agementsystem PMS

Einfihrung eines einheitlichen
arztlich-pflegerisch-integrierten
Patientenmanagementsystems
(PMS) in den Spitalverbunden

Renate Rohner, Gesamtprojektleiterin PMS
Hansjorg Looser, Leiter E-Health

G—IealthCare ch a& { :E;
- :f??resnzptund Ea:l‘;anl.aré lllllll L
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Agenda

5 Projektauftrag und —organisation

Auftrag
Funktionen

St.Galler

wseempae 3 FUNKtionsumfang

Lessons
Learned

§ St.Galler Mastertemplate

5 Lessons learned

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Organisationsstruktur

ientenmanagementsystem PMS

Adlieg & Kantonsspital St. Gallen
Funktionen i St.Gallen
St.Galler i Rorschach

Mastertemplate

i Flawil
Lessons

eamed  § Spitalregion Rheintal
Werdenberg Sarganserland
i Altstatten
i Grabs __
i Walenstadt &
§ Spital Linth
§ Spitalregion Firstenland Toggenburg£
i Wi
i Wattwil
§ Geriatrische Klinik St. Gallen

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Projektauftrag

Auftrag

§ Auftrag durch Verwaltungsrat
. (strategische Bedeutung)

veserenpate & gameinsame Ausschreibung fir alle
Leamed Spitalverbunde und Geriatrische Klinik

§ gemeinsame Einfiihrung und Entwicklung
eines einheitlichen Patienten-
managementsystems (PMS)

§ eine verbundstbergreifende
Projektorganisation

§ soweit losbar als Standard einzufiihren

§ bestmdogliche Synergien zwischen den
einzelnen Spitalregionen ausschopfen

Funktionen

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Projektziele (Auszug)

entsystem PMS

Ates 8 einheitliches, integriertes, medizinisch-
AL pflegerisches, elektronisches PMS
wsemme 3 Grundlagen zur Einfiihrung von SwissDRG
ons 3 gEMEinsamer technischer und
e applikatorischer Support und Betrieb

§ strukturierter Datenaustausch eines
Stammdatensatzes pro Patient

§ eindeutigen Patientenidentifikation
(Master-Patient-Index MPI)

§ Gemeinsame Entwicklung eines
standardisierten Templates (= Schablone
St.Galler Mastertemplate)

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Projektorganisation PMS

- : Erweitertes FG
Auftrag FlugEg feiliuin (1H2) Vertretung GD Finanzierung
Mitglied Verwaltungsrat (Vorsitz) Fachbereich Pflege, GD Vertretung GD E-Health
Funktionen CEO SR1 Generalsekretar, GD Verretina Elege
CEO SR2 Vertretung BUSP Vertretung Arzt%
St.Galler ggg 222 \C/;ertrer:]l:n? .Lekft‘lkeLi'trl‘ﬂsaussch“SSVertretung Finanzen/DRG
Mastertemplate . esamtproje 9 Vertretung Firma Nexus
|
Lessons Lenkungsausschuss (LA)
Learned I
Projektleitung (PL) Gesamtprojektleitung
l I I I
Teilprojekt FTﬁ;:p:%ﬁrI:t / Teilprojekt R-I;:IL[)J%?\E; / Teilprojekt
PMS / Kodierung aiha 9 Informatik : Schulung
Leistungserf. IT-Security
Region SR1
Region SR2
Region SR3
Region SR4
Spitalverbunde des
Kantons St.Gallen GK

Geriatrische Klinik
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Funktionsumfang

Auftrag
Funktionen

St.Galler
Mastertemplate

Lessons
Learned

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik

Auswahl von Grundmodulen eines PMS

Datenschutzmodul
. . >
Ergebnis- Dokumentationsmodul mit; §
dokumen- =3 \f\
: =
tation o - y = 5 . § é 2
s |z®| 5|2 |88 |%3/|8| 2 |2 |35
21888 | %2 5| g 2|8 5 dBylca
Behand- S |2 z | 3 S 2| & |g |2 > = 7 2
lungspro S |an| & § > E |2 |3 5 S5
gsp g 8o N ® ) (BD 3 =1 S < TS
zessdoku- | § | " ® 2 & =1 | 2 o 3
B NS s e Bls (Bl 2 o Cf\
mentation S S = 5 § 9 o
c >
Modul Falldatenverwaltung §
Modul Patientendatenverwaltun S
[

Modul Stammdaten- und Parameterverwaltung

Quelle: Haas, Peter: Medizinische Informationssysteme und elektronische Krankenakten
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Konzeptionen St.Galler Mastertemplate (SGMT)

Auftrag
Funktionen
St.Galler
Mastertemplate
Lessons P
Learned "OZQSSQ Sub-Frm
Dokumentation Konze ptiOn PMS
_Aufirage — Mastertemplate

gic..

