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Ausgangslage  

Ihre Ausgangslage (gemäss Ihrer Einladung zum HEM

Seminar) ist (war) unsere Ausgangslage.

 Bund, Kantone, Studierende ... erwarten!

 Q-System top down eingeführt

 Sicht der Leistungserbringer: Veradministrierung

 Wie kann erreicht werden, dass ... mittragen. 

 Wie kann erreicht werden, dass ... Teil des Führungs-

kreislaufes wird.



SR RWS I   Struktur
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SR RWS II   Politische Basis
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SR RWS III   Das Unternehmen
Eine Unternehmung mit drei Spitälern

Altstätten Grabs Walenstadt

Spitäler

Leistungsauftrag: Grundversorgung (+)

Mitarbeitende: 1‘500

Umsatz: CHF 140 Mio.

Marktanteil: 75% (40% – 89%)

Herausforderungen: - Konkurrenz

- neues Finanzierungssystem

- Erwartungen der Öffentlichkeit

- ...



SR RWS IV    Organigramm 
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Umsetzung QM I   Kritische Gedanken

 Qualitätssicherung und –förderung - eine Führungsaufg.

 ja klar, aber ...

 QM – ein Instrument der Schönwetterlage

 und bei Sturm?

 TQM – ein integrales Führungssystem

 und die Realität?

 QM muss einen Nutzen im Kerngeschäft generieren

 und wenn es zu Veränderungen führt?

 QM muss buttom up erfolgen

 haben Sie soviel Zeit?
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Umsetzung QM II   Grundhaltung der GL SR RWS

 Besteht Handlungsspielraum?

 aus politischer Sicht

 aus Sicht der Öffentlichkeit 

 aus Sicht des Marktes

 aus Sicht der Unternehmung

 Bei uns?

Nein! Deshalb

Bekämpfen wir nicht das Problem – lösen wir es!

 Bei Ihnen?
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Umsetzung QM III   Rahmenbedingungen

 Grundhaltung der GL

 Wahl des Systems für das QM

 Vorhandene Tools nutzen

 Kommunikation (intern und extern)

 Ressourcen müssen geschaffen werden

 Sinn und Nutzen müssen von den Betroffenen erkannt 

werden (Kerngeschäft)

 Procedere muss praxisrelevant sein (PDCA – Cycle)





Standards der SanaCERT (Kerngeschäft)

 Informieren und Entscheiden im Behandlungsnetz

 Umgang mit kritischen Zwischenfällen

 Mitarbeitende Menschen und Spital

 Ernährung

 Umgang mit Beschwerden und Wünschen von 
Patientinnen und Patienten

 Risikomanagement

 Palliative Care

 Schmerzbehandlung

 Sturzvermeidung

 Rettungsdienst
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Die Schlüssel zum Erfolg

 Auswahl der Themen, die im QM bearbeitet werden

 Qualifikation des Leiters QM

 Zusammensetzung der Q – Kommission

 Schulungen Q – Komm. und Leitung / Mitglieder QZ

 Bildung der QZ (Leitung und Team)

 Unterstützung durch Leiter QM

 Kommunikation intern / extern

 Thema in den Führungsgremien

 Symbolische Handlungen



14

Das war‘s

Fragen / Diskussion

Unterlage PA 01 – 2008 Qualitätsmanagement SR RWS


