Case-Management Psychoonkologie: Service

Versorgungsstrategie

Dokumentationsstrategie

Evaluationsstrategie

Service umschreibt Managementleistungen, die die Implementierung der Versorgung in
die Praxis lokaler Einrichtung sowie die Planung, Lenkung und Prufung der konkreten
Leistungserbringung sicherstellen.
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Rationale Patientenversorgung ist transparent!

Das Versorgungsmanagement im Case Management Psychoonkologie beinhaltet die
1. Integration der Kernleistungen und Kernprozesse der Patientenversorgung in eine Versorgungsstrategie

2. Ausrichtung der Versorgungsstrategie an den Erfordernissen der Primarbehandlung (hier: Krebstherapie und
Pflege)

Steuerung der Patientenversorgung geman der spezifizierten Kernleistungen und Kernprozesse.

Dokumentation relevanter klinischer und administrativer Kennzahlen fiir Zwecke der Versorgungsevaluation
und Qualitatsentwicklung.
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Versorgungsstrategie: Auswahl- und Ausfuhrungsempfehlungen

Die Versorgungsstrategie soll sicherstellen, dass das , Richtige” der Patientenversorgung (Auswahlempfehlungen;
»doing the right thing“) auch ,richtig getan“ wird (Ausfuhrungsempfehlungen; ,doing the right thing right*).

Fur diese Zwecke sind die Empfehlungen in Form konkreter handlungsanleitende MaRnahmen formuliert und,
werden in berufsgruppenspezifische Behandlungspfade tbertragen und in die Versorgungspraxis eingefuhrt.

Formulierung von Auswahl- und Ausfihrungsempfehlungen
als Basis von Behandlungspfaden

Auswahlempfehlungen spezifizieren, warum, welche Leistung der :

Diagnostik, Indikation, Intervention und Evaluation bzw. des Intake, I

Assessment, Planing/Linking, Monitoring/Reassessment oder
Evaluation/Linking ausgefuihrt werden sollte.

Versorgungsstrategie

Ausfiuhrungsempfehlungen spezifizieren welche dieser Leistung wie,
wann, mit wem u. mit welchem Ziel ausgefiihrt werden sollte.

Zusammenstellung der
Empfehlungen zu Behandlungspfaden

Psycho-onkologischer Behandlungspfad

Pflege-psychologischer Behandlungspfad

Medizin-psychologischer Behandlungspfad
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In die Formulierung konkreter

Psychoonkologische Medizinische & Pflege- MaRnahmen gehen
Versorgungsstrategie Versorgungsstrategie Uberlegungen der
BN " Ma_chbarkeit unter
Bedingung der
Intake Primarbehandlung” ein.
EREIESEE Die psychoonkologische
Diagnostik Medizinische Diagnostik Versorgungsstrategie hat
ihre Malinahmen an denen
Indikation Behandlungsplanung der medizinisch-

pflegerischen Strategie und
dem stationéren

Intervention Therapie und Pflege Versorgungsprozess
auszurichten.

Planning/Linking
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Monitoring
Reassessment
Adaptive Diagnostik Kontrolluntersuchungen
Adaptive Indikation Therapieanpassung
Evaluation
Evaluation Abschlussuntersuchungen
Planning/Linking
Nachsorgeplanung Nachsorgeplanung
Entlassung
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Stationarer Versorgungsprozess Ent

Pflege-psychologischer Behandlungspfad

Vorbereitung

arztl. psycho-

onkol.

Psychoonkologische Basisversorgung

Aufklarung Kontinuierliches Patientenmonitoring
Psychoonkol. Gesprachsfuhrung
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screening: Kontinuierliches Patientenmonitoring
Fragebdgen Psychoonkol. Gesprachsfuhrung
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Auswertung . .
Eingangs- Psychoonkologische Intensivversorgung
screening

Psycholoon-
kologische Ang:tsrzun%der F Nacl::r?orrlge-
Anamnese e planung

Psychosoziale Intervention

psychologische Psychotherapie

Datenmanagement
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Ob und welche Malinahmen von
einzelnen Berufsgruppen erbracht Stationdrer Versorgungsprozess
werden, entscheiden Qualitats-
(Behandlungsprogramm) und

. . Vorbereitung
Machbarkeitserfordernisse rztl. psycho- Psychoonkologische Basisversorgung
(Fallmanagement), Uberlegungen i
zum klinikinternen und stationaren
Behandlungsablauf, zur personellen

Ent-
EEETT]

Pflege-psychologischer Behandlungspfad
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Im Behandlungspfad kommt die Eingangs- N
. . 4w screening: K
»Kklinische Qualitat” der Fragebigen hoonkol.Ges hru /|
Leistungserbringung zum Ausdruck.
Psyche-onkelogischer Behandlungspfad
. . Auswertu
Neben diese , harten sind auch sog. Eingangs.

.weiche" Faktoren der
Leistungserbringung zu
berlicksichtigen (Kusch, 2003).

v v

Die ,menschliche Qualitat”,
klinische Kunst oder Profession der
Patientenversorgung kdnnen nicht
verordnet werden.

