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Vorwort

Liebe Leserin, lieber Leser,

die Krankenhduser in NRW versorgten 2019
4,7 Millionen Patientinnen und Patienten
stationdr und noch einmal so viele ambulant —
sieben Tage in der Woche, rund um die Uhr.
2020 kam das Corona-Virus nach Europa, unser
aller Leben verdnderte sich grundlegend. Die
Intensivstationen wurden vielerorts an ihre
Belastungsgrenze gebracht, gleichzeitig
wurden elektive Behandlungen ausgesetzt.
Laut statistischem Bundesamt war fir das
erste Pandemiejahr ein Riickgang von 13 % bei
den stationaren Behandlungen zu verzeichnen,
was neben dem  Aussetzen elektiver
Behandlungen auch auf die Zurlckhaltung
Patientinnen und Patienten

seitens der

zurtckzufthren ist.

Trotz dieser Unsicherheit gilt weiterhin, dass
Patientinnen und Patienten den Kranken-
hausern vertrauen und eine wohnortnahe,
bestmdgliche medizinische und pflegerische
Versorgung erwarten. Sie erwarten, dass die
Arzte und Pflegekrafte gut ausgebildet sind
und Zeit fur sie haben. Sie méchten sich Uber
Behandlungsmoglichkeiten und die Qualitat
leicht und verstandlich

der Leistungen

informieren und setzen modern ausgestattete

Patientenzimmer, Medizintechnik und
Behandlungsraume, sowie digitale
Kommunikationswege und Dienste als

selbstverstandlich voraus. Sie winschen sich
die Versorgung aus einer Hand und ein

reibungsloses Zusammenspiel von stationarer

und ambulanter Behandlung.

Die Krankenhduser in NRW wollen dieser
Verantwortung auch in Zukunft gerecht
werden konnen. Mit der KGNW-Initiative ,Das
digitale Krankenhaus” machten sie sich 2019
gemeinsam auf den Weg, die Zukunft einer
digitalen Versorgung und digitalen Medizin zu
gestalten. Die Initiative bietet daflir einen
Rahmen. Sie ermoglicht eine Einordnung der
far die Digitalisierung relevanten Themen.
Daflr hatte die Initiative bereits 2019 in einer
initialen Online-Erhebung den Bedarf ermittelt
und mit drei Fokusveranstaltungen ein Funda-
ment flr zukunftsgerichtete Rahmenbedin-
gungen gelegt. Begleitet wurde dies mit einer
Forderung nach einem Digital Boost, einem
mehrjdhrigen Investitionsprogramm fir die

Digitalisierung der Krankenhauser.

Mit dem Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG)
und dem Krankenhauszukunftsfonds (KHZF)
wurde ein Investitionsprogramm zur
Digitalisierung der Krankenhauser und eine
begleitende Reifegradmessung im September
2020 durch die Bundesregierung auf den Weg
gebracht. Das Land Nordrhein-Westfalen stellt
die Kofinanzierung sicher. Somit stehen fir
NRW Investitionsmittel in Hohe von 900 Mio. €
bereit. Bis 31.12.2021 hat das Land 1.159
Antrage von nordrhein-westfalischen Kranken-
hauser beim Bundesamt fir soziale Sicherung
(BAS) Vorbehaltlich

Genehmigung durch das BAS wird damit das

eingereicht. einer

komplette verfliigbare Volumen ausgeschopft.

Im Vergleich zum Start der Initiative ,Das
digitale Krankenhaus” im Jahr 2019 hat sich die
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Situation durch die Pandemiebewaltigung und
das das KHZG mafgeblich verdandert. Mit der
zweiten Online-Erhebung haben wir deshalb
nicht nur nach bereits erreichten Fortschritten,
sondern auch den neuen Anforderungen und
Erwartungen der  Krankenhausgeschafts-
fuhrungen gefragt. Die Ergebnisse finden Sie

im Mittelteil dieser Broschure.

Um den neuen Anforderungen gerecht zu
werden, haben wir die Roadmap entsprechend
angepasst. Dabei bleibt der Kern der Initiative
,Das digitale Krankenhaus”, die Krankenhauser
in NRW dabei zu begleiten, neue Kompetenzen
und  Prozesse

aufzubauen,  Strukturen

Ingo Morell
Prasident der KGNW

anzupassen, Erfahrungen auszutauschen und
dabei die Menschen — Mitarbeitende wie auch
Patientinnen und Patienten — im Fokus zu
halten. Das gemeinsam erarbeitete Zielbild

weist hierflr weiterhin die Richtung.

Denn Ubergeordnetes Ziel fir die KGNW ist
unverandert, den Weg hin zu einer digitalen
Gesundheitsversorgung aktiv zu begleiten und
Krankenhduser zu einem festen Bestandteil
einer vernetzten Versorgung werden zu lassen.
Der Gewinn an Qualitat und Leistungsfahigkeit
dient Ziel

Versorgung fiir die Patientinnen und Patienten

dem einer  bestmoglichen

in Nordrhein-Westfalen.

