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Um die Lesbarkeit des Qualitatsberichtes zu erhéhen wird meist nur die méannliche Bezeichnung
verwendet. Mit Patienten, Arzten, Spezialisten etc. sind immer die Personengruppen beider
Geschlechter gemeint, also Patientinnen und Patienten, Arztinnen und Arzte, Spezialistinnen und
Spezialisten.
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Einleitung

Die Psychiatrische Klinik Zugersee in Oberwil bei Zug ist die Konkordatsklinik der Kantone Uri, Schwyz
und Zug. Im Auftrag dieses Konkordats deckt die Klinik die stationére psychiatrische Grundversorgung der
Bevolkerung dieser drei Kantone ab. Dies beinhaltet die Abklarung, Behandlung und fachspezifische Pfle-
ge fur psychisch kranke Menschen aller Versicherungskategorien sowie die Behandlung psychiatrischer
Notfalle und die stationare Krisenintervention.

Die behindertengerecht ausgestattete Klinik verfugt iber 124 Betten in hellen und modern eingerichteten
Doppel- und Einzelzimmern. Sie verteilen sich auf drei Akutstationen mit je 20 Betten, eine offene Akut-
station mit 12 Betten, eine Station fiir Depressionsbehandlung und Psychotherapie mit 16 Betten, eine
Geronto-Akutstation mit 24 Betten und eine Geronto-Intensivstation mit 12 Betten.

Die Psychiatrische Klinik Zugersee bietet Menschen mit unterschiedlichen Belastungen und Erkrankungen
Hilfe und Unterstltzung. Der Psychotherapie und der Bezugspflege kommen hierbei ein hoher Stellenwert
zu. Ausgangspunkt unserer Behandlungen sind die personlichen Anliegen der Betroffenen, die in einen
gemeinsam entwickelten Therapieplan aufgenommen werden. Die intensive Zusammenarbeit verschie-
dener spezialisierter Berufsgruppen sorgt fiir eine hohe Behandlungsqualitét.

Wir bieten Menschen mit schweren Beziehungsstérungen, Suchterkrankungen, Besonderheiten im Ge-
fuhlserleben und auch bei Angsterkrankungen, psychisch bedingten korperlichen Beschwerden und
anderen Schwierigkeiten aus dem gesamten Spektrum psychischer Stérungen und psychiatrischer
Erkrankungen eine angemessene und wirksame Behandlung.

Dariiber hinaus sind speziell angepasste Behandlungen, d.h. sogenannt stérungsspezifische Therapien in
besonders geschulten Teams mdoglich bei: Krisenintervention und psychiatrischer Akutbehandlung,
Depressionen, Alkoholabhéangigkeit, Alterspsychiatrische Behandlung und Demenzerkrankungen,
Stoérungen des Icherlebens und Schizophrenie, Mutter-Kind Hospitalisation.

Qualitatsmanagement in der Psychiatrischen Klinik Zugersee

Die Psychiatrische Klinik Zugersee verfolgt eine kontinuierliche Qualitatsstrategie mit Fokus auf
Prozessoptimierung inkl. Uberpriifung des Ressourceneinsatzes und fachlichen Schwerpunktkonzepten.
Erstmalig wurde die Klinik im Jahr 2010 nach der ISO-Norm 9001:2008 zertifiziert.

Das Qualitadtsmanagementsystem (QMS) der Psychiatrischen Klinik Zugersee orientiert sich an ihrer
Prozessorganisation: Zwischen den Erwartungen der internen und externen Kunden und den im
Unternehmen erbrachten Dienstleistungen liegen Prozessketten, die von den Prozesseignern gelenkt und
durch Ressourcenmanagement unterstitzt werden. Wertschépfungs- bzw. Leistungserbringungsprozesse
bilden das zentrale Element des prozessorientierten QMS. Wertschdpfung umschreibt die Transformation
von Ressourcen zu Dienstleistungen. Ziel der Leistungserbringungsprozesse ist die Zufriedenstellung der
Patientinnen und Patienten sowie der internen und externen Kunden der Klinik, wie z.B. Zuweiser,
Finanzierer, Angehorige, Lernende, Arzte in Ausbildung, Gaste u.a.m.

