Zusammenfassung | Abstract

Praxiserfahrung mit dem IQM-Projekt aus Sicht
eines freigemeinniitzigen Tragers

Die Arbeit mit Qualitdtsindikatoren und die Um-
setzung des IQM-Projektes erfolgten bereits 2008
im Klinikum Straubing.

Die praktischen Erfahrungen unseres Trdgers mit
dem IQM-Projekt und den verwendeten Indika-
toren-Sets beriihren folgende 5 Aspekte:

» Praktische Unterstiitzung der Geschafts-
fithrung bei der strategischen Planung.

In der Vergangenheit stiitzte sich die strategi-
sche Planung der Krankenhduser vorwiegend
bis ausschlief8lich auf Finanz- und Leistungs-
kennzahlen. Besonders in einem sich sehr
rasch verdndernden Umfeld, wie es derzeit in
der Gesundheitsbranche der Fall ist, vermdgen
solche vergangenheitsbezogenen Daten nur
sehr bedingt Aussagen zur ndheren Zukunft zu
geben. Daher miissen fiir die strategische Pla-
nung der Krankenhduser zunehmend zu-
kunftsgewandte Kennzahlen verwendet wer-
den und in erster Linie Daten zu Patientenout-
come, da sich hier ,,das Kerngeschdft des Kran-
kenhauses* abbildet.

» Sicherstellung einer zielgerichteten
Ressourcen-Allokation.

In Zeiten gedeckelter Ressourcen, bei gleich-
zeitig deutlich steigenden Kosten stellt sich in
immer virulenterer Form die Frage, wie die
begrenzten Ressourcen genutzt und verteilt
werden. Gerade fiir konfessionelle Hiuser geht
es um mebhr als nur eine Methode der Ressour-
cen-Allokation, sondern um die Frage der Allo-
kationsethik, nach der gearbeitet wird. Quali-
titsindikatoren, wie sie auch im IQM-Projekt
vertreten sind, konnen daher genutzt werden,
um ein intelligentes und transparentes System
der Ressourcen-Allokation einzurichten.

» Eckpfeiler des Riskmanagements des Kran-
kenhauses.

Riskmanagement im Krankenhaus kann sehr
unterschiedlich definiert und umgesetzt wer-
den. Hauptforderung jedoch an ein Riskma-
nagement im Krankenhaus sollte sein, dass es
»das Kerngeschaft“ betrifft, eine Alarmfunkti-
on sicherstellt und Ressourcen-schonend um-
gesetzt werden kann. Die Erhebung von Quali-
tdtsindikatoren mit Routinedaten, wie sie im
IQM-Projekt verwirklicht ist, erfiillt diese Kri-
terien und hat dazu gefiihrt, dass diese Daten
zu einem wesentlichen Element des Riskma-
nagements des Trdgers geworden sind.

» Qualitdtssteuerung des Krankenhauses.
Qualitatsindikatoren und Qualitdtsberichte
kénnen nur so gut sein, wie sie genutzt wer-
den, um kontinuierliche Verbesserungen im
Krankenhaus auszuldsen. Die quartalsmaRige

v

Analyse der Qualitdtsindikatoren ist bei den
oft geringen Fallzahlen mit Vorsicht vorzuneh-
men, erlaubt aber dank Einzelfallanalysen ra-
sche unterjdhrige Korrekturen. Voraussetzung
fiir die ziigige Umsetzung in die Praxis ist ne-
ben einem bedingungslosen Commitment der
Geschdftsfithrung, eine breite Kommunikati-
on zu den internen Leistungstrdgern (Lei-
tungskonferenz) wie auch zu allen Mitarbei-
tern des Krankenhauses (offene Klinikums-
konferenz).

Einbindung in die Kommunikationsstrategie
des Krankenhauses.

Patienten, Angehorige, Krankenkassen sowie
Politik und Gesellschaft haben ein sehr grofSes
Bediirfnis nach Daten und Fakten zur Ergeb-
nisqualitdt von Leistungserbringern im Ge-
sundheitssystem. Die Komplexitdt der klini-
schen Wirklichkeit und die schiere Anzahl an
Indikatoren ldsst es opportun erscheinen, ne-
ben einer allgemeinen Kommunikation der
Jahreswerte fiir alle Indikatoren gezielt auch
die Ergebnisse fiir Zielgruppen aufzuarbeiten
(z.B. Selbsthilfegruppen). Erfahrungen zur
Kommunikation mit solchen Focus-Gruppen
bestehen im Bereich Schlaganfall, Endoprothe-
tik oder im Rahmen eines Darmzentrums.
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