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KIS mit Konzept: RehaClinic setzt auch in der Informations-

technik Akzente

Flexibel, zukunftsorientiert,

innovativ

Eine Rehabilitations-Institution mit insgesamt 10 Standorten bedeutet eine gehirige Herausforderung

fiir eine leistungsstarke Informationstechnik. «Wir haben uns entsprechend intensiv mit dem I'T-Ausbau

beschiftigt und sehen ihn als einen der entscheidenden Erfolgsfaktoren fiir unsere Aktivititen», betont

denn auch CEO Judith Meier. «<Mit der eingesetzten IT wollen wir uns intern und extern wirkungsvoll

vernetzen und unsere regelmiissig griindlich analysierten Prozesse transparent abbilden und effizient

unterstiitzen. Ganz wichtig ist uns auch, dass unsere ['T-Tools bedienungsfreundlich sind und deshalb fiir

Arzte, Pflegefachleute, Therapeuten, Techniker und Kaufleute ein wertvolles Instrument fiir ihre tigliche

Arbeit darstellen.»

RehaClinic ist ein anerkanntes Qualitatslabel. Kaum
einer andern Institution ist es mit gezielter Strategie
und Kommunikation derart gut gelungen, sich ein
unverwechselbares Gesicht zu geben wie den Bad
Zurzachern. RehaClinic ist heute Synonym fiir ein
hochqualitatives, innovatives Leistungsspektrum
rund um die Rehabilitation. Die Kompetenz wird
durch eine enge interdisziplindre Vernetzung mit
anderen Leistungserbringern aus dem therapeuti-
schen und akut-somatischen Bereich wie auch durch
eigene Forschungsprojekte unterstrichen.

RehaClinic besteht zum gegenwartigen Zeitpunkt
aus vier stationaren Kliniken (Bad Zurzach, Baden,
Braunwald und Glarus), der Akutnahen Neuroreha-
bilitation am Kantonsspital Baden, zwei in die Stand-
orte Bad Zurzach und Baden integrierte Ambulato-
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rien und vier weitere ambulante Rehabilitations-
Zentren «RehaA» (Lenzburg, Wil, Winterthur und
Zug) sowie einem gemeinsam mit der Rehaklinik
Rheinfelden gefiihrten ambulanten Zentrum in Basel
(«RehaCity Basel»).

Hervorragendes Leistungsspektrum

«RehaClinic» steht ganz besonders fiir Patienten-
wohl. Die hohe Qualitat an medizinischen, pflege-
rischen und therapeutischen Leistungen kommt
unmittelbar den Patientinnen und Patienten zugute.
Sie profitieren von der gut ausgebauten Infrastruk-
tur, von der effizienten, vernetzten und prozess-
orientierten Organisation sowie von einer ganzheit-
lichen, individuellen Behandlungsstrategie. Fiir
Wohlbefinden und Geborgenheit sorgt ein interdis-

ziplindres Behandlungsteam. Die gepflegte Hotelle-
rie in personlicher Atmosphare tragt das ihre dazu
bei.

Besondere Beachtung verdienen die innovativen
Dienstleistungen und einzigartigen Spezialprogram-
me wie das Assessment-Center, die Neurologische
Tagesrehabilitation, das Interdisziplindre Schmerz-
programm (ZISP), das Zurzacher Kopfschmerz-Pro-
gramm ZKP oder das Zurzacher Interdisziplinare
Halswirbelsaulen-Konzept (ZIHKo). Sie bilden auch
das Resultat intensiver Forschung und standiger
Fort- und Weiterbildung.

Fiir eine individuelle Betreuung

RehaClinic unterscheidet sich von herkémmlichen
Organisationsformen durch ihre Prozessorientierung.
Der Erkrankungszustand jedes einzelnen Patienten
wird anlasslich der Eintrittsuntersuchung individuell
erhoben. Gestiitzt darauf legt das Behandlungsteam
zusammen mit dem Patienten die Rehabilitations-
ziele fest und erstellt ein Therapie-Programm, dessen
Erfolg durch regelmdssige Kontrollen gemessen
wird. Das Leistungsspektrum in den Bereichen Rheu-
matologie, Neurologie, Angiologie, Onkologie, Psy-
chosomatik und Schmerz prasentiert sich dabei wie
folgt:

Rheumatologie

Die Behandlung der Erkrankungen des Bewegungs-
apparates erfolgt durch ein speziell geschultes in-
terdisziplinares Team. Neben der arztlichen Behand-
lung, der Physiotherapie, der Pflege und der Ergo-
therapie nimmt auch die psychologische Begleitung
einen hohen Stellenwert ein. Zunehmende Bedeu-
tung kommt der Tagesrehabilitation bzw. der ambu-
lanten Behandlung zu.



