Gesundheit/Medizin

Die Spital Thurgau AG nutzt neue Analysesoftware fiir das

Riickweisungsmanagement

Alles eine Frage der Technik

Analysieren, auswihlen und raus .... Seit Herbst diesen Jahres lduft so das Riickweisungsmanagement in
den Thurgauer Spitilern. Es wird durch die ID Produkte ID EFIX® Beschwerdemanagement und die
Freitextanalyse des Moduls ID clinical context coding, kurz ID CCC, digital begleitet. «Mithilfe der
Software konnen wir schneller und vollstindiger antworten, wenn Riickweisungen oder Berichtsanfragen

bei uns eintreffen», sagt Ramona Schaffer, Bereichsleitung Riickweisungsmanagement. «Frither mussten

wir fiir eine Berichtsanfrage vor allem bei komplexeren Fillen sehr viel linger suchen, heute ist es ein

Klick und wir kénnen die Fragen beantworten.»

Diana Bartel, Leitung Zentrale Codierung und
QRM, erlautert die Herausforderung, vor der sie
mit ihren Mitarbeiterinnen noch Anfang des
Jahres stand wie folgt: «Jedes Spital muss so
korrekt wie mdglich codieren, auch um Ruck-
weisungen und Berichtsanfragen so gering wie
moglich zu halten. Leider sind wir bei der klini-
schen und auch pflegerischen Dokumentation
noch nicht so vollstandig wie wir es gern hatten.
Wir finden zwar alles, aber noch ist nicht alles
in der gewunschten Effizienz strukturiert. Im
Rahmen eines Digitalisierung-Projektes haben
wir zusatzlich zu unserem Codierarbeitsplatz ID
DIACOS © und dem Modul ID EFIX® fUr das Con-

trolling die Erweiterung fUr das Beschwerde-
management, in Thurgau Ruckweisungsma-
nagement genannt, und das Produkt ID CCC mit
der ID Suisse AG eingefuhrt. Damit verbunden
war ein komplexes IT-Projekt innerhalb der
STGAG, das zuséatzlich die Implementierung
eines Archivsystems beinhaltete.»

Rickweisungsmanagement digital
unterstiitzen

Im ID EFIX® Modul «Revision» werden seit 2015
die Anfragen und Rickweisungen bearbeitet
und alle wichtigen Informationen gespeichert.

So wird gewahrleistet, dass alle zustandigen
Mitarbeiterinnen den aktuellen Stand zum Fall
haben. Bereits Ende 2017 wurde der Wunsch
gedussert und das Ziel definiert, eine Software
Zu nutzen, um die fur das RUckweisungsma-
nagement bendtigten Berichte schneller zu
finden. Deshalb fiel Anfang 2019 die Entschei-
dung, den Prozess des Ruckweisungsmanage-
ments nicht nur mit ID EFIX® zu unterstutzen,
sondern auch um die Freitextanalyse mit ID CCC
zu erweitern. Diana Bartel blickt zurtick: «Es war
eine Menge Integrationsarbeit notig, damit wir
den Prozess nach unseren Vorstellungen
umsetzen konnten. Erst mit dem neuen Archiv

Diana Bartel, Leitung Zentrale Codierung/ QRM (links), und Ramona Schaffer, Bereichsleitung Riickweisungsmanagement, freuen sich iiber die sehr
effiziente Losung von ID Suisse.




Die vier Kliniken der Spital Thurgau AG profitieren von einem professionalisierten Riickweisungsmanagement (v.l.n.r.) der Neubau des Kantonsspitals Frauenfeld
und Psychiatrie, die Rehaklinik St. Katharinental ...

und deutliche erweiterten Serverkapazitaten
konnen wir die Berichte, die wir flr die Bearbei-
tung von Revisionen bendtigen auch finden.
Wenn wir die Moglichkeiten von ID CCC nutzen
wollen, dann ist es einmal mehr wichtig, auf alle
Berichte zugreifen zu kdnnen.» — «Dieses Ziel
haben wir heute erreicht», freut sich Ramona
Schaffer. «Die Arbeit des Teams ist schneller und
korrekter geworden. Ausserdem kdénnen auch
Mitarbeiterinnen ohne fachlichen Hintergrund
sehr viel selbststandiger arbeiten.»

