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Internes Berichtswesen

Das interne Berichtswesen erblickt — wie der Name es bereits erahnen
lasst — nicht das Licht der breiten Offentlichkeit. Hier geht es um
Kennzahlen, die dazu dienen, den betrieblichen Ablauf zu planen, zu
steuern und zu kontrollieren.

[...]

Da der Phantasie in Bezug auf mogliche Analysen und Reports
nahezu keine Grenzen gesetzt sind, mussen Sie sich zuerst einmal
erkundigen, was die Adressaten haben wollen und was davon
uberhaupt umsetzbar ist. Ansonsten wird das Controlling schnell zum
Meister der Datenfriedhofe. Zudem beschleicht den Controller dann
womoglich oftmals das Gefuhl, fur die Schublade des Chefs zu
arbeiten.

Griga/Kosiol/Krauleidis: Controlling fiir Dummies



Multidimensionales internes Berichtswesen

» Leistungs- und Erloskennzahlen
= Kosten, Produktivitat

s Prozesse

= Personal

s Markt

= Qualitat



Prozesscontrolling: Relative Verweildauer

Fachabteilung 2018 ©2019 @12Mon. Tendenz Jan.20 Feb.20 Mrz.20 Apr.20 Mai.

Gesamt 115% 110% 96% @ 108% 95% 98% 92% 91!
0100 Innere Medizin 127% 118% 105% ® 116% 108% 111% 116% 93¢
0300 Kardiologie 107% 111% 92% @ 100% 95% 101% 83% 93
0700 Gastroenterologie 128% 118% 99% @ 108% 96% 94% 83% 104
1500 Allgemeine Chirurgie 114% 110% 95% @ 104% 90% 103% 106% 84!
1600 Unfallchirurgie 100% 95% 89% @ 102% 88% 87% 84% 87
1700 Neurochirurgie 97% 93% 84% ® 90% 83% 79% 100% 56!
1800 GefaRchirurgie 135% 136% 119% @ 115% 103% 114% 101% 116"
2400 Frauenheilkunde 84% 85% 90% @ 82% 76% 101% 70% 91!
2490 Brustzentrum 94% 86% ® 97% 94% 92% 84% 76
2500 Geburtshilfe 99% 88% @ 102% 98% 90% 73% 90
2800 Neurologie 124% 106% 91% @ 121% 88% 84% 91% 86"
3753 Schmerztherapie 129% 105% [ ] 100% 119% 119% 103%




Verweildauer nach Behandlungsart (hier: DRG)

Externe Normallieger Normallieger .
Langlieger

Fachabteilung i Fallzahl Relative VWD Kurzlieger
i Verlegung >MVD

GE7C Osophagitis, Gastroenteritis, gastrointestinale
Blutung, Ulkuserkrankung und verschiedene Erkrankungen
der Verdauungsorgane chne bestimmie oder andere
komplizierende Faktoren, chne duBerst schwere CC

0700 Gastroenterologie 196 105,5% 0,0% 41,3% 17,9% 34.2% 6,6%

G678 Osophagitis, Gastroenteritis, gastrointestinale
Blutung, Ulkuserkrankung und verschiedene Erkrankungen
der Verdauungsorgane mit anderen kemplizierenden
Faktoren oder mit duBkerst schweren CC

128 121,0% 0,0% 9,4% |
H41D Andere ERCP ohne bestimmte ERCF, chne aulerst ‘

0700 Gastroenterologie 40,6% 39,9% 10,2%

schwere oder schwere CC, Alter > 15 lahre, chne

0700 Gastroenterologie komplexen Eingriff, ohne Radicfrequenzablation mit 86 121,9% 0,0% 12,8% 34,9% 39,5% 12,8%
endoskopischer Stentimplantation cder bestimmte

endoskopische Eingriffe

: 0618 Andere Erkrankungen der Erythrozyten, chne aukerst
0700 Gastroenterologie . rEhrozt

G728 Andere leichte bis moderate Erkrankungen der
Verdauungsorgane, Alter > 2 lahre oder
Abdominalschmerz oder mesenteriale Lymphadenitis,
Alter > 2 Jahre und Alter < 56 lahre oder ohne CC

0700 Gastroenterologie 36 122,9% 0,0% 36,1% 8,3% 36,1% 19,4%

HE2B Erkrankungen des Pankreas auler bésartige
MNeubildung, mit akuter Pankreatitis aoder Leberzirrhose
oder bestimmter nichtinfektidser Hepatitis, Alter » 15
lahre

