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STABSSTELLE FUR PATIENTENSICHERHEIT,
QUALITATS- UND PROJEKTMANAGEMENT

SCHWERPUNKTE

e Qualitatsmanagement

o Klinisches Risikomanagement
e Dokumentenmanagement

e Prozessmanagement

e Projektmanagement



Vorwort

Die Stabsstelle fur Patientensicherheit, Qualitdts- und Projektmanagement unterstitzt die Kollegi-
ale Fiihrung des A.6. Landeskrankenhauses (Univ.-Kliniken) Innsbruck und deren Abteilungen dabei,
die qualitativ hochwertige Gesundheitsversorgung zu erhalten und kontinuierlich zu verbessern.

Unser Fokus liegt auf der Sicherheit unserer Patient:innen und Mitarbeiter:innen. Wichtig ist uns hier,
die Expertise und die Erfahrung der Mitarbeiter:innen in der direkten Patient:innenversorgung in die
Qualitatsinitiativen und —projekte einzubeziehen. Wir sehen uns als Schnittstelle zwischen den ver-

schiedenen Berufsgruppen und Fachabteilungen.

“Unser Fokus: Durch Qualitatsinitiativen die Patientensicherheit und Versor-

gungsqualitdt verbessern.”

ZAHLEN, DATEN, FAKTEN
ZUR STABSSTELLE

1. 01 5 Dokumente

und Arbeitshilfen werden
im System gepflegt

9 Expert:innen

unterstitzen die Kollegiale
Fiihrung bei der Qualitatsarbeit

An 365 Tagen wurden
Datenanalysen durchgefiihrt
und zur Verfugung gestellt.
Dafur wurden ca. 550

Arbeitsstunden investiert

@ Am LKl sind 14 Bereiche zertifiziert .
N4 und 2 akkreditiert und werden 15'613 Antigentests wurden

laufend tiberprft organisiert und durchgefiihrt

Uber 13.400 COVID-19-
Impfungen wurden am LKI
durchgefiihrt und von der
Stabsstelle administriert

wsmsmen /7 ahlreiche Prozesse
wurden in die neue

Modellierungsart
\ BPMN 2.0
tbergefiihrt
Im Rahmen von
Risikositzungen I I
wurden i

321 CIRS-Meldungen

bearbeitet und somit die
Patientensicherheit erhtht
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PERSONALSTRUKTUR

5 FTE Qualitdtsmanager:in

1 FTE Jun. Projektleiter:in
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1 FTE Bettenmanagement
und MPG-Koordination

1,6 FTE Sachbearbeitung Biiro
fur Patientenanliegen

Das Team der Stabsstelle fiir Patientensicherheit, Qualitdts- und Projektemanagement

Struktur der Stabsstelle

Unsere Tatigkeitsfelder sind vielfaltig. Wir leiten und
begleiten Qualitatsinitiativen und Projekte. Die Koor-
dination der zentralen Qualitétssicherungskommissi-
on gehort ebenso zu den Tatigkeitsfeldern der Stabs- Kaufmannische
stelle, wie die Organisation und Entwicklung von Direktion

Qualitatsstrukturen.

Stabsstellefiir
Patientensicherheit,
Qualitats-und
Projektmanagement

Arztliche Direktion

Qualitats-und

Projektmanagement

Dariber hinaus sind die Agenden des klinischen Risi- Risikomanagement

Pflegedirektion

komanagements und des Biiros fiir Patientenanlie- \ J
gen an diese Stelle gebiindelt. Wir arbeiten an der h ---- g MPG-Koordination
Forcierung von modernen Arbeitsweisen und der Di- Kollegiale Fihrung des A.5.

Landeskrankenhauses (Univ.-Kliniken) Innsbruck

gitalisierung. Daten- und evidenzbasiertes Arbeiten,
aber auch die Vernetzung und der Austausch mit
Fachabteilungen oder anderen Gesundheitseinrich- Biiro fiir
tungen ist uns wichtig. Patientenanliegen

Bettenmanagement

Workshop der Stabsstelle

Aufgrund des Leitungswechsels und Neuzugéngen als Karenzvertretungen wur-
de ein Workshop im AusmaR von drei Halbtagen durchgefiihrt, in dem die zu-
kuinftige Ausrichtung der Abteilung Themenschwerpunkte erarbeitet und kon-
10% krete MaBnahmen abgeleitet wurden. Weiters wurde die Teamstruktur

' festgelegt.