Pflege-Prozess-Dokumentation

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Konzeptionen St.Galler Mastertemplate (SGMT)

Patientenmanagementsystem PMS

Auftrag

~unkionen A@CHIIChe Spezifikationen SGMT 1b

St.Galler

T
= -
o

eHealthCare Kongress | Einfuihrung PMS | 24. September 2008 Seite 9

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik




Konzeptionen St.Galler Mastertemplate (SGMT)

Patientenmanagementsystem PMS

uftra . . ] .
F:tg § Inhaltstibersicht pflegerische Dokumentation
St.Galler

Mastertemplate

Lessons

Learned Formulare und Spezialbereiche

. .
Berichtswesen Verlauf Arbeitslisten

Pflegeanamnese / Pflegeplanung

Kurve Medikation Verordnung

Pflege

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Falleroffnung

§ Falldefinitionen richten sich nach administrativem
> Fallhandling
Vor-
Arbeit

§ Sofern administrative Faller6ffnung notwendig
erfolgt diese wie bisher in SAP

Kontakt
Phase

§ In dringlichen Féllen ist flr Berechtigte eine
,Kurzaufnahme* tiber das Modul ,,DPM*
(Dezentrales Patienten-Management) maoglich

§ Eine Dokumentation in Medfolio ohne
Fallzuordnung ist nicht moglich

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Anmeldung eines neuen Patienten / Faller6ffnung

Vor-
Arbeit

Kontakt
Phase

OP

&

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik

Dossier-Konzept

1 Patient — n Falle — n Dossiers

Ziel: fachbereichs-differenzierte KG-Strukturen
mit entsprechenden Zugriffsberechtigungen

Stammblatt | 1:N

Patient

Stammblatt |1:N
Fall 1

Stammblatt
Dossiers

Stammblatt
Fall 2

1:N

eHealthCare Kongress | Einfuihrung PMS | 24. September 2008

Stammblatt
Dossiers
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Anmeldung eines neuen Patienten / Faller6ffnung

§ Master Patient Index

> v i Ziel: eindeutige Patientenkennung im Kanton

Arbeit

Master-Patient-Index

Kﬂntakt Ll Eb.r;rrhau: I.h —l—::;l.-.:m“
Phase

- Ezimmakaic

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Dossierkonzept

W Nexus.MedFolio® - KgEditor

Datei  Ansicht Optionen Module ? Eintritt
F— Stammblatt Patient e i
Vor—_ - Marker N
Arbeit  Kennzeichen R R e
[-— Patientenbezogene Dokumente —
L Stammbaum I :
> L Medikamente zu Hause / e =
[= Fallbezogene Dokumente e
Pflegespezifische Dokumentati nrecml e S,
Kontakt & _?_Dgssiers—___-____ bl P Eﬁ'?._-}'!":,:
Phase = Chirurgie SG Stat - F
Ubersicht
Eintritt 24 04 2007
— Diagnosen
Chirurgie SPIRO
Onkologie 5G Kons
—_ Gastro 5G Kons
-] Ubersicht

-] Leberbiopsie 24.04.2007
Vitaldaten

Bilddaten /
Gastroskopie 26.04 2007

Diagnosen — T

H{I-_

E
Lid
i
i
|
E

el

i””

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Anamnese / Status / Diagnoselisten

Vor-
Arbeit

Kontakt
Phase

OP

&

Nach-

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik

Konsultationsblatt - Ubersicht

Herzstick der klinischen Dokumentation

Jede beliebige Konsultation wird hier dokumentiert

Eintritt

Konsilium

Ambulante Konsultation
Gastroskopie

Etc.

eHealthCare Kongress | Einfuhrung PMS | 24. September 2008
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Konsultationsblatt - Aufbau

Patientenmanagementsystem PMS

Konsultationsblatt
v Auftragsinhalt
Konsultationsdaten
VDT— Beteiligte Personen
Arbeit

\/ Adressaten
> \/ Anamnese
Medikamente spitalextern

Kontakt Status / Scores
Phase

Diagnosespezifische Befunde / Registerdaten
Spezialuntersuchungen / Interventionen / Entnahmen
Bilddaten / e-Anhidnge

Medikamente & Material abgegeben
Pflegespezifische Dokumentation

Diagnosen / Prozeduren

Nach-

Beurteilung / Procedere / Nachkontrollen

Arbeit

Berichte /| Zeugnisse

Abgeschlossen 23.03.2008 14:31 Bruno Marques
Wiedererdfinet 28.03.2008 08:25 Lorina Mathis

Spitalverbunde des
Kantons St.Gallen

Geriatrische Klinik
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Konsultationsblatt - Aufbau