0700 Gastroenterologie 36 164,8% 0,0% 16,7% 25,0% 36,1% 22,2%

GB74 Osophagitis, Gastroenteritis, gastrointestinale
Blutung, Ulkuserkrankung und verschiedene Erkrankungen

GT1Z And aki h Erk k d
0700 Gastroenterologie - =T Mo 8 SEIHETE HHIEREEN O 83 65,3% 0,0% 55,4% 27,7% 14,5% 2,4%
erdauungsargane

39 170,2% 0,0% 7.7% 18,0% 51,3% 23,1%
schwere CC
der Verdauungsargane mit bestimmten kemplizierenden

0700 Gastroenterologie 31 124,4% 0,0% 9,7% 41,9% 32,3% 16,1%
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Beeinflussbare Teilprozesse

Praoperative Verweildauer

Wartezeit Diagnostik / Funktionsbereiche

Anteil externe / interne Verlegungen

Wochenend-Entlassungen

Entlassungen vor 12 Uhr

Ambulantes Behandlungspotenzial

Anteil Kurzlieger / Normallieger / Langlieger

MD-Prufquote / Prufgrunde / Hohe der Verluste und Strafzahlungen
Bereichsspezifische Kennzahlen (OP / Intensiv etc.)



Externer Vergleich:
Praoperative Verweildauer, Primare Fehlbelegung

Prdoperative Verweildauer @ 2020 @ Ifd. Jahr @ KHzZV Vergleich Jan Feb Mrz Apr Mz
Gesamt 1,5 1,0 P _ 0,8 1,3 1,3 1,1 0,
0300 Kardiologie 1,7 1,1 ) N 1,1 1,1 1,9 1,1 0,
0700 Gastroenterologie 1,7 0,5 e - 0,2 0,7 0,5 0,4 0,
1500 Allgemeine Chirurgie 0,7 0,5 i T 0,2 0,7 0,5 0,4 0,
1600 Unfallchirurgie 1,6 0,9 a2 5 | 0,5 0,7 1,3 0,4 0,
1700 Neurochirurgie 1,2 1,0 N & 1,2 1,0 1,1 1,8 0,
1800 GefiRchirurgie 2,6 1,8 o 5 1,0 3,4 1,6 1,5 1,
2400 Frauenheilkunde 1,1 0,2 - T [ 0,6 0,1 0,1 - 0,
2490 Brustzentrum 0,9 0,7 0,7 0,8 1,0 0,9 0,
Rechnerische primdre Fehlbelegung @ 2020 @ Ifd. Jahr @ KHzZV Vergleich Jan Feb Mrz Apr
Gesamt 3,9% 3,6% e ) P 2,9% 2,9% 4,8% 3,5%
0100 Innere Medizin 1,3% 1,1% w o A 07% 1,0% 1,7% 0,8%
0300 Kardiologie 7,3% 6,6% = 0 L,—" 1,1% 8,4% 9,2% 4,2%
0700 Gastroenterologie 7,5% 1,9% = -~ 3,3% 0,0% 1,6% 2,6%
1500 Allgemeine Chirurgie 2,0% 1,9% b ey 3,3% 0,0% 1,6% 2,6%
1600 Unfallchirurgie 2,4% 2,1% - -4 1,9% 0,0% 2,0% 1,5%
1700 Neurochirurgie 0,0% 1,3% y s 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
1800 GefaRchirurgie 45% 3,2% - B 00% 0,0% 6,4% 41% 12
2400 Frauenheilkunde 2,5% 2,0% BT o 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0

7 Quelle: Benchmarking-Projekt Kodier- und Prozessqualitat, Krankenhauszweckverband Rheinland



Bereichsspezifische Prozesskennzahlen

Morgendliche Verspatung
Differenz zwischen geplantem und tatsachlichem ersten Schnitt (in Minuten)

Saal | CniroP2 - | AllgemeineChirurgie (vergleich: 15)  ~|

Abteilung

Filter wihlen [ Zuriicksetzen | Aktueller Filter: Einleitung der Operationen im OP-Saal

\ Jahr

| 2012 '—I

' |
16% Filter wihlen [
14% Einleitung der Operationen
- im OP-5aal
“-—in separatem Raum (Uberlappend und nicht tberlappend)
12% 0P-Volumen der Vergleichshiuser
------- weniger als 4,000 OPs pro Jahr
----- zwischen 4.000 und 7,000 OPs pro Jahr
10% -—mehr als 7.000 OPs pro Jahr
Tragerschaft der Vergleichshauser
o freigemeinniitzig
8% offentlich
6%
4%
2% ot e R L
0% : T T T I — : : — T T : : — : : T
uw (=] el (=1 L o u L= uw [=] w0 o w (=] Wy o o =] uw (=] L) (=] L o o L= uw (=] (=3
T RR A R S % @@ T o MR S E IR R EE R E G
Eggggggggﬂgsnnnﬁ3553335333533
S e 2288 g2 " ©w“2eggeg8EeeReB88RELEE 8"
Differenz zwischen geplantem und tatsachlichem ersten Schnitt (in Minuten)
Optimalbersich = = Saal ChrOF2 FAB: AligemeineChirwrgie seennses @ Musterkrarkenhaus ——FAB 152 TOPS FAB 15 @ aller KH
8 Quelle: Krankenhauszweckverband Rheinland