Covid19

Auszug aus den Ergebnissen:

e Aufstellung einer Jahresplanung
Schwerpunktverteilung e Neue Dokumentenvorlage
e Teambildung zur Bearbeitung von Themenschwerpunkten

e Vorgaben zur internen Kommunikation und Dokumentation etc.




TGF-PROJEKTE

2021 wurden folgende TGF-
Projekte eingereicht und vom

Tiroler Gesundheitsfond bewil-
ligt:

Einfiihrung eines Frithwarn-
systems ,Early Warning
Score“ zur Erkennung von
sich kritisch verschlechtern-
den erwachsenen Pati-

ent:innen

Eingereicht von Pflegedienstlei-

tung Innere Medizin, LKI

Medikationsprozess im pfle-
gerischen Fokus—
Prozesserhebung, Analyse
und Ableitung von Interven-
tionen zur Erh6hung der

Medikationssicherheit

Eingereicht von Pflegedirektion
LKI

Pilotprojekt zur Implemen-
tierung eines klinischen Tu-
morregisters an den tirol

kliniken.

Eingereicht von Medizinischen
Geschéftsfihrung der tirol kliniken
und der Kollegialen Fiihrung des
LKI

Projekt ,,E-Ordering“

2021 konnte die Plattform zur Eingabe von Transportanforderungen ,E-
Ordering“ abgeschlossen werden. Ziel des Projekts war die frihzeitige und un-
komplizierte Anmeldung von qualifizierten Krankentransporten und die Reduk-
tion von Wartezeiten. Mit der elektronischen Freigabe und Anmeldung von
Krankentransporten ist eine bessere Planbarkeit gewahrleistet. Im weiteren
wurden klare Kriterien fur die Anforderung eines qualifizierten Krankentrans-
ports hinterlegt. Damit werden Ressourcen gespart und Zweckentfremdungen
von Transportanforderungen reduziert. Auch gewahrleistet die elektronische
Anforderung eine Prozesstransparenz fiir alle beteiligten Personen.

Projekt ,,KISneu“

Im Rahmen der Ausschreibung von
KISneu war die Stabsstelle an der
Definition von Systemanforderun-
gen fir die medizinische Dokumen-
tation federfiihrend. In Zusammenar-
beit mit Expert:innen wurde ein um- der Ausschreibung konnte erfolgreich
fangreiches Leistungsverzeichnis und zeitgerecht abgeschlossen wer-
erstellt und zur Ausschreibung ver- den.

offentlicht. Im Zuge des Ausschrei-
bungsverfahrens fanden dann Pro-
duktprasentationen statt, die von
Anwender:innen und Projektmitglie-
dern bewertet wurden. Das Projekt

Projekt E-Learning ,Zytostatika und CMR-
Substanzen

Aufgrund der Gesetzesanderung zur
Verabreichung von Zytostatika
durch die Pflege wurde ein QSK-
Projekt eingereicht. Mit den Ziel die
Sicherheit bei der Verabreichung
der Medikamente zu erhéhen, wur-
de 2021 ein E-Learning konzipiert
und umgesetzt.

Das E-Learning wurde mit Stand
8.11.2021 von 71 Personen abge-
schlossen.

,Sehr interessante
Fortbildung!“

,Sehr Geehrte, der Online
Kurs ist sehr gut und
verstandlich aufgebaut.
Vermittelt auch sehr viel

an Wissen. Den Pharma-
: teil finde ich fiir DGKP
Personal zu ausfiihrlich®

Die Evaluation des Trainings ergab,
dass die Schulung als verstandlich,
ansprechend und relevant bewertet
wird.

Projekt ,,Bonding nach Sectio“

Um Mittern nach einem Kaiserschnitt Bonding in einem sicheren Umfeld zu er-
moglichen, wurde das Projekt in Zusammenarbeit mit der Univ.-Klinik fir Gyndko-
logie und der Univ.-Klinik fiir Andsthesie und Intensivmedizin und P&diatrie II
durchgefiihrt. Gemeinsame Schulungstermine zum Themenbereich wurden organi-
siert, ein Prozessablauf definiert und Evaluierungsbégen fir die betroffenen Berei-
che gemeinsam mit einem Fragebogen fiir Patientinnen entwickelt. Mittlerweile
lduft sehr erfolgreich ein Testbetrieb zum Bonding auf der Mutter-Kind-Station.



