Inhaltsverzeichnis
ADKUIZUNZSVEIZEICHIIS ...c.coveeiiienireciricieeie ittt et e et eene e sessanesms e s ses X
AbDIlAUNESVEIZEICANIS ....ceeveieeenieeeeccte ettt ess s et e sse et et e e s nanaes X1
TabelleNVErZEIChNIS. ....cvveecererirreirircetrtrr ettt e s e ssessssseessnaessesessseseans X1V
SYMBOIVEIZEICHIS ...c..eeveeierrerieieseeremsiereseesctstaanarae et e te e nsssastesanaseasssseessanssessenerssasnans XV
1 Einleitung 1
2 Problemanalyse 6
2.1  Zum ordnungspolitischen Rahmen............cccoooverieonienninnene e 6
2.1.1  Entwicklung der Gesundheitsausgaben ...........ccccoeovrovecrerrmeeiiecercncns 6
2.1.2  Wandel der finanziellen Anreizstruktur.......co.oveeeeveenueneecnerecennenenns 10
2,121 Ausgangslage ... 10
2.1.22  Anderungsanalyse ..............cocceeuverrveemmnssesecsuesssssssesssnsenss 13
2.1.23  Aktueller RANMEN ....ovirercirceeneenee e seeeaenenees 17
2.2 Zur KapazititSPlanUIE .......cceeeeenrerirsreireerererienseeneseestassssessssesnassesessessessesassenes 19
2.2.1  GeStaltungsobjekt........ocuevirrrreereereriereceeenseierienesesenessesesesesessarsesens 19
222 GestaltungsbereiCh........ccouinmruerrccereeirtnieneesseessesseasseestssesennaesasses
22.2.1  Produktionsmanagement als Rahmen ........c.occoeivneni
2222  Einordnung der Kapazititsplanung.........cc.coeeevrneercnnee.
2.2.3  Krankenhausspezifische Planungssituation ........cceeeeevnvcrnvvrrinenens
2.2.3.1  Bedarfsplanung auf der strategischen Ebene
2.2.3.2  Mingel auf der taktischen Ebene .......cocooveueierccvverennennnes
2.3 ZUr LOSUNGSIEE ...oueriiirirercriiteinireeeet et as st e se e st e sne s anenen 38

3 Produktionstheoretische Erfassung des Leistungsgeschehens im

Krankenhaus 43
3.1  Analyse des Produktionszusammenhangs. .........c.ccrveercrennecreereeenneneninencnccns 43
3001 Zum ZIEISYSIEIM couvinieeeeeeciecieieeee et eesevse e ves et abe s sn e e st nsenas 43
3111 GrundStruKtur c....o.cceeeeeeecceneeeernnreescessnescsesesesesseseeeas 43

3.1.1.2  Einzelfallebene.........cocovvoeivcenmecccrrrncceneneerreenaenene 47

3.1.1.3  Fachabteilungsebene .........cococervecnnriereeernvennrennesnrenennens 49

3.1.1.4  KrankenhauSebene .........ccoveeererrreernrerescinerenieesecrceennenae 53

3.1.1.5  KONSEQUENZEN ........commurerrecneieenecterineeeeenieesesesnens 55

|
Bibliografische Informationen digitalisiert durch EE%‘I%T*EH
|

http://d-nb.info/1002241480



http://d-nb.info/1002241480

3.1.2  Zudienstleistungsspezifischen Charakteristika.......c..cooceerenvennnnene. 58
3.1.2.1  Abgrenzung zZu Sachglitern .......coocevercererrncrcerennenuenuenenns 58
3.1.22  INtegrativithl...coccocceeceemeerciereriiemniercescesinconsesstnnsenaeeens 59
3,123 Immaterialitht....cocevecvercerininicceeeeeneceeceereeseeeneaseessenens 66
3,124 QUALIHL..cceiiieeeeeccieeeeeerre e e e e s e s s et e sae e 73
3.1.3  Anforderungsprofil fiir die Modellierung.......c.cccoeceemveeccrevcnanvnnns 80
3.2 Analyse produktionstheoretischer Modelle ........ccooveeiieniinniccinninneccenencae 86
3.2.1  Zur Leistungsfihigkeit krankenhausspezifischer Ansitze ............... 87
3.2.1.1  Systematisierende Ubersicht........c.cocoemvvvrsremrresrrerrenenens 87
3.2.1.2  Der Ansatz von Feldstein.........cooeerieenienercnccrennnaraences 92
3.2.1.3  Der Ansatz von Baligh/Laughhunn ..........cccccocoinnenne 93
3.2.1.4  Der Ansatz von DOWHRE ....coveceenreveienrnecireicnereeenee 95
3.2.1.5  Der Ansatz von EichhOM.......cccccovevcevccrccurrmnrrnrreeeenne 97
3.2.1.6  Zusammenfassende Bewertung .........ccccoeeceemenvvccrveeennee 101
3.2.2  Zur Nutzbarkeit allgemein dienstleistungsbezogener
ADSHLZE c.ecvvenviririentce ittt ettt eressr e s s 102
3.2.2.1  Systematisierende Ubersicht.......c.cocvreereerersereereneurrens 102
32.2.2  Der Ansatz von Corsten/GOssinger.........cccovereireieneune. 104
32.2.3  Der Ansatz von Belirens .......ccocceeeeeveevecneneninneneencnne. 107
3.2.24  Der Ansatz von Fandel/Blaga ..o 109
32.2.5 Zusammenfassende Bewertung ..........cccevvevinienirecinnen. 111