Das prozessorientierte Qualitdtsmanagementsystem ist Teil des umfassenden Unternehmensfihrungs-
system mit folgenden Zielen:

e Standige Optimierung der betrieblichen Ablaufe

e Laufende Verbesserung der erbrachten Dienstleistungen und Produkte
e Standige Reduktion von Fehlern und Risiken

e Langfristige Sicherung der Wettbewerbsfahigkeit

Das Thema Qualitat ist in der Unternehmensstrategie resp. in den Unternehmenszielen sowie dem Leitbild
explizit verankert.
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Qualitatsstrategie

B1 Qualitatsstrategie und -ziele

Das Qualitaitsmanagementsystem (QMS) der Psychiatrischen Klinik Zugersee orientiert sich an ihrer
Prozessorganisation: Zwischen den Erwartungen der internen und externen Kunden und den im
Unternehmen erbrachten Dienstleistungen liegen Prozessketten, die von den Prozesseignern gelenkt
und durch Ressourcenmanagement unterstiitzt werden. Wertschopfungs- bzw.
Leistungserbringungsprozesse bilden das zentrale Element des prozessorientierten QMS.
Wertschopfung umschreibt die Transformation von Ressourcen zu Dienstleistungen. Ziel der
Leistungserbringungsprozesse ist die Zufriedenstellung der Patientinnen und Patienten sowie der
internen und externen Kunden der Klinik, wie z.B. Zuweiser, Finanzierer, Angehorige, Lernende, Arzte in
Ausbildung, Géaste u.a.m.

Das prozessorientierte Qualitditsmanagementsystem ist Teil des umfassenden Unternehmensfihrungs-
system mit folgenden Zielen:

Standige Optimierung der betrieblichen Ablaufe

Laufende Verbesserung der erbrachten Dienstleistungen und Produkte
Standige Reduktion von Fehlern und Risiken

Langfristige Sicherung der Wettbewerbsfahigkeit

X Die Qualitat ist in der Unternehmensstrategie resp. in den Unternehmenszielen explizit verankert.

B2 2-3 Qualitatsschwerpunkte im Berichtsjahr 2010

Die Psychiatrische Klinik Zugersee verfolgt eine kontinuierliche Qualitatsstrategie mit Fokus auf
Prozessoptimierung inkl. Uberpriifung des Ressourceneinsatzes und fachlichen Schwerpunktkonzepten.
Erstmalig wurde die gesamte Klinik im Jahr 2010 nach der ISO-Norm 9001:2008 zertifiziert.

B3 Erreichte Qualitatsziele im Berichtsjahr 2010

Zertifizierung nach der ISO-Norm 9001:2008.

B4 Qualitatsentwicklung in den kommenden Jahren

e Komplette Uberarbeitung und Optimierung des elektronischen Patienteninformationssystems,
u.a. direkte Leistungserfassung bei Dokumentation, Patiententerminkoordination,
Medikamenteninteraktions-Check, Wirkstoffsuche, Risikoformular (Stationstibersicht), gesamter
Behandlungsprozess als Workflow mit Checklisten etc.

o Aufbau eines prozessorientierten Kennzahlensystems.

B5 Organisation des Qualitatsmanagements

X Das Qualitdtsmanagement ist in der Geschéftsleitung vertreten.
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B6 Angabe zu Kontaktpersonen aus dem Qualitatsmanagement

Titel, Vorname, NAME Telefon (direkt) E-Mail Stellung / Tatigkeitsgebiet
Dr. Claudius CONDRAU claudius.condrau@pkzs.ch Leiter OE & Personal

Betriebliche Kennzahlen und Angebot

Die Angaben zur Struktur und zu den Leistungen des Spitals sollen einen Uberblick tiber die Grosse des
Spitals und sein Angebot vermitteln. Weitere Informationen Uber unser medizinisches, therapeutisches und
spezialisiertes Leistungsangebot finden Sie unter

www.spitalinformation.ch - Spitalsuche - Regionale Suche - Klinikname - Psychiatrische Klinik Zugersee
oder www.pkzs.ch.

Cl Angebotsiubersicht

Angebotene medizinische Fachgebiete An den Standorten Zusammenarbeit im Versorgungs-netz
(mit anderen Spitélern / Institutionen,
Belegérzten etc.)

Psychiatrie und Psychotherapie Oberwil bei Zug

Heilungsprozesse sind komplex und bedirfen zahlreicher therapeutischer Leistungen, die als Ergédnzung
zum arztlichen und pflegerischen Fachwissen die Genesung optimal unterstitzen.

