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Erfolgskriterien im Case Management Prozess

Abschluss
Auswertung

Evaluation

@ Information

@ Indikation

@ Beginn/Zeitpunkt

@ Standartprozess?
Freiwilligkeit?

@ Storfaktoren

Beteiligte Personen:
Mitarbeiterin, AG,
Therapie,
Versicherungen
Aufgabenzuteilung
Datenschutz
Zeitkritische Aufgaben

Stellvertretung am
Arbeitsplatz

Teaminformation

Sozialversicherungen

Regelmassiger Kontakt
zu Mitarbeiterin

Behandlungsverlauf
Arbeitseinstieg
Arbeitsplatz
Kommunikation

Sozialversicherung

@ Qualitative und
Quantitative Kriterien

@ Prozess-Optimierung
@ Nachbetreuung

@ Externe Evaluation
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Erfolgskriterien im Case Management Prozess

Planung Durchfuhrung

Planning Implemention

@Information

@ generelle und individuelle Information an Mitarbeitende, HR, Vorgesetzte
@Beginn/Zeitpunkt

@ friihzeitige Erfassung einer sich abzeichnenden Langzeiterkrankung ~30 Tage

@Standartprozess? Freiwilligkeit?
@ kann der Mitarbeitende ein CM wéhlen? Ist dies der Standardprozess im Unternehmen?

@Indikation
@ ist ein CM indiziert: Diagnose, Abwesenheitsdauer

* langandauernde Erkrankungen oder wiederholte kurzzeitige

Krankheitstage
@Storfaktoren o Komplexe Krankheitsbilden wie: psychische Erkrankungen,
@ Konflikte am Arbeitsplatz, Kooperationsbereitschaft chronischen Schmerzen, Tumore
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Erfolgskriterien im Case Management Prozess

Entscheidung CM Durchfuhrung

Decision CM Implemention

@Beteiligte Personen, Aufgabenzuteilung
@ Zwischen Vorgesetztem, Mitarbeiterin, Personalstelle, Case Manager

@Datenschutz

@ Regeln mit MitarbeiterIn fir Information tber sensible Informationen (Diagnose)

@ Schweigepflichtentbindung fur Auskinfte mit externen Beteiligten (Arzt, Sozialversicherung)
@Zeitkritische Aufgaben

@ Anmeldung bei der Invalidenversicherung

@ Wie lange kann ein Arbeitsplatz «offen» bleiben
@Stellvertretung am Arbeitsplatz

@ Wie ist die Stellvertretung organisiert, Delegation an Teammitglieder oder temporare Anstellung

@Teaminformation
@ Wie erfolgt die Information an die Arbeitskollegen, was wird informiert?

@Sozialversicherungen
@ Anmeldung und Koordination der Leistungen von 1V, Suva, KTV
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Erfolgskriterien im Case Management Prozess

Entscheidung CM Planung

Decision CM Planning

@Regelmassiger Kontakt zur Mitarbeiterin
@ telefonischer Kontakt, bei gegebener Mobilitat auch Besuch in der Firma

@Behandlungsverlauf
@ zeitlicher Ablauf, Perspektiven, Mdglichkeit von Teilarbeitsfahigkeit

@Arbeitsplatz

@ kann Mitarbeiterin an den bisherigen Arbeitsplatzzurtickkehren, welche Voraussetzungen sind nétig,
Anpassungen(ergonomisch, stellenspezifisch)
@ Vorbereitung der Arbeitsaufnahme (Arbeitspensum, Aufgabenbereiche, Team- und Kundeninformation)

@Kommunikation
@ Gewabhrleistung der regelmassigen und funktionsgerechten Information

* Arbeitseinstieg mit Teilarbeitfihigkeit (z.B. halbtags)
Prisenz und Leistung differenzieren

@Sozialversicherung * Schonarbeitsplatz

@ Koordination der Leistungen von IV, Suva, KTV
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Erfolgskriterien im Case Management Prozess