Sie werden von einem Behandlungsteam im Klinikalltag in unterschiedlicher Form gelebt.

© IGV-Bochum

Hierzu zahlen u.a. die , Stations- und Kommunikationskultur”, die Miterbeiterzufriedenheit, das
Verantwortungsgefuhl und insb. die , Therapeut-Patient-Beziehung“ als zentrale Wirkkomponente
psychosozialer und psychotherapeutischer Interventionen.

Stand
06.11.2007
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Die fur die Patientenversorgung und Versorgungssteuerung relevanten Kernleistungen und Kernprozesse
bestimmen den formalen Aufbau und die Inhalte des Patientendokumentationssystems. Das Patientendoku-
mentationssystem ist edv-basiert und modulér aufgebaut (vgl. CMP-Historie)

Bis auf die
psychoonkologischen

Psychoonkologische Dokumentations-

Versorgungstrategie trategie Interventionsmaflnahmen
Behandlungs- cMmpP-Pat.doc sind sé.imtliche klipischen
pfade Eingabemod“‘ Kernleistungen mit
e p— administrativen
~ Intake _bl Stammdatendokumentation Kernprozessen
verbunden, so dass der

edv-basierten Leistungs-
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Die Steuerung der Leistungserbringung wird méglich, wenn dem Dokumentationssystem sinnvolle (d.h.
klinisch und administrativ begriindete) Kriterien der Versorgungsplanung, -lenkung und -prifung
zugrundegelegt, diese nach Dateneingabe automatisiert ausgewertet und in Handlungsempfehlungen
tberfuhrt werden kénnen (Kusch & Hohl, 2005).

Dokumentationsstrategie Steuerung der Leistungserbringung

.pat.doc , cMP-Pat.doc -.
CMP-Pa . cwmp-pat.doc Versorgungs |

EingabemOdU| ' : Datenverarbeitung . '. <teuerungd

Stammdatendokumentation

1

Diagnosedokumentation < > Indikations-System TP Planung
Indikationsdokumentation | Zuweisungs-System —p Lenkung

1

Interventionsdokumentation

Vv

Evaluationsdokumentation

Auskunfts-Modul

Prifung

Klinische &
administrative Kennzahlen

Stationarer Versorgungsprozess

Stand © IGV-Bochum
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Indikations-System: Daten zum Assessment und
zur psychoonkologischen Diagnostik sind mit
festgelegten klinisch begriindeten
Indikationskriterien verbunden und erlauben die
automatisierte Unterstitzung in der
Indikationsstellung.

Zuweisungs-System:
Indikationsentscheidungen des
psychoonkologisch tatigen Leistungserbringers
sind mit festgelegten, klinisch begriindbaren
Zuweisungskriterien verbunden und erlauben
die automatisierte Unterstutzung in der
Zuweisung von Patienten zu unterschiedlichen
Interventionen (z.B. Basisversorgung,
psychosoziale Interventionen,
Psychoonkologische Psychotherapie).

Stationérer Versorgungsprozess

Dokumentationsstrategie Steuerung der Leistungserbringung

© IGV-Bochum

Auskunfts-Modul: Festgelegte klinische und administrative Kennzahlen (SOLL-Werte) dienen der Prufung
dokumentierter klinischer und administrativer Kennzahlen (IST-Werte) und machen die Leistungserbringung

dem Qualitatsmanagement zuganglich.



Case Management Psychoonkologie: Service

Versorgungsstrategie

Dokumentationsstrategie

Evaluationsstrategie




oV

N

Stand
06.11.2007

Case-Management Psychoonkologie:

von Service zu Science

Die Evaluation der strukturierten Patientenversorgung wird moéglich, wenn in der Entwicklung des
Versorgungsprogramms Uberlegungen des Qualititsmanagements beriicksichtigt und festgelegte

Qualitatskennwerte definiert wurden.

Steuerung der
Leistungserbringung

cMP-Pat.doc
Auskunftsmodul

Klinisches Auskunftssystem

Qualitatsberichte

Jahresberichte

{

klinische & administrative
Kennzahlen (IST-Werte)

Evaluationsstrategie

Versorgungs-

evaluation '

Versorgungsqualitat

Dienstleistungsqualitat

Qualitatsentwicklung

f

Qualitats-
management

Qualitats-Anforderungen

Qualitats-Merkmale

Qualitats-Kriterien

Qualitatssicherung
(SOLL-IST-Vergleiche)

Optimierung des CMP-Systems

|

Qualitatskennzahlen
(SOLL-Werte)

© IGV-Bochum
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Die Evaluation der strukturierten Patientenversorgung wird moéglich, wenn in der Entwicklung des
Versorgungsprogramms Uberlegungen des Qualititsmanagements beriicksichtigt und festgelegte
Qualitatskennwerte definiert wurden.