Angebotene therapeutische An den Standorten Zusammenarbeit im Versorgungsnetz

Spezialisierungen (mit anderen Spitélern / Institutionen,
niedergelassenen Therapeuten etc.)

Ernahrungsberatung Oberwil bei Zug

Physiotherapie Oberwil bei Zug

Psychologie Oberwil bei Zug

Psychotherapie Oberwil bei Zug

C3 Kennzahlen Psychiatrie 2010

Kennzahlen ambulant

Anzahl durchgefiihrte Anzahl angebotene durchschnittliche
Behandlungen (Falle) Betreuungsplatze Behandlungsdauer in
Stunden
ambulant Anschluss- und Uber-
gangsbehandlungen sind
mdglich
Tagesklinik --- dito
Kennzahlen stationar
Durchschnittlich Anzahl behandelter durchschnittliche geleistete Pflegetage
betriebene Betten Patienten Aufenthaltsdauer in
Tagen
stationar 124 1130 (Austritte) 36.7 41508
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Qualitatsmessungen

D1 Zufriedenheitsmessungen

Beim Vergleich von Zufriedenheitswerten verschiedener Spitéler ist Vorsicht geboten. Es kénnen nur
Spitaler miteinander verglichen werden, welche die Zufriedenheit nach der gleichen Methodik messen
(Messinstrument, Vorgehensweise. Siehe dazu Informationen fir Fachpublikum) und eine &hnliche Struktur
haben (Grésse, Angebot. Siehe dazu Kapitel C betriebliche Kennzahlen und Angebot).

D1-1 Patienten- oder Bewohnerzufriedenheit

Die Messung der Patienten- oder Bewohnerzufriedenheit liefert den Betrieben wertvolle Informationen, wie
die Patienten (resp. Bewohner) das Spital (resp. die Institution) und die Betreuung empfunden haben.

Wird die Patientenzufriedenheit im Betrieb gemessen?

| Nein, unser Betrieb misst nicht die Patientenzufriedenheit.
X Ja, unser Betrieb misst die Patientenzufriedenheit.
X Im Berichtsjahr 2010 wurde allerdings Die letzte Messung Die n&chste Messung ist
keine Messung durchgefiihrt. erfolgte im Jahr: vorgesehen im Jahr:

O Ja. Im Berichtsjahr 2010 wurde eine Messung durchgefiihrt.

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde die letzte Befragung durchgefiihrt?

X Im ganzen Betrieb / [0 ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >

| In allen Kliniken / [0 ...nurin folgenden Kliniken /
Fachbereichen / Abteilungen, Fachbereichen / Abteilungen:
oder... >

Messergebnisse der letzten Befragung 2008

Zufriedenheits-Wert Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen
Gesamter Betrieb Es wird kein Die PK Zugersee ist bei keinem der einzelnen Items
Gesamtwert ermittelt. gegeniuber  der Benchmarkgruppe  statistisch

signifikant besser (mit wenigen Ausnahmen) oder
schlechter. Die PK Zugersee erreicht aber bei bei sehr
guten 32% der Fragen den 1. Rang. Insgesamt
erreicht die PK Zugersee in der Benchmarkgruppe am
meisten 1. und 2. Rénge.

X Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitalern verglichen (Benchmark).

Informationen fir Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument bei der letzten Befragung

] Mecon [] Anderes externes Messinstrument

] Picker Name des Name des

] vo: PEQ Instrumentes Messinstitutes
X MiPF(-27)

] POC(-18)

] eigenes, internes Instrument
Beschreibung des Instrumentes
Einschlusskriterien
Ausschlusskriterien

Rucklauf in Prozenten 38% Erinnerungsschreiben? [ Nein X Ja
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Kritik und Lob der Patienten liefern den Betrieben - zuséatzlich zu den Patienten-Zufriedenheits-Messungen
— konkrete Hinweise, worin sie sich weiter verbessern kénnen. Deshalb haben viele Spitéler ein
Beschwerdemanagement oder eine Ombudsstelle eingerichtet.