Matthias Blum
Geschéaftsfihrer der KGNW
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Das digitale Krankenhaus

Definition

Das digitale Krankenhaus erbringt arztliche
und pflegerische Leistungen mithilfe von
Prozessen und st

digital unterstitzten

gekennzeichnet durch:

(1) Strategieorientierung: ein fachulbergrei-
fendes, strategisches Innovations-, Kompe-
tenz-, Daten- sowie Wissensmanagement zur
Initiierung, Uberwachung, Steuerung und Be-
wertung von Innovationen und Projekten im
Einklang mit der (digitalen) Unternehmens-

strategie.

(2) Patientenorientierung: informierte, digital
kompetente sowie selbstbestimmte und digital
eingebundene Patienten, die ihren Behand-
lungspfad mitgestalten konnen und ein hohes

Mal an Patientensicherheit erfahren.

(3) Mitarbeiterorientierung: digital kompe-
tente und eingebundene Mitarbeiter, die

durch digitale Dokumentation entlastet wer-

den, die alle relevanten Informationen leicht
und Ubersichtlich verfigbar haben und die
dadurch eigenstdndig und sicher agieren
kdnnen sowie mehr Zeit mit dem Patienten

aufwenden konnen.

digital

Prozesse, die

(4) Prozessorientierung: gestitzte,

dokumentierte zwischen
Menschen sowie Menschen und Technik
vermitteln sowie durch Transparenz geteilte
Verantwortlichkeit ~ bei  reproduzierbarer

Qualitat und Sicherheit ermoglichen.

(5) Digitalisierung: eine umfassende,
bedarfsorientierte Unterstitzung durch (IT)-
technische Services; Unterstlitzung einer
durchgédngigen Dokumentation, Kommunika-
tion sowie Logistik (Waren, Daten und Wissen)

im Sinne aller Akteure eines Krankenhauses.

bildet seit 2019 das

gemeinsame Verstédndnis ab und ist Basis der

(Diese  Definition

Diskussion mit den Krankenhdusern in NRW.)
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Ruckblick: Zielbild

Das digitale Krankenhaus bedeutet nicht nur
die Anschaffung von Technologie, sondern vor
allem neue Kompetenzen aufzubauen, Pro-
zesse anzupassen, und die Menschen nicht aus
dem Fokus zu verlieren. Dies impliziert Fahig-
keiten und Fertigkeiten, die das digitale Kran-
Zukunft

Strategieorientierung,

kenhaus der mitbringen muss:
Prozessorientierung,
Mitarbeitenden- sowie Patientenorientierung
fir die Digitalisierung einen Werkzeugkasten
liefert, um diese Werte noch intensiver
auszufillen. So kénnen digitale Losungen bei
der Patientenversorgung als primére Aufgabe
der Krankenhé&user zur Steigerung der Qualitat
und Effizienz sowie Effektivitat im Sinne der
Patientinnen und Patienten, der Mitarbei-

tenden und des Unternehmens beitragen.

Strategieorientierung

Die Konzeption und Umsetzung einer Digital-
strategie bedarf einer gemeinschaftlichen
Betrachtung der Geschéftsfihrung, arztlichen
IT & Technik,

Controlling und weiterer Fachbereiche. Digi-

Direktion, Pflegedirektion,
talisierung ist aufgrund der Innovationsdichte
ein unternehmensweiter, kontinuierlicher,
stark projektgetriebener Prozess. Dies sollte
sich von einer sehr technisch und operativ
orientierten IT-Strategie deutlich absetzen, da
nicht die Technologie im Vordergrund steht,
Prozesse und ihre

sondern  vielmehr

Digitalisierung betrachtet werden.

Patientenorientierung

Das Krankenhaus ist gefordert, Patientinnen
und Patienten als Menschen und mindige
Mitwirkende ihrer eigenen Therapie zu ver-
stehen. Insbesondere auch deshalb, da die
Patientin oder der Patient aus dem privaten
Umfeld Uber

und Beteiligungsmoglichkeiten in

immer mehr Informations-,
Zugriffs-
Bezug auf die eigene Erkrankung verflgt.
Digitalisierung kann hier zu einem besseren
Verstandnis der Erkrankung und Therapie,
einer aktiveren Rolle in der Bewadltigung und

einer erhohten Patientensicherheit fihren.

Mitarbeiterorientierung

Das Krankenhaus als Arbeitgeber ist gefordert,
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in den Ver-
dnderungsprozess, der mit der Digitalisierung
verbunden ist, mit einzubeziehen und eine
Beteiligung an der Gestaltung zu ermoglichen.
Durch die Digitalisierung kann die Mensch-zu-
Mensch-Interaktion gefordert werden, z. B.
durch Entlastung, einfachere Dokumentation

und durchgangigere Informationsflisse.

Prozessorientierung

Digitalisierung erlaubt einen durchgangigen In-
formationsfluss. Voraussetzungen daflr sind,
dass Prozesse kooperativ, transparent und
durchgangig etabliert sind. Ein bestehender,
schlechter analoger Prozess wird als Ergebnis
immer auch einen

einer Digitalisierung

schlechten digitalen Prozess hervorbringen.
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Das Zielbild ist, wie in Abbildung 1 skizziert, auf den Aufbau von Kompetenzen innerhalb der
Krankenhaduser und auf ihre Mitarbeitenden ausgerichtet, um so einen souveranen und selbst-

bestimmten Umgang mit den Fragen der Digitalisierung zu ermoglichen.