Judith Meier, CEO RehaClinic

Neurologie

RehaClinic behandelt Patienten mit einer Vielzahl
neurologischer Erkrankungen stationar und ambu-
lant, etwa bei Hirnschlag, entziindlichen Erkrankun-
gen des Nervensystems, Hirntumoren, Morbus Par-
kinson oder Riickenmarkserkrankungen. Nach einem
Hirnschlag beispielsweise sollten die Betroffenen so
schnell als mdglich rehabilitationsspezifisch behan-
delt werden, damit substantielle langerfristige Er-
folge erzielt werden konnen. In der Akutnahen
Neurorehabilitation am Kantonsspital Baden zeigt
RehaClinic einen Losungsansatz, wie eine Rehabili-
tation zum frithestmaglichen Zeitpunkt in der inter-
disziplindren Zusammenarbeit mit einem grossen
Akutspital realisiert wird. Auf diese Weise erhéht
sich die Chance der Reintegration in den Arbeitspro-
zess und der raschen Wiedererlangung der Selbst-
standigkeit.

Die Erfahrungen haben gezeigt, dass bei Hirnver-
letzten und Hirnerkrankten die Rehabilitation nach
der stationdren Phase weiterzufiihren ist. Um die
Liicke in der Behandlungskette zwischen stationar
und ambulant gezielt zu schliessen, hat RehaClinic
die Neurologische Tagesrehabilitation Baden einge-
richtet. Ziel ist eine moglichst wohnortsnahe Reha-
bilitation. Von der Anmeldung bis zum Austritt wer-
den die Patientin und der Patient von den gleichen
Bezugspersonen betreut. Damit die Betroffenen auf
alltagliche Herausforderungen nach der Rehabilita-
tion optimal vorbereitet sind, erfolgt die Therapie
alltagsorientiert.

Angiologie

RehaClinic nimmt als einzige Institution in der
Schweiz einen Leistungsauftrag fiir die stationare
angiologische Rehabilitation wahr. Hauptziele der
angiologischen Rehabilitation sind die Gesunder-

haltung betroffener Extremitaten, das individuell
abgestimmte Training des Herz-Kreislaufsystems, die
Wundbehandlung bei geféssbedingten chronischen
Wunden und Wundheilungsstérungen sowie die
aufwandige komplexe physikalische Entstauung bei
einem ausgepragten Lymphddem.

Die Abklarung und Therapie von Gefasserkran-
kungen erfolgt ambulant oder stationar. Typische
Erkrankungen, die unter Umstanden einer angiolo-
gischen Rehabilitation bediirfen, sind «Offene Bei-
ne» bei funktionsuntiichtigen Venen oder bestimm-
te Durchblutungsstorungen bei «Arterienverkal-
kung». Auch bei Patienten mit einem ausgepragten
Lymphddem ist eventuell eine stationdre Therapie
angezeigt.

Onkologie

RehaClinic behandelt in RehaClinic Braunwald Pa-
tienten nach der «Akutphase» oder nach erfolgter
Strahlen- oder chemotherapeutischer Behandlung.
Die Rehabilitationsdiagnostik beriicksichtigt dabei
sowohl den somatischen wie auch den psychosozi-
alen Bereich. Ziel der onkologischen Rehabilitation
ist eine Verbesserung der Lebensqualitat fiir die
Betroffenen in physischer wie psychischer Hinsicht.

Psychosomatik

Patienten, die aufgrund somatoformer Stérungen,
Erschépfungs- und Midigkeitszustanden, Depres-
sionen, psychischen Erkrankungen und Belastungen
im Allgemeinen, Angsten oder starkem Schmerz
nicht mehr in der Lage sind, ihren Lebensablauf wie
gewohnt zu gestalten, werden in RehaClinic Braun-
wald interdisziplindr und multimodal behandelt.