COVID-Testungen und COVID-Impfungen

Ein System fir die Organisation,
Durchfiihrung und Dokumentation von
Antigentestungen fiir Mitarbei-
ter:innen des LKI wurde durch die
Stabsstelle konzipiert und umgesetzt.
Unter entsprechendem Zeitdruck
musste ein bestehendes Veranstal-
tungsmanagementtool angepasst wer-
den, um die Terminbuchungen und
Koordination der COVID-19 Testungen
und Impfungen zu erméglichen.

Zur Dokumentation der Testungen
wurde in kiirzester Zeit eine eigene
Webanwendung entwickelt. Insgesamt
wurden 116.462 COVID-19 Antigen
Testungen dokumentiert, wovon ein
erheblicher Teil von Mitarbeiter:innen

der Stabsstelle in der hausinternen
TeststraRe selbst durchgefiihrt wurden.
Verfahrensanweisungen und Mitarbei-
ter:innen-Informationen wurden ver-
fasst und den jeweils aktuellen COVID-
19 Schutzbestimmungen angepasst.

Die Koordination und Terminvergabe
fur die COVID-19 Schutzimpfung am
LKI war eine weitere groRe Herausfor-
derung fir die Stabsstelle. Insbesonde-
re die Unsicherheiten und Anderungen
der Impfstofflieferungen und Zuteilun-
gen durch das Land waren Hiirden bei
der Terminkoordination von insgesamt
13.401 COVID-19 Impfungen die am
LKI durchgefiihrt wurden.

Auch 2021 waren der GrolSteil unserer Aufgaben von der COVID-19-Pandemie

gepragt.

KRISENARBEIT

Als fixes Mitglied des LKI-
Krisenstabs hatte die Stabs-

stelle die Funktion ,Lage“ inne.

Die Hauptaufgabe bestand
darin, die aktuelle Situation
kurz zu umreien und Prob-
lemstellungen einer Losung

zuzufiihren.

Die Stabsarbeit wird am LKI
regelméaRig gelibt und unter-
liegt den Vorgaben der Ein-
satzorganisation im Kat- und

GroRschadenseinsatz.

Tatigkeiten rund um COVID-19

Krisenmanagement

Teilnahme an den taglichen Sitzun-
gen des Krisenstabes und Erarbeitung
von Probleml&sungen

Teilnahme Intensivkoordinationsbe-
sprechungen

Monitoring und Auswertungen

Monatliche Auswertung der Belags-
tage von entlassungsféhigen Pati-
ent:innen

Monatliche Auswertung der Haufig-
keit von Verzogerungsgriinden fur
die Entlassung

Verbrauchs- und Reichweiten-
Monitoring von definierten kritischen
Artikeln

Tagliche Auswertungen der Akut-
und Planaufnahmen am LKI

Monatliche Auswertung der Betten-
auslastung

Auswertungen fir das Land oder
Bund

Téagliche Meldung zu den verfuigbaren
Bettenkapazitaten (Covid und Non-
Covid)

Organisation von Mitarbeiter:innen
Testungen und Impfungen

Organisation und Betrieb einer Anti-
genteststraRe fur Mitarbeiter:innen

Koordinationsstelle fiir COVID-19-
Impfungen fir Mitarbeiter:innen
und Patient:innen

COVID-19 Dashboard und Stufenpldne

Aktualisierung und Weiterentwick-
lung des COVID-19 Informations-
cockpit

Erstellung, Abstimmung und laufen-
de Adaptierung von Stufenplanen
fur die Covid-Normalstationen und
Intensivbereiche



Qualitatssicherungskommission (QSK)

Die zentrale Qualitdtssicherungskommission unter dem Vorsitz der Arztli-
chen Direktorin Dr." Alexandra Kofler, MSc. verfligt tiber ein eigenstandiges
Budget fir kleinere Qualitatsvorhaben am LKI. Diese Kommission tagte auch
2021 regelmaRig, wenn auch aufgrund der COVID-Pandemie in reduziertem
AusmaR. Die Sitzungen des Qualitdtssicherungskommissionen werden orga-
nisatorisch und inhaltlich von der Stabsstelle vor- und nachbereitet.

