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EDV-unterstiitzte
Therapieplanung
verbessert die Qualitat
im Patientenalltag

Fred van Opstal, Leiter Physiotherapie in der Ziircher Hohenklinik Wald
8639 Faltigberg-Wald

In der Ziircher Héhenklinik Wald (ZHW), der nach modernen Grund-
sitzen gefithrten Spezialklinik fiir Lungen- und Herzkrankheiten, Innere
Medizin und Neurorehabilitation, werden pro Jahr rund 2200 Patienten
aus medizinisch-therapeutischen Griinden hospitalisiert. Neben diagno-
stischen Abklirungen werden insbesondere Behandlungen durch Physio-
therapie, Ergotherapie, Aktivierungstherapie, Logopidie und Neuropsycho-
logie durchgefiihrt. Das 144-Betten-Spital nutzt die neuesten pflegerischen
und technologischen Méglichkeiten, um den Patienten den Spitalalltag so
angenehm wie méglich zu gestalten und optimale Voraussetzungen fiir

deren psychisches und physisches Wohlbefinden zu gewihrleisten.

Ziircher Hohenklinik Wald

EINLEITUNG

Bereits seit zwei Jahren beschaftigen wir uns
in der ZHW intensiv mit Qualitatsforderungs-
analysen und -massnahmen. Zur Verbesserung
der Strukturqualitdt wurde ein neues Leithild
erarbeitet; ebenso sind neue Funktionsbeschrei-
bungen entstanden, die es ermdglichen, Stellen-
ausschreibungen strukturierter vorzunehmen. In
bezug auf die Prozessqualitat fiihren wir gezielte
Fort- und Weiterbildungsprogramme, Fallbespre-
chungen usw. durch. Zum regelméassigen Erfas-
sen der Ergebnisqualitdt beniitzen wir in der
Physiotherapie fir alle vier Rehabilitationsberei-
che Erfolgskontrollblatter.

MANUELLE THERAPIEPLANUNG
STOSST AN GRENZEN

Mit den wachsenden Aufgaben und Anforderun-
gen der therapeutischen Behandlungen wurde
die reibungslose Terminplanung fiir die Verant-
wortlichen immer problematischer. Der Uberblick
fehlte. Auch die Patienten bekamen dies mehr
und mehr zu spiiren und waren mit dem Tages-
ablauf entsprechend unzufrieden.

In den letzten drei Jahren ist der Therapiebereich
von 10 Physiotherapeuten, 3 Ergotherapeuten
und 1 Logopddin auf 20 Physiotherapeuten, 6
Ergotherapeuten, 2 Logopdden und 1 Neuro-
psychologen oder auf iber 70000 Leistungen
jahrlich angewachsen. Eine manuelle Therapie-
planung wurde sehr problematisch und war
kaum mehr (iberschaubar. Grund genug, inner-
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Maochten Sie wissen warum in weit mehr als 100 Physiotherapie-
Praxen und Kliniken unsere Waffelstoffbeziige aus 100%
Baumwolle auf Behandlungsliegen verwendet werden?

Schicken Sie uns dieses Inserat und fiir nur 20 Franken gegen
Rechnung senden wir lhnen unsere Dokumentation und ein
Mustertuch in Originalgrésse (170 cm x 250 cm).
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ﬁm Schlafen auf dem Riicken braucht manN

weniger Stiitzmaterial unter Kopf und Nacken,
als wenn man auf der Seite liegt.

ist ein Kissen, dass diesem Umstand Rech-
nung tragt.

Kopf und Nacken werden nicht abgeknickt,
sondern bleiben in der verldngerten Koérperachse.
«the pillow» bewirkt zudem eine Dehnung der
Nackenmuskulatur.