Patientenorientierung Mitarbeiterorientierung

Das digitale
Krankenhaus

Strategieorientierung Prozessorientierung

Abbildung 1: Dimensionen des selbstbestimmten, souverdnen digitalen Krankenhauses.
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Mit dem Zielbild ,Das digitale Krankenhaus”
hat die KGNW in Zusammenarbeit mit dem
Fraunhofer ISST vier wesentliche Dimensionen
des Digitalisierungsprozesses in  einem
Krankenhaus beschrieben. Seit dem Start der
2019

Fokusveranstaltungen

Initiative wurde  anhand  der
,Masterplan &
Strategisches Innovationsmanagement”,

,Digitaler Reifegrad”, ,Digitale Plattform-
strategie”, ,Prozesse 4.0” und ,Pflege 4.0” ein
Momentum fir den Kompetenzaufbau, Inspi-
ration anhand von Best Practices und Moglich-
keit fir den Austausch gegeben. Viele Kranken-
hauser haben sich mit diesen Impulsen bereits
auf den Weg gemacht die Digitalisierung voran-
zutreiben, und bauen nun auf den KHZG- For-
derrahmen fir die Umsetzung. Um durch die
Initiative ,,Das digitale Krankenhaus” bedarfs-
orientierte Angebote fir die Umsetzungsphase
und darlber hinaus anzubieten, lassen wir die

Krankenhduser sprechen.

Vom 02.07. bis 19.07.2021 erfolgte eine an die
Geschéftsfihrungen der
NRW gerichtete

Krankenhauser in
Online-Erhebung. Dabei

wurden

= Wo stehen Sie und was hat sich seit dem
Start der Initiative getan: Informationen
zum aktuellen digitalen Entwicklungsstand,

= Informationen Uber die Wahrnehmung der
Angebote der Initiative bisher,

= Herausforderungen und Hemmnisse in

auf  die

Bezug Weiterentwicklung

hinsichtlich Digitalisierung (Was hat sich

verandert?) und

Die Online-Erhebung 2021

= Stimmungsbild zum damit einhergehenden
Wandel

Herausforderungen.

und den damit verbundenen

ermittelt.

Den Autoren lagen insgesamt 82 vollstdndige
Datensatze zur Auswertung vor. Somit haben
sich ein Viertel der NRW-Krankenh&user an der

Online-Erhebung beteiligt.

In funfzehn inhaltlichen Fragenkomplexen

wurden zentrale Themen abgefragt, u. a.

= Verdnderung des Digitalisierungsgrades des
Krankenhauses seit Start der Initiative und
Einflussfaktoren,

= Vorgehensweisen und Strukturen zum
Vorantreiben der Digitalisierung,

= Teilnahme an den Fokusveranstaltungen
und Ableitung von MaRnahmen,

= Einordnung der Fordermoglichkeiten durch
das KHZG,

= Anpassungsbedarf an die Initiative in

diesem Zusammenspiel.

74 % der Befragten sagen der
,Digitalisierungsgrad hat zugenommen”, 67 %

sehen Corona als ,,Beschleuniger”

Zu Beginn wurde die geschatzte Verdanderung
des Digitalisierungsgrades der Hauser erho-
ben, gefolgt von einer Einschatzung der pro-
zentualen Zu- oder Abnahme des Digitalisie-
rungsgrades. 74% der Teilnehmenden geben
eine Zunahme des Digitalisierungsgrades seit
Start der Initiative 2019 an (siehe Abbildung 2).
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Veranderung des
Digitalisierungsgrades

1,22%

24,39%

m Hat zugenommen

Ist gleich geblieben

Kann ich nicht einschatzen

Abbildung 2: Wie schitzen Sie die Verdnderung des
Digitalisierungsgrades Ihres Krankenhauses seit dem Start der
Initiative im Jahr 2019 ein? (Einfachnennung; n=82)

Im Mittel ergab sich hierbei eine Zunahme um
25 %, bei einem Minimum von 7 %, einem
Maximum von 65 %, bei der Hélfte lag sie
zwischen 15 und 30 % (siehe Abbildung 3). Auf
die Frage, welche Entwicklungen die
Antwortenden zu dieser Einschatzung bringen,
wurden vielfach Angaben zu neu eingefihrten
digitalen Systemen gemacht, wie ,mehr
Prozesse Uber KIS“, ,PDMS”, ,Einfihrung der
ePA und Telematik-Infrastruktur®, ,digitale
Rechnungserfassung, Anbindung von mediz-
inischen Gerdten” und ,Einflihrung von Apps,
Portalen, Videokonferenzen”. Ein Antwort-
komplex widmete sich der Anschaffung von

