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HOPE: Interkulturelles Lernen
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Das HOPE-Austauschprogramm für Beschäftigte in Krankenhäusern und 
Gesundheitseinrichtungen ist eine Aktivität der European Hospital and
Healthcare Federation (HOPE). 

Dieses jährlich stattfindende Austauschprogramm soll den TeilnehmerInnen
Einblick in die Gesundheits- und Krankenhaussysteme in der EU und in 
anderen europäischen Staaten ermöglichen. 

Das Programm richtet sich an ärztliches, Pflege- und Verwaltungspersonal 
mit Führungsaufgaben. 

Persönliche Auslandserfahrungen: 
2003: HOPE- Teilnahme in England beim SW-Dorset Primary Care Trust (PCT)
2012: Teilnahme am INTERREG- Programm in Italien bei der Unitá Locale Socio-Sanitario (ULSS) Feltre
2015: HOPE- Teilnahme in Spanien beim Servicio Extremeño de Salud (SES)

Rahmenbedingungen:
Seitens Gastgeber werden Unterkunft und (billige oder kostenlose) Essensmöglichkeit zur Verfügung gestellt.
Der Umfang der finanziellen und zeitlichen Unterstützung hängt vom eigenen Dienstgeber ab.

Unterstützung durch meinen Arbeitgeber: 2 Wochen Sonderurlaub
restliche Zeit auf Basis Erholungsurlaub, sämtliche (Reise-) Kosten selbst finanziert  
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Effektivität und Effizienz
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Quelle: European Health Forum 2006: http://www.ehfg.org/fileadmin/ehfg/Website/Archiv/2006/Power_Points/WS_3/Clement_EHFG06_WS3_061004.pdf



Effektivität und Effizienz
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Quelle: European Health Forum 2006: http://www.ehfg.org/fileadmin/ehfg/Website/Archiv/2006/Power_Points/WS_3/Clement_EHFG06_WS3_061004.pdf
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Die spanischen Regionen …

Die Region Extremadura mit der Hauptstadt 
Mérida besteht aus den beiden Provinzen (und 
gleichnamigen Städten) Badajoz und Cáceres. In 
diesen beiden Städten befinden sich auch 
Universitätskliniken. Die Region versorgt etwa 1,1 
Mio. Menschen mit teils sehr dünner Besiedelung.
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Ziele des spanischen Gesundheitswesens
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Instituto Nacional des Gestión Sanitaria

Schlüsselfaktoren 
für die Qualität 
eines GHW:
• Zugang
• Gerechtigkeit
• Qualität
• Effizienz
• Nachhaltigkeit
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Gesundheitsausgaben (2010)
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BIP-Entwicklung

Arbeitslosenrate

Organisation des Nationalen Gesundheitsdienstes (SNS)
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Organisation des Nationalen Gesundheitsdienstes (SNS)
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Kosteneffizienz im Vergleich

Quelle: Healthcare in Transition (Spain): http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0004/128830/e94549.pdf
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A

E

Wie erfolgreich sind verschiedene Länder ?

http://de.slideshare.net/carlosalbertoarenas/situacin-del-sistema-de-salud-en-espaa?next_slideshow=4

„Ab einem 
gewissen Niveau 
ergeben 
Mehrausgaben 
keinen 
Qualitätsvorteil 
mehr“

Wesentliche Merkmale

 Freier Zugang, keine Sozialversicherung in unserem Sinne
 Steuerbasierte Finanzierung (Beveridge-Modell)

 Relativ kleiner Anteil Privatmedizin (Ärzte, Krankenhausketten)

 In manchen Regionen jedoch Tendenzen zur Privatisierung der öffentlichen Versorgung 

 Höchstmögliche Integration der Gesundheitsdienste
 Keine getrennte Verantwortung (Finanzierung, Organisation) des intra- und extramuralen Bereiches

 Jedoch Trennung Gesundheits- und Sozialwesen
 Psychiatrische Versorgung als Teil des Sozialwesens wird gerade in das Gesundheitssystem integriert

 Zahnärztliche Versorgung gilt als privat
 Private Anbieter, selbst zu finanzieren

 Medikamente sind extramural selbst zu bezahlen, haben aber einen absolut niedrigen Preis

 Dezentrale Verantwortung bei den Regionen und Gesundheitsbezirken

 Gesundheitszentren (Centros de Salud) für die Primärversorgung
 mit angestellten Ärzten und anderen Berufsgruppen als Primärversorger und Gatekeeper 

 entspricht faktisch dem in Ö diskutierten Primäry Health Center (PHC)

