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Mehr Zeit

fur die Patienten

Ein Substitutions- und

Optimierungs-Kurzcheck in der
Klinik Miinsterland weist den Weg

um Arzte zu entlasten

= Prof. Dr. B. Greitemann, W. Brokfeld, G. Werr

Oft geniigen einige wenige organisatori-
sche Mafinahmen, um Arzte im
Krankenhaus spiirbar von arztfremden
Aufgaben zu entlasten. Die Frage ist nur:
Wo genau soll ein Krankenhaus den
Hebel ansetzen? Die Klinik Miinsterland
nutzte hierfiir einen ,,Substitutions- und
Optimierungs-Kurzcheck”. Der eintdgige
Check spiirte nicht nur die wirkungs-
vollsten MafSnahmen auf, sondern
bezifferte zudem deren Einsparpotenzial
in Stunden und Euro. Insgesamt kann die
Klinik mit einer Entlastung des

drztlichen Dienstes von jdhrlich rund
1800 Stunden rechnen - bei acht
drztlichen Vollzeitkrdften ein
beachtlicher Erfolg.

Foto:

Fiir die Arzte der Klinik Miinsterland in Bad Rothenfelde
ist der sogenannte Berufsklassenschliissel ein rotes Tuch.
Er ist zum Symbol fiir eine Fehlentwicklung geworden,
die sie nicht linger hinnehmen wollen. Dem Arzt wird
abverlangt, auf einer langen Liste den korrekten Beruf sei-
nes Patienten zu finden und die entsprechende Schliissel-
nummer in das EDV-System einzugeben. Das dauert zwar
keine zwei Minuten, doch steht dieser Vorgang beispiel-
haft fiir immer mehr Verwaltungsaufgaben, die Frust und
Arger bereiten, weil sie die Arzte von ihrer eigentlichen
Arbeit abhalten.

Das Problem kennen die meisten Krankenhduser: Wenn
der Arzt gehetzt ist, wenn ihn der Termindruck treibt, weil
er stindig Daten in einen Rechner eingeben muss, fiihlen
sich die Patienten eher verwaltet als behandelt. Die Unzu-
friedenheit schadet am Ende dem Ruf und damit der 6ko-
nomischen Perspektive des Hauses. Denn hat man einen
Kunden erst einmal vergrault, berichtet dieser nur allzu
gern iiber seine negativen Erfahrungen. In der Reha-Klinik
beispielsweise mochte ein chronischer Schmerzpatient
von seinem Arzt wissen, woran genau er leidet und welche
Therapiemoglichkeiten fiir ihn in Frage kommen. Zu
Recht erhebt er den Anspruch, dass der Arzt sich hierfiir
Zeit nimmt.

Aber wie wird der drztliche Dienst zeitraubende Verwal-
tungsaufgaben wie den Berufsklassenschliissel wieder los?
Welche Titigkeiten kann er abgeben, um mehr Zeit fiir
seine primiren Aufgaben zu haben?
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MaRnahmenanalyse
mittels objektiver
Beurteilungskriterien

Vor diesen Fragen stand — wie viele andere Krankenhiuser
— die Klinik Miinsterland, eine orthopédisch-rheumatolo-
gische Rehabilitationsklinik der Deutschen Rentenversi-
cherung Westfalen. Zur Beantwortung wurden in einem
Workshop von den Mitarbeitern mogliche Manahmen dis-
kutiert und aufgelistet. Doch am Ende war den Beteiligten
unklar, womit sie beginnen sollten. Wo waren die Hebel,
mit denen tatsiichlich eine merkliche Entlastung der Arzte
erzielt werden konnte? Das Projekt steckte fest.