Messung der Produktivitat im OP

Projekt des Deutschen Vereins fur Krankenhauscontrolling (DVKC)

Y. CM—Anteile * BFW [€]

Produktivitat =
Y Personal * Lohn [€] .

vgl. OP-Management: Produktivitat wird messbar. In: f&w 9/2021




Basis fur die Zielkosten: DRG-Erlosanteile
normiert auf den Bundesbasisfallwert

G2
Fallkosten
01. Normalstation
02. Intensivstation
04. OP-Bereich

Fal | 05. Anasthesie

01.

04.

. | 08. Endoskopische Dlaunﬂstlkf Theranle oor

07. Kardiologische Diagnostik / Therapie

03. Endoskopische Diagnostik / Therapie 3 14
09. Radiclogie 1941
10. Laboratorien 8,60
11.Diagnostische Bereiche 10,67
12. Therapeutische Verfahren 0,62
13. Patientenaufnahme 43,00
Summe 850 56

2. 07. Kardiologische Diagnostik / Therapie

D 0o
0,00
0,00
0,06
0,08
10,73
455,79

0,00

2,86 0,13
19,91 0,22
37,65 1.25
5,60 0,18
5,04 0,02
40,09 1,59
469,76 55,86

0.00
0,00
0,19
0.53
0,02
0,00
0,30
8,68

0,00
0,00
0.01
0,00
0,00
0,00
0,00
1,34

Personalkosten
- med_-techn.
Argﬂéﬂc:ter Pflegedienst = /Funktions-
dienst

1 s 3 .

311,19 416,35 19,66

16,73 28,57 1,02

247 33 0,00 209 43

189,82 0,00 128, 43
0,05 0,00 0, DTN
3.14 0.00 2, 8653
0,10 0,00 0,00 0,01 0,01 0,24
1,28 025 0,00 1,35 265 11,66
3,39 1,69 14,93 7,85 12,54 80,14
27,59 1,06 37 .51 473 16,35 135,27
1,20 0,03 0,00 1,85 4 50 24,11
0,18 0,00 1,04 0,24 1,81 9,03
592 0,03 0,03 6,77 26,25 134 67
239,07 263,91 56,00 319,79 710,72 343148



11

Beispielrechnung (Musterkrankenhaus)

OP_FD AN_FD AN_AD Summe
Zielkosten 869.356,78 € 498.351,88 € 712.081,23 €  2.079.789,89 £
Istkosten 711.910,41 € 371.471,55€ 1.073.773,37€  2.157.155,33 €
Ergebnis 1,22 1,34 0,66 0,96

vgl. OP-Management: Produktivitat wird messbar. In: f&w 9/2021
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Sachkostencontrolling

Quelle: DKGEV
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Medizinischer
Bedarf

Personalkosten

64,2%

35,8%

Sachkosten

(nsgesamt + Zinsen

Wirtschafts-
bedarf

Wasser, Energie
Brennstoffe

Lebensmittel

Verwaltungs-
bedarf

Sonstiges

(12,2%) +
Pflegesatzfahige
Instandhaltung (12,1%)




Einige Beispiele, wie Sachmittel verschwendet werden
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Verschwendung durch unnotige Produktvielfalt

S2TH WM L2 1z 520
. ] ¢ . 7 7 7
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%'w
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Sachkostenbericht
Gastroenterologie:
13 verschiedene
endoskopische
Fuhrungsdrahte
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Verschwendung durch nicht leitliniengerechte Therapie

Circulation. 2015 Jum 16;131{24):2143-30. doi: 10.1161/CIRCULATIONAHA. 114.014454. Epub 2015 May 22.

Air Versus Oxygen in ST-Segment-Elevation Myocardial Infarction.

CONCLUSION: e
Supplemental oxygen therapy in : .
patients with ST-elevation- Circulation

myocardial infarction but without W
hypoxia may increase early

myocardial injury and was

associated with larger myocardial e
infarct size assessed at 6 months.
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Gesende B - - "

Protoko Diese Machricht wurde weitergeleitet.