Konsultationsblatt
v Auftragsinhalt
Konsultationsdaten
VDF_ Beteiligte Personen
Arbeit
Adressaten
> \/ Anamnese
Kurzanamnese [ JL | Freitext |
Indikation / Freitext
Kontakt Fragestellung el |
Phase + [Spezialanamnese |
- Standardanamnese IE\
- Gyn. Anamnese | |

Medikamente spitalextern
Status / Scores

Diagnosespezifische Befunde [ Registerdaten

Spezialuntersuchungen / Interventionen / Entnahmen

Bilddaten / e-Anhénge

Medikamente & Material abgegeben

Pflegespezifische Dokumentation

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Erfassung der Anamnese

Vor-
Arbeit

Kontakt
Phase

OP

&

Nach-
Arbeit

Spitalverbunde des
Kantons St.Gallen

Geriatrische Klinik

Rauchen PY

Alkohol gﬂ'ag
Drogen
Risikofaktoren

Aus Markedformular angezeigt
Freitext
Freitext
Freitext

Freitext

Scan anhingen

Konsultationshblatt | Alla schlligssan : | Alla autklappan |:
FA PA SozA | Obemehmen |[STAT 11.03.03 (mut_ 17.03.03) CHIR - Appendekiomie . ~]]
Familienanamnese Freitext
Personliche Anamnese Freitext
Sozialanamnese Freitext
Systemanamnese Freitext

{Informationsstand: 21 Juli2007)

Speichemn und SchJjessen|

eHealthCare Kongress | Einfuihrung PMS | 24. September 2008
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Medikamente spitalextern

Kaonsultatlonsblatt Alla sehligssan 1“ Alla AtKIapREn :
Vor-
Arbeit
MEDIKAMENTE spitalextern
-] B Abgesetzie einblenden
’ bestehercdes Medbament erfaseen || Pebias MaSAERE Verddran [Neues Medisuchen |~ O Murin Hauskatalog suchen
Start Ende unklar Mo Mi Ab Ma Bemerkung
| | | | O [Eeloc ZOK50mg |11 _J[_][¥er dem Friihstick |
Kontakt FEIT20H | | O [Espirincargio 100ma [ LI |
Phase 0% 200 [ 10 (=) [Nexium 40mg I |
[o1.05.2007 | | O [Viscotears Tropfen | [Mur rechtes Auge |
[0 S O [Selipran20mg | | I |
OP Letzte Anderung 01.05.2007 14:52 Dr. 5. Hare Aligemenan Innere Medizin KS56

TOETEAT WellsT )

&

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Status

v
Standardstatu Allgemeinzustand Erndhrungszustand Bewusstsein
naaras 5
Vor- reduziert |~|  formal | ~|[Eomnolent  +|
Arbert Orientierung O unauffallig | vollorientiert
Abdomen O unauffallig
> -
Urogenital
o
Neurologisch O unauffallig Reflexe symmetrisch ausldsbar, kein Meningismus
Kontakt o
Phase = Muskuloskeletal [ unauffallig

Haut / Diverses O unauffallig |
& {

Skizze
ausblenden

. Marbe
. Wunde

Nach- D [Freitext |Handprothese
ArbElt . |Freitext |

& | Handamputation rechts |

Spitalverbunde des T
Kantons St.Gallen

Geriatrische Klinik
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Diagnosen - Diagnoseformular

Vor-
Arbeit

Kontakt
Phase

OP

&

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik

Dg.- Liste

Diagnose A
Subdiagnose al

> Subdiagnose a2

Diagnose B
Diagnose C

Operation

— | Diagnose E

Konsultation

e | Diagnose D

- Diagnoseformular
- pro Bereich (Dossier)
- zentral gefuhrt

- Diagnosen aus Op

- Diagnosen aus Konsul.

eHealthCare Kongress | Einfuihrung PMS | 24. September 2008
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Diagnhosen - Diagnoseformular

[Ubernehmen | [STAT 11.03.03 (mut. 17.03.03) CHIR - Appendekiomie ... x| [Weververaur Lﬂ
Diagnosen & 1 | Codierhilfe
I],I | Koronare und hypertensive Herzkrankheit L" [20.9
Vor_ -5Status nachinferiorem Myocardinfarkt 11/03
i -PTCA und Stent distaler RIVA 2.11.2003
Arbeit -Risikofaktoren: Diabetes Typ 2, Nikotin 30 FY, FA,
Hypertonie

Aktuell: | Instabile AP CCS 3 |

[32 | Mamma CArechts pT3N1Mx ED 03/97 | | |
-5t. n. Mastektomie rechts 03/97
Kontakt -5t.n. Chemotherapie. .
-5t.n. Radiotherapie...
Phase
Aktuell:[ Vd. auf Rezidiv |
OP [+ 3 [ Ober-bzw. Kurzdiagnose v