Die Klinik suchte darauthin nach einem Analyseverfahren,
um die verschiedenen Vorschldge anhand objektiver Maf3-
stibe beurteilen zu konnen — und entschied sich schlief3-
lich fiir den ,,Substitutions- und Optimierungs-Kurzcheck*
(SOK). Das Instrument wurde vom Institut fiir Workflow-
Management im Gesundheitswesen in Miinster unter der
Leitung von Prof. Dr. Michael Greiling zusammen mit den
Beratungsunternehmen Fauth Knief & Partner und Orga-
nisations-Beratung Werr entwickelt. Der SOK erméglicht
es, anhand eines vorgegebenen Prozessmodells systematisch
die wesentlichen Substitutions- und Einsparpotenziale
eines Prozesses zu identifizieren.

Kurzcheck zur
Potenzialermittlung

In eintdgigen Workshops und mittels moderierter Diskus-
sionen suchen die Teilnehmer gemeinsam nach Einsparpo-
tenzialen und schitzen mogliche Entlastungseffekte kon-
kret — in Stunden und in Euro — ab. Dariiber hinaus wird
jedes Potenzial gemil} einer Skala beziiglich Notwendig-
keit und Dringlichkeit der Verdnderung gewichtet. Zwar
fiihrt diese Form der personlichen Bewertung durch die
Beteiligten zu einer gewissen Ungenauigkeit der Ergeb-
nisse, bietet andererseits aber auch einen grofien Vorteil:
Wenn Mitarbeiter die Potenziale selbst einschitzen, sind
sie auch bereit, die Ergebnisse zu akzeptieren — was vor
allem die spitere Umsetzung der notwendigen Mafinah-
men erleichtert.

In der Klinik Miinsterland nahmen die Klinikleitung, Arzte,
Therapeuten, Verwaltungsmitarbeiter und Pflegepersonal an
dem eintdgigen Workshop teil. Weitere Mitarbeiter — etwa
aus der Patientenaufnahme, Verwaltung oder Diagnostik —
wurden zeitweise hinzugezogen. Unter Moderation eines
externen Beraters analysierte die Gruppe den Behandlungs-
prozess von der Aufnahme iiber die Diagnostik bis zur Ent-
lassung — wobei das Augenmerk speziell dem &rztlichen
Dienst galt. Betrachtet wurden die tagtiglichen Arbeitsab-
laufe: Wo geht immer wieder etwas schief? Wo konnte
etwas besser laufen? Was fiihrt immer wieder zu Argernis-
sen? Die Diskussion fiihrte auch dazu, dass sich die Mitar-
beiter intensiv Gedanken iiber Kosten und Nutzen in ihren
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Hauptergebnisse des Substitutions-
und Optimierungs-Kurzchecks

B Insgesamt sind mit 13 vorgeschlagenen MafSnahmen
Einsparungen in Hohe von lber 100 000 Euro pro Jahr
moglich. Die Arbeitsbelastung der Arzte kann um
1800 Stunden pro Jahr gesenkt werden.

M Mit nur drei dieser 13 Malnahmen lassen sich bereits
80 Prozent der mdglichen Arbeitsentlastung fir Arzte
erzielen: Wenn bei der arztlichen Aufnahme Assis-
tenzkrafte einen Teil der Dokumentation Uberneh-
men, entlastet das die Arzte um rund 1 100 Stunden.
Weitere 200 Stunden konnen erzielt werden, wenn
die Blutentnahmen an die Diagnostik delegiert wer-
den. Eine zusatzliche Entlastung von 150 Stunden
konnte die Einflihrung zusatzlicher Textbausteine fur
die arztlichen Entlassungsbriefe bringen.

B Allein die einfache organisatorische MaRnahme , Ver-
lagerung von Injektionen in den Fruhdienst” kann
einen Einspareffekt von Uber 30000 Euro ermogli-
chen. Zwar hatte dieses Ergebnis mit dem eigentli-
chen Projektziel ,Entlastung der Arzte” nichts zu tun,
wurde von der Klinik aber dennoch gerne angenom-
men.

jeweiligen Bereichen machten. Der Workshop trug so nicht
nur zur Transparenz der Abliufe bei, sondern schérfte gene-
rell den Blick fiir 6konomische und betriebswirtschaftliche
Zusammenhinge — ein willkommener Nebeneffekt.