Infrastrukturkomponenten und Endgeraten

(,Tablets”, ,Ausbau WLAN",
Televisitenwagen”), wahrend einige Akteure

»Anschaffung

die strategische Herangehensweise an die
Digitalisierung hervorheben (,Sensibilisierung
und Fokussierung bewirken ein Umdenken®,
»,Konzernweite Ausrichtung”)

(n=45).

strategische

0

60 *

40

30

20

0

Abbildung 3: Wie schitzen Sie die Zu- oder Abnahme der
Digitalisierung Ihres Krankenhauses prozentual ein? (n=61)

Ein GroRteil der Teilnehmenden (n=55, 67 %)
schatzte die Corona-Pandemie als beschleu-
nigend fir die Digitalisierung des eigenen
Hauses ein.Wobei drei Antwortende anmerk-
ten, dass vor allem die digitale Kommunikation
und Organisation {ber Videokonferenzen
zunahm. Die Digitalisierung des Kernbetriebes
hiervon allerdings nicht so stark profitierte. Im
Folgenden wurden die Befragten gebeten, ihre

Teilnahme an den Angeboten der Initiative

einzuordnen. Etwa ein Drittel der Befragten
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gab an, an der initialen Online-Erhebung teil-
(n=31, 38%). Die
erreichte  etwa ein
(n=22, 27 %),

wahrend sich die spezifischen Fokusveran-

genommen zu haben
Auftaktveranstaltung
Viertel der Teilnehmenden
staltungen (FV) dahinter einordnen (siehe

Abbildung 4).
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Abbildung 4: Welche Angebote der Initiative "Das digitale
Krankenhaus" haben Sie ganz oder teilweise wahrgenommen?
(Mehrfachnennung, n=82)

Fir die ersten drei Fokusveranstaltungen,
welche 2019 noch in Prasens durchgefihrt
werden konnten, wurden diejenigen, die
angaben, hieran teilgenommen zu haben,
gebeten die daraus abgeleiteten Erkenntnisse

30% der

und MalBnahmen einzuschéatzen.

Teilnehmenden der FV ,Masterplan & Strate-
(n=3/10)
gaben an, ihre Herangehensweise an die

gisches Innovationsmanagement”
Digitalisierung durch einen starkeren Fokus auf
die Prozesse verdandert zu haben. Jeweils 20 %
haben Projekte hinzugefigt (n=2/10), eine
Digitalstrategie erarbeitet (n=2/10) und eine
Veranderung der Wahrnehmung der IT in
(n=2/10,

diesem Prozess wahrgenommen

Mehrfachnennung)

Die FV ,Digitaler Reifegrad” hat fir etwa die
Hélfte der Nachholbedarf

aufgezeigt. Dies trug zu einer besseren Struktu-

Teilnehmenden

rierung und Sortierung der Digitalisierungs-
maBnahmen bei (n=9/19). Jeweils ein Viertel
sah sich durch die Veranstaltung gut auf die
Reifegradmessung des KHZG (n=5/19) und die
KHZG-Fordervorhaben
(n=5/19) vorbereitet. Gleichzeitig gab jeweils

Priorisierung  von
ein Viertel an, ohne die Verpflichtung durch
KHZG keine
Reifegradermittlung aufbringen zu koénnen
(n=5/19). Wiederum haben etwa ein Finftel

der Teilnehmenden im Anschluss an die Veran-

das Ressourcen fur eine

staltung eine Reifegradmessung durchgefihrt
(n=4/19). Die Halfte hiervon konnte Abwei-
chungen von ihrer subjektiven Digitalisierungs-
einschatzung aufdecken und die ndachsten

Digitalisierungsschritte besser planen (n=2/4).

der FV

konnten nach Angaben der Teilnehmenden

Die Inhalte ,Plattformstrategie”

nicht oder noch nicht in die Praxis transferiert

werden.
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Zusammenfassend wurden die Inhalte der
Initiative als wertvoll eingeordnet: 50 % der
Befragten (n=41) gaben an, dass sich ihr
Verstandnis von Digitalisierung durch die
Initiative verdndert hat, und 51% (n=42)
haben seit dem Start der

Initiative ihre

Herangehensweise zum Vorantreiben der

Digitalisierung in ihren Hausern geandert oder

Strukturen daflr etabliert.

Vorsehung zeitliche und
personelle Ressourcen

Ansprechpartner fir
Digitalisierung in den
Abteilungen

Einrichtung
Projektportfolioboard

Anpassung Fokusbereiche
der KHZG-
Fordertatbestande

Erarbeitung
Digitalisierungsstrategie/-
roadmap

Bildung interdisziplinarer
Lenkungskreis

Benennung
Digitalisierungsbeauftragte

o

20 40 60

Abbildung 5: Welche Strukturen und MaRnahmen haben Sie
zum Vorantreiben der Digitalisierung etabliert?
(Mehrfachnennung, n=69)

Weitere 33 % (n=27) gaben an, dass sie bereits
vorher Strukturen hierfir etabliert hatten.
Somit haben 84% der Befragten (n=69) das

Vorantreiben der Digitalisierung innerhalb der
Organisation verankert. 77 % (n=53) nannten
die Erarbeitung einer Digitalisierungsstrategie
oder -roadmap als eine solche abgeleitete
MafRnahme oder bereits vorhandene Struktur
(siehe Abbildung 5).