Entscheidung CM Planung Durchfiihrung Abscnluss 8
Declsion C Planning Implemention Auswertu ng

Evaluation

@Qualitative und Quantitative Kriterien
@ Zufriedenheit mit dem Prozess (Kommunikation, Support, ..) Ergebnis, Handling zeitkritische Ereignisse

@Prozess-Optimierung
@ Einfliessen von Verbesserungsvorschlagen aus Feedbacks und Evaluation

@Nachbetreuung
|  1 Zuriick am Arbeitsplatz /
oExterne Evaluation Bedarfgerechte Einarbeitung

@ durch Universitat Zurich, Sozial- und Wirtschaftspsychologie und Nachbetreuung
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E-health in der Arbeitsmedizin — 3 Beispiele

« 24 Stunden / 7 Tage Betreuung fUr Aussendienstmitarbeitende

« Ortsungebundene Betreuung von Chronischkranken in
geschlossenen Anstalten

- Schweizweite Beratung und Betreuung von Arbeitnehmenden
per Videokonferenz

.
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Unfalle / Erkrankungen im Aussendienst

Hallo Herr Dr. Kisslinger

Wie schon heute Frih besprochen sende ich Ihnen die Rontgemaufnahmen zu.

Anbei noch kurz was passiert ist:

Am 24.11.2013 um ca. 01:30 ging ich zum Baden an den Hotelpool, als ich reingesprungen bin (Kopfsprung mit
H&nden voraus) fUhlte ich eine pldtzlich eintrtende Taubheit meiner rechten Seite, ich bin aber nirgendwo
aufgeschlagen oder dhnliches.

Als ich dann von einem Kollegen rausgeholfen wurde, konnte ich nicht aufstehen, ich spurte einen stechenden
Schmerz in Nacken und ein taubes GefUhl im rechten Arm und leicht im Bein.

lch bin dann nach kurzen liegenbleiben in mein Zimmer gebracht worden, wobei mich ein Kollege stUtzen
musste.

Ich konnte in dieser Nacht fast nicht schlafen und blieb auf dem RUcken liegen, vor dem schlafen gehen habe
ich auch eine Schmerztablette DAFALGAN 500mg genommen.

Als ich aufwachte war der Schmerz noch schlimmer und ich spurte auch im Handballen unterhalb vom Daumen
der linken Hand einen stechenden Schmerz und das leichte TaubheitsgefGhl am rechten Arm (Trizeps, Bizeps.
oberseite vom Unterarm und die Hand(wobei TaubheitsgefUhr intensiver im Zeige und Mittelfinger und nicht wie
ich Ihnen beschrieben hatte im kleinen und Ringfinger)

Ich bin dann ins Krankenhaus, wo man eine Rontgenaufnahme machte und ich eine Halskrause bekam.

lch habe an diesem Tag dann insgesamt 3 DAFALGAN und zwei Ibuprofen 400mg genommen.

lch kann heute leider noch nicht zurickfliegen nach Zurich da ich den Reisepass noch nicht bekommen habe.
Es ist Moglich das ich Morgen Abend Fliege wenn ich meinen Pass bekomme.

Abnbei noch die Rontgenaufnahmen

mit freundlichen GrUssen

°
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Problemstellung absoluter Notfall

e |Instabile Halswirbelfraktur — drohende Tetraplegie

e Unfallin Luanda — medizinische Versorgung unmaoglich

e Patient aufkldren und Erkenntnis schaffen

e Ansprechpartner Alstom.... ¢

e Alarmierung SOS - Transport zum Flughafen....

