​ 

Selten😐​ 

Nie😟​ 

Ich wollte / brauchte das nicht



Andere Zentren: 71 - 93,6 Punkte 
Wir:    81 Punkte 
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…über Ängste und Sorgen sprechen, die mit Ihrer 
Behandlung oder Erkrankung zusammenhängen? 

…Themen ansprechen, die Ihnen in Bezug auf Ihre 
Behandlung oder Erkrankung wichtig waren? 

Wurden die Informationen, die Sie von Ärztinnen oder
Ärzten in Ihrer Dialyseeinrichtungerhalten haben,

verständlich erklärt?

Häufigkeit in % 

Konnten Sie in Gesprächen mit Ärztinnen und Ärzten in unserer 
Dialyseeinrichtung… 

Immer😃 

Meistens🙂​ 

Selten😐​ 

Nie😟​ 

Ich wollte / brauchte das nicht
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…wofür Sie Ihre Medikamente einnehmen müssen? 

…wie Sie Ihre Medikamente einnehmen müssen (z.B. 
zur Mahlzeit oder zu bestimmten Tageszeiten)? 

…welche Folgen es haben kann, wenn Sie Ihre 
Medikamente nicht einnehmen? 

Häufigkeit in % 

Bitte denken Sie im Folgenden an die Medikamente, die Sie 
aufgrund Ihrer Nierenerkrankung einnehmen müssen (z.B. 

Phosphatbinder, Eisen, etc.): Wurden Sie in unserer 
Dialyseeinrichtung darüber informiert… 

Für jedes Medikament😃​ 

Für die meisten Medikamente🙂​ 

Nur für wenige Medikamente😐​ 

Für gar kein Medikament😟​ 

Weiß nicht mehr



21,43% 

25,00% 

3,57% 

42,86% 

7,14% 

Wurden Sie von einer Ärztin oder einem Arzt darüber aufgeklärt, 
welche Risiken undNebenwirkungen diese neuen Medikamente 

haben können?  

Für jedes Medikament😃​ 

Für die meisten Medikamente🙂​ 

Nur für wenige Medikamente😐​ 

Für gar kein Medikament😟​ 

Weiß nicht mehr

Andere Zentren:  52,6 - 90,8 Punkte 
Wir:    60 Punkte 



Andere Zentren:  51,1 - 84,0 Punkte 
Wir:    70 Punkte 

24% 

10% 

57% 

10% 

Hat eine Ärztin oder ein Arzt in unserer Dialyseeinrichtung mit Ihnen 
die Möglichkeit besprochen, das Dialyseverfahren zu wechseln (z.B. 

von Peritonealdialyse zu Hämodialyse oder umgekehrt)?  

Ja

Nein, obwohl ich es mir gewünscht hätte

Nein, ich wollte / brauchte das nicht

Weiß nicht mehr



ALLGEMEINE FRAGEN ZUR 
BEHANDLUNG 



Andere Zentren: 66,2 - 84 Punkte 
Wir:    73 Punkte 
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Druckgefühl am Gefäßzugang

Schmerzen am Gefäßzugang

Kreislaufprobleme, Schwindelgefühle

Muskelkrämpfe (z.B. in Armen, Beinen)

Häufigkeit in % 

Während der letzten drei Monate: Wie sehr waren Sie während oder 
direkt nach der Behandlung mit Hämodialyse von folgenden 

Beschwerden betroffen? 

Sehr stark😟 ​ 

Eher stark😐 ​ 

Eher leicht🙂 ​ 

Überhaupt nicht😃​ 



Andere Zentren: 50 und 93,8 Punkte 
Wir:    64 Punkte 

47,62% 

26,19% 

14,29% 

11,90% 

Wurden Sie in unserer 
Dialyseeinrichtung ausreichend 

über den Umgang mit Ihrem 
Gefäßzugang informiert, um zu 
wissen, wie Sie Komplikationen 

vermeiden bzw. vorbeugen 
können?  

Ja

Nein, ich wurde nicht
ausreichend informiert

Brauchte ich nicht,
bereits davor
ausreichend informiert

Weiß nicht mehr
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Welcher Gefäßzugang wurde bei 
Ihnen in den letzten drei 

Monaten überwiegend für die 
Dialysebehandlung verwendet?  