-Informationen zur Cherdiagnose

&

Alduell: | Altueller Behandlungsgrund zur Cberdiagnose

Allergien Penicillinallergie (Hautexanthem)

{Informationsstand:21.Juli2007)

Prozeduren & : | CHOP

[31 | Leberbiopsie am 27.02 2007 (fecit Dr. Boller) v|

Spitalverbunde des
Kantons St.Gallen =2 | FTCAam 15.03.2007 (fecit Dr. Ralli) -|

Geriatrische Klinik
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Briefschreibung

Hospitalisation

managementsystem PMS

Vor- o
Arbeit Eintritt
Kontakt Korrektur- -
Phase prozess

Nach-

Arbeit

Spitalverbunde des
Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik

OP Modul Konsil

;T‘_ - &

H— L o
Korrelk:-J Korrektur-

prozess prozess

Kurz-

austritt

=H

| Zeit_

v

Austritts-
formular

n Korrektur-
% prozess

Seite 23



Austrittszeugnis

. SPITALREGION
RHEINTAL
. WERDEMNBERG

CH-8445 Robstein
Telefon 081 772 51 11

anagementsystem PMS

Fi 081 772 51 12
SARGAMSERLAND febsiein, 25.07.2007
Spital Grabs
Suva Paticntenadministration
Vor_ Tittwiesenstr, 25 Spitalstrasse 44
FO01 Chur 9472 Grabs
Austrittszeugnis stationér
Patlentannumimar: Falinusmmar:
Patient: Spitaleintritt: 19.07.2007
Spitalaustritt:  23.07.2007
Austrittsgrund:  Enthnach Hause
Konta kt Geburtsdatum:
Arbaitgebar: SWEANG S2460/0ORTH-GR
WVargichermannummes: Zinimer: 163/2183

Phase

HRuztliches Schiusszeugnis

1. Schlussdiagnose i

WA e
Operstion  Jall  Mein O Tuberkulose Jal)  MNein O
Untall Joed Rein O LEhmung Jall Men O

W-Geburtsgebrachan  Ja)  Mein [

2, Zur Weiterbehandlung pawissen an:

Hausarzt: Dr. med. Hans Meierhans

N‘aCh- 3. Der Patlent benBtign:
ArbEit [0 Gemaindekrankanpflege

4. Baurteilung der Arbeitsfahigkeit;
(Die Arbeitsfibigkeit nach Spitalentlassweng kann ven ung nur provisorisch geschiitat werden. Die
endgiitige Festiegura erfolgt durch den behandelnden Arzt)

O Hawspilege O Haushilfe

Cer Patient ist noch arbeitsunféhig bis ca: 20.30.2008

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen B445 R Spitalregion Rheintal Werdenberg Sarganserland

D Statiensarzt

Kl

Geriatrische Klinik
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Lessons learned

™ §1 Strategie
— e1 Evaluation
R & 1 Produkt
earned e 1 Projekt

e 1 Betriebs-/Supportorganisation

§ Management Attention (VR und CEQ's)

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Lessons learned

N § interner personeller Ressourcenbedarf ist
St.Galler enorm

T8 Problem Milizsystem (10-20% fiir Projekt)

§ Schlisselpersonen aus Linie moglichst
vollstandig freigestellt fur Projekt

5 regionale Projektleitungen bereits in
Konzeption einbeziehen,
danach einfachere Umsetzung in den
Spitalverbunden

Auftrag

Lessons
Learned

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Lessons learned

Auftrag

| § hochgradige Durchgangigkeit im
Funktionen -
. Gesamtsystem durch eine konsequente
Mastertemplate . . . . .
L Ausrichtung auf die Gemeinsamkeiten in
Leamet den Hauptprozessen

§ fachliche Einigung auf Konzeptebene ist
moglich, offen bleibt Akzeptanz nach
Einflhrung

§ enge vertragliche Lieferantenbindung

(Lieferobjekte mit Meilensteinen —
Konventionalstrafe)

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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Lessons learned

N § zusatzliche spezifische Anforderungen aus
o nler den Kliniken und Instituten drohen den
e Rahmen des SGMT zu sprengen

Leamed - 5 \Welche Module und technischen
Moglichkeiten in zeitlicher Reihenfolge
eingefuhrt werden sollen, sollte nicht durch
die Projektleitung, sondern durch ein
moglichst unabhangiges Gremium
(Change Advisory Board) fachlich beurtellt
und nach Dringlichkelit priorisiert werden.

Auftrag

Spitalverbunde des

Kantons St.Gallen
Geriatrische Klinik
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