Schmerzprogramme

RehaClinic bietet an diversen Standorten sowohl
stationar wie auch ambulant die Zurzacher Interdis-
ziplinaren Schmerzprogramme (ZISP) an, die sich an
Patienten richten, bei denen der chronische Schmerz
weder ambulant noch stationar durch medikamen-
tose, physiotherapeutische und/oder operative
Massnahmen giinstig beeinflusst werden kann.

Im Behandlungsfokus stehen dabei in erster Linie
die Schmerzlinderung und die Verbesserung der Le-
bensqualitat und der physischen und psychischen
Belastbarkeit. Unterstiitzt wird diese Behandlung
chronischer Schmerzen durch die in Bad Zurzach neu
ambulant angebotene «Interventionelle Schmerz-
therapie», die mittels punktgenauer Infiltrationen
akute Schmerzen wirkungsvoll behandeln kann. Das
Spezialprogramm «Zurzacher Kopfschmerz-Pro-
grammy» behandelt Patienten mit starken Beschwer-
den, die durch ibermassigen Schmerzmittelgebrauch
entstanden sind.

Klares Anforderungsprofil
Moderne Informationstechnik spielt bei RehaClinic

seit Langem eine grosse Rolle. Bereits 2002 war
RehaClinic schweizweit die erste Institution in der
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Rehabilitation, die eine Online-Anmeldung fiir zu-
weisende Arzte anbot. «Mit diesem Service waren
wir damals recht avantgardistisch», erinnert sich
Judith Meier, «mittlerweile wird dieses Angebot rege
genutzt und hilft unseren frei praktizierenden Part-
nern auf einfache Weise, sich zeitunabhangig mit
uns in Verbindung zu setzen und den optimalen
Termin fiir den stationaren Aufenthalt ihrer Patienten
zu finden.»

2005 bedeutete eine ganz besonders wichtige
Weichenstellung in Bad Zurzach. Damals wurden
alle medizinischen, pflegerischen, therapeutischen
technischen und logistischen Prozesse griindlich
durchleuchtet und auf ihre Effizienz hin Gberpriift.
In der Folge entstand eine prozessorientierte Orga-
nisationsstruktur. In einer Art Neuevaluation wurden
auf strategischer Ebene die Bediirfnisse an eine
zukunftssichere IT-Umgebung definiert. Diese bilde-
ten daraufhin das Fundament fir die IT-Strategie,
die wahrend der Zeit vom Februar 2009 bis Februar
2010 erarbeitet wurde. Diese IT-Strategie floss in die
anschliessend durchgefiihrte Evaluation der Unter-
nehmens-Gesamtstrategie ein
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IT-Strategie vor der Unternehmensstrategie — das
ist nicht alltaglich. «Unsere IT betrachten wir eben
nicht bloss als Mittel zum Zweck», erklart Judith
Meier, «sie ist die Grundlage des Informationsaus-
tausches und der Abbildung wie Unterstiitzung und
Dokumentation aller arztlichen, pflegerischen, the-
rapeutischen und betriebswirtschaftlichen Ablaufe.
Uns ging es in einem ersten Schritt um ein eindeu-
tiges Festlegen der Anforderungen an eine neue
IT-Struktur, welche uns hilft, die jetzigen und auch
kiinftige Prozesse einwandfrei zu erfassen, zu
steuern und auszuwerten.»

Im Fokus: das neue KIS

Aktuell im Zentrum steht die Einfiihrung eines neu-
en Klinik-Informations-Systems. «Ausgehend von
unserer IT-Strategie haben wir klare Anforderungen
fir unser neues KIS definiert», schildert uns Judith
Meier, «wir haben einen KIS-Partner gesucht, der
folgende Elemente sicher erfillt:

— flexible Struktur der Software,

— zukunftsorientierte IT-Architektur,

— wahrnehmbare Innovationskraft,

— hohes Prozessverstandnis, insbesondere was die
typischen schweizerischen Begriffe und Ablaufe,
aber auch was die speziellen Finanzierungsstrome
in unserem Gesundheitswesen betrifft,

— ausreichende personelle Ressourcen fiir alle Pha-
sen von der Planung iber die Einfiihrung bis zur
Schulung sowie

—den Willen, sich detailliert in die besonders kom-
plexen, vernetzten und interdisziplindren Prozesse
einer Rehabilitations-Institution hineinzuverset-
zen.»