Archiv Diese Machricht wird in einem Archiv angezeigt.

Lieber Peter,

hier Profilwunsch 3: ¥21_Profil 2 Montag

L | e m

Verschwendung durch puswatl [ |

. . . M atrium
GieRkannendiagnostik: ]
Calziurm

La bo r rofi I Kreatinin, eGFR [CED-EFI)*
p Harrstaff

GOT [A5T)

Gamma-GT

CRP [C-reaktives Prot. quant.]

Interleukin &

Quick/TFZ*

PTT [partiglle TPZ)

GroRes Blutbild®

Phozphat, anorganizch

Hamzaure

b agresium

Lipaze

Triglyceride

LDH

GPT [ALT)

CK. gezamt Stufendiagrostik

Bilirubin gezamt

Albumin -FA[ALE]

T5H-bazal Stufendiagnostik[TSHST]

Mit freundlichen Grifken
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Verschwendung aus Tradition: Kalium-Natrium-
Quotient

Jahr 1 Jahr 5
Kardiologie 1,12 1,03
Gastroenterologie 1,02 1,04

Onkologie 1,00 1,00 Va “~ JV‘A |
Allgemeine Innere 1,02 ' E ée r VH/‘ \g
Neurologie e {,{/ L}( | | .
Padiatrie I ' | (

Allger= -~ 1| |
J\QW %

U3
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Laborprofile vs. Stufendiagnostik

s Bei spezifischen diagnostischen Fragestellungen bieten sich
stufendiagnostische Verfahren an

m Beispiele: Gerinnungsdiagnostik, Endokrinologie,
Autoimmunerkrankungen

= Nachteil: jedes diagnostische Verfahren ist mit einer
gewissen Fehlerwahrscheinlichkeit (Spezifitat und
Sensitivitat) behaftet, die sich bei mehrstufigen
Entscheidungsbaumen potenziert.
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Keine weitere
Bestimmung bei
(geschatzt) 80%

der Patienten

notwendig

Quelle: http://www.uniklinik-ulm.de
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Sachkostenreduzierung durch Prozessoptimierung:
Beispiel Radiologie

Der ,Routinethorax” vor Operationen sollte der Vergangenheit
angehoren

Schadel-CT und Skelettaufnahmen bei Bagatelltrauma noch
verbreitet

Mehrfachuntersuchungen, weil die gewunschte Modalitat nicht zur
Verfugung steht (z.B. CT / MRT)

Untersuchungen ohne akute Indikation - ambulant?
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= Mengenkomponente
= Fallzahl
= Indikationsstellung
s Produktauswahl - Qualitat
m ...
s Preiskomponente
s Beschaffung und Logistik

Kosten = Menge x Preis
Beides ist beeinflussbar
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Beeinflussbarkeit der Menge

Medizinische Entscheidungen zu Diagnostik und Therapie bewegen sich
haufig in einem Ermessensspielraum.

Diese Entscheidungen fUhren zu ahnlichen bzw. identischen Ergebnissen
far den Patienten.

Ein okonomischer Nutzen kann nur dann erzielt werden, wenn dem
Verursacher die Kosten der jeweiligen Handlungsoptionen bekannt sind.

- Transparenz schaffen!



24

Wer beeinflusst die Mengenkomponente? (Auswahl)

Funktionspersonal, Pflege, Hebammen

= z.B. Verbrauchsmaterial, Lagerhaltung, Diagnostik
(Blutzuckerbestimmungen)

Assistenzarzt
= z.B. Verordnung von Labor, Rontgen, Medikamenten
Oberarzt

s z.B. Oberarztrezepte, Vorgaben durch interne Leitlinien
/ SOPs

Apotheker
= z.B. Antibiotikaleitfaden
Chefarzt
s Leistungsspektrum, Leitlinien, Strategie
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Kostenartenbericht

Sachkostenbericht Stufe 1: Kostenarten

09.2018

10.2019

112008

60000 Arzneimittel
860478 Instruments, med. Gerite
861377 Gefillprothesen
861100 Bezogens Leistg. Physiotherapis
860470 Arztliches u. pflegerisches Vierbrauchematerial

234 318
129.785
147 428
102.728

B0.115

35.417
TeIee
126.265
@0.083
23.636

200286
147218
147.287
101.438

095.2084

‘Gesamt
12-Monats-

kum.
Anteil

@207

@ 2018

P Gesamt
12-Monats-
fenster

Abw. abs.