Qualitatsmanagement: Qualitatsanforderungen Stouonng dor R

an die Patientenversorgung im Krankenhaus Leistungserbringygo :

sind von der u.a. JCAHO (Joint Commission on e e _ pmeeii
Accreditation of Heathcare Organisations, vgl. mm—— —

PDF-Datei; Kusch & H6hl, 2005) vorgelegt | Kiinisches Auskunitssystem | | versorgungsquatitie | | Qualitsts-Anforderungen |
worden. Diese werden in der

Programmentwicklung gemeinsam mit ey | | locsessepswey | | sy
gesetzlichen, wissenschaftlichen und | Jahresberichte | | Qualititsentwickiung | | Qualitits Kritorien |
versorgungspraktischen Uberlegungen I 3 ' I
bertcksichtigt und bilden die Basis fir die v | v
Formulierung von Qualitats-Merkmalen der ‘ i ettt e 4—| el |
strukturierten Patientenversorgung. Den

Merkmalen werden psychoonkologisch fundierte vlv

Kennzahlen zur Abbildung der Optimierung des CMP-Systems ‘

Versorgungsqualitat und weitere Kennzahlen zur
Abbildung der Dienstleistungsqualitat
zugeordnet. Die jeweiligen KenngrdfRen spiegeln
die SOLL-Werte eines anzustrebenden bzw.
vorausgesetzten Qualitatszieles wieder.
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Die Evaluation der strukturierten Patientenversorgung wird moéglich, wenn in der Entwicklung des
Versorgungsprogramms Uberlegungen des Qualititsmanagements beriicksichtigt und festgelegte
Qualitatskennwerte definiert wurden.

Auskunftsmodul: Die automatisierte Auswertung Stouonng dor R

der dokumentierten klinischen und EHsuiT R Tty :

administrativen Aspekte der strukturierten e o _ pmeeii

Versorgung steuern den Prozess der | —m——

Leistungserbringung sowohl unmittelbar (s. | Kinisches Auskunftssystem | | Versorgungsquaitit | | Qualitsts-Anforderungen |

Steuerung der Leistungserbringung) als auch

indirekt:

e zeitnah Uber das klinische Auskunftssystem, | Jahresberichte | | Qualititsontwickiung | | CualititsKriterien |
das dem Leistungserbringer I - 3 ' I
versorgungsrelevante Kennzahlen seiner ' v | v
geleisteten Patientenversorgung ‘ i ettt " (SOLLIST-Vergieiche) T ]
widerspiegelt,

» quartalsweise Uber Qualitatsberichte, die vlv
sowohl dem einzelnen Mitarbeiter ‘ Optimierung des CMP-Systems ‘

qualitatsrelevante klinische und
administrative Kennzahlen seiner
persdnlichen Leistungserbringung
widerspiegeln, als auch dem Leiter des
psychoonkologischen Dienstes relevante,
kumulierte klinische und administrative
Kennzahlen seines gesamten Teams
widerspiegelt und

» jahrlich Uber Jahresberichte, in denen die
kumulierten Quartalsberichte der vier
Quartals und das laufende Jahr auf die
Vorjahresquartale bzw. das Vorjahr bezogen

Stand dargestellt werden.
06.11.2007
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Die Evaluation der strukturierten Patientenversorgung wird moéglich, wenn in der Entwicklung des
Versorgungsprogramms Uberlegungen des Qualititsmanagements beriicksichtigt und festgelegte

Qualitatskennwerte definiert wurden.

Versorgungsevaluation: Die jeweiligen
Kennzahlen des Auskunfts-Moduls spiegeln die
IST-Werte der tatsachlich geleisteten
Patientenversorgung wider. In den Kennzahlen
der SOLL-Werte spiegeln sich die Qualitatsziele
wider. Ein SOLL-IST-Vergleich gibt Auskunft
Uber die Versorgungs- und
Dienstleistungsqualitat der strukturierten
psychoonkologischen Versorgung.

Aufgrund der bestehenden unzureichenden
Datenlage zur psychoonkologischen
Versorgungspraxis im Krankenhaus und damit
einhergehend einer fehlenden
Risikoadjustierung und Validierung klinisch und
administrativ relevanter Qualitatskennwerte und
—indikatoren, dienen die Qualitats- und
Jahresberichte ausschliel3lich dem
einrichtungsinternen Qualitatsmanagement und
der Steuerung der Qualitatsentwicklung.
Einrichtungsubergreifenden
Qualitatsvergleichen kommt allen die Bedeutung
zu, die Datenlage und die Entscheidungsfindung
im einrichtungsinternen Entwicklungsprozess
zu verbessern und das Case Management
Psychoonkologie fortlaufend zu optimieren.

Steuerung der

Evaluationsstrategie

Leistungserbrinqupg
-Pat.doc gs- Qualitits=
N gﬁi‘;nﬂsmﬂd“‘ — U:.m'::;n C— m:agem"“‘
| Kiinisches Auskunitssystem | | versorgungsquatitie | | Qualitsts-Anforderungen |
| 4 |
] | v
Klinische & administrative Qualititssicherung Qualititskennzahlen
‘ Kennzahlen (IS T-Werts} | {SOLLAST-Vergleiche) (SOLL-Werte) ]

|

Optimierung des CMP-Systems
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