Jetzt gibt es vier Modelle:

e «Normal», aus offenporigem Polyurethan,
zirka 62 X 36 X 15 cm

e «<Extra Comfort», aus Naturlatex, besonders
angenehm und dauerhaft, zirka 62 X 36 X 15 cm

e «Travel», aus offenporigem Polyurethan, fiir
Patienten mit Flachriicken oder kurzem Nacken;
auf der Reise, zirka 48 X 24 X 12 cm

NEU:
e «Compact», aus Naturlatex, zirka 54 X 31X 14 cm

Alle Modelle in «Standard» oder «Soft», jeweils
far Patienten mit Kérpergewicht Uber bzw. unter
65 Kkg.

«the pillow», das Cervikalkissen,
schwerden in 83% der Fille bessert.

das Be-
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Senden Sie mir bitte

O eine vollstandige Dokumentation
O Prospekte und Patientenmerkblatter
zum Auflegen

O Ich winsche eine unverbindliche Demon-
stration; bitte nehmen Sie Kontakt mit uns auf.
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Postfach

4414 Fillinsdorf
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Herkommliche Planung

halb eines entsprechenden Qualitétszirkels die-
ses Problem anzugehen.

Der Qualitatszirkel setzte sich aus folgenden
Funktionsinhabern zusammen: Kaufménnischer
Leiter, Leitende Laborantin, Sekretdrin der
Physiotherapie, Stv. Leiter Pflegedienst, Leiten-
der Arzt und Leiter Physiotherapie.

Der Zirkel war sich bald einig, dass nur noch eine
EDV-gestiitzte Therapieplanung unser Problem

losen konnte. Zunichst wurde gemeinsam ein
Pflichtenheft mit Zustandsbeschreibung und
Zielvorstellungen erarbeitet. Dieses Dokument
stellten wir sodann 20 Software-Firmen zu und
fragten, ob sie zum vorgegebenen Pflichtenheft
passende Software liefern kénnten. Nur zwei,
ein deutsches und ein schweizerisches Unter-
nehmen, waren in der Lage, uns einen L&sungs-
vorschlag anzubieten. Nach den Produkteprasen-
tationen der beiden Anbieter entschlossen wir
uns in einem griindlichen Auswahlverfahren fiir
das Schweizer Produkt.

PERSONALFUHRUNG

Ausschlaggebend waren vor allem der moderne
Entwicklungsstand sowie das entsprechende
Dienstleistungsangebot.

EDV-GESTUTZTE PLANUNG
BRINGT OPTIMALE LOSUNG

Fiir die Einfihrung und Schulung benétigten wir
drei Monate, das heisst von Oktober bis Dezem-
ber 1994. Als erste wurde die Sekretdrin Physio-
therapie, der Stellvertreter und Leiter Physio-
therapie und der kaufmannische Leiter geschult,
wahrend die dbrigen Zirkelmitglieder laufend
tiber den Stand der Einfiihrung orientiert wurden.
Anfang Januar 1995 konnte das System opera-
tionell eingesetzt werden. Nach anfdnglichen
Abstimmungsproblemen erfiillt es unsere Erwar-
tungen nun in vollem Umfang.

MOTIVATION DURCH INFORMATION
UND TRAINING

Um Motivationsprobleme bei den Mitarbeitern
zu verhindern, wurden sie von Anfang an mitein-
bezogen. Weil die meisten Therapeuten vorher
noch nie an einem Computer gearbeitet hatten,
war eine hohe Hemmschwelle zu {iberwinden.
Durch héufige Information und Trainingsmdglich-
keiten mit dem Computer konnte indessen die
Schwellenangst abgebaut und sogar Enthusias-
mus geweckt werden. Die Tatsache, dass die
Therapeuten mit der Einfiihrung der elektroni-
schen Methode auf eine gewisse Eigenstandig-
keit bei der Planung verzichten mussten, benétig-
te Angewdhnungszeit.

Die paositive Grundeinstellung, die durch fundier-
te Hinweise auf die Systemvorteile sowie durch
die wachsende Erfahrung erreicht wurde, liess
anfangliche Bedenken und Zweifel rasch in
Vergessenheit geraten.