Abw. in'%

2800032
2.184.050
171214
1188320
1.035.570

283.250
1681.183
133.528
9E.042
a27.808

35.280
173.580
136.766

Q8334

27.884

241.588
180413
142672
2e. 111
56203

=l o|tn da

]

860815 Entgelte fiir Untersuchungen Pathologie
860674 Markose- und sonstiger OP-Bedarf
861370 Defibrillatoren

B60672 Mahtmaterial

860205 Blut, Blutkonserven und Blutplasma

51.880
53573
31.878
16.3234
26.004

55.026
G1.429
34.085
22701
54752

75.384

T48.196
GE0.181
542 577
257 850
253.334

40.429
53.302
47.473
20.880
21.281

55 456
5358
40

24

G2.350
55.015
45215
21462
21111

w ok =[O o

860804 Entgelte fiir Untersuchungen in fre
8615813 Konsiliardrztiche Untersuchungsn
861378 Herzschrittmacher

861807 Honorare for nicht angest. Plegekrifte
860372 Verbandmittzl, Hail- und Heilhilfsmittel

n Instituten

42.084
28.812
29815
20.821

8.740

25.680
42,850
19.200
27.508
10.711

10.088

230805
207 406
200.580
128.7882
103.541

25.047
26.251
14.132
12.197

2.085

19.001
17.281
16713
10.566

2.628

= EE

860701 Bedarf fur Réntgen- u. Muklzarmedizin

860206 Laborbedarf

861205 Honorare . nicht im Krankenhaus angestzlits Arzte

B4 1201 Desinfektionsmaterial

6180
7159
2880
3956

6.137
5.003
7.185

6.800
7.023
4.070
4.025

100.840
TETE4
53855

6.484
10194
4608
3.810

8412
5.387
4.406

Summe BMES

BE3.914

§72.082

896.965

845.827

£50.186

§53.221

Summe Rest

285727

283.113

144674

2.701.118

227.204

235.603

225.003

Gesami

1.120.641

1.135.105

1.041.630

12.030.767

1.073.121

1.086.188

1.078.314

Fallzahl

2865

2880

34.528

2.758

2.858

2.877

VWD

502

Case Mix

3000

578

5,88

§.28

.04

5.88

2088

36.243

2.084

2.084

3.020

Case Mix Index

1.030

1,030

1,050

1,082

1,048

BMES / Case Mix

25

287 10

302,28

282,50

283,42




achkostenbericht Stufe 1: Kostenarten

Kostenartenbericht

660000 Arzneimittel ) Py—

@ 2018 12-Monatss Abw.abs. Abw.in%

660478 Instrumente, med. Gerate : tenster

1661377 GefaRprothesen I I
3|861377 Gef . . . 1 23T 1335 138.7 142678 2813
1002061100 Bezogene Leistg. Physiotherapie ol Siiee| ems|  seaws| tean oo
5 |860470 Fkrz‘t‘\ s . . . 570 89.50% a7.809 87.884 86.298 -1.5368
=r=4660470 Arztliches u. pflegerisches Verbrauchsmaterial S st ezt cei
2660915 Entgelte fur Untersuchungen Pathologie T b e By IS
T =660674 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf o8| B0 | 2500 I
2861813 Kon 2, 26.25 7 17.281 -7 -29 87
3 |BE 1270 —|er661 370 Defibri"atoren ;:? :3523 15.13; 2 35 --3.??3 ::gg 1475
! EﬁlaE: ::-1 . TBF‘ 94.§Z’}E 12.1E'J.: 'E.B-’:i 'IE'.E'5"3 —2.363 44 24
000672 Nahtmaterial s o] e Soee] e e
=§§E§§51"5660205 Blut, Blutkonserven und Blutplasma Ge| Gmiex| ssea|  amis|  dams oo s
Dex| - ; ; 187 87 54% 3.810 4118 4018 -102 -2.4
#1060906 Entgelte fur Untersuchungen in fremden Instituten AR = — '

661813 Konsiliararztliche Untersuchungen

smez29061379 Herzschrittmacher e 277 26s|ase0s| gsom|iodie
z==m_1661807 Honorare fur nicht angest. Pflegekrafte o7 TO73121| 1080188 | 1078314 747d
—060372 Verbandmittel, Heil- und Heilhilfsmittel e e :
==1.5660701 Bedarf fiir Réntgen- u. Nuklearmedizin 50 T -
660809 Laborbedarf

661805 Honorare f. nicht im Krankenhaus angestellte Arzte
661201 Desinfektionsmaterial

660914 Fremdlabor

283,95 282 50
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Sachkostenbericht Stufe 1: Kostenarten