,51 % der Befragten haben seit dem Start der
Initiative ihre Herangehensweise zum
Vorantreiben der Digitalisierung in ihren
Hdusern gedndert oder Strukturen dafiir

etabliert.”

Als Grund fur eine fehlende strukturierte

Herangehensweise  wurden  ,mangelnde
finanzielle Ressourcen” (n=5), ,mangelndes
Engagement” (n=4) und ,keine Vorstellung von

geeigneten Strukturen” (n=3) genannt.

Im Folgenden Themenkomplex wurden die

Befragten gebeten die Fdrdermallnahme
durch das KHZG einzuschatzen. Zum Zeitpunkt
der Erhebung im Juli 2021 befanden 11 % der
Teilnehmenden den Férderzeitraum als aus-
reichend fir die Umsetzung der beantragten
Projekte (n=9). Mit 79 % findet die Mehrheit,
der Zeitraum sei nicht ausreichend fir die
Umsetzung (n=65). Die verbleibenden 10 %
der Teilnehmenden schrankten ihre Einschat-
zung ein und knlpften Erfolg an interne (Perso-
nal im Krankenhaus allgemein und in der IT-
Fachabteilung) und externe (zeitnaher Eingang
der Forderbescheide, Notwendigkeit zur Aus-
schreibung, Lieferzeiten von Dienstleistern)

Faktoren. Um zumindest den selbst beeinfluss-

baren Anteil auf eine erfolgreiche Umsetzung
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einzustimmen, planten 76 % der Befragten
eine parallele Durchfihrung mehrerer Projekte
gleichzeitig (n=62), was unter Bericksichtigung
der eben genannten Personallage heraus-

fordernd sein wird.

Auf die Frage, ob die Durchfiihrung der
Projekte direkt abhéngig von der Forderung
durch das KHZG ist, bestatigten 46 % der
Befragten (n=38), dass eine Durchflihrung nur
bei Bewilligung der Projekte stattfinden wiirde.
35% (n=29), die

vorgenommenen Projekte auch unabhéngig

wiederum gaben an

von der Bewilligung umsetzen zu wollen (siehe
Abbildung 6).

Durchfiihrung nur bei
Bewilligung der
Forderung

Durchfiihrung
unabhangig von der
KHZG-Forderung

0% 20% 40% 60%

Abbildung 6: Wie planen Sie die Umsetzung lhrer KHZG-
Forderprojekte? (n=74)

,Die Mehrheit der Befragten (46 %) planen
eine Projektumsetzung nur bei Bewilligung der

Férderung.”

Der Grofteil der Befragten hatte zudem

Bedenken in Bezug auf eine nachhaltige

Umsetzung der Fordermallnahmen (siehe

Abbildung 7).

Nicht ausreichende
Verflgbarkeit von IT-
Dienstleistern

Abhéngigkeit von IT-
Systemen und Erhéhung
von Servicekosten

Forderzeitraum zu kurz
flr eine nachhaltige
Umsetzung

Erhéhung von
Wartungskosten

Erhohung der Personal-
und Betriebskosten

o

20 40 60 80

Abbildung 7: Neben den unbestrittenen Vorteilen der
Forderung: welche Nachhaltigkeitsprobleme sehen Sie?
(Mehrfachnennung, n=82)

Zudem konnten Wiuinsche an Themen und
Formate der Initiative , Das digitale Kranken-
haus”, auch unter Berlcksichtigung der sich
wandelnden Rahmenbedingungen, gedulert
werden. Hier wurden besonders haufig
Aspekte wie IT-Benchmarks, Best Practices und
Erfahrungsaustausche oder Foren, aber auch
herstellerneutrale Vortrage zu diesen Fokus-
themen genannt. Darlber hinaus sind Themen
wie ,,Wie nehmen wir das Personal mit?“ oder
»Integration der Aktivitdten in Strategie und
Roadmap” relevant. In Richtung politischer
Aktivitaten wurde der Wunsch auf eine
groRenunabhangige, gesicherte Forderung,

Verlangerung der Umsetzungsfristen und
Sicherstellung der Refinanzierung von Mehr-

kosten im Anschluss an den Forderzeitraum

hinzuwirken, geduRert.
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Handlungsbedarf

Anknlpfend an das formulierte Zielbild ,Das
digitale Krankenhaus”, die durchgefihrten
Fokusveranstaltungen in 2019 und 2020 und
die Online-Erhebungen 2019 und 2021 kann in
der Zeit der Corona-Pandemie ein erhéhter
Fokus auf die Patientenversorgung festgestellt
werden. Die eingangs genannten Zahlen
machen deutlich, dass die NRW-Kranken-
hauser sich auf die Versorgung von Covid-19-
Erkrankten vorbereitet und Kapazitaten dafir
vorgehalten haben. Gleichzeitig hat der
Beschluss des KHZG einen noch stdrkeren
Fokus auf die Digitalisierung der Krankenhéu-
Online-Erhebung 2021

verdeutlicht dies: Die Initiative ,Das digitale

ser gelegt. Die

Krankenhaus” hat mit dazu beigetragen, eine
gute Basis zu schaffen, um die Themen rund
innerhalb  dieser

um die Digitalisierung

herausfordernden Zeit einzuordnen.