 Zuständig für Prävention, Information (Promotion) und Basis-Rehabilitation

 Qualitativ sehr hochstehendes und modern ausgerichtetes  
Gesundheitssystem bei deutlich niedrigeren Ausgaben
 Hoher Zufriedenheitsgrad, hoher Ausbildungsstand des Personals 
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Römische Brücke in Mérida über den Rio Guidana:
bis vor wenigen Jahren noch für den Autoverkehr genutzt
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Beispiele für Effektivität und Effizienz …

• Führungsinstrumentarien
• Strategisches Management
• Qualitätsmanagement

• Modernste Ausbildung
• Simulationseinrichtungen
• Zentrum für minimal-invasive 

Chirurgie
• Notfallversorgung 112
• Krankenhausstruktur

• Prozessorientierte Strukturen
• Neubauten auf Basis moderner 

Konzepte
• Die Gesundheitszentren
• Elektronische Krankengeschichte
• Telemedizin
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Management: Klare (strategische) Pläne
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Management: Zertifizierung auf Basis EFQM- Modell
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Ausbildung: Simulationseinrichtungen (Op, Station, …)

Simulationen erlauben interprofessionelle Aus- und Weiterbildung, 
Teambuilding etc. und ermöglichen den Erwerb von angewandtem Wissen

Ausbildungszentrum für minimal-invasive Chirurgie
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Zentrum für Forschung, 
Innovation und technischer 
Entwicklung für minimal-
invasive Chirurgie

Zentrum für Forschung, 
Innovation und technischer 
Entwicklung für minimal-
invasive Chirurgie



Ausbildungszentrum für minimal-invasive Chirurgie
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https://www.youtube.com/watch?v=8HGshe9q8sE
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Pflegeausbildung auf höchstem Niveau: ein Referenzmodell

„Es kann nicht sein, dass wir die Pflegekräfte exzellent 
ausbilden und sie dann nach Deutschland zum Hintern-
waschen schicken“ 

Pflegeausbildung ist ein 
Universitätsstudium mit Masterabschluss
4 Jahre – 240 ECTS (6.200 h) +  2.300 h Praktikum

Pflegeausbildung ist ein 
Universitätsstudium mit Masterabschluss
4 Jahre – 240 ECTS (6.200 h) +  2.300 h Praktikum

„Das spanische Ausbildungsmodell für den Pflegedienst ist 
eine Referenz für alle Gesundheitssysteme der Welt“
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Modern genutzte mittelalterliche Städte (hier: Cáceres)
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Römische Bauten in Mérida
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Das Krankenhaus in Mérida (Regionshauptstadt)

Die Grundaufteilung eines jeden Krankenhauses
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Stationärer 
Bereich

Notfallaufnahme

Ambulanz-
zentrum

Funktionsbereiche

Struktur des Krankenhauses Mérida (400 Betten): Dies entspricht der allgemeinen Grundaufteilung

• Urgencia: Klare Anlaufstelle für ungeplante Fälle (Notfälle, Spontanpatienten)
• Consultas Externas: Konsultation von Fachärzten in Terminambulanzen  es gibt keine doppelte Facharztstruktur
• Hospitalización: Gemeinsamer Stationärer Bereich, der flexibel belegt wird   Bei Bedarf werden Stationen geöffnet 

oder geschlossen, Personal mit befristeten Verträgen aufgenommen
• Hospital del Día (Tagesklinik): sehr ausgeprägt 

Diagnostikzentrum, 
Beobachtungsbetten



Die Grundaufteilung eines jeden Krankenhauses
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Krankenhaus-Neubau in Cáceres
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Bau auf die grüne Wiese Nach neuesten 
Konzepten: Hier nach 
einem Maya- Prinzip

Grundprinzip:
• Gemeinsame Ambulanzen
• Gemeinsame Stationen
• Gemeinsame OP
• Gemeinsame Tagesklinik
• Zentrale Notfallaufnahme

• Beliebig erweiterbar in der Zukunft

Grundprinzip:
• Gemeinsame Ambulanzen
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• Gemeinsame Tagesklinik
• Zentrale Notfallaufnahme

• Beliebig erweiterbar in der Zukunft



Notrufnummer 112: Gemeinsame Leitstelle (Polizei, Feuerwehr, Rettung), 
Modernstes Kommandofahrzeug
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Euro-
Notruf

112

Gesundheits-
wesen

Polizei

Feuerwehr

Notrufnummer 112: Gemeinsame Leitstelle (Polizei, Feuerwehr, 
Rettung), Modernstes Kommandofahrzeug
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Hochprofessionelles 
Rettungstransportwesen mit 
studierten Rettungssanitätern: 
keine Freiwilligen-Organisation
(m.E. ist unser Rot-Kreuz-System o.ä. nicht länger 
aufrecht zu halten) 



