Gesundheitspolitik

Leistungszuordnungsmodell fir nicht-medizinische Supportleistungen
in Spitalern (LemoS) Version 2.0

Effizienter und produktiver

im Support

Mit dem steigenden Kostendruck und den wachsenden Anforderungen hinsichtlich der Wettbewerbs-

fahigkeit im Gesundheitswesen sind Spitiler vermehrt gezwungen, auch die Supportprozesse im

Hinblick auf Effizienz und Produktivitit zu optimieren. Mittlerweile wird den Verantwortlichen im

Gesundheitswesen der Einfluss und die Bedeutung des nicht-medizinischen Facility-/Infrastructure-

Management Bereichs (FM) mit einem Anteil von rund einem Dirittel der Kosten bewusst.

Da momentan im Bereich Spital-FM grundséatz-
lich eine nur sehr eingeschrankte Kostentrans-
parenz besteht und einheitlich vergleichbare
Prozessabbildungen fehlen, waren bisher weder
eine klare Kostenzuweisung, noch Benchmar-
kings oder systematische Prozessverbesse-
rungen moglich. Ein erster notiger Schritt, um
Klarheit und Transparenz schaffen zu koénnen,
war daher die Erarbeitung einer systematischen,
umfassenden Grundlage. Erst wenn ein einheitli-
ches Verstandnis Uber Leistungen besteht, kon-
nen weitere Schritte in Richtung Vergleichbarkeit
und Standardisierung unternommen werden.

Griindliche Recherchen
fiir eine solide Basis

Recherchen nach passenden Referenz-Modellen
in anderen Branchen resp. Landern brachten

kein befriedigendes Resultat in Bezug auf denim
Gesundheitswesen notigen und auf die Schweizer
Rahmenbedingungen passenden Detaillierungs-
grad (Beispiele von bestehenden Referenzmodel-
len sind ProLeMo, das Projekt «OPIK» des Karls-
ruher Instituts fUr Technologie, die Vorgaben des
englischen National Health Services oder das
«Hospital Project» von Nordic FM).

Die Norm «SN EN 15221-4 (2011) Facility Manage-
ment: Taxonomie, Klassifikation und Strukturen
im Facility Management» erwies sich mit ihrem
umfassenden und etablierten Ansatz im Grund-
satz als gute Grundlage, jedoch mit Bedarf an
branchenspezifischen Anpassungen fur das
Schweizer Gesundheitswesen. Daruber hinaus
stellte sich die klassisch-betriebstkonomische
Unterteilung in Management-, Kern- und Sup-
portleistungen fur das Gesundheitswesen als
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Abbildung 1: Neugruppierung der Leistungsebenen im Spital
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nur teilweise geeignet heraus, weil sich hier
der Supportbereich in drei Ebenen aufteilt. Die-
se Ebenen sind der Medizinische Support, der
Management-Support und der Nicht-medizini-
sche Support. Um auf das spezifische Umfeld
im Spital eingehen zu kénnen wurde klar, dass
somit eine eigene Logik zum Abbilden von Leis-
tungsebenen notig ist, also die Unterteilung in
die medizinischen Kern- und Supportleistun-
gen, die strategischen Managementleistungen
und deren Management-Supportleistungen,
sowie nicht-medizinische Supportleistungen
(vgl. Abbildung 1).

Transparenz liber alle Leistungsebenen

Werden nun fur die Strategischen Manage-
mentleistungen, die Management Support-
leistungen und die Nicht-medizinischen Sup-
portleistungen die Leistungsbereiche der in der
oben erwédhnten Norm SN EN 15221-4 (2011)
eingesetzt und fur die medizinischen Bereiche
die Bezeichnungen nach «DIN 13080:2003-07
Gliederung des Krankenhauses in Funktions-
bereiche und Funktionsstellen — Hinweise zur
Anwendung fur Allgemeine Krankenhuser»,
dann ergeben sich die in Abbildung 2 darge-
stellten Leistungsebenen.