Durch die Erhebung wird weiterhin deutlich,
dass sich unter dem Einfluss des KHZGs die
Themen von der anfdnglich dominierenden
grundsatzlichen Uberlegung  wie die
Digitalisierung umgesetzt werden kdnnen
(unter der damaligen Voraussetzung fehlender

Investitionsmittel), in die Richtung der

gleichzeitigen Umsetzung umfassender
digitaler Verdnderungen (Projekte)
verschoben haben. Die damit aufgenommene

diese in die Leitbild-
Mitarbeitende,

Patientinnen und Patienten sowie Prozesse

Geschwindigkeit,

Dimensionen Strategie,

einzuordnen, stellt die Krankenhduser vor

groRe Herausforderungen. Als Hemmnisse fir

die Digitalisierung sieht eine Vielzahl der
Geschaftsfihrungen nicht mehr die fehlenden
finanziellen Mittel, sondern vorrangig eine

enorme Belastung des vorhandenen Personals,

Zeitdruck, Abhangigkeiten von externen
Dienstleistenden und die fehlende
Refinanzierungsperspektive  von  erhohten

Betriebs- und Erneuerungskosten Uber den
Forderzeitraum hinaus. Es stellt sich ihnen die
Frage, wie die aktuellen Veranderungen in eine
und  finanziell

strukturell nachhaltige

Digitalisierung gelenkt werden kénnen.

Basierend auf diesen Ergebnissen sowie den
Vorarbeiten innerhalb der vergangenen Veran-
staltungen der Initiative hat die KGNW in Ko-
operation mit dem Fraunhofer ISST den Hand-
lungsbedarf identifiziert, der strukturierte
Begleitangebote zur Weiterentwicklung der
Krankenh&duser im Hinblick auf die gesammel-
ten Erfahrungen und Herausforderungen in
der Umsetzung der anstehenden Digitalisie-
rungsprojekte vorsieht. Diese sollen die opera-
tive Umsetzung von Digitalisierungsprojekten
schwerpunktmaliig innerhalb der vom Gesetz-
geber vorgegebenen Themenbereiche (KHZG-
Fordertatbestande, insbesondere Nr. 2 bis 6)
unterstiitzen. Daneben ist das Bestreben der
befragten Geschaftsfiihrungen, die Forderpro-
jekte auf eine nachhaltige Gesamtstrategie
einzahlen zu lassen, weiterhin groR. Auf
einzelne Fordertatbestdnde bezogene Fokus-
veranstaltungen sollen daher die aktuell hohe
Umsetzungsgeschwindigkeit und die sich nun

abzeichnenden Projekte innerhalb der Zielbild-
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Dimensionen des digitalen Krankenhauses
integrieren. Das Ziel hierbei ist es die
Digitalisierungsaktivitaten innerhalb der Kran-
kenhaus-Strategie zu aggregieren und auf die
Dimensionen Strategie, Mitarbeitende, Patien-
ten und Prozesse einzahlen zu lassen. Die
Initiative ,Das digitale Krankenhaus” will in
dieser Neuausrichtung die Krankenhauser in
NRW dabei unterstitzen, unter der Umset-
zungslast nicht zu Getriebenen der Digitali-
sierung zu werden, sondern von Experten und
Gleichgesinnten zu lernen, selbstbestimmt die
anstehenden Malnahmen zu planen, zu
priorisieren und zu steuern, und dabei
Prozesse, Mitarbeitende, Patienten und

Strategie im Fokus zu behalten.

Systemische Randbedingungen

Die Initiative hat Uber die Unterstltzung der
Krankenh&duser in NRW bei der Bewaltigung der
Digitalisierung hinaus ein klares Signal in
Richtung  politischer  Entscheidungstrager
erhalten. Die Krankenhé&user sind gewillt, ihren
Beitrag zur Steigerung des Digitalisierungs-
grades der Versorgungsinfrastruktur zu leisten.
Gleichzeitig besteht die Gefahr, die ohnehin
durch die Pandemie belastete Branche, mit der

anvisierten Geschwindigkeit zu Gberlasten.

Nur gemeinsam kénnen die erhobenen und
aufgezeigten Herausforderungen einer nach-
haltigen Umsetzung, der Integration von Pro-
jekten in Zielbild und Digitalstrategie und eine

stufenweise Umsetzung in einer leistbaren

Geschwindigkeit adressiert werden.
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Roadmap 2022-2024

In Anerkennung der sich dndernden System-
bedingungen bei der Digitalisierung der Kran-
kenhduser hat die KGNW in Kooperation mit
dem Fraunhofer ISST fir ihre Initiative ,Das
digitale  Krankenhaus” eine aktualisierte
Roadmap erarbeitet. Diese zielt darauf, den im
Rahmen der Online-Erhebung 2021 identifi-
zierten Handlungs- und Unterstitzungsbedarf
der Krankenhé&user innerhalb ihrer individuel-

len Digitalisierungsvorhaben aufzugreifen.