Stolpersteine und technische Hiirden

Doch bevor das Zusammenspiel der Software
reibungslos funktionierte, waren einige Hirden
zu Uberwinden. Ursprunglich wurden aus dem
Dokumentationssystem nur die Berichte zur
Analyse herangezogen, die im Zusammenhang
mit einer Rechnungsprufung versendet wurden.
Mit dem neuen Archivsystem wurde deutlich,
dass das Potenzial grosser ist und flr die opti-
male Reaktion auf Ruckweisungen alle Berichte
fUr die Freitextanalyse zur Verflgung stehen.Von
den Analysen im KIS, der parallelen Integration
eines Archivsystems, bis hin zur korrekten Ver-
gabe von Berechtigungen, war es ein langerer
Weg, der sich aus Sicht der Beteiligten jedoch
gelohnt hat. Deshalb geben sie ihre Erfahrungen
gerne weiter und weisen darauf hin, wie wichtig
es ist, dass die Koordination mit den Kolleginnen
in der Technik, aber auch zum Anbieter der Soft-
ware gut lauft.

«Wir haben gelernt, wie wichtig es ist ganzheit-
lich auf ein IT-Projekt zu schauen, auch wenn
das auf den ersten Blick nur einen kleinen
Bereich im Spital betrifft», resimiert Diana Bar-
tel. Damit ID CCC Berichte analysieren und so
bei der Bearbeitung von Rlckweisungen unter-
stltzen kann, musste es in die IT-Landschaft
sprich in das klinische Dokumentationssystem
und das Archiv des Spitals integriert werden. So
gab es an vielen Stellen technischen Abstim-
mungsbedarf, wenn zum Beispiel ein Bericht laut
Mitarbeiterinnen des Archivsystems via Schnitt-
stelle Ubermittelt wurde, die Kolleginnen im
QRM-Team diesen in ihrem Arbeitsplatz aber
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nicht finden konnten. Wurde beispielsweise eine
Klinik neu zertifiziert und integrierte dieses «Sie-
gel» in ihren Dokumenten, so hat sich die Signa-
tur des Dokumentes verandert, was dazu fuhrte,
dass weder das Archiv oder die ID Produkten
das Dokument finden konnten. «Wir mussten
uns zunachst ein gemeinsames Verstandnis
dessen erarbeiten, wo wir hinwollten. Das war
in Abstimmungen mit den zahlreichen Beteilig-
ten intern wie extern nicht immer einfach und
auch eine zeitliche Herausforderung», beschreibt
Bartel die Situation.

ID hat unsere Bediirfnisse
gut verstanden

Doch auch an den neuen ID-Produkten wurde
noch manche Funktion angepasst. Seit Anfang
diesen Jahres stellt ID CCC die Berichte in der
ursprunglichen KiS-Version dar. Damit diese
Berichte von den Mitarbeiterinnen schnell
erfasst werden konnen, haben das Team um
Diana Bartel und ID die Belegstellenanalyse wei-
ter entwickelt. Dazu Ramona Schaffer: «Wir sind
das erste Spital, das das Produkt ID CCC fur die
Belegstellenanalyse im Rlckweisungsmanage-
ment nutzen. Sein ursprungliches Einsatzgebiet
ist die Codier-Unterstttzung. Damit wir das Pro-
dukt nach unseren Vorstellungen nutzen kon-
nen, mussten wir verstandlich machen, was wir
brauchen. Die Sitzung mit der Entwicklerin von
ID haben wir sehr positiv wahrgenommen. Sie
hat unsere Anforderungen verstanden und
umgesetzt. Das hat uns sehr gefreut, wie gut
und schnell das funktioniert hat.»

