Interprofessionelle

...~ Zusammenarbeit....

kann man erlernen
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Genereller Fachkraftemangel
... wer ubernimmt die Aufgaben?




Die Zukunft

Juli 2008: Arbeitspapier 33, Obsan

«Angebot und Inanspruchnahme ambulanter medizinischer Leistungen
in der Schweiz - Prognosen bis zum Jahr 2030»

40% der notwendigen Grundversorgerkonsultationen konnen nicht
mehr erbracht werden!
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Medizinische Grundversorgung in der Schweiz

100% @ 0
80%
Szenario woptimistisch»: 50% der
70 Medizinstudentinnen miissen sich filir
% die Hausarztmedizin entscheiden,
damit die Grundversorgung ab 2040
60% sichergestellt ist.
50%
20% Szenario «realistisch»: Wenn sich wie
bisher rund 20% der Medizinstudentinnen
10% fur die Hausarztmedizin entscheiden, ist
die Grundversorgung ab 2025 nur knapp
0% zur Halfte gesichert.
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Folgen

e Unzufriedenheit
* Konfliktpotential
 Uberlastung

* Fehler

* Erschopfung

* Berufsausstieg

...negative Auswirkungen fur Patienten, System und Qualitat
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Warten auf ein Wunder oder auf Magie?

«Magrée» — Magic Collection, 2015




Wie weiter?

* Weg der Politik => Regulation, Regulation, Regulation, aber auch
mehr Ausbildungsplatze, Hausarztzuschlag, Praxislabortarif...

* Weg einzelner Fachgruppen => wie starke ich meine Berufsgruppe,
Silodenken, neue Berufsbilder, bisher kein Erfolg gegen den
Fachkraftemangel, aber neuerdings auch Allianzen, Kooperationen..

 Weg der Interprofessionalitat!!!
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Warum?

...weil eine integrierte Versorgung ohne effektive interprofessionelle Teams nicht funktioniert!
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Fachkraftemangel
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Finanzierung Vermehrt ambulante Betreuung
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Medizinische Grundversorgung fur alle...

d'ﬁrch ein interpro-
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Raus aus dem Silodenken!

How can they work together
if they don't learn together?




Die Forderung des Nachwuchses:
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Team-based Family Practices
Glauser W & Tepper J, Healthy Debates. May 2016
http://healthydebate.ca/2016/05/topic/young-doctors-family-medicine



Umsetzung eines Kulturwandels

Idee/Projekt
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Rollenklarung

Ohne die gegenseitigen Rollen zu kennen und ohne zu wissen,
uber welche Kenntnisse und Fahigkeiten die andern verfugen,
ist es schwierig fur die Mitglieder eines interprofessionellen

Teams, gegenseitigen Respekt, Freude an der Arbeit und das
Bedurfnis, zusammenarbeiten zu wollen zu entwickeln!



Die Rollenklarung erlaubt, die jeweilligen Kompetenzen
der einzelnen Fachpersonen optimal zu nutzen, die
Kommunikation zu verbessern, die Fehler zu reduzieren
und so die Qualitat der Patientenbetreuung zu
verbessern.

(Meuser et al. 2006)



Kollaboratives Leadership




All | Really Need to Know | Learned in
Kindergarten (pp.4s) --Robert Fulghum

« Share everything + Don’t take things that aren’t yours
< Play fair + Say you're sorry when you hurt

% Don’t hit people somebody

+ Put things back where you % Wash your hands before you eat
found them 2 Flush

« Clean up your own mess +» Warm cookies and milk are good

for you

Ivy Oandasan, MD, Director, Education, Academic Family Medicine, The College of Family Physicians of Canada




Sich erinnern....

* Forming : gruppieren und kennenlernen

e Storming : die Rollen klaren

* Norming : Regeln der Zusammenarbeit definieren
* Performing : gemeinsames Arbeiten

* Adjourning : abschliessen — evaluieren — wieder beginnen
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Das interprofessionelle Team

* Visionen

e Starke gemeinsame Werte

e Strukturen

* Kenntnisse und Kompetenzen

* Finanzierung

» Starker Wille der Betriebsdirektoren
* Wirksame Unterstitzung

* Projekte

* Lernendes System
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Interprofessionelle

e Zusammenarbeit.... =

muss man erlernen
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Erfahrungen aus dem Ausland

Référentiel national de compétences en matiére d’'interprofessionnalisme
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Clarification des roles Résolutions de
conflits Interprofessionnel

§

Apprenants et professionnels comprennent

leur propre réle et celui des autres
professionnels et mettent ce savoir &
profit pour définir et atteindre les
objectifs de la personne, de ses
proches et de la communaute.