09.2018
1.129.641

10.2019
1.135.195

11.2018
1.034.926

08.2019

4861100 Bezogens Leistg. Physiotherapis
5|B60470 Arztliches u. pflegerisches Verbrauchsmateria

G |860815 Entgelts fiir Untersuchungen Pathologis
T|860674 Markose- und sonstiger OP-Bedarf

2 (861370 Defibrillatoren

860672 Nahtmaterial

0860205 Blut, Blutkonserven und Blutplasma

234.316
189.785
147.428
102.728

90.115

235.417
193.919
126.265
90.093
83.636

209.886
147.218
147.287
101.438

85.284

194 .573% ==

143.367 -

95.000°
81.973%

1|860006 Entgelts fiir Untersuchungen in fra n Instituten
2|8615813 Konsiliarrztliche Untersuchungsn

3 |861378 Herzschrittmacher

4 |861807 Honorare fur nicht angest. Plegekrifte

5860372 Verbandmittel, Heil- und Heilhilfsmittal

5860701 Bedarf fir Réntgen- u. Muklearmedizin

T|8605808 Laborbedarf

c |86 1205 Honorare f. nicht im Krankenhaus angestelitz Arzte
B4 1201 Desinfektionsmaterial

51.890
53.573
31.879
16.334
26.004

55.926
61.429
34.985
22.701
54.752

75.364
44.451
40.371
13.406
30.734

39.593 e
65.969"%
51.568%

267 Fa ]

0413 6.234 R
142678 2813 2.0
@e 11 2777 2.8
56.283 -1.528 K=l
&2.350 6.504 .
55.015 -1.342 2,
45215 3.234 BT
21462 -bE1 .
G4z 21111 -1.531 6.7
19.001 2.326 -10.42
17.281 7.366 -29.87
6713 2.892 -14.78
0.566 -8.38 4424
628 49 -5.44
412 .
3a7 -7 )

) 17,

Summe BMES

esamit

42.084
28.612
29.615
20.821

8.740

25.680
42.950
19.290
27.598
10.711

20.926
11.379
14.939
23.719
10.089

6.0455 ot
1927829 1.078.314 874 -1
39— i —

04 3.020 26 [
9853[:% 1,050 0 0
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6.190
7.159
2.580
3.956

3.605

6.137
5.003
7.155
4.020

1.828

6.890
7.023
4.070
4.025

6.664

7.104:3
7.117
2.070
3.429

282 50




Sachkostenbericht Stufe 1: Kostenarten

M)

0 A (/) U 1) 018 0 A 0
12.939.767 1.073.121] 1.086.188 1.078.314 -7.874 -0,72%
(801377 Getitprathincn 2.899.032 22,40% 263.259 235.289 241.586 6.297| 2,68%
|550470 rmins o preareanes Varmesschamataria 2.164.960 39,14% 161.183 173.580 180.413 6.834 3,94%
|ea0em4 arhoten und ancaer e 1.712.141 52,37% 133.526 139.766 142.678 2.913 2,08%
|esoerz Hamemen 1.189.329 61,56% 96.048 96.334 99.111 2.777 2,88%
3 500608 Eatgefe T indersunimngen in fres il Tooiins 1.035.570 69,56% 87.809 87.884 86.298 -1.586 -1,80%
2|80170 Herrachritmacher | 748.196 75,34% 49.499 55.456 62.350 6.894 12,43%
- |oa0570 Versmsmtes i s e, 660.181 80,45% 53.302 56.358 55.015 -1.342 -2,38%
7 |baosos Laporpacat e 542577 84,64% 47 473 48.449 45.215 -3.234 -6,67%
Lo 1201 Doty e Sngmsteie e 257.550 86,63% 20.889 22.424 21.462 -961 -4,29%
; 253.334) 88,59% 21.281 22.642 21.111 -1.531 -6,76%
239.895 90,44% 25.047 22.318 19.991 2.326)  -10,42%
SmeRes 207.496 92,04% 26.251 24.657 17.291 -7.366]  -29,87%
200.560 93,59% 14.132 19.605 16.713 2.892  -14,75%
126.789 94,57% 12.197 18.948 10.566 -8.383  -44,24%
==Y 103.541 95,37% 8.085 9.125 8.628 -497 -5,44%
e 100.949 96,15% 6.464 8.069 8.412 343 4,26%
BMES [ Case Wix 76.764 96,75% 10.194 7.114 6.397 717, -10,08%
53.955 97,16% 4.696 4.736 4.496 -240 -5,07%
48.197, 97,54% 3.910 4.118 4.016 -102 -2,48%
39.229 97,84% 4.219 3.886 3.269 617, -15,88%
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Sachkostenbericht Stufe 1: Kostenarten