Im Friihling dieses Jahres erfolgte das KIS-Vor-
projekt, Ende Juni war die Detailplanung erstellt und
wahrend des Sommers und Herbstes wird nun die
schrittweise Umsetzung realisiert. Das Ziel besteht
darin, Ende 2011 den kompletten arztlichen Teil des
KIS in Betrieb zu haben. Im Dezember wird dann im
Ubrigen auch die Kooperation mit dem Spital Zolli-
kerberg in der Praxis starten. RehaClinic wird dort
—analog der Zusammenarbeit mit dem Kantonsspi-
tal Glarus — eingemietet in ein gesamtes Stockwerk,
die baulich komplett eigenstandig geplante und
eingebaute Infrastruktur in Betrieb nehmen und vor
Ort personell in eigener Regie betreiben.

Gleiche Prozesse, gleiche Qualitat,
gleiche Sicherheit

«Gerade weil wir unsere Leistungen an unterschied-
lichen Standorten anbieten, ist es von besonderer
Bedeutung, gleiche Prozesse zu definieren und unser
Angebot in gleicher Qualitat anzubieten. Nur auf
diese Weise kdnnen wir unsere Fachleute an unter-
schiedlichen Standorten einsetzen, was die Flexibi-
litat der Leistungserbringung ungemein fordert, nur
so verfiigen wir Uber eine liickenlose Transparenz
und Vergleichbarkeit, nur so generieren wir alle be-
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Das skalierbare Informationssystem MCC von MEIERHOFER

Mit hoher medizinischer Funktionstiefe, konsequenter Prozessorientierung und ausgereiften Integrationsszenarien
kommt MCC entlang der gesamten medizinischen Versorgungskette zum Einsatz. Vom Eintritt des Patienten bis zu
seinem Austritt begleitet das System Arzte und Pflegepersonal aller Fachabteilungen bei ihrer téglichen Arbeit. Dabei
spielt es keine Rolle, ob in der Privatklinik mit wenigen Betten, dem spezialisierten OP-Zentrum, der Rehaeinrichtung
oder einem grossen Universitatsspital: die hochflexible Losung sorgt in allen Einrichtungen des Gesundheitswesens
fur mehr Wirtschaftlichkeit, einen konstanten Datenfluss, Patientensicherheit und Arbeitsunterstiitzung. IT-Verant-
wortliche kdnnen in MCC unterschiedliche Systeme und Gerate integrieren und die IT-Landschaft so anpassen, dass
sie genau fiir ihre Einrichtung optimal ist. Die innovative Architektur bietet eine Plattform, auf der technische Fort-
schritte auch spater ohne kostenintensives Nachriisten realisiert werden kénnen.

triebswirtschaftlich nétigen Kennzahlen fiir strate-
gische Entscheide und gezielte Investitionen, nur so
ist der Informationsfluss intern und extern wirt-
schaftlich zu handhaben und nur so — und darauf
legen wir grosstes Gewicht — kdnnen sich RehaCli-
nic-Patientinnen und -Patienten felsenfest darauf
verlassen, dass sie nach den neuesten Therapie-Er-
kenntnissen massgeschneidert sowie wirksam,
zweckmassig und wirtschaftlich behandelt werden»,
fasst unsere Interviewpartnerin ihre unmissverstand-
lichen Absichten zusammen. «IT ist fiir uns eine
eindeutige Hauptaufgabe und ist fir uns ebenso
unverzichtbar wie das Angebot einer professionellen
medizinischen Behandlung. Wenn wir unsere IT erst-
klassig beherrschen, profitieren alle: unser Personal,
unsere Patienten und nicht zuletzt unsere Kosten-
trager.»

