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Curatime soll helfen, die finanziellen Mittel in Pflege und Betreuung richtig einzusetzen

Eine hohe Effektivitat
zum Wohl der Heimbewohner

In verschiedenen Kantonen ist die Finanzierung
der Pflege nicht konform mit der eidgendssischen
Gesetzgebung. Das Arbeitsinstrument Curatime
kann in sogenannten Verbundprojekten eine
verldssliche Basis fiir den richtigen Kostenteiler
fiir die Finanzierung der Heime schaffen.

Von Thomas Bachinger*

In vielen Kantonen ist die Frage der Finanzierung der Heime
ein Dauerthema zwischen der 6ffentlichen Hand und den Ins-
titutionen. In diversen Fillen konnte deshalb dank dem
Arbeitsinstrument Curatime Verbundprojekten mit einer Aus-
wahl von Heimen eine reprdsentative Tatigkeitsanalyse
durchgefiihrt werden. Ziel eines solchen Unterfangens ist: Es
soll ein differenziertes Bild beziiglich einer jeweils kosten-
deckenden Finanzierung der einzelnen Heime

schen Tétigkeiten in Minuten pro Bewohnertag, gibt es ein
konsistentes Bild. Die eingesetzten Ressourcen erbringen pfle-
gerische Leistungen, Betreuung, Hotellerie-Leistungen und
Strukturzeit. Das Bild aus verschiedenen Kantonen zeigt Ab-
bildung 1 (Seite 49).
Die individuellen Kostensitze ergeben sich dann aus den indi-
viduell pro Heim ermittelten Kostenteilern zwischen Pflege
und Betreuung. Mit einbezogen wird die Schliisselung differen-
ziert nach Qualifikation des Personals. Was haufig nicht richtig
beriicksichtigt wird, sind die Hotellerieleistungen durch die
Pflege. Diese sollten in der Kostenrechnung der Kostenstelle
«Pension» zugeordnet werden. Dafiir sind die Anteile fiir die
Betreuung wesentlich kleiner, als die Betreuungstarife iibli-
cherweise ausweisen. Da die Tarife von Betreuung und Hotel-
lerie durch die Bewohner direkt bezahlt werden, wirkt sich eine
allfdllige Verschiebung von der Betreuungstaxe zur Pensions-
taxe nicht generell auf die Finanzierung aus. Andererseits kann
argumentiert werden, dass wesentliche Teile

entstehen. Die nationale Gesetzgebung ver-
pflichtet die Institutionen zu dieser Analyse.
Damit einher geht aber auch die Erarbeitung
einer Grundlage fiir die Optimierung der Pfle-
geprozesse in den einzelnen Heimen.

Untersuchungen in verschiedenen Kantonen
haben gezeigt, dass die individuell pro Heim

Wie erklart es sich,
dass ein Haus
2 Franken pro Minute
kalkuliert, das andere
nur 90 Rappen?

der Hotellerie bedingt sind durch die kérper-
liche und kognitive Beeintréchtigung der Be-
wohner. Bedeutend ist auch die Strukturzeit,
die sich schweizweit bei etwa 35 Minuten pro
Tagbewegt. Kalkulatorisch miissen die Kosten
der Strukturzeit sowohl den KLV-Leistungen

erstellten Kostenrechnungen bis um den Fak-

tor vier differierende Kostensitze pro Minute Pflege ergeben.
Das steht eigentlich im Widerspruch zu den Erkenntnissen aus
bisher iiber 250 Curatime-Analysen. Misst man die pflegeri-

* Thomas Bachinger ist Geschéaftsfihrer der Micromed AG.
Die Firma fiihrt die Curatime-Tatigkeitsanalysen durch.

als auch der Hotellerie- und Betreuungsleis-
tungen zugeordnet werden.