Hat ihr Betrieb ein Beschwerdemanagement oder eine Patienten-Ombudsstelle?

| Nein, unser Betrieb hat kein Beschwerdemanagement / keine Ombudsstelle.
X Ja, unser Betrieb hat ein Beschwerdemanagement / eine Ombudsstelle. Ihre Anliegen nimmt gerne
entgegen:
Bezeichnung der Stelle Direktionsassistenz
Name der Ansprechperson Judith Satter
Funktion
Erreichbarkeit (Telefon, Mail, Zeiten) Via Zentrale 041 726 33 00
Bemerkungen

D1-2 Angehorigenzufriedenheit

Die Messung der Angehdrigenzufriedenheit liefert den Betrieben wertvolle Informationen, wie die
Angehorigen der Patienten das Spital und die Betreuung empfunden haben. Die Messung der
Angehorigenzufriedenheit ist sinnvoll bei Kindern und bei Patienten, deren Gesundheitszustand eine direkte
Patientenzufriedenheitsmessung nicht zulasst.

Wird die Angehorigenzufriedenheit im Betrieb gemessen?

X Nein, unser Betrieb misst nicht die Angehdrigenzufriedenheit.
O Ja, unser Betrieb misst die Angehérigenzufriedenheit.
O Im Berichtsjahr 2010 wurde allerdings Die letzte Messung Die ndchste Messung ist
keine Messung durchgefihrt. erfolgte im Jahr: vorgesehen im Jahr:

] Ja. Im Berichtsjahr 2010 wurde eine Messung durchgefihrt.

D1-3 Mitarbeiterzufriedenheit

Die Messung der Mitarbeiterzufriedenheit liefert den Betrieben wertvolle Informationen, wie die Mitarbeiter
das Spital als Arbeitgeberin und ihre Arbeitssituation empfunden haben

Wird die Mitarbeiterzufriedenheit im Betrieb gemessen?

| Nein, unser Betrieb misst nicht die Mitarbeiterzufriedenheit.
X Ja, unser Betrieb misst die Mitarbeiterzufriedenheit.
O Im Berichtsjahr 2010 wurde allerdings Die letzte Messung | 2010 Die ndchste Messung ist | 2013
keine Messung durchgefihrt. erfolgte im Jahr: vorgesehen im Jahr:

X Ja. Im Berichtsjahr 2010 wurde eine Messung durchgefihrt.

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde die letzte Befragung durchgefiihrt?

X Im ganzen Betrieb / O ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >

| In allen Kliniken / | ...nur in folgenden Kliniken /
Fachbereichen / Abteilungen, Fachbereichen / Abteilungen:
oder... 2
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Messergebnisse der letzten Befragung

Zufriedenheits- Wert | Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen

Gesamter Betrieb Es wird kein Gegentlber der letzmaligen Messung kann man von
Gesamtwert ermittelt. €inem ausgeglichenen Gesamtresultat ausgehen,

gegenuber dem Benchmark 1 (entspricht der
Gesamtheit der Teilnehmenden am cash Award 2010)
von einem guten und gegeniiber dem Benchmark 2 (ent-
spricht teilnehmenden Firmen aus dem Gesundheits-
wesen 2010) sogar von einem teilweise sehr guten
Resultat. Grosser Handlungsbedarf sowohl bezuiglich
Zufriedenheit als auch Commitment besteht lediglich
bei der Work-Life-Balance, wo die PK Zugersee bereits
einige Massnahmen (siehe neues Anstellungsregle-
ment, Anpassung der Dienstpléne, neue Arbeitszeit-
modelle in Entwicklung) ab 2011 umsetzen wird.

Resultate pro Bereich Ergebnisse Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen

] Die Messung ist noch nicht abgeschlossen. Es liegen noch keine Ergebnisse vor.
O Der Betrieb verzichtet auf die Publikation der Ergebnisse.

X Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitélern verglichen (Benchmark).

Informationen fur Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument bei der letzten Befragung

X Externes Messinstrument
Name des cash Award 2010 Name des icommit AG
Instrumentes Messinstitutes

|:| eigenes, internes Instrument

Beschreibung des Instrumentes
Einschlusskriterien
Ausschlusskriterien

Rucklauf in Prozenten 50% Erinnerungsschreiben? [ Nein X Ja

D1-4 Zuweiserzufriedenheit

Bei der Spitalwahl spielen externe Zuweiser (Hausérzte, niedergelassene Spezialarzte) eine wichtige Rolle.
Viele Patienten lassen sich in dem Spital behandeln, das ihnen ihr Arzt empfohlen hat. Die Messung der
Zuweiser-Zufriedenheit liefert den Betrieben wertvolle Informationen, wie die Zuweiser den Betrieb und die
fachliche Betreuung der zugewiesenen Patienten empfunden haben.