Nicht-medizinische Supportleistungen
in Spitalern LemosS war geboren

FUr den FM-Bereich liegt der Leistungsebe-
nen-Fokus auf den Nicht-medizinischen Sup-
portleistungen und deren Teilaspekten in den
Strategischen Managementleistungen und den
Management Supportleistungen. Durch die
Zuordnung der vorhandenen detaillierteren
Leistungsbezeichnungen aus SN EN 15221-4
(2011), den spitalspezifischen Erganzungen
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(z. B. Betrieb und Unterhalt von medizinischen
mobilen Sachanlagen oder nicht-medizinische
Patientenbetreuung) und die flr den Spitalbe-
trieb logische Clusterung resultiert das Leis-
tungszuordnungsmodell fur nicht-medizini-
sche Supportleistungen in Spitdlern (LemosS)
(vgl. Abbildung 3). Diese Aufteilung bildet nun
die konzeptuelle Grundlage fur:

e ein einheitliches Verstandnis von Leistungen
im nicht-medizinischen Bereich

e die Erarbeitung eines Leistungskatalogs,
welcher alle Teilleistungen umfassend
beschreibt

e die Definition von Prozessen
und Kennzahlen

e die Verfassung von klaren, abgrenzbaren
(externen, wie internen) Leistungs-
vereinbarungen

e die Erarbeitung von Handlungsempfehlun-
gen, welche die fur das Gesundheitswesen
spezifischen Zusammenhange von strate-
gischen, taktischen und operativen Ebenen
bertcksichtigen.
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Abbildung 2: Darstellung Leistungsebenen im Spital
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Mehr Ubersicht bei Leistungen,
Organisation und Kosten

Somit sind die Voraussetzungen geschaffen um
bessere Leistungs-, Organisations- und Kosten-
Transparenz im Spital-FM zu ermoglichen, gezielt
Prozessverbesserungen vorzunehmen und
Benchmarkings durchzufuhren. Zudem lassen
sich auch besser sichtbare Losungsansatze z.B.
bei Sparmassnahmen diskutieren. LemoS sowie
die weiteren, abzuleitenden Modelle, Kataloge und
Empfehlungen kdnnen von den strategischen, tak-
tischen und operativen Ebenen in Spitdlern und
Gesundheitsinstitutionen zur konkreten, eindeuti-
gen und transparenten Zuordnung und Definition
von nicht-medizinischen Supportleistungen ein-
fach und praxisnah eingesetzt werden.

LemoS (vgl. Abbildung 3) entstand in inter-
disziplindrer Zusammenarbeit zwischen dem
Schweizerischen Verband fUr Facility Manage-
ment und Maintenance fmpro, Partnerspitalern,
Wirtschaftspartnern und dem Institut fir Facility
Management der Zurcher Hochschule fur Ange-

wandte Wissenschaften mithilfe von iterativen
Fokusgruppen-Besprechungen, Befragungen
und Expertinnen-Gesprachen.

Ausblick - Leistungskatalog fiir
nicht-medizinische Supportleistungen
in Spitalern (LekaSs)

Der auf Basis von Lemos erstellte, detaillierte Leis-
tungskatalog fUr nicht-medizinische Supportleis-
tungen in Spitalern (LekaS) wird ab Anfang 2015
verflgbar sein und kann beim Institut flr Facility
Management der Zurcher Hochschule flr Ange-
wandte Wissenschaften bezogen werden.

Dabei ist zu beachten, dass sowohl Lekas als
auch LemoS nicht-medizinischen Support-
Leistungen in Spitdlern wahrend dem Betrieb
beschreiben. Medizinische Leistungen, Leistun-
gen im Rahmen von Projekten und Leistungen
im Zusammenhang mit Vermogenswerten, wel-
che buchhalterisch aktiviert werden, werden in
beiden Ansatzen explizit nicht bertcksichtigt,
resp. separat in eigenen Projekten behandelt.

Weitere Informationen
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Abbildung 3: Leistungszuordnungsmodell fiir nicht-medizinische Supportleistungen in Spitilern
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