Wie erklart es sich allerdings, dass ein Haus 2 Franken pro
Pflegeminute Kosten kalkuliert und das andere nur 90 Rappen?
Eine mogliche Ursache kann die unzureichende Einstufung
durch das Pflegebedarfsinstrument sein. Das muss nicht not-
wendigerweise ein Fehler des Instruments sein. Haufig sind
auch die falsche Anwendung des Instruments und eine unge-
niigend Dokumentation der pflegerischen Leistungen die Ur-
sache von Abweichungen. In Abbildung 2 (S. 49) ist ein Beispiel
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Erste Heime schliessen sich ans EPD an

Wer eine E-Mail mit sensiblen Patientendaten unverschliisselt ver-
sendet, macht sich unter Umstanden strafbar! Denn ein unverschliisseltes
E-Mail kann mit einer Postkarte verglichen werden: Absender- und
Empféangerinformationen sowie der Inhalt der Nachricht sind als Klartext
lesbar und werden im Internet auch so transportiert. Die unverschliis-
selte elektronische Post birgt erhebliche Gefahren, denn sie gewahrleistet
keine Vertraulichkeit. Bitte schiitzen Sie sich und die Personendaten Ih-
rer Bewohner!

Mit der Health Info Net AG (HIN) wurde 1996 von der Arzteschaft ein heute
weitverbreiteter Standard fiir die verschliisselte E-Mail-Kommunikation
geschaffen. Die HIN Plattform macht den Austausch von elektronischen
Informationen im Rahmen der interdisziplindren Zusammenarbeit ein-
fach und sicher. Deshalb hat CURAVIVA mit HIN ein gemeinsames Angebot
entwickelt. Das HIN CURAVIVA Gateway: die vergiinstigte Verbands-
16sung — exklusiv fir Sie als CURAVIVA Mitglied.

wichtigsten Fragen dazu:

Herr Kessler, es ware moglich, dass Sie das erste Heim in der Schweiz
sind, dass ans elektronische Patientendossier (EPD) angeschossen ist.
Was fiir ein Abenteuer!

U. Kessler: Wirklich, es ist eine schdne Herausforderung mit verschiedenen
Akteuren etwas Neues zu etablieren und implementieren. Bei unserer téglichen
Arbeit stehen wir eng in Kontakt mit verschiedenen Leistungserbringern.

U. Kessler: «Bei der Stiftung Amalie Widmer wird
jede Gesundheitsfachperson eine elektro-
nische HIN Identitdt fiir den Zugriff auf das
EPD erhalten.»

HIN,,’

({4
[ 4

Datenschutzkonforme Kommunikation ist unerlasslich!

Heime und soziale Institutionen sind gesetzlich dazu verpflichtet, sensible Personendaten verschliisselt zu versenden und zu empfangen.
Mit dem HIN CURAVIVA Gateway gelingt das einfach und sicher. Jetzt anmelden!

Das HIN CURAVIVA Gateway bietet Ihnen folgende Vorteile:

« Sichere Kommunikation mit datenschutzkonformen E-Mails

« Sicheren Zugriff auf diverse HIN geschiitzte Anwendungen

« Sichere Zusammenarbeit im geschiitzten Mitgliederbereich auf HIN Home

Zudem bietet Ihnen das HIN CURAVIVA Gateway alle ndtigen Bedingungen fiir
die Teilnahme am EPD: elektronische Identitéten und datenschutzkonforme
Kommunikationsmittel — lesen Sie dazu das Interview mit Urs Kessler von der
Amalie Widmer Stiftung.

M@chten auch Sie umsteigen und den Schritt - weg vom Fax und hin zum
E-Mail sowie zu eHealth — gehen? Das HIN CURAVIVA Gateway macht den
Austausch von elektronischen Daten einfach, sicher und datenschutzkonform.
Auch der Zugriff auf das elektronische Patientendossier ist mit einer HIN
Identitdt sichergestellt. Erfahren Sie mehr: www.curaviva.ch/hin

Die Stiftung Amalie Widmer, ein Pflegezentrum im Kanton Ziirich, hat die Aktualitdt und Wichtigkeit von Datenschutz und -sicherheit erkannt.
Als Zertifizierungsheim bereitet es sich pionierartig auf das EPD vor. Urs Kessler, Projektleiter e-Bewohnerdokumentation, beantwortet die

Mit dem EPD kdnnen wir in Zukunft Daten und Dokumente viel schneller
austauschen und verfiighar machen — das ist unser Ansporn! Dafiir ist es aber
wichtig, dass sich alle mdglichst schnell auch an das EPD anschliessen. Da
sehe ich zurzeit noch die grosste Hiirde.

Sie arbeiten mit einem HIN CURAVIVA Gateway. Wo sehen Sie HIN
inder Rolle als Unterstiitzer auf dem Weg zum EPD?