* Entscheid Schweiz oder Sudafrika (Kosten / Zeit / Gefahr)
* Notoperation in Sudafrika

e Kleider / Geld / Handy

 Normaler Ruckflug nach einer Woche

e Aufwand: 18 Mails innerhalb 24 Stunden erhalten, mindestens
10 Telefonate
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Problemstellung absoluter Notfall -
Kostengutsprachen

Lieber Daniel

Aufgrund der Schwere der Verletzung und dem Risiko einer Tetraplegie habe ich
enfschieden, SOS eine Kostengutsprache von 4000 US$ zu geben. Die Kosten sind
exorbitant, jedoch brauchen wir die Untersuchung (Computertomogramm der
Halswirbelsaule) fUr den Entscheid des Transfers des Patienten.

Zusammensetzung der Kosten:

3000% fur Ambulanztransport Hotel-Spital in Vakuummatratze und steter Begleitung
eines Arztes (Die Strassen in Luanda sind mit Lochern Ubersdht und jeder Transport for
eine instabile Wirbelsaulenfraktur hochst gefdhrlich wegen der Schldge! Ein Transport
darf nur in Vakuummatratze erfolgen).

1000$ fUr die Berechtigung ins Spital zu gehen (ISOS Spital und Alstom hat dafir keinen
Vertragl).

Sollte Alstom fUr die KostenUbernahme nicht bereit sein, bezahle ich es...
Drucken wir dem Patienten die Daumen, liebe Grusse Dieter

°
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Aserbeidschan - Ur e-health vor 10 Jahren
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Beispiel Betreuung Mitarbeitende ABB
Sécheron in Genf

- Fahrt nach Genf ab Baden OV oder Auto: 6 Stunden

- Kenntnis der Arbeitspldtze in Genf vorhanden

- Pflegefachfrau vor Ort

- Zusammenarbeit mit Arztin in Genf

- Haufige Themen:

«  Wiedereinsetzbarkeit nach Krankheit / Unfall

- ArbeitstGhigkeit

« Vereinbarkeit Arbeitsplatz / individuelle Gesundheit
Regelmassige Gesprdche via Videokonferenz finden staft

*  PF mit Patient in Genf, Arzt in Baden

°
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Vorteil Videokonferenz

- Resultat: Massive Reduktion der Fahrten nach Genf
« Viel hdufigere Kontakte in kUrzeren ZeitrGumen

« Videokonferenz vermittelt Patienten und Arzt Gefuhl vor Ort zu
sein

.
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Pilotprojekt Gefangnis Lenzburg

« 1 Monat Pilot mit Betreuung chronisch Kranker in Gefdngnis

- Sehr gute Beurteilung der Methode und Qualitat der Betreuung
durch Patienten, Pflegefachperson vor Ort und Arzt in Baden

* Vortelle:
*  Massive Kosteneinsparungen
« UnterstUtzung der Pflegefachpersonen vor Ort

. Zeitaufwand durch Arzte massiv reduziert
Dies bei Verknappung der Ressource Arzt im Kanton Aargau

« [uzug Spezialisten vereinfacht
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Gesundheitskampagne ABB Schweiz

* FrOherkennung von Burnout bei 1100 Mitarbeitenden durch HRV
Messung schweizweit

* Niederlassungen Genf, Tessin (2), Schaffhausen, Zuzwil
werden durch Videokonferenz betreut

- Gerat wird per Post zugestellt, Proband legt Gerdt selbst an
(Videoanleitung)

«  Gerdt kommt per Post zuruck und wird in Baden ausgelesen,
Daten ausgewertet

« Gesprach mit Arzt per Videokonferenz, Daten werden auf
Bildschirm eingeblendet, Resultate und Massnahmen
besprochen

« Vorteil: massive Zeit- und somit Kosteneinsparungen. -
Kampagne erst so ermoglicht
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Besprechung HRV-Resultate per Videokonferenz
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Zukunftige Einsatzmoglichkeiten

« Sprechstunde fUr Mitarbeitende im Ausland

« Betreuung von Patienten in Randregionen durch nurse
practitioner und arztlichem Backup

- Arztliche Betreuung von Patienten in geschlossenen Anstalten
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