Andere Zentren:  50,0 - 89,8 Punkte 
Wir    87 Punkte 

67% 

10% 

19% 

5% 

Wurden Ihre Wünsche und Bedürfnisse beim Festlegen der 
Wochentage und Tageszeiten, an denen die Dialysebehandlung in 

unserer Dialyseeinrichtung durchgeführt wird, berücksichtigt?  

Ja

Nein, obwohl ich es mir gewünscht hätte

Nein, ich wollte / brauchte das nicht

Weiß nicht mehr
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56% 

32% 

24% 

12% 
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…was Sie essen dürfen und was nicht? 

…wie viel Flüssigkeit Sie zu sich nehmen dürfen? 

Häufigkeit in % 

Haben Sie in unserer Dialyseeinrichtung ausreichende 
Informationen erhalten, um in Ihrem Alltag sicher beurteilen zu 

können… 

Ja🙂 

Nein, ich wurde nicht ausreichend informiert😟 

Brauchte ich nicht, weil ich bereits davor
ausreichend informiert war

Weiß nicht mehr
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…wie Sie Empfehlungen zur Ernährung in Ihrem 
Alltag umsetzen können? 

…wie Sie Empfehlungen zu den täglichen 
Trinkmengen in Ihrem Alltag umsetzen können? 

…dass sich körperliche Aktivitäten (z.B. 
Spazierengehen, leichte sportliche Betätigung, 

Radfahren) positiv auf Ihre Gesundheit auswirken 
können? 

…welche Möglichkeiten Sie haben, in Ihrem Alltag 
körperlich aktiv zu sein? 

Häufigkeit in % 

Wurden Sie in unserer Dialyseeinrichtung darüber informiert... 

Ja🙂​ 

Nein, obwohl ich es mir gewünscht hätte😟​ 

Nein, ich wollte / brauchte das nicht

Weiß nicht mehr

Andere Zentren:  56,6 - 93,2 Punkte 
Wir:    57 Punkte 



29% 

32% 

12% 

15% 

12% 

Wenn Sie durch körperliche Beschwerden (z.B. Schmerzen, 
Energielosigkeit, Schlafstörungen, trockene / juckende Haut oder 
andere Symptome) beeinträchtigt waren: Wurden Sie in unserer 
Dialyseeinrichtung dabei unterstützt, mit diesen Beschwerden 

umzugehen?  

Immer😃​ 

Meistens🙂​ 

Selten😐​ 

Nie😟​ 

Ich wollte / brauchte keine Unterstützung



Andere Zentren: 40,6 - 93,5 Punkte 
Wir:    39 Punkte 
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…wohin Sie sich wenden können, wenn Sie 
Beratung zu sozialen Themen benötigen (z.B. zu 
Krankengeld, Sozialleistungen, Pflegegrad oder 

berufsbezogenen Themen)? 

…wohin Sie sich wenden können, wenn Sie 
psychologische Unterstützung benötigen? 

...welche weiteren Unterstützungsangebote Sie
bei Bedarf in Anspruch nehmen können (z.B.

Selbsthilfegruppen, Beratungsstellen)?

Häufigkeit in % 

Wurden Sie in unserer Dialyseeinrichtung darüber informiert… 

Ja🙂​ 

Nein, obwohl ich es mir gewünscht hätte😟​ 

Nein, ich wollte / brauchte das nicht

Weiß nicht mehr



ALLGEMEINES 2 



85,71% 

14,29% 

Würden Sie unser 
Dialysezentrum 

weiterempfehlen? 
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An welchem Standort werden 
Sie behandelt?  



UND NUN DIE SPANNENDE FRAGE: 
ÜBERLEBENSRATE 



Überleben Wir 
(%) 

Hessen 
(%) 

Bund 
(%) 

1-Jahres 93,75 87,43 89,06 

2-Jahres 100 68,30 73,43 

3-Jahres 76,92 63,08 61,64 

5-Jahres Kommt in Zukunft 



Vielen Dank an alle für diese Teamleistung! 
Und weil ich es nicht lassen kann – to dos  

• Patienteninformation über Ergebnisse, incl. Bereitstellung Internet 

• „Psychosoziale“ Unterstützung ins QM kommendes Jahr aufnehmen 