Travall d'équipe

interprofessionnelle efficace, les
apprenants et les professionnels
comprennent les principes régissant
la dynamique d'une équipe de travail
@ﬁ) et les processus de groupe.
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Ameélioration de la qualité

collaboration
interprofessionnelle

Un partenariat entre une équipe
de professionnels de la santé et une personne
et ses proches dans une approche particlpative,
de collaboration et de coordination
en vue d'une prise de dédslon partagée
Pour une collaboration concernant attelnte de résultats optimaux Apprenants et professionnels
en matlére de santé et
de services soclawx.

Apprenants et professionnels
s'engagent activement dans la
gestion efficace des conflits
interprofessionnels et & y faire
participer les personnes et leurs
proches.

Leadership collaboratif

collaborent avec tous les participants,

y compris les personnes et leurs proches,
a la formulation, la mise en ceuvre et
I'évaluation des soins et des services
visant a ameliorer la santé. . f
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Centre for
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EDLICATION

Unterstitzt und begleitet durch:



Wer sind wir?

* SwisslPE ist ein Verein

* Unsere Mitglieder sind die Grinder und Lehrkrafte

« Bisher wurden wir - finanziell und logistisch — vor allem von Haus- und
Kinderarzte Schweiz (mfe) unterstitzt

* Wir werden finanziell unterstitzt durch:

 mfe — Haus- und Kinderarzte Schweiz
e CSS-Krankenversicherungen
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Was uns verbindet?
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Was sind unsere Grundhaltungen?

 Die Uberzeugung, dass es Zeit fiir einen Kulturwandel in der ambulanten
medizinischen Grundversorgung ist

* Eine gemeinsame Vision fur eine integrierte Grundversorgung, basierend auf
einem strukturierten und effektiven interprofessionellen Teamkonzept

* Unsere Erfahrungen mit dem Scheitern von echter Zusammenarbeit im
beruflichen Alltag

« Die Uberzeugung, Verianderung herbeiftihren zu wollen

« Der Wille, unsere Visionen und Erfahrungen zu teilen

* Die Liebe zu unseren jeweiligen Berufen



...und ausserdem...

e Zentrierung der Betreuung auf die Bedurfnisse der Patienten

* Umgang mit den Unterschieden zwischen den Berufsgruppen
verbessern

* VVorurteile und Stereotypen identifizieren
* Konflikte erkennen und losen
* Echtes, effizientes und wohlwollendes Leadership etablieren
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Strukturierte Ausbildung: @@Q,

Hissy¥.

Zielgruppe:

* Medizinische Fachkrafte der ambulanten Grundversorgung

* Niedergelassene Apotheker

* MitarbeiterInnen von Privatkliniken

* Mitarbeiterlnnen in Alters- und Pflegeheimen

* MitarbeiterInnen von Gruppenpraxen

* MitarbeiterInnen der privaten und offentlichen Spitex

e Versicherungsangestellte (Case Manager)

* ... weitere in der ambulanten Grundversorgung tatige Berufsleute
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Struktur der Ausbildung

 Basiskurs: 1 Tag = fur alle offen
 Module | : 2 aufeinanderfolgende Tage = nur fiir IP-Teams
 Module Il: 2 aufeinanderfolgende Tage—> nur fir IP-Teams

* Coaching eines IP-Gruppenprojektes mittel- und langfristig

* WWW.swissipe.ch
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Kursdaten

Franzosischsprachige Kurse, im Jahr 2019 :
Ort : Altes Spital Solothurn
Daten :

Basismodul: 6. Juni 2019
Modul | : 5. und 6. September 2019
Modul Il: 21. und 22. September 2019
Ab 2020 finden die Kurse auch auf Deutsch statt
Details unter:
WwWw.swissipe.ch
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http://www.swissipe.ch/