Wird die Zuweiserzufriedenheit im Betrieb gemessen?

| Nein, unser Betrieb misst nicht die Zuweiserzufriedenheit.
X Ja, unser Betrieb misst die Zuweiserzufriedenheit.
X Im Berichtsjahr 2010 wurde allerdings Die letzte Messung | 2006 Die néchste Messung ist | 2012
keine Messung durchgefihrt. erfolgte im Jahr: vorgesehen im Jahr:

] Ja. Im Berichtsjahr 2010 wurde eine Messung durchgefihrt.

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde die letzte Befragung durchgefiihrt?

X Im ganzen Betrieb / O ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >

| In allen Kliniken / | ...nur in folgenden Kliniken /
Fachbereichen / Abteilungen, Fachbereichen / Abteilungen:
oder... 2>
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Messergebnisse der letzten Befragung 2006

Messergebnisse Zufriedenheits- Wert I Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen
Gesamter Betrieb Es wird kein Gesamtwert  Die PK Zugersee hat bei der letzten Befragung ein sehr
ermittelt. gutes Resultat gegentber dem Benchmark erzielt und ist

in 4 von 6 Bereichen deutlich unter dem Mittelwert
geblieben, bei der Vergleichsebene "Nur Grundversorger"
sogar in 5 von 6 Bereichen, bei den "Vielzuweisern" gar in
allen 6 Bereichen.

Resultate pro Bereich Ergebnisse I Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen
] Die Messung ist noch nicht abgeschlossen. Es liegen noch keine Ergebnisse vor.

| Der Betrieb verzichtet auf die Publikation der Ergebnisse.

O Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitalern verglichen (Benchmark).

Informationen fir Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument bei der letzten Befragung

X Externes Messinstrument
Name des MeCon Zuweiserzufriedenheit Name des MeCon GmbH
Instrumentes Messinstitutes

I:l eigenes, internes Instrument

Beschreibung des Instrumentes

Einschlusskriterien

Ausschlusskriterien

Rucklauf in Prozenten 28.2% ‘ Erinnerungsschreiben? ‘ ] Nein | X Ja

D3 Weitere Qualitdtsmessungen im Berichtsjahr 2010

D3-2 Sturze
Messthema Stirze
Was wird gemessen? Anzahl Stirze, Sturzfolge

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde im Berichtsjahr 2010 die Messung durchgefiihrt?

O Im ganzen Betrieb / O ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >

O In allen Kliniken / X ...nur in folgenden Kliniken / 2 Gerontopsychiatrische
Fachbereichen / Abteilungen, Fachbereichen / Abteilungen: Stationen (insgesamt 36 Betten)
oder... >

Anzahl Stiirze total | Anzahl mit Behand- | Anzahl ohne Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen

lungsfolgen Behandlungsfolge

183 12 171

] Die Messung ist noch nicht abgeschlossen. Es liegen noch keine Ergebnisse vor.

X Der Betrieb verzichtet auf die Publikation der Ergebnisse.

O Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitdlern verglichen (Benchmark).

| Praventionsmassnahmen sind in den Verbesserungsaktivitaten beschrieben.

Informationen fir Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument im Berichtsjahr 2010

[XI Das Instrument wurde betriebsintern Name des Instrumentes: | Riosikoformular
entwickelt
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D3-3

Dekubitus (Wundliegen): Keine Messung

Messthema

Dekubitus (Wundliegen)

Was wird gemessen?

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde im Berichtsjahr 2010 die Messung durchgefiihrt?

Fachbereichen / Abteilungen,
oder... 2>

| Im ganzen Betrieb / O ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >
| In allen Kliniken / | ...nur in folgenden Kliniken /

Fachbereichen / Abteilungen:

Anzahl vorhandene Dekubiti

Anzahl erworbene Dekubiti
wahrend dem Spitalaufenthalt

Wertung der Ergebnisse /
Bemerkungen

bei Spitaleintritt / Rickverlegung

] Die Messung ist noch nicht abgeschlossen. Es liegen noch keine Ergebnisse vor.

| Der Betrieb verzichtet auf die Publikation der Ergebnisse.

] Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitélern verglichen (Benchmark).

| Préaventionsmassnahmen sind in den Verbesserungsaktivitaten beschrieben.