Summe 66-er Konten abzgl.
— Riickstellungen )
— Untersuchungen in fremden Instituten D
40000 Erznzimine! — Konsile G 585,032 2309 '93:2%5 '§Z:C:.s. '2=_n:a-3
- [p 1377 Cefanratasen - Bezogenes Personal, Honoare 1 Triaia1| svame| iwisaa|  isnoes| iavere
4861100 Bezogens Leistg. e . 5. 1188328 SE 58.048 28.334 29,111
= |B80470 Arztliches u. pead — Sekundarleistu ngen 21,07 1.035.570 2 569 a7.808 a7. z6.208
& |860815 Entgelte fiir Unters| . T43.186 75, 34% 40 408 5. §2.350
: E:Zi'l?:-; EJ;!LD?F- und song — TI'aI'ISpOl'tkOSten 5.0 EEE;E_ A5 : 358 iiE}i
Es:la:*-: Mahtmaterial — Wareneinsatz fur Externe 257 550 B39 _ s 27:15:?
0 (860205 Blut, Blutkonser/e 16.. 253.334 Rl 2 d 21.111
1|860006 Entgelts fiir Unterg] - e : 230805 80 44% 7 8 10,881
.L Eﬁlél? honsili:riil?tlichc- 1 - - . . . . & EEIT-.-I-QB O . 7 _Ed,
|mZzzirees) = Bereinigter medizinischer Bedarf (BMES) |1 | o) i) xS o0
5 [B60372 Verbandmittzl, Heil B 103.541 85,37 .0B5 125 2.828
_ E53?C! Bedarf fur Réntger—o—Troeearmmeo= ::J ;.. i : : l 1EC.E4E' _.u H E 8. 6j1E
= E::IJEE; I:ii?'zrr?:‘:ﬁnich: im Krankenhaus angestelit= Arzte u 25;; :[1:;; 43% :l 525:; BT r o / 7 3;1:5
861201 Decinfektionsmateral Q58 4.020 4025
Summe BMES 863.914 872.082 782.304| ... 896.965
Summe Rest 265.727 263.113 252.621| ... 144.674
Su 845827 £50.186 853221 3.035 0
sumGesamt 1.129.641 1.135.195 1.034.926| ... 1.041.639 12.939.767 227.284 236802 225003l (10410 =
E 1.073.121 1.0846.188 | 1.078.314 -7.874 1
FiFallzahl | 2895 2879 2683 ... 2880 34.528 ] zem] zen @ -
Z5VWD 5,92 5,79 613 ... 578 5,88 =2 I - B E—
==Case Mix 3009 2804 2 Messung im Verhaltnis zur Leistungsmenge, z.B.
Case Mix Index 1,039 0,974 1 . .
Bettenfuihrende Abteilungen: CM + ZE + NUB
IBMES / Case Mix 287,10 311,02 27 Intensivstation: TISS/SAPS

OP: Anasthesieminuten
Ambulanz: Fallzahl
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Stufe 2: Warengruppen (hier: Arzneimittel)

s |dentischer Aufbau:
s  12-Monats-Fenster

Warengruppe (Alle) 06.2016 07.2016 08.2016 09.2016

Alle

1| M_42 Fibrinolytika - Sortl eru ng n aCh

2| M_75 Sera, Immunglobuli.,, Impfstoffe

4| M_52 Infusionsldsungen 1 2'MonatS'Ve rb raUCh
5| M_20 Antikoagulantia .

6| M_10 Antibiotika u Summe Im -

7| M6 Zytostatika Mehrjahresvergleich

&| M_31 Corticoide (Interna)
9| M_15 Antiepileptika

10 M_98 Enterale Erndhrung
11| M_35 Diagnostika

12| M_51 Immunmodulatoren
13| M_33 Antiseptika

14| M _83 Virustatika

15| M_70 Parkinsonmittel

16| M_05 Analgetiko

17| M_60 Magen-Darm-Mittel
g M_32 Dermatika

19| M_21 Antimykotika

20| M _36 Diuretika

21| M_71 Psychopharmaka

= Abweichungsanalyse
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Stufe 3: TOP-75-Liste der Einzelprodukte
Getrennt nach Arzneimitteln und Sachbedarf

Artikel nach Kostenarten

Nr Epene 1

code

660418 Instrumente, med. Geréte
660604 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf
660418 Instrumente, med. Gerate
660418 Instrumente, med. Gerate
660418 Instrumente, med. Gerate