Ein veritabler Wettbhewerbsvorteil

Die in Bad Zurzach und an allen anderen RehaClinic-
Standorten einzusetzende IT besteht aus einer iden-
tischen Infrastruktur. Uberall gelangen gleiche Hard-
ware- wie Software-Produkte zum Einsatz. So ist es
flr jeden Mitarbeiter problemlos, mit Kolleginnen
und Kollegen an den diversen Standorten zu kom-
munizieren. Entscheidend ist nattirlich, dass alle
verwendeten IT-Tools anwenderfreundlich und damit
unterschwellig motivierend sind. IT-Leiter Martin
Restle und CEO Judith Meier sagen dazu: «IT ist
dann gut, wenn man sie bei der Arbeit nicht spiirt.»

Beide sind davon iiberzeugt, dass eine anwen-
derfreundliche IT einen wesentlichen Wettbewerbs-
vorteil darstellt. Das beginne bereits bei der Rekru-
tierung von kompetentem Personal: «Wer will schon
mit veralteter Software arbeiten, die eine kompli-
zierte Meniifiihrung, eine schlechte Bildschirm-
darstellung, ungeniigende Verkniipfungen und
langsame Reaktionszeiten aufweist?»

Die Geschaftsleitung von RehaClinic suchte hin-
gegen eine deutliche Effizienzsteigerung in Medizin,
Pflege, Therapie, Labor, aber auch im gesamten Sup-
ply Chain Management. Schon friih wurde deshalb
ein komplettes eProcurement eingefiihrt fiir Waren-
beschaffung, Materialbewirtschaftung, Logistik und
Apotheke. Dasselbe gilt teilweise fiir die automati-
sche Kostengutsprache von Seiten der Kranken- und
Unfallversicherer, ein bedeutungsvoller Aspekt fiir

ein Rehabilitationsunternehmen. Schliesslich folgte
die Implementation eines besonders leistungsfahi-
gen DMS (Dokumenten-Management-System), das
einen extrem raschen und sicheren Datenzugriff
ermdoglicht. Gewahlt wurde die health-engine von
the i-engineers. «Wir sind iberzeugt, dass wir damit
auch die bald stattfindende Datenmigration aufs
neue KIS reibungslos abwickeln kénnen.»

KIS-Partner besonders sorgfaltig gepriift

Im aktuellen Investitionsschritt, der Einflihrung des
neuen KIS, geht es jetzt darum, auch die Erfassung,
Abbildung und Auswertung der medizinischen, pfle-
gerischen und therapeutischen Aktivitaten zu ver-
bessern und bedienungsfreundlicher zu gestalten.
Weiter verlangt RehaClinic ein Sicherheitsszenario,
das nach einem Systemunterbruch sicherstellt, dass
der Betrieb auf PDF-Basis weitergefiihrt werden
kann und spatestens nach 24 Stunden wieder voll-
umfénglich funktioniert. Ganz entscheidend waren
bei der Evaluation des KIS-Partners auch dessen
Fahigkeit, eine Lésung anzubieten, die folgende zu-
satzliche Erfordernisse erfillt:

— optimaler Informationsaustausch mit internen und
externen Partnern,

— Flexibilitat fiir weitere Ausbauschritte oder neue
regulatorische Anforderungen und

— reibungslose Schnittstellen zu weiteren eingesetz-
ten Systemen.

Die Wahl fiel schliesslich auf die Meierhofer AG.
Die ausschlaggebenden Aspekte fiir RehaClinic wa-
ren dabei die ausgepragte Innovationsbereitschaft,
die Fahigkeit, sich in die unternehmenseigenen Pro-
zesse hineindenken zu kdnnen, das Verstandnis fir
schweizerische Besonderheiten und die flexible
serviceorientierte Architektur, die Vorteile in der
Skalierbarkeit der Software und in der lieferantenun-
abhangigen Integration peripherer Systeme bietet.

«Wir freuen uns auf die komplette Implementa-
tion unseres neuen KIS. Wir sind iiberzeugt davon,
dass es uns die erwarteten Prozessvorteile bringt
und wir dadurch noch mehr Zeit fiir unsere Kernauf-
gabe, die Betreuung unserer Patienten, einsetzen
konnen.»

Text: Dr. Hans Balmer