Informationen fir Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument im Berichtsjahr 2010

[0 Das Instrument wurde betriebsintern Name des Instrumentes:
entwickelt

[0 Das Instrument wurde von einer Name des Anbieters / der
betriebsexternen Fachinstanz entwickelt. Auswertungsinstanz:

D3-4 Freiheitseinschrankende Massnahmen
Messthema Freiheitseinschrankende Massnahmen

Dokumentation der Haufigkeit im Verhéltnis der Gesamtfélle und der Massnahme pro
Fall

Was wird gemessen?

An welchen Standorten /in welchen Bereichen wurde im Berichtsjahr 2010 die Messung durchgefihrt?

O Im ganzen Betrieb / O ...nur an folgenden Standorten:
an allen Standorten, oder... >

O In allen Kliniken / X ...nur in folgenden Kliniken / 3 Akutpsychiatrische Stationen
Fachbereichen / Abteilungen, Fachbereichen / Abteilungen: (insgesamt 60 Betten)
oder... >

Messergebnisse Wertung der Ergebnisse / Bemerkungen

Die Messung ist noch nicht abgeschlossen. Es liegen noch keine Ergebnisse vor.

Der Betrieb verzichtet auf die Publikation der Ergebnisse.

Die Messergebnisse werden mit jenen von anderen Spitélern verglichen (Benchmark).

OO0OX

Praventionsmassnahmen sind in den Verbesserungsaktivitdten beschrieben.

Informationen fur Fachpublikum: Eingesetztes Messinstrument im Berichtsjahr 2010

Das Instrument wurde betriebsintern Name des Instrumentes:

entwickelt

Name des Anbieters / der
Auswertungsinstanz:

Das Instrument wurde von einer
betriebsexternen Fachinstanz entwickelt.
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Verbesserungsaktivitaten und -projekte

Die Inhalte aus diesem Kapitel sind auch unter www.spitalinformation.ch zu finden.

E1l Zertifizierungen und angewendete Normen / Standards

Angewendete Norm Bereich, der mit der Norm / | Jahr der ersten | Jahr der letzten
Standard arbeitet Zertifizierung Rezertifizierung
1ISO 9001:2008 Ganze Klinik 2010

Amtliche Qualitatsbe-

scheinigung fur
Lebensmittelsicherheit

Kanton Zug Ganze Klinik

2010

E2 Ubersicht uber laufende Aktivitaten und Projekte
Hier finden Sie eine Auflistung der permanenten Aktivitaten sowie der laufenden Qualitatsprojekte.

Aktivitéat oder Projekt Ziel Bereich, in dem die Aktivitat
(Titel) oder das Projekt lauft
Einsatzplanung + Tétigkeits- | Optimierung der Ganze Klinik

analyse in der Pflege Einsatzplanung

Nationales Pilotprojekt zur | Ganze Klinik
Finanzierung in der

TARPSY psysuisse Psychiatrie

Patientenorientierte Ganze Klinik
Zentrale Terminkoordination | Terminplanung
Umsetzung Umfassende Risiko- Ganze Klinik
Risikomanagement nach ISO | analyse/-bewertung

Siehe B4, Punkt 1 Ganze Klinik

Phoenix Redesign

Spital-Qualitatsbericht PK Zugersee 2010

© 2011, H+ qualité® / Version 4

Bemerkungen

Pradikat , Sehr
gut®

Projekte: Laufzeit

Einfluhrung ab Mai
2011

2. Messjahr ab
1.1.2011

Mai - September
2011

abgeschlossen

Einfihrung per
1.1.2012
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Siehe auch www.hplusqualite.ch

Die im Bericht verwendeten Symbole fir die Spitalkategorien Akutsomatik,
Psychiatrie, Rehabilitation und Langzeitpflege stehen nur dort, wo Module
einzelne Kategorien betreffen. Ohne Auflistung der Symbole gilt die
Empfehlung fiir alle Kategorien.

Zur besseren Verstandlichkeit allfélliger Fachbegriffe stellt H+ ein
umfassendes Glossar in drei Sprachen zur Verfigung:

= www.hplusqualite.ch - Spital-Qualitatsbericht
= www.hplusqualite.ch = H+ Branchenbericht Qualitat

Die Empfehlungen aus dem ANQ (dt: Nationaler Verein fur Qualitatsent-
wicklung in Spitalern und Kliniken; frz: Association nationale pour le
développement de qualité dans les hdpitaux et les cliniques) wurden
aufgenommen und sind im Kapitel D2 ,ANQ-Indikatoren* beschrieben.

Siehe auch http://www.ang.ch
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