U. Kessler: HIN unterstiitzt das EPD mit zwei elementaren Funktionen:
Einerseits mit der datenschutzkonformen Kommunikation und an-
dererseits werden mit dem HIN Access die Voraussetzungen fiir die elD
geschaffen. Die elD ermdglicht den Zugang auf den geschiitzten EPD-
Bereich, wo behandlungsrelevante Dokumente abgelegt sind. So konnen
Kommunikationsprozesse effizienter und effektiver gestaltet werden,
was zu einer Optimierung der Behandlungskette fiihrt.

Interview: Belinda Kreienbiihl (Health Info Net AG)

HEALTH INFO NET AG — Seidenstrasse 4 — CH-8304 Wallisellen — www.hin.ch — HIN Call Desk 0848 830 740




Abbildung 1: Aufteilung der Leistungen der Pflege, Durch-
schnittswerte aus verschiedenen Kantonen (jeweils Minuten
pro Leistungstag [Bewohnertag] und Prozent der gesamten
Leistung der Pflege).
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Abbildung 3: Aufteilung der Tatigkeitserfassung Curatime+
auf die Bereiche Pflege und Dienste.
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eines Hauses aufgefiihrt, bei dem 23 Prozent der Bewohner
einen zwei Pflegestufen hoheren Ist-Aufwand und 26 Prozent
sogar einen mehr als zwei Pflegestufen héheren Ist-Aufwand
als die Einstufunghaben. Solche Einstufungs-

Abbildung 2: Darstellung der «Ausreisser» bei der
Einstufung.
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Abbildung 4: Aufwand fiir Hotellerie-Leistungen.
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nitiver Einschrankung. Innerhalb eines Verbundprojekts wer-

den moglichst viele individuelle Effekte bereinigt, damit als

Resultat eine objektive Basis fiir die Restfinanzierung ermittelt
werden kann.

fehler fiihren dazu, dass die summierten Pfle-
geminuten pro Jahr zu niedrig sind und damit
der Kostensatz pro Minute zu hoch ist. Daraus
ergibt sich ein ungeniigender Kostende-
ckungsgrad der Pflegekosten. Im hier aufge-
fihrten, extremen Fall wiirde bei richtiger
Einstufung ein rund 23 Prozent héherer Pfle-

Die Verteilung der
Verpflegung ist
meistens wesentlich
aufwendiger als
die Produktion.

Neben der Pflege kann die Curatime-Analyse
auch auf die Dienste ausgedehnt werden. Im
Zusammenspiel zwischen der Pflege und den
Diensten (Wascheversorgung, Hausdienst und
Verpflegung) gibt es wesentliche Schnittstel-
len. Der Gesamtaufwand fiir diesen Bereich ist
betréachtlich. Gerade der Verpflegungsbereich

geertrag erwirtschaftet werden.

Gerade die Uberpriifung der Einstufungsgenauigkeit gibt den
Hausern in der Auswertung mit dem Arbeitsinstrument Cura-
time wertvolle Hinweise zur Verbesserung der Prozesse. Dank
der Erfassung mit der Genauigkeit «Bewohner» kann man die
Abweichungen pro Bewohner genau analysieren.

Neben der unzureichenden Einstufung tauchen andere Fakto-
ren auf, wie zum Beispiel ein hoher Anteil an Rapportzeiten.
Daneben gibt es immer auch Unzuldnglichkeiten bei den Ein-
stufungsinstrumenten. Wir stellen fest, dass die Einstufungin
den hoheren Pflegestufen oft zu tief ist, speziell auch bei kog-

ist mit iber 50 Minuten pro Bewohnertag auch
sehr aufwendig. In diesen Zeiten sind die Aufwénde der Pflege
mit enthalten. Es zeigt sich, dass die Verteilung der Verpflegung
meistens wesentlich aufwendiger ist als die Produktion.
Auf die Heime kommen neue Herausforderungen zu. Die Zeiten
von 100-Prozent-Auslastung sind vorbei. Gleichzeitig akzentu-
ieren sich die Forderungen der 6ffentlichen Hand, die versucht,
die Restfinanzierung zu optimieren. Der Gesetzgeber verlangt,
Kostentransparenz und dass bei der Finanzierung keine Quer-
subvention erfolgt. Verbundprojekte konnen helfen, dass man
sich auf eine realistische Basis besinnt. ®
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