Uberraschende Ergebnisse
flihren zu neuen Prioritaten

Wenige Wochen spiter prisentierte der Berater die Auswer-
tung der Ergebnisse — zusammengefasst in einer Excel-
Tabelle. Sie erlaubt es, die moglichen Malnahmen nach
unterschiedlichen Gesichtspunkten — Potenzial in Euro,
Notwendigkeit, Dringlichkeit, Zeitersparnis fiir die Arzte in
Stunden — zu sortieren. Auf einen Blick lasst sich so zum
Beispiel erkennen, welche Mafnahmen die hochsten Entlas-
tungseffekte fiir die Arzte erwarten lassen oder wodurch die
groften Einsparpotenziale fiir die Klinik realisiert werden
konnen.

Die Ergebnisse des Kurzchecks waren teilweise iiberra-
schend. Sie fiihrten dazu, dass die Klinik Miinsterland die
Prioritdten anders setzte als vor der Analyse vermutet. Man-
che Mallnahmen — wie zum Beispiel Optimierungen bei der
Versorgung der Patienten mit Heil- und Hilfsmitteln — stan-
den zuvor im Fokus. Nun wurde deutlich, dass diese Punk-
te kaum Potenzial enthielten und somit von der Liste gestri-
chen werden konnten. Andererseits identifizierte der Check
drei MaBnahmen mit besonders hoher Wirkung. Damit war
klar, dass hier die entscheidenden Hebel liegen.

Und wie stand es mit dem ungeliebten Berufsklassenschliis-
sel? Mit besonderer Spannung hatten die Arzte dieses
Ergebnis erwartet. Und immerhin: Der Punkt landete an vier-
ter Stelle. Rund 3 000 Fille pro Jahr werden verschliisselt.
Im Durchschnitt dauert dieser Vorgang eineinhalb Minuten,
was einen Aufwand von jédhrlich 4500 Minuten ergibt.
Ubernimmt kiinftig eine Assistenzkraft diese Arbeit, haben
die Arzte nicht nur ein leidiges Thema vom Tisch, sondern
auch 75 zusitzliche Stunden, die sie ihren Patienten widmen
konnen. Da die Tiatigkeit einer Assistenzkraft weniger kostet
als die eines Arztes, kann die Klinik zudem eine Ein-
sparung von rund 2 500 Euro verbuchen.

Ergebnisse mit
Signalwirkung fiir die Arzte

Fiir die Arzte waren die Ergebnisse ein ermutigendes Sig-
nal. Der Substitutions- und Optimierungs-Kurzcheck mach-
te deutlich, dass mit einigen wenigen Malnahmen eine
merkliche Entlastung erreicht werden kann — im Falle der
Klinik Miinsterland liegt das Entlastungspotenzial immer-
hin bei 1 800 Stunden jdhrlich. Bei acht érztlichen Vollzeit-
kriften ist das ein beachtlicher zusitzlicher Spielraum.
Indem der Kurzcheck die vorhandenen Einsparpotenziale in
Stunden oder Euro bewertete, konnten unfruchtbare Diskus-
sionen iiber die richtigen Mallnahmen versachlicht und
schnell beendet werden.

Aus Sicht der Klinikleitung hat der SOK einerseits gezeigt,
dass die Abldufe insgesamt bereits gut organisiert sind —
was nicht zuletzt auf ein funktionierendes Qualitdtsmanage-
ment-System hinweist. Andererseits wurde deutlich, dass es
sich trotzdem lohnt, einzelne Prozesse immer wieder im
Hinblick auf Optimierungsmoglichkeiten zu iiberpriifen.
Die Klinikleitung plant daher, weitere Prozesse des Hauses,
etwa im Bereich der Verwaltung, dem Kurzcheck zu unter-
ziehen.
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