4 Entwicklung eines eigenschaftsorientierten Krankenhaus-

Produktionsmodells 114
4.1  Elemente des Grundmodells ........ccccoverrmmrmencrcninninesnecninnnscsnesssssenens 114
4.1.1  Problemlgsungen am externen Faktor Patient..........ccovuimrerececncnn. 114
4.1.1.1  Patientenprobleme als Eigenschafisdiskrepanz ............ 114

4.1.1.2  Typologie von Patientenproblemen..........ccoceeenvneeennns 116

4.1.1.3  Output als Diskrepanzanderung..........coeecvuvrerrsrvenecnns 118

4.1.1.4  Unterschiedliche Outputwahrehmungen..................... 121

4.1.2  Eigenschaften der Produktionsfaktoren im Krankenhaus .............. 125
4.1.2.1  Produktionsfaktorsystematik..........ccoemmeverriininruennnnn. 125

4.1.2.2  Elementarfaktoren als Eigenschaftsbiindel................... 130

4.1.2.3  Kapazititseigenschaften der Produktionsfaktoren........ 136

4.1.2.4  Spezifizierung der Kapazititsdimensionen................... 139

4.1.3  Mehrstufig mehrdeutige Input-Output-Zusammenhinge............... 144
4.1.3.1  Nutzung von Produktionskorrespondenzen................... 144

4.1.3.2  Diskussion der Wirkungszusammenhinge ................... 148

4.1.3.3 Effizienz als AuswahlKriterium ..........ccoeeeveveeveeerenenns 157



XI

4.2  Erweiterung um klinische Behandlungspfade........coceeeerveninrcrenesrecrinicnnenene 163
421 SPEZIfIZIBIUNG ...t csis s ssisssine 163
42.1.1  ProzeBorientierung im Krankenhaus.........c.cececerevvernennae 163

4.2.1.2  Definition klinischer Behandlungspfade........c.ccoeeueneuee 166

4.2.1.3  Moglichkeiten der Darstellung.......cccceevermererscrcerencncns 169

422  Integration in das Modell......... .o 173
4221  Innere StruKiur..........ccoooreoeemeerceicceeee s csissnaine 173

4222  Charakteristika ......ccccoverecmcrieeneenmnnenrseceenene ...176

4223  Formale Darstellung.........ccocevverrecrnenunencreernansiencseeneas 179

4.3  Kritische WUIdIZUng ......cvevvveverceereniiineereeectei e s e seresseeaesasssnssaessneseessesasanes 181
5 Konzipierung der taktischen Kapazititsplanung im Krankenhaus.................. 187
5.1  KapazititsdimenSiONIEIUNG ......cocoveevrveruerrerereceressassesessenessasasesssessesessssessesesens 187
5.1.1  Systematisierung der Bedarfsermittlung.........cccoceoevveereerererrccncneens 187

5.1.2  Nutzung klinischer Behandlungspfade .........cccoreceuevcnmenininnane. 194

5.1.3  Abgleich mit dem Kapazititsangebot .........coceeerererercrercecreeernunaee 198

5.2 Kapazititsanpassung mit klinischen Behandlungspfaden.......ccc.ccoceveuenncn. 205
5.2.1  Systematisierende Ubersicht.............ccooeemeuereernerresreereesesesesserennas 205

5.2.2  Potentialbezogene MaBnahmen .........ccoveerrecrerevineverecrsccrencecnennns 208

5.2.3  Programmbezogene Mafinahmen ........ccooceceveeecieniennenrenrecerensennnee 212

5.2.4  Prozellbezogene MaBnahmen ........cccccovvvemevirrcrernerennnereeeccenenens 215

5.2.5 Patientenbezogene Mafnahmen ........cccccovvereerecinnenreereenicerrecnenncs 217

5.3 Kritische WUIAIGUNE ..ottt cteereteet et eee et e ve e s s e e saessesneans 221
6 Zusammenfassende Diskussion 224

LIEETATUL «...eecvieeeieccteeeeetteeeerere e e ervessaeesss e e esasseeeesansessassesssnssasenastesssesesannneesnnsesassasans 230



	IDN:1002241480 ONIX:04 [TOC]
	Inhalt
	Seite 1
	Seite 2
	Seite 3

	Bibliografische Informationen
	http://d-nb.info/1002241480



