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Situation vor Durchfiihrung der
Einweliserbefragung

Aufbau QM seit 1999

KTQ — Zertifizierung in 2003 als erstes
Krankenhaus in Hessen

~Uhrungskrafte: Balanced score card seit
2003

—usion/Ubergang in Gesundheit Nordhessen
Holding 2004

KTQ — Rezertifizierung in 2006




Standorte der Gesundheit
Nordhessen



Krankenhaus Bad Arolsen

157 Betten:; stationare Fallzahl ca. 6100

Hauptabteilungen: Chirurgie, Innere
Medizin, Anasthesie

Belegabteilungen: Gynakologie und
Geburtshilfe; HNO

Kooperationen (Katarakt-OP)
Gynakologische Praxis im Haus
Pneumologische Praxis im Haus
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Uberlegungen vor Durchfiihrung
der Einweiserbefragung

Zunehmende Konkurrenzsituation zu

Nachbarkrankenhausern

Enge wirtschaftliche Situation der Klinik

Verbesserungspotentiale erkennen und
ausschopfen

Ziel: Bestand des Krankenhauses
langfristig sichern



Einwelserbefragung

e Schnittstelle ambulanter und stationarer
Sektoren

o Schnittstelle zwischen zwel

Vergutungssystemen, die standespolitisch
motiviert sich als Konkurrenz betrachten




Zeltachse der
Einweliserbefragung
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Schriftverkehr
Im

gewohnten
Format



Erinnerungs

schrelben

FAXANTWORT FAX 05691-800161

Herrn Chefarzt
Walter Kniippel
Arztlicher Direktor
GroBe Allee 50

34454 Bad Arolsen

() Die Ergebnisse der Auswertung interessieren mich sehr. Bitte senden Sie mir
ein Exemplar zu.

() Ich bendtige einen Ersatzfragebogen. Bitte senden Sie mir ein Exemplar zu.

() Ich wiinsche die personliche, telefonische Kontaktaufnahme zu mir.

Mit freundlichen GriiBen

.................................. Stempel
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F. Wenn Sie an die Zusammenarbeit mit dem Krankenhaus Bad Arolsen GmbH denken, was ist

Ihr groBtes Argernis? (;i:i deutlich schreiben) ﬂé" » % ' A / “/7{ %
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G. Wenn Sie an die Zusammenarbeit mit dem Krankenhaus Bad Arolsen GmbH denken was

schatzen Sie am meisten? (Bitte deut/zc/] schreiben)
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H. Personliche Angaben

. niedérgelassen seit: weniger als 10 Jahren

a
/M mehr als 10 Jahren

. Auérichmﬁg der Praxis: ' § allgemeinmedizinische Pra?:is
| ' ' Fachafztptaxis _ :
o Alter: g ’bis 40 jahré %41-55 Jahre | O dber 55 Jahre
. Gesclﬂecht: weiblich OJ " minnlich O
L. Wie beurteilen Sie diesen Fragebogen:
sehr gut gut : akzeptaBel schlecht
o X Q Q
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Zeltachse der

Einweliserbefragung
Prasentation extern UkrSrSZef:izslj['ir;g Urrr;l?t?ézlfl#g%g
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Mal3dnahmenplan
 Differenzierung in kurzfristig und
mittelfristig umsetzbare Malinahmen

 Die Malshahmen mussen alle relevanten
Berufsgruppen einbeziehen! (Pflegekrafte,
Arzte, Schreibblro, Sekretariat, Patienten-
verwaltung usw. )

 Umsetzung in Projekten/Arbeitsgruppen
(z.B. Ambulanzwartezeiten)




Mal3nahmenplan

« Beispiel fr kurzfristige Mal3nahme:
Benachrichtigung der Hausarzte bei Tod/
Verlegung in andere Klinik/ Entlassung in
Heim

 Vereinbarung:
tel. Info des HA bei Tod des Pat.
unverzuglich, spatestens bis zum nachsten
Werktagmorgen; ausnahmsweise auch per
Fax. Info per Fax bel
Verlegung, Entlassung in Heim, moglichst
einen Tag vor Entlassung mit
Therapievorschiag




Mal3dnahmenplan

o Beispiel fur mittelfristige Mal3nahme:

 Medikamentose Therapieempfehlung auf
bestimmte Generika einschranken; eine
gemeinsame Positivliste flir bestimmte
Erkrankungen (z.B. art. Hypertonie) zusammen
mit Hausarzten erarbeiten



Mal3dnahmenplan

Erreichbarkelt der Facharzte durch Ruckrufliste
verbessern: aktive tel. Kontaktaufnahme

Problem der ,Freitagsentlassungen®
entscharfen, indem Medikation mitgegeben wird

Arztbrief kuirzer; ggfs. per Fax Ubermitteln
Teillnahmeangebot an Qualitatszirkeln
Generika - Angabe im Arztbrief

Zertifizierte arztliche Fortbildung im KH als
wiederkehrendes Gesprachsforum nutzen




Arztbriefschreibung IM
Anteil Briefe am E-Tag in %
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Probleme bei der Umsetzung

,Betriebsblindheit’: Impulse von aul3en
notwendig

Leistungsverdichtung: zu wenig Personal an
der richtigen Stelle

Engagement/Leistung wird (nicht) belohnt ?
Rigide Konzernstruktur; Imageproblem GNH
EDV: zu wenig Prozess-orientiert und mobll

Traditionelle Aufgabenverteilung
Pflegedienst/arztlicher Dienst



|FaIIEinweiser

Fallzahl

% Falle

1Q

2Q

3.0

4.Q

3.544

100%

1002

843

846

853

Leer

1.136

32%

307

274

299

256

Dr. med.
Knlppel, Walter

732

21%

168

172

173

219

Dres. med.
Emde und
Partner,

150

4%

33

35

45

37

Strohbach u.
Hahn

112

3%

43

21

26

22

Dres.med.
Ziegler u.
Zindel u.
Luders

85

2%

27

19

21

18

Dres. med.
Grabe u.
Gehrmann,

79

2%

19

20

17

23

Dr. med.
Dzillak,Hans-
Jirgen

64

2%

25

11

20

Dr. med.
Gensicke, J .

62

2%

30

18

14

Dr.
Haeser,Claus

54

2%

15

10

12

17

Dres. med.
\Wirtz u.
Rommelfanger

49

1%

25

18

Dres. med.
Gerhold +
Fritzsche

49

1%

23

13
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Fazit

* Einwelserbefragung ist Chefsache!
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Fazit

* Einwelserbefragung ist Chefsache!
« Man muss sie wollen .... oder lassen!
e Sie Ist nicht mal eben nebenher gemacht.
e Sie ist ein Prozess ...

... der sich lohnt ...

. wenn die Geschaftsfihrung
mitzieht!
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