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Antizipation der AEMP-Arbeit auf BaS|s der Arbeits-
einheiten (AE) gemass geplanter chirurgischer Eingriffe
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Definition Arbeitseinheiten Sterilisation (STE Ster) Ianap

ef madboa-socsile

1.1.1. Catégories détaillées de compositions et coefficients de pondération associés :

Catégories de compositions C = Coefficients Catégories de N = Nombre de Nombre total
de pondération destinataires compositions d'U0 Sté
stérilisées =CxN

== Standardisierter Indikator flir Messung Arbeitslast
1 H Mombre de DM stérilisés & l'unité 15
durCh Wlederanberertung von Mehrweg- Nombre deccm:ositions stéril:sées
Medizinprodukten (MWMP) comportant de 2 10 DM

Nombre de compositions stérilisées
comportantde 11 2 60 DM

1 Arbeitsstunde = 160 STE Ster? Comporant s g0 oM | 160

30

110 Blocs
opératoires

Nombre de compositions stérilisées

160
comportant des DM en prét
Nombre de DM stérilisés & I'unité 15 Fauteuils
Nombre de compositions stérilisées 20 z;antflres, hors
comportant au meins 2 DM oc
Nombre de DM stérilisés & I'unité 10

Services de

Nombre de comnpositions stérilisées - | cnine

1. Indikatoren und Produktionskosten Sterilisation (Version 3) - Société Francgaise des Sciences de la Stérilisation — Mai 2017
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Definition Arbeitseinheiten Sterilisation (STE Ster) I nap

Eingriffs- Mikro- Standard- Orthopadie
typ Chirurgie Chirurgie komplex
STE Ster Geringe Moderate | Hohe Anzahl
Anzahl Anzahl STE Ster
STE Ster STE Ster

I 1
-1
[

/ @ Vorteil STE Ster

@& Objektive Messung Arbeitslast

@ Antizipation Bedarf HR und Material

o

~

/

1. Indikatoren und Produktionskosten Sterilisation (Version 3)— Société Francaise des Sciences de la Stérilisation — Mai 2017
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Definition Vollzeitaquivalent (VZA)

Ein VZA ist eine Masseinheit der proportional pro Jahr von einem Vollzeitbeschiftigten’
geleisteten Arbeitsstunden

Der Wert wird pro Einrichtung definiert, liegt aber normalerweise bei 1575 h pro Jahr?

/@ Berechnungsmethode VZA N

Bei dieser Studie werden die benétigten HR (VZA) aufgrund der jahrlichen AE Ster mit folgender
Formel eingeschatzt

ETP = UO annuelles * 160 AE/h : Produktivitat in der AEMP
" 160 x 1575 « 1575 h/ an: @ jihrliche Arbeitzeit pro VZA

/

1. https://entreprendre.service-public.gouv.fr/, Regierungswebsite, konsultiert am 09/05/2026

2. Indikatoren und Produktionskosten Sterilisation (Version 3)) — Société Francaise des Sciences de la Stérilisation — Mai 2017
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Kontext Aktivitat — CHU Rouen

4 = N

5

CHIRURGISCHE
EINGRIFFE

30939
Eingriffe in
2025

+2,8 % vs 2024

\_ )

CHU Rouen — Rapport ANAP (Agence Nationale de la Performance sanitaire et médico-sociale) - Données 2024-2025
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TATIGKEIT
STERILISATIONI

N

/

11,7 M
AE Ster
2025

+5 % vs 2024

J

STEIGENDE
KOMPLEXITAT SETS

+14 %
Setsin
2025

+170 000 AE Ster
fiir OPS

/
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Biel/Bienne 2026

HAUPTPROBLEME

HR-
%Schwierigkeiten

Schwer

® vorhersebare
Aktivitat
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Modellisierung Anzahl AE Ster je nach Eingriffstyp (Chirurgie, Dentalmedizin),
starker Aktivitatsanstieg berucksichtigt

' Antizipation der Arbeitslast fur HR-Optimierung
©@ (VZA) und Verbesserung der Organisation

Erstellung eines pradiktiven Modells
il
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Biel/Bienne 2026

