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,Patientenbefragung” — machen Sie
Ihre Patienten zum Praxisberater

Christoph Jager

Aligemeines

In einem Qualitdtsmanagement gibt es die unterschiedlichsten Mog-
lichkeiten, die Wirksamkeit des eingefiihrten Systems zu tberprifen.
Eine Organisation unterliegt der Weiterentwicklung und somit der kon-
tinuierlichen Veranderung. Ist die Verranderung nun auch ftr die Patien-
ten einer Praxis wirksam und wie bewerten die Patienten die Verédnde-
rungen? Denn letztendlich wollen wir, dass sich die Patienten in unserer
Praxis wohlftihlen. Wenn wir Sie nun nicht danach befragen, so werden
wir diese wichtigen Fragen nie beantworten kénnen. Bergen nicht die
Antworten unserer Patienten eine grofle Chance ftr uns? Praxen bedie-
nen sich oft externer Beratungsgesellschaften, die dann diese Weiter-
entwicklungen versuchen zu bestatigen. Diese Antworten kosten je-
doch sehr viel Geld, die der Patienten sind kostenlos.

Wo liegen die Stolpersteine?

Der erste groRe Stolperstein liegt in der Anzahl der Fragen fir eine Patien-
tenbefragung. Hier werden Fragebogen zusammengestellt, die mehr als
20 Fragen beinhalten. Diese Befragungen sind zu umfangreich und ma-
chen fiir keinen Spal3. Weder fir die Patienten, die Auskunft geben sollen,
noch fir diejenigen, die spéter die Befragung auswerten missen. Die Pa-
tienten fuhlen sich eher aufgrund der vielen Fragen beléstigt und wollen
die Angelegenheit so schnell wie moglich hinter sich bringen. Sind hier
die Antworten tberhaupt objektiv und fir uns wertvolle Informationen?
Es gibt Fragen mit zu vielen Antwortmaglichkeiten. Hier konnen z.B. Ant-
worten auf einer Skala von 1 bis 10 angekreuzt werden. Diese Gliederung
ist viel zu fein und eine Beantwortung somit viel zu umstandlich. Es gibt
auch Fragen, die eine schriftliche Beantwortung mit sich ziehen. Auch
hier haben die Befragten Hemmungen, diese Fragen zu beantworten.
Erstellen Sie Fragebogen, auf denen die Patienten mit einem Kreuz zwi-
schen einer ungeraden Anzahl an Antwortméglichkeit, wie z.B. sehr gut,
gut oder schlecht, wéhlen mssen, werden viele Befragten die Mitte
wahlen (gut). Mit diesem Ergebnis kénnen Sie aber nicht allzu viel an-
fangen. Daher sollten Sie immer nur zwei oder max. vier Antwortmog-
lichkeiten anbieten (sehr gut, gut, geht so und schlecht). So miissen sich
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die Befragten entweder fiir die gute Seite (sehr gut oder gut) oder fiir
die schlechte Seite (geht so oder schlecht) entscheiden.

Nicht immer féllt eine Patientenbewertung nur positiv aus. Ergebnisse
kénnen aufzeigen, dass eine groBe Anzahl von Patienten eine an sie
gestellte Frage negativ beantwortet. Das bedeutet, dass interne MaR-
nahmen geplant und umgesetzt werden missen, um diese Situation zu
verbessem. Denn ohne dieses Entgegenwirken ware eine Befragung
sinnlos. Werden nun mehr als 20 Fragen gestellt und wenn es mehrere
Malnahmen gibt, die umgesetzt werden missen, kann der hier entste-
hende Arbeitsaufwand die zeitlichen Maglichkeiten einer Praxis schnell
tberschreiten.

Jeder von uns hat schon einmal an einer Befragung teilgenommen. Und,
haben Sie je eine Rickmeldung dieser Befragung erhalten? Hier liegt
ein weiterer Grund, warum keiner germne eine solche Befragung tiber
sich ergehen lasst, es gibt keine Riickmeldung der Ergebnisse.

Die Auswertung einer Befragung

Jede Befragung der Patienten soll (bringt) eine Auswertung und somit ein
Ergebnis mit sich bringen. Werden nun die meisten Fragen einer Patien-
tenbewertung von den Befragten positiv beantwortet, so handelt es sich
(eigentlich) um eine schlechte Befragung bzw. um die falschen Fragen.
Wir wollen doch wissen, wo wir in unserer Praxis Vlerbesserungspoten-
zialhaben. Es bringt uns doch nicht weiter, wenn wir Fragen stellen, des-
sen positive Antwort uns sicher ist. Zum Beispiel erkennen wir in unserer
Praxis, dass das Wartezimmer eigentlich einen neuen Anstrich und einen
neuen FuBboden benétigt. Fragen wir doch nun unserer Patienten, ob
Sie unsere Meinung teilen und eine Renovierung sinnvoll ist. Wird diese
dann durch die Befragung bestatigt, wissen wir, dass wir auf dem richti-
gen Weg sind. Und das Schone ist, dass der Patient nach der Renovierung
erkennt, dass wir auf seine Meinung sehr grofen Wert legen und die
Fragebogen nicht in den Schreibtischen verschwinden. In einem QM-
System denken wir in einfachen Regelkreisen. Wir planen etwas (eine
Befragung), wir fiihren diese durch (Befragung der Patienten), wir be-
werten die Antworten (Zusammenfassung der einzelnen Ergebnisse)
und wir reagieren auf das Gesamtergebnis, das heif3t entwickeln MaR-
nahmen und setzen diese um (Renovierung des Wartezimmers).
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