








Wie wird gefragt?

Im Unterschied zu allgemeinen Zu-
friedenheitsbefragungen wird in
unseren Fragebogen mehrheitlich
nach konkreten Ereignissen und Er-
fahrungen gefragt. Untersuchungen
haben gezeigt, dass sich bei dieser
Vorgehensweise ein weitaus diffe-
renzierteres Bild ergibt als bei aus-
schlieRlich zufriedenheitsbezogenen
Fragestellungen.

Ein Beispiel:

Wenn Sie wichtige Fragen an eine
Arztin oder einen Arzt stellten, beka-
men Sie verstandliche Antworten?

Der Fragebogen fir die stationére
Versorgung, der von den Patientin-
nen und Patienten zu Hause aus-
gefillt wird, erfasst alle Aspekte des
Aufenthaltes, von der Aufnahme bis
hin zur Entlassung.

Themenbereiche des Fragebogens:
o Aufnahme als Notfall

o Aufnahme ins Krankenhaus

o Arztinnen und Arzte

o Pflegepersonal

o Schmerz

o Operative und andere Eingriffe
o Vor der Entlassung nach Hause
o Service und Komfort

o Beschwerdemanagement

o Gesamteindruck



Neben dem Fragebogen fir die
stationdre Versorgung besteht die
Maoglichkeit, spezielle Patienten-
gruppen mit gesonderten Frage-
bogenversionen zu befragen.

Zum Beispiel:

o Geburtshilfe

o Kinderheilkunde (Elternfragebogen)

o Neonatologie (Elternfragebogen)

o Spezielle Fragebogen fiir
Universitatskliniken

o Rehabilitation

o Geriatrie

o Ambulante Behandlung in Kliniken

o Ambulante Onkologie

o Psychiatrie

o Stationdre Altenpflege
(Bewohner und Angehérige)

o CF-Ambulanzen




Wie wird die Befragung
durchgefuhrt?

Grundsatzlich fihren wir postalische und poststationare

Befragungen durch, da sich gezeigt hat, dass ...

o der Behandlungsprozess erst nach dem Abschluss um-
fassend beurteilt werden kann

© nur so Fragen zum Entlassungsprozess und Beschwerde-
management beantwortet werden konnen

o bei Inhousebefragungen viele Patientinnen und Patien-
ten aufgrund des Abhangigkeitsverhaltnisses wahrend
der Behandlung befiirchten, durch kritische Urteile per-
sonliche Nachteile in Kauf nehmen zu missen

o die Anonymitat der Patientinnen und Patienten gewahrt
wird

Durch ein Briefwahlprinzip wird die Anonymitat der
Patienten gewahrt. Gleichzeitig wird durch Nachfass-
aktionen eine durchschnittliche Ricklaufquote von rund
60 % erreicht.

Die Fragebdgen werden von den Patienten direkt an das
Picker Institut geschickt und dort ausgewertet. Nach
Abschluss der Befragung konnen Sie die Ergebnisse pass-
wortgeschiitzt Gber das Picker Online-System im Inter-
net abrufen, herunterladen und gezielt verantwortlichen
Personen zur Verfligung stellen. Das benutzerfreundliche
System bietet Ihnen u.a. Moglichkeiten zur Prasentations-
erstellung sowie flir Sonderauswertungen.




BERECHNUNG DER PROBLEMHAUFIGKEIT

Frage 9: Wenn Sie wichtige Fragen an einen Arzt oder an eine
Arztin stellten, bekamen Sie verstiandliche Antworten?

Ja, immer 1500 75%
Ja, manchmal* 350 17,5%
Nein* 150 7,5%
* = Problem 2000

Problemhaufigkeit (Bezug: alle Patienten)
350 + 150 = 500 ./. 2000 = 0,25 =







Hoher Handlungsbedarf
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Niedriger Handlungsbedarf

Standardisierte Problemhaufigkeit (z-Wert)
0= Benchmark




Unsere Erfahrungen

Das Picker Institut wurde 1994 in
Boston (USA) gegriindet, seit 1999
besteht das Tochterinstitut in Deutsch-
land. Insgesamt haben sich schon
Gber 300 Krankenhauser in Deutsch-
land fiir eine Befragung mit dem
Picker Institut entschieden.

Unsere langjahrige Erfahrung auf
diesem Gebiet sowie die Moglich-
keit, uns mit den anderen Insti-
tuten in den USA, England und
der Schweiz auszutauschen und so
von internationalen Erfahrungen
zu profitieren, machen unsere
Befragungen zu aussagekraftigen
und hilfreichen Bausteinen lhres
Qualitatsmanagements.

Sie finden auf unserer Homepage
unter http://www.pickerinstitut.de
weitere detaillierte Informationen
iiber die verschiedenen Befragungen
und Projekte unseres Instituts.

Einen Uberblick iiber unsere Verosf-

fentlichungen finden Sie dort unter

Publikationen.

Bei Interesse an einer Zusammen-
arbeit konnen Sie sich jederzeit mit
uns in Verbindung setzen. Gerne
lassen wir lhnen einen Probezugang
fiir unser Online-Berichtssystem
zukommen.




Klinikverbiinde:
Patienten-, Mitarbeiter- und/oder
Einweiserbefragungen u.a.:
Sana Kliniken AG, Immanuel Dia-
konie Group, SHG-Gruppe, Paul

Forschungsprojekte:
z.B.

- Patientenzufriedenheit bei rheu-
matischen Erkrankungen im
Kindesalter

Gerhardt Diakonie e.V., St. Franziskus _ patientenzufriedenheit bei Muko-

Stiftung Muinster, Barmherzige
Bruder Trier e.V., EKKeg im Deut-
schen Stadtetag, Vivantes, Klinik-
Fihrer Rhein-Ruhr (alle teilneh-
menden Hauser)

Universitatskliniken:
Patienten-, Mitarbeiter- und/oder
Einweiserbefragungen an den Uni-
versitatskliniken in:
- Bochum
- Dresden
- Disseldorf
- Erlangen
- Essen
- Freiburg
- Koln
- Mannheim
- Minster
- Regensburg
- Tibingen
- Ulm

viszidose-Patienten

- Begleitforschung zur Ausbildungs-
station der Universitat Witten/
Herdecke

- OBRA (Outcome Benchmar-
king in der rheumatologischen
Akutversorgung)

- PASQOC®-Studie zur ambulan-
ten onkologischen Behandlung



picker

INSTITUT
DEUTSCHLAND

Picker Institut Deutschland gGmbH

Kieler StraRe 2 | D-22769 Hamburg

Tel.: 040 - 22 75 95 70 | Fax: 040 - 22 75 95 71
Email: info @ pickerinstitut.de

Web: http://www.pickerinstitut.de