Im Rahmen eines Workshops mit den Vorsitzenden der dezentralen Quali-
tatssicherungskommissionen (dQSK) wurden Ideen zur Einbindung der Kom-
missionen erarbeitet. Mittels SWOT-Analyse wurden Ziele und mégliche
MaRnahmen identifiziert, wodurch eine bessere Nutzung der interdisziplinar
zusammengesetzten Kommissionen méglich wird. Einige MaRnahmenpake-
te, wie die Mitgestaltung der Tagesordnungen und der Vernetzung der ein-
zelnen Kommissionen durch die Stabsstelle, konnten bereits umgesetzt wer-
den. Weiters ist es durch die Teilnahme der Stabsstelle moglich, etwaige Fra-
gen unmittelbar zu beantworten, Themen zu sammeln und die Kommissions-
mitglieder tiber laufende Projekte zu informieren.

FACTS ZUR QSK

54 Personen

6 verschiedenen
Berufsgruppen

o]

17 Sitzungen
im Jahr 2021

“Die Stabsstelle koordiniert sdmtliche Agenden rund um Qualitatsférderprojek-
te, die vom Tiroler Gesundheitsfonds unterstiitzt werden. Wir beraten und un-

terstiitzen potentielle Antragssteller:innen gerne.“

Qualitatsarbeit der Stabsstelle

WISSENSMANAGEMENT

Wissensmanagement ist
tberall ein wichtiger Be-
standteil der taglichen Ar-
beit. Die Stabsstelle berat
und unterstiitzt beim
Aufbau von Dokumenten-

managementsystemen.

236
Uberarbeitete
Dokumente

@->¢ 54 Neu-
Jd erstellungen
Be® imjahr2021

Bettenmanagement

Gemeinsam mit der IT-Abteilung wurde
ein SAP-gestiitztes Bettenmanagement
konzipiert und implementiert. Ziel ist es
Gangbetten zu vermeiden. Zu den Auf-
gaben des Bettenmanagements zéhlen
die Systempflege, Auswertungen und
Analyse der Bettenmanagementkenn-
zahlen. Das Bettenmanagement unter-
stlitzt bei technischen Problemen und
fungiert als Schnittstelle zwischen den
Anwender:innen und der IT-Abteilung.
Ende 2021 wurde ein Pilot gestartet, in
dem bei fehlender Bettenressource die
Notaufnahme Innere Medizin bei der
Bettensuche unterstiitzt wird.

MPG-Koordination

2021 wurden ca. 25.000 Einweisungen
von 2.650 Personen lber das MPG-
Einweisungsmanagement Programm
dokumentiert. Das System wird von ca.
270 Bereichen genutzt und es finden
darin laufende Entwicklungen statt. Seit
2021 kdnnen mit dem Einweisungstool
auch verpflichtende Schulungen doku-

mentiert und der Schulungsgrad ausge-
wertet werden. Ein weiterer Ausbau
steht fir 2022 an. Integriert werden wei-
tere Fortbildungen und Funktionen, die
den Arbeitsalltag erleichtern.

Audits

Durch die Begleitung von Audits in zerti-
fizierten Bereichen konnten Verbesse-
rungen und Ideen zur weiteren Bearbei-
tung durch die Stabsstelle aufgenom-
men werden.

Geschiftsstelle des Tiroler Gesund-
heitsfonds

Das Qualitatsforderungsprogramm des
Tiroler Gesundheitsfonds hat das Ziel,
MaRnahmen in den &ffentlichen Kran-
kenanstalten aus Mitteln des Tiro-

ler Gesundheitsfonds zu unterstutzen.
Die potentiellen Antragsteller:innen
werden personlich beraten und bei der
Erstellung der Antrdge unterstutzt. Drei
der sieben im Jahr 2021 eingereichten
Antrdge wurden mit einer Gesamtsum-
me von ca. € 109.000 gefordert.



RISIKOMANAGEMENT
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129
Risiko
manager:innen
im Einsatz

321

CIRS-Meldungen | * * *

im Jahr 2021

)

35 RM-Teams
treffen sich
regelmaRig und
erarbeiten
MaRnahmen

83% aller Kliniken wurden beim

erstellen des Management Re-

ports unterstiitzt. Das CIRS ist

in allen Kliniken am LKl im Ein-

satz. Die RM-Teams treffen sich

in regelmdRigen Abstanden und

arbeiten gemeinsam an MaR-

nahmen zur Verbesserung der

Patientensicherheit.
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Meldung

Anonymisierung

Analyse

MaRnahmen

Evaluation

Klinisches Risikomanagement

Durch die neue Risikopolitik der Tirol Kliniken GmbH werden externe Risiko-
Assessments durch Organisationsvisiten ersetzt. Die Umsetzung durch die
Stabsstelle ist bereits in Planung. Ein entsprechender Prozess und ein
Selbstevaluationsbogen wurden erstellt. Die Organisationsvisiten starten im

Jahr 2022.