5585 Monitoring-Set.arteriell u.venoes F==it—2
1009291 Warmedecken My
7027258 Bronchoskop-Einweg a::,.-a =
2639 Epidural-Katheter i
4953 Drei-W ege-Hahn. blau mit Schlauch 10 cm

660604 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf
660604 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf
660604 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf
660400 Arztliches und pflegerisches Verbrauchsmaterial
660604 Narkose- und sonstiger OP-Bedarf

O O 00~ O & W KN =

1015526 Filter = s 3akt/Viren f.Erw.

1011700 Basisset f.Spinalanasthesie m.25G Nadel

7027624 Beatmungs-Schlauchsystem 1,6m m.Handbeatm.2L
4967 e Set RV

1017618 Maske. Larynx-Einmal-Kehlkopfmaske 5.0

Warengruppe
code

@ Preis 08.2016 09.2016

no no
M_21 Antimykotika

M_75 Sera, Immunglobuli.,Impfstoffe
M 52 Infusionslésungen

M 35 Diagnostika

1020812 100 mg Amp (ZE)
150930 Humanalbumin 20 %/100 ml
11019998 Ci-Ca Dialysat i+

11023935 — == 1000 ug/ 10 ml Dfl.

11023957 s Diagn. Blutgas Nonatspauschale Ya.2.

)
i

M_49 Hypnotika / Sedativa
M 52 Infusionslésungen
M_08 Antianamika

M_10 Antibiotika

M 52 Infusionslsungen

11019998 = “ie 1.5l

F1022452 =

F1023724 _—cor 200 ug’ 2 mlAmp.

f. Gi-Ca Multifiltrate
|—102344¢.-—.=.'Ep£ 10 ml ( 500 mg =)

=1300 mg Infusionslsg.

1011546 i cmmol/L Kalium z.Hamofiltration
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Dynamische Budgetierung

Fachabteilung Plan-CM | Plan-Kosten | Plan-Kosten HR-CM |Ist-Kosten bis| HR-Kosten | Soll-Kosten Differenz

2019 2019 je CMP 2019 09/19 09/19 je CMP 2019 2019 Soll zu HR
FA1 2.870 89,95 258.165 2.779 57,11 158.705 249979 |4 91.274
FA2 6.600 457,29 3.018.083 6.600 362,18| 2.390.406 3.018.083 |4 627.677
FA3 2.200 586,44 1.290.179 2.143 729,47 1.563.249 1.256.751 HF- 306.498
FA4 2.010 343,47 690.383 2.037 394,09| 802.760 699.657 [4F- 103.103
FA5 4,100 52,64 215.817 4.096 65,23 267.164 215.607 k- 51.557
FA6 4.650 269,78 1.254.460 4,748 279,54| 1.327.238 1.280.898 |- 46.340
FA7 3.750 287,28 1.077.282 3.793 257,82| 977.923 1.089.635 |1t 111.712
FAS8 2.000 277,50 554.992 1.753 344,00 603.040 486.451 [|4F- 116.589
FA9 2.630 173,35 455.918 2.522 155,04 391.002 437.196 [ 46.194
FA10 3.500 195,95 685.822 3.347 213,99| 716.218 655.842 [dk- 60.376
FA11 2.970 153,23 455.107 2.861 158,17 452.529 438404 |- 14.125
Summe 37.280 613,77 22.881.225 36.679 263,10/ 9.650.235 9.828.504 {_} 178.269

Plan-Kosten: Plan-CM x Plan-Kosten je CM-Punkt
HR-Kosten: HR-CM x Ist-Kosten je CM-Punkt
Soll-Kosten: HR-CM x Plan-Kosten je CM-Punkt

32 Quelle: Kollmar / Leonhardt / WeilR: Sachkostensteuerung in vier Schritten (Kohlhammer 2020)
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Sachkostendialoge

Moderation: Kaufmannisches Controlling, Medizincontrolling oder
externer Berater

= Vorbereitung! ,Big points® identifizieren!
Chefarzt
Oberarzte
Pflegeleitung
Leitung Funktionsbereiche
Einkauf
Apotheke

Vertreter der Gremien

s z.B. Arzneimittelkommission, Sachmittelkommission, Hygienekommission,
Transfusionsverantwortlicher, Antibiotic Stewardship Program...)
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Fur Fragen und Anmerkungen stehe ich gern zur Verfugung.

Dr. Peter Leonhardt

= Neurologe

= Abteilungsleiter Medizincontrolling, Marien-Hospital Euskirchen

= Mitglied im Vorstand, Deutscher Verein fur Krankenhauscontrolling
= peter.leonhardt@marien-hospital.com

m © 2022. Alle Rechte vorbehalten.
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