Sie tragt dem in der Erhebung gedufRerten,
erhohten Austauschbedarf in Bezug auf die
KHZG-Fordertatbestdande Rechnung. DarUber
hinaus ist die Umsetzung der Forderprojekte in
Ubereinstimmung mit Zielbild und Digital-
strategie ein relevantes Thema. Die Einbindung
der Mitarbeitenden bei der inhaltlichen Ausge-
staltung, die Schaffung von Akzeptanz und die
Gewinnung von Rickhalt unter ihnen und den
Patientinnen und Patienten rlickt in den Fokus.
Das gilt auch noch deutlich starker far die
Berlicksichtigung der Umsetzungslast von
Projekten und gleichzeitig weiterlaufender
Versorgung. Bereits innerhalb des Jahres 2022
dieser  zentrale

wird Handlungsbedarf

aufgegriffen, um die Krankenhduser zu

befdhigen, sich bestmoglich in der sich

wandelnden Welt der

Digitalisierung des

Gesundheitswesens aufzustellen, und Digitali-
sierung nachhaltig Uber die knapp bemessene
Forderperiode des KHZG hinaus umzusetzen.

Mit der angepassten Roadmap wird auch das
Format der Fokusveranstaltungen neu gestal-
tet,

erwerb und Erfahrungsaustausch noch besser

um Wissensvermittlung, Kompetenz-
miteinander zu verknipfen. So wird die Ver-
mittlung von Expertenwissen in den jeweiligen
Bereichen, insbesondere der KHZG-Forder-
tatbestande, mit der Vermittlung der rele-
vanten Konzepte und Fahigkeiten verbunden.
Dies stofst dann idealerweise einen Diskurs zur
gemeinsamen Ausrichtung der Krankenhauser
nach innen und aulen in den speziellen
Bereichen an. Erganzt werden diese Impulse
durch die Prasentation von Best Practices und
Benchmarks sowie die Schaffung von Aus-
tauschmoglichkeiten zwischen den Teilneh-
mern, untereinander und mit den Experten. Im
Verlauf dieses sich Uber etwa zwei Jahre hin-
streckenden Prozesses wird der Themen-
speicher ausgebaut und weiter gefillt, um auf
Basis einer erneuten Bedarfsevaluation die
Hauser in ihrem Umsetzungsprozess auch Uber
die Forderung durch das KHZG hinaus in der
dann folgenden Verstetigungsphase weiter zu

unterstutzen.
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Zielbild
»Das digitale Krankenhaus“

Online-Erhebung
Stand zur Digitalisierung in den Krankenhausern

Auftaktveranstaltung
»Das digitale Krankenhaus”

Fokusveranstaltungen Teil 1 201 9
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‘ Digitaler Reifegrad ‘ ‘ Digitale Plattformstrategie ‘
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Zwischenevaluation
Erfolgte und notwendige Kompetenzhildung , Digitales Krankenhaus”

Fokusveranstaltungen Teil 3
(Foren zur Umsetzung der (KHZG-)Forderprojekte in den Krankenhiusern:
Best-Practices, rechtssichere Ausgestaltung, ganzheitliche Ansatze)
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Roadmapund
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Abbildung 8: Auf Basis der Zwischenevaluation angepasste Roadmap der Initiative "Das digitale Krankenhaus"
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Fokusveranstaltungen ab 2022

Die Fokusveranstaltungen in den Jahren 2022
und 2023 werden Schwerpunkte auf die nach-

folgenden Themen legen:

= Fokusveranstaltungen zu den Fordertatbe-
standen 2 bis 6: Was sind die besonderen
Herausforderungen? Wie setzen andere
Krankenhduser  Projekte in  diesem
Fordertatbestand erfolgreich um? Gibt es
Best Practices in Bezug auf Technologie
und deren Einfihrung in den operativen
Betrieb? Wie werden die Organisation und

ihre Akteure dabei mitgenommen?

Die Krankenhauser lernen praktische Bei-
spiele in Fokusveranstaltungen zu den
verpflichtend umzusetzenden Fordertat-
bestanden (FTB)

e Patientenportal (FTB 2),

e Pflege- und Behandlungsdokumenta-
tion (FTB 3),

e Entscheidungsunterstitzung (FTB 4),

e Medikationsmanagement (FTB 5) und

Leistungsanforderung (FTB 6)

kennen und erarbeiten notwendige Vor-

aussetzungen fir das eigene Krankenhaus.

= Digitaler Reifegrad — Status und Richtung:
Die Branche wurde mit einem neu ent-

wickelten Instrument, dem DigitalRadar,

vermessen. Die Ergebnisse der ersten

Erhebung sind den H&usern mittlerweile

zugdnglich. Darauf baut die

e Fokusveranstaltung ,Digitaler Reife-
grad — Erreichtes reflektieren und

Neues in Angriff nehmen”

auf. Was kann fir die Weiterentwicklung
des eigenen Hauses abgeleitet werden?
Welche Themen sollen priorisiert werden,
und wie bereitet man das eigene Haus auf

die zweite Reifegraderhebung vor?