Anforderungen, die ID CCC heute zur Zufrieden-
heit aller Beteiligten erflllt sind zum Beispiel,
dass die Software schnell findet, was gesucht
wird, dass die Ubersichten und Ansichten tber-
sichtlich und eingangig sind und dass die kosten-
relevanten Diagnosen besser hervorgehoben
werden. FUr erstes musste die technische Vor-
aussetzung in Form von mehr Serverleistung
geschaffen werden, fur die beiden anderen
Punkte hat ID das Produkt entsprechend ange-
passt. Diana Bartel: «Zu Beginn hat die Analyse
der Berichte sehr viel Zeit und Speicher

gebraucht. Der Server konnte das schlicht nicht
leisten und es hat lange gedauert, bis uns ein
Dokument angezeigt wurde. Deshalb haben wir
initiiert, dass die Serverlandschaft ausgebaut
wurde und die Berichts- und Belegstellenana-
lyse auf separaten Server stattfindet. Seither
funktioniert es schnell und reibungslos. Wir
haben ausserdem zwei Analyse-Stufen definiert
und ID hat diese umgesetzt. Zuerst suchen wir
nur in bestimmten Berichten, z. B. ,nur’ der OP-
Bericht und der Austrittsbericht, erst danach
wird gerade bei komplexen Fallen alles von ID
CCC analysiert und durchsucht.»

Mehr Sicherheit und Souveranitat
gegeniiber den Kostentragern

Die Mitarbeiterinnen der Abteilung Ruckwei-
sungsmanagement bearbeiten entweder
Berichtsanfragen oder Beanstandungen mit ID
CCC. Berichtsanfragen beantworten sie, in dem
sie die relevanten Dokumente von ID CCC
suchen lassen und auf markierte Stellen prufen.
\Vor der Einfihrung von ID CCC mussten die Mit-

ID-Produkte im Kontext des
Riickweisungsmanagements

ID unterstiitzt seit 2012 das Riickweisungs-
management der Spital Thurgau mit dem
Modul ID EFIX® Beschwerdemanagement,
das im ID EFIX® Arbeitsplatz fiir des
Controlling verankert ist. Mit ID EFIX®
Beschwerdemanagement werden die Riick-
weisungen, der Kontakt mit Arzten und
Wiedervorlagen organisiert und abgewickelt.
Im Jahr 2021 wird dieser Prozesse zusitzlich
durch ID clinical context coding begleitet.
Das Analyse-Modul hilft den Mitarbeiter-
Innen dabei Textstellen zu beanstandeten
Codes in der Falldokumentation zu finden,
die Archivdokumentation im Blick zu be-
halten und es erleichtert die Kommunikation
mit den Kostentrigern, weil es relevante
Textstellen in den Dokumenten nicht nur
findet sondern auch markiert.



.. die Psychiatrischen Dienste Thurgau und der Kantonsspital-Neubau Miinsterlingen.

arbeiterinnen die Berichte komplett durchlesen,
um die fUr die Ruckfrage relevanten Stellen sel-
ber zu finden. Heute Ubernimmt die Software
diese Aufgabe fur sie. Zum anderen werden
Ruckweisungen selbst mit ID CCC beantwortet,
zum Beispiel wenn eine Nebendiagnose bean-
standet wird. «Fruher musste ich durch alle
Berichte gehen und die relevante Stelle finden»,
erinnert sich Ramona Schaffer. «Heute mache
ich einen Klick auf die Diagnose und im Idealfall
zeigt mir das System gleich den Aufwand oder
zumindest den passenden Bericht und ich kann
von dort aus weiter suchen. Auch binich in der
Lage, wenn wir wirklich einen Fehler in der
Codierung hatten, noch mal zu schauen, ob ich
vielleicht noch eine Diagnose oder Prozedur
erganzen kann, um den Fall so vollstandig wie
maoglich zur Fakturierung zu bringen.»