UNSCHATZBARE VORTEILE

Keiner der Mitarbeiter machte heute zuriick zur
manuellen Planung, denn die Vorteile des neuen
Systems sind ganz offensichtlich und erleichtern
die tégliche Arbeit.

Namentlich bringt es uns:

¢ ein modernes automatisches Planungssystem,;

¢ Kklare, Ubersichtliche Terminplane und Orien-
tierungsunterlagen fiir Patienten und Thera-
peuten; -

¢ Arbeitsablaufe ohne Terminkollisionen (auf-
grund des Therapieplans — mit Angaben iber
Ort, Zeit und Name des Therapeuten — weiss
der Patient genau, wann er wo sein muss);

¢ gleichméssige Verteilung der Leistungen tiber
den ganzen Tag;
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PERSONALFUHRUNG

¢ optimale Auslastung der Therapeuten, da fir
die Disponentin jedes «Viertelstunden-Loch»
im Therapeutenplan sofort sichtbar ist und
verplant werden kann;

¢ bessere Fihrungsdaten fiir den Vorgesetzten;

¢ effiziente Leistungstibermittlung an die Ver-
rechnungsstelle (durch die Datentibermittiung
in das Tabellenkalkulationsprogramm Excel
konnen Statistiken auf einfache Weise ausge-
wertet werden);

¢ Steigerung der Leistungen pro Therapeut;

¢ allgemeine Effizienzsteigerung;

¢ Daten konnen auf einfache Weise statistisch
ausgewertet werden.

WEITERAUSBAU IM GANG

Angestrebt wird ein Wochenplan fiir jeden Pa-
tienten und hdchstens eine Plandnderung pro
Tag. Zurzeit sind wir damit beschaftigt, den
Wochenplan mit den diagnostischen Terminen zu
ergdnzen. Die Terminplanung der Ern&hrungs-
beratung wurde bereits mit Erfolg in das Pla-
nungssystem integriert.

SCHLUSSFOLGERUNG

Eine interdisziplindre Patientenplanung mit 30
Therapeuten ist ohne einen enormen Zeitauf-
wand, Zeitverlust und Terminkollisionen kaum
noch zu realisieren.

Das computergestiitzte, vernetzbare Planungs-
und Dispositionssystem bietet in bezug auf die
Qualitatsverbesserung die einzige Alternative in
diesem Bereich.

KURZFASSUNG

Probleme

4 Terminkollisionen zwischen den einzelnen Lei-
stungsbereichen;

¢ ungeniigende und verzettelte Terminpléne fir
die Patienten;

¢ unregelmassige Termingestaltung innerhalb
des Patiententagesablaufs;

¢ ungentigender Uberblick iber die Therapie-
leistungen und den Auslastungsgrad;

¢ grosser Zeitaufwand fiir die Planung aller
Leistungen;

¢ ungeniigende Kontrolle der Leistungserfas-
sung und -verrechnung.

Lésung

¢ Einsatz eines Qualitatszirkels, bestehend aus
leitenden Mitarbeitern;

¢ Ausarbeitung eines Pflichtenheftes mit Zu-
standbeschreibung und Zielvorstellungen;

¢ Offertanalyse;

Neues System

¢ Auswahl eines computergesttitzten Planungs-
systems;

¢ Schulung, Einfihrung und Datenerfassung;

¢ termingerechter Einsatz des neuen Systems.

Resultat

& klare und (bersichtliche Terminplane und
Orientierungsunterlagen fiir Patienten und
Mitarbeiter;

& gleichmaéssige Verteilung der Termine ber
den ganzen Tag;
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¢ optimale Auslastung der Ressourcen in den
Leistungsbereichen;

¢ verbesserte Fiihrungsdaten fiir Vorgesetzte;

¢ effiziente Leistungstibermittlung an Verrech-
nungsstelle.

(In diesem Beitrag ist auf die miihsame Dop-
pelform verzichtet worden. Die 27 Thera-
peutinnen, die gegeniiber drei Therapeuten
ohnehin in der Mehrzah! sind, sind selbst-
verstdndlich miteingeschlossen.)
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