Experten zeigen auf, welche Dimensionen
die Digitalisierung neben der Technologie
noch auszeichnen, und welche Rolle die
Reifegraderhebung fir die Entwicklung des

eigenen Hauses einnehmen kann.

Roadmap, Integration und Nachhaltigkeit:
Diese Fokusveranstaltung widmet sich

folgenden Fragen:

e Wie werden einzelne Forderprojekte
miteinander und in eine Gesamt-

strategie integriert?

e Wie konnen Forderprojekte auf eine
nachhaltige Entwicklung eines Hauses

und einer ganzen Branche einzahlen?

e Wie kann eine strategische Entwick-
lung durch die KHZG-Foérderung voran-

getrieben werden?

Expertinnen und Experten erlautern, wie —
unter Einbeziehung der Mitarbeitenden,

Patientinnen und Patienten sowie unter
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Nutzung interner Strukturen und Kompe-
tenzen — geforderte Projekte in ein
Gesamtbild eingefligt werden kénnen. Die
Krankenhduser erarbeiten gemeinsam,
welches Kompetenzprofil zur Umsetzung
einer strategischen Herangehensweise
benodtigt wird und was eine solche
Strategie fur Auswirkungen auf die zu

erstellenden Angebote hat.

ZukUnftige Themen

Bereits innerhalb des initial formulierten
Leitbildes wurden die Kompetenzen des
souveranen digitalen Krankenhauses skizziert.
Entlang dieser Kompetenzen und der Bedarfe
der Krankenhduser wurden die
Fokusveranstaltungen der Initiative in der
Vergangenheit priorisiert. Die genannten
Aspekte sind weiterhin relevant auf dem Weg
zum digitalen Krankenhaus. Der
Themenspeicher wurde auf Grundlage der
Online-Erhebung 2021  angepasst  und
erweitert. Neben den Themen Medizin,
Administration und Medizintechnik finden sich
dort nun wu. a. auch die Themenfelder
Berufsbilder, Asset Management und IT-
Sicherheit  wieder. Die  Auswahl und
Konkretisierung der Themen wird weiterhin

auf den Anforderungen und Rickmeldungen

der Krankenhduser ausgerichtet werden.
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Fazit und Ausblick

Gut vorbereitet durch die Initiative

Mit der 2019 gestarteten
digitale

Initiative ,Das
KGNW

zusammen mit Fraunhofer ISST ein Angebot fur

Krankenhaus” hat die

ihre Mitglieder geschaffen, mit dem sie die
strategischen Grundlagen der Digitalisierung
Uberprifen und neu ausrichten konnten. Die
Ergebnisse der 2. Online-Erhebung zeigen,
dass sich in diesen zwei Jahren der
Digitalisierungsgrad und die organisatorische
Einbettung des Digitalisierungsprozesses stark

verandert haben.
Digital Boost durch das KHZG

Inzwischen liegt mit dem KHZG ein 900
Millionen Euro schweres Forderprogramm vor.
Der seit 2017 geforderte Digital Boost wird
Realitdit und die |Initiative ,Das digitale
Krankenhaus” musste an diese neue Realitdt

angepasst werden.
Unterstitzung in der KHZG-Umsetzungsphase

Vor diesem Hintergrund stellt die Initiative
,Das digitale Krankenhaus” eine aktualisierte
Roadmap flr die Jahre 2022 bis 2024 bereit.
Sie tragt dem Uber die Online-Erhebung 2021
identifizierten

Handlungs- und Unterstit-

zungsbedarf innerhalb ihrer individuellen

Digitalisierungsvorhaben Rechnung.

Dabei wird insbesondere der Wunsch nach
Austausch in Bezug auf die KHZG-Fordertat-
bestdande aufgegriffen. Themen der Fokus-

veranstaltungen sind

e Digitaler Reifegrad: Status und Richtung
o Verpflichtende Fordertatbestande 2 bis 6
e Roadmap, Integration und Nachhaltigkeit
Ab 2025 folgt die Nachhaltigkeitsphase

Mitte 2023 steht mit der zweiten Reifegrad-
messung des DigitalRadars Krankenhaus eine
Auch die KGNW-

Initiative ,,Das digitale Krankenhaus” soll im

weitere Evaluation an.

Jahr 2024 erneut evaluiert werden. Mit neuen
Erkenntnissen aus der zu Ende gehenden
KHZG-Umsetzungsphase erfolgt dann ab dem
Jahr 2025 der Ubergang in die Nachhaltig-
keitsphase, die von kontinuierlicher Verbes-
serung, Erneuerung und Innovation gepragt

sein wird.
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Kontakt

Krankenhausgesellschaft Nordrhein-Westfalen e. V.
HumboldtstralRe 31
40237 Dusseldorf

Telefon: +49 211 478190
E-Mail: digitaleskrankenhaus@kgnw.de

www.kgnw.de
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