Eine der wichtigsten Aufgaben der klinischen Risikomanager:innen ist die

Betreuung des CIRS - Melde- und Lernsystem.
Die Auswertungen
der gesamten CIRS-
Meldungen ergaben
folgende Schwer-
punkte:

Tag der Patientensicherheit

Mit den Aktionen rund um den Tag
der Patientensicherheit standen be-
sonders die pflegenden Angehérigen
im Fokus. Unterstutzung der Ange-
horigen bei der emotionalen und
familidren Bewiltigungsarbeit,
klare Kommunikation und Aufkla-

Information und
Kommunikation

Organisation
und Ablauf

Medizinprodukte

Persiinliche Faktoren

Sonstiges

Kommunikation

Material und Ressourcen

Abliufe

rung, kostenlose Schulungsange-
bote und ihre wichtige Rolle bei
der sicheren Begleitung von
Patient:innen wurden anhand von Interviews thematisiert.

Risikofaktoren

17. September 2021
Tag der Patientensicherheit

Ausbildungen im Risikomanagement

37

Im Rahmen der Basisausbildung fiir Arztinnen und Arzte wird das Thema CIRS,
Melde- und Lernsystem, unter dem Motto ,Man muss nicht jeden Fehler selbst
machen, um daraus zu lernen“ vorgestellt. Arztinnen und Arzte erhalten einen

kurzen Einblick in die Bedeutung des klinischen Risikomanagements und die stra-

tegische Ausrichtung der Tirol Kliniken GmbH. Des Weiteren wird der Zugang und
die Nutzung der vorhandenen CIRS am LKl vorgezeigt.

Im Herbst 2021 fand bereits zum zweiten Mal die neue Ausbildung QM/RM kom-
pakt statt. Ziel der Ausbildung ist die bestmogliche Vorbereitung der The-
men Qualitats- und Risikomanagement fur Fihrungskréfte bzw. beauftrage Mitar-
beiter:innen. Durch diese Qualifizierung wird ein Beitrag zur sukzessiven Erho-
hung von Sicherheit und Qualitdt in den tirol kliniken geleistet. 19 neue Qua-
litats— und Risikomanager:innen konnten im Dezember 2021 die Ausbildung

erfolgreich abschlielen.



Bearbeitung von
48 Fragebdgen

970 bearbeitete
E-Mails

telefonische
Anliegen

111 personliche
Gesppréiche P‘LOEI
'

Biro fir Patientenanliegen

Nachdem das Buro fiir Patientenanliegen (BPA) vom 01.01.2021 bis Ende Mai
2021 der Arztlichen Direktion zugeordnet war, erfolgte mit Juni die Rein-
tegration des Biiros flr Patientenanliegen in die Stabsstelle fuir Patientensi-
cherheit, Qualitats- und Projektmanagement. Das Team im BPA (Maria Eke
und Mag.? Dr." Elisabeth Schaffenrath-Kendlbacher) wird seitdem durch
Mag.2 Martina Chamson, MSc als Teamleitung komplettiert.

Das Beschwerdemanagement wurde der Arztlichen Direktion zugeordnet.
Seitdem wurden in mehreren Arbeitssitzungen die Aufgaben der beiden Ab-
teilungen abgegrenzt und diverse Schnittstellen definiert.

Als Erstanlaufstelle fiir Anliegen bestehen die Hauptaufgaben des BPA unter
anderem aus Sachverhaltsanalysen, Unterstlitzung von Mitarbeiter:innen in
Beschwerdesituationen, Auswertung von Befragungen, Bearbeitung von Zwi-
schenfallmeldungen und Priifung rechtlicher Dokumente. Neu hinzugekom-
men sind die Themen freiheitseinschrankende und freiheitsbeschrankende
MaRnahmen. Hierzu wurden und werden in einem noch laufenden Projekt
zahlreiche MaRBnahmen zur Optimierung umgesetzt.

Im Jahr 2021 wurden im Biro fiir Patientenanliegen insgesamt 1354 Falle do-
kumentiert.

ANLIEGEN 2021

heh Behandl £kl

rechtliche
Dokumente

Befundausgaben 50%

12%

Allgemeine
Anliegen
27%