Badajoz: Grenzstadt zu Portugal, Medizinische Universität
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Hospital Infanta Christina

Gemeinsamer Ambulanztrakt „Consultas Externas“
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Generelles Prinzip: Im Ambulanztrakt haben alle Fachabteilungen ihre 
Sprechstunden mit gemeinsamer Organisation (Terminambulanzen); 
Es gibt keine niedergelassenen Fachärzte (!!!)  (Ausnahme: Zahnärzte, da privat)



Patienten- und Angehörigenhotel
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Kostenlose Unterbringung für ambulante 
Patienten (z.B. bei Chemotherapien) 
oder Angehörigen (bei z.B. 
Intensivaufenthalten eines Angehörigen)

Vermeidung von Belagstagen; bessere 
Behandlungsqualität durch Einbeziehen 
der Angehörigen 

Billige Hotel- statt teurer 
Krankenhausbetten 
spart Kosten und 
erhöht die Zufriedenheit

Billige Hotel- statt teurer 
Krankenhausbetten 
spart Kosten und 
erhöht die Zufriedenheit
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Das Gesundheitszentrum (= Primary Health Center)

Gesundheitszentren in jedem Stadtviertel einer größeren Stadt (hier: Badajoz)
bzw. in jedem Ort mit angepasster Größe des Gesundheitszentrums
In entlegenen Ortschaften gibt es nur Sprechstunden in einem Gemeindezentrum

Praktischer Arzt
Krankenschwester
Kinderarzt
Physiotherapeut

Hebamme

Psychiatrische Versorgung
inkl.Betten

Apotheker
Tierarzt

Sozialarbeiter
Drogenambulanz

“El Centro de Salud de Valdepasillas atenderá a una población de 23.600 habitantes”
“Los nuevos centros de salud de Valdepasillas y Ciudad Jardín entran hoy en funcionamiento
Con su apertura se dispone por término medio de un médico por cada 1.772 adultos y un pediatra por cada 1.250 niños”
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Das Gesundheitszentrum (= Primary Health Center)

Gesundheitszentren haben auch eine Notfallaufnahme (Urgencias Atención Primaria)

Notfallaufnahme 
Krankenhaus

Notfallaufnahme 
Primärversorgung

Facharztzentrum
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Prävention & Public Health; aber auch traditionelles Essen

Paella im Krankenhaus

Jamón iberico
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Nur eine Krankengeschichte extra- und intramural, ecard

In Extremadura wird ein einheitliches KIS (SAP- IS/H) verwendet
• Für alle öffentlichen Krankenhäuser (intramuraler Bereich)
• Für alle Gesundheitszentren (extramuraler Bereich
• Für alle Apotheken (extra- und intramural)

 In diesem sind bspw. alle Medikamentenverschreibungen!
 Das Thema der Polypharmazie als Aufgabe für die Apotheker

e-card
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Monitoring der Medikamentenabgabe 
am Patienten, ermöglicht durch 
UnitDose-System
• Nierenunverträglichkeit
• Wechselwirkungen

Unit-Dose-System in Verbindung mit KIS ergibt neue Möglichkeiten
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Beispiel für moderne Pflegedokumentation (Bsp. Madrid/Alcoron)

Dieser mobile Wagen ermöglicht die Dokumentation am Patienten. In Abhängigkeit 
vom dokumentierten Patienten öffnet sich unten die richtige Lade mit den 
erforderlichen Medikamenten! 
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Jerez de la Caballeros (Badajoz)



Telemedizin: Real gelebte medizinische Versorgung
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Aufgrund der Ausdehnung und der dünn besiedelten 
Gegend hat sich in Extremadura die Telemedizin 
sehr gut entwickelt

Aufgrund der Ausdehnung und der dünn besiedelten 
Gegend hat sich in Extremadura die Telemedizin 
sehr gut entwickelt

Vergleich: Extremadura = 2,5 * Steiermark; 
Stmk: 1,2 Mio. Ew. ---- Extremadura: 1,0 Mio Ew.

Durchschnittsdichte: 26 Ew/km2
Manchen Gegenden haben nur 12-15 Ew/km2

42Ranftler D.: Effektivität und Effizienz im GHW am Beispiel des spanischen Gesundheitssystems

Telemedizin: Real gelebte medizinische Versorgung
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Telemedizin: Real gelebte medizinische Versorgung
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Telemedizin: Real gelebte medizinische Versorgung

Status des Jahres 2008

Chirurgía Mayor Ambulatoria
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Danke für die Aufmerksamkeit.
 Fragen - Diskussion - Reflexion

Das waren einige Beispiele 
für Effektivität und Effizienz im Gesundheitswesen