Das Suchen ist zur blitzschnellen
Angelegenheit geworden

Die Suche ist somit die am haufigsten genutzte
Funktion der Mitarbeiterinnen. Neben der
Berichtssuche und der Suche nach Diagnosen
und Prozeduren liefern hdufig auch Medikamen-
te wichtige Hinweise. Diana Bartel erganzt: «Der
grosste Zeitgewinn ist es sicher, die Belegstellen
zu finden, die wir brauchen. Aber auch die Tat-
sache, dass wir diese dann direkt als PDF per
Mail an die Versicherungen senden kdnnen, ist
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eine grosse Arbeitserleichterung.» Zuvor wurde
zU jeder Ruckweisung ein Anschreiben erstellt,
die zugehdrigen Berichte ausgedruckt und das
Ganze dann per Post versendet. «Das war vor
allem bei Patienten mit einer langen Hospitalisa-
tion schwierig, manchmal schlicht auf Grund der
Menge der Unterlagen gar nicht moglich,» erin-
nert sich Bartel. «Selbstandigeres Arbeiten der
Mitarbeiterinnen, weniger Papier und Toner,
einen besseren Nachweis dartber, was wir ver-
schickt haben und die Sicherheit, dass die ver-
schickten Unterlagen auch vollstandig bei der
Versicherung eingetroffen sind, so wirde ich den
Nutzen zusammenfassen und ein positives Fazit
zu diesem IT-Projekt ziehen.»

Sie hat bereits die nachsten Schritte im Blick:
«Die Belegstellenanalyse ist nur so gut, wie die
Dokumentation, die zur Verflgung steht. Daher
muss die Dokumentation zum Patienten besser
werden, idealerweise strukturiert und vollstan-
dig. Wenn die Belege so sind, dass die Codierung
darauf aufbauen kann, dann mochte ich auf das
ursprungliche Einsatzgebiet von ID CCC zurlck-
greifen und noch mehr von der Digitalisierung
profitieren.»

Weitere Informationen

www.id-suisse-ag.ch

PERSONALEINSATZ PFLEGE

«Erhohen Sie die Mitarbeiterzufriedenheit und
Kosteneffizienz durch Optimierung des
qualifikationsorientierten Ressourceneinsatz.

Gerne berate ich Sie personlich!»

Ihre Spezialisten fiir Spital, Heim und Spitex

www.keller-beratung.ch 056 483 0510 5405 Baden-Dattwil

Die Spital Thurgau AG

Die Spital Thurgau AG ist eine breit auf-
gestellte Spitalgruppe, die von der Akut- und
Notfallversorgung, iiber die Psychiatrie bis
hin zur Rehabilitation qualitativ hochwertige
ambulante und stationire Leistungen bietet.
Mit den Kantonsspitilern Frauenfeld und
Miinsterlingen, den Psychiatrischen Diensten
Thurgau sowie der Rehabilitationsklinik St.
Katharinental versorgt sie die Bevolkerung
des Kantons Thurgau und angrenzender
Gebiete. Mehr als 4000 MitarbeiterInnen
stellen die integrierte, fachiibergreifende und
gut koordinierte Betreuung sicher.

Die STGAG ist wie ein Privatspital gefiihrt,
tibernimmt aber auch simtliche Aufgaben
und Verantwortungen der offentlichen Ver-
sorgung, ausserdem ist sie mehr und mehr in
der Notfallversorgung und in der Nach-
sorge aktiv. Engagierte Mitarbeitende sowie
grosse und nachhaltige Investitionen, um die
Medizin auf fortschrittlichem Spitzenniveau
zu halten, haben in den letzten Jahren zu
sehr guten medizinischen und ansprechenden
finanziellen Ergebnissen gefiihrt. Steigende
Patientenzahlen sind ein Indiz dafiir, be-
sonders auch das deutlich iiberproportionale
Wachstum von gegen 10% pro Jahr bei den
ausserkantonalen Patienten.
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