Material und Methoden

OP-Programm

*oproom

Liste verwendeter
MWMP

Anatomische
Klassifizierung

Auszug OP-
Eingriffe

Berechnung
AE Ster

Modellisierung
und Projektion

O. we  T-DOC
= sl R
U

*  Geplante Eingriffe
*  Datum und Uhrzeit
*  Spezialgebiet

D | ————
O — )
QO —— Qi
D ) 2CHOU
@ —— Cheville s o’
¢ 22 Einteilung Eingriffe Fir jeden Eingriff: Gesamtzahl AE Ster pro Antizipation
* Anzahl d .
nza gEMas? Verwendete Sets Eingriff, anatomischer Anstieg Aktivitat
Aufenialte Jnatomischer * Betroffene Lokalisierung, Zeitraum und HR-Bedarf
Patienten Lokalisierung Anzahl AE Ster 4
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OP-Programm

Code Spezialgebiet
Chirurgie Dermatologique

Chirurgie Digestive CLOUFEM ENCLOUAGE CENTRO MEDULLAIRE FEMUR Chirurgie Orthopédique

Material und Methoden

Chirurgie Gyneco obstétrique

OP-Programm
g Chirurgie Maxillo-Faciale INFHANCH INFILTRATION HANCHE Chirurgie Orthopédique

Chirurgie Odontologique

@ o p roo m Chirurgie Ophtalmo MASQ MASQUELET Chirurgie Orthopédique

Chirurgie Orthopédique

Divers OSTEOEXTIN OSTEOSYNTHESE EXTREMITE INFERIEUR DU Chirurgie Orthopédique
MINE FEMUR

BASSIN o o

OSTEOEXTSU OSTEOSYNTHESE EXTREMITE SUPERIEUR DU Chirurgie Orthopédique

Cheville - Pied FEMUR

Genou - Jambe

Hanche - Cuisse PONCTHANCH PONCTION DE HANCHE Chirurgie Orthopédique
MSUP

*  Geplante Eingriffe Coude - Avant-bras

. Datum und Sl B PROTINT PROTHESE INTERMEDIAIRE HANCHE Chirurgie Orthopédique
Uhrzeit
. Poignée - Mains
[ ]
Spezialsierung PTGRECON PTG COMPLEXE Chirurgie Orthopédique

RACHIS

PTHRECON PTH COMPLEXE Chirurgie Orthopédique
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Auszug
chirurgische
Eingriffe

e 2025

*  Anzahl
Aufenthalte
Patienten

Chirurg

CHIRBRA

CHIRBRA

CHIRBRA

CHIRBRA

CHIRBRA

Nr.

Patient

O
T

Name
Patient

Extraction des
actes
chirurgicaux

Vorgehen

OSTEOSYNTHESE
EXTREMITE
SUPERIEUR DU FEMUR

OSTEOSYNTHESE
EXTREMITE
SUPERIEUR DU FEMUR

OSTEOSYNTHESE
EXTREMITE
SUPERIEUR DU FEMUR

OSTEOSYNTHESE
EXTREMITE
SUPERIEUR DU FEMUR

OSTEOSYNTHESE
EXTREMITE
SUPERIEUR DU FEMUR

Biel/Bienne 2026

\ Q y \\
Datum / OPS Zulassungs| Kommentar Spezial-
Uhrzeit -nummer gebiet
02/01/202515:  09_N3_ 731877XXX DI 01/01 /U31/CA  Chirurgie
S24 De a faire Orthopédique
gas

02/01/2025 15: 09 _N3_ 731875XXX Clou T2 long femur Chirurgie
S24 De Orthopédique
gas

02/01/2025 15: 09 N3_ 731847XXX patient dialysé le Chirurgie
S24 De Orthopédique
gas

02/01/2025 15:  09_N3_ 731857XXX DI 01/01 /U31/CA  Chirurgie
S24 De afaire Orthopédique
gas

02/01/2025 15:  09_N3_ 731777XXX DI01/01/U31/CA  Chirurgie
S24 De a faire Orthopédique
gas
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Material und Methoden

Programme Anatomische : Modélisation et
R e Calcul des UO sté -
opératoire Klassifizierung projection

oproom e | T-DOC
_‘ =| =t
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*  Années 2025
* N°deséjour
des patients
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Material und Methoden

Liste verwendeter
MWMP

T-DOC

Bases de données Stock

Visualiser S

Rapports [faildyts

Commentaire standard

Complexité
Récent Usine Listes de données - Circuit rapide
Stastitiques - Réparations
. Unites Statistiques - Circuit rapide
Produits Statistiques - CountAssure

!TAr‘tlcles compost Statistiques - Opération Lien Patient - Unités - UC - Poids

g Statut courant - Circuit rapide
Articles simples
Statut courant - CountAssure

Liste

verwendeter
MWMP

eéme Aide

»
»

3

v FE Lien Patient - Unités - UO

» FE Patient units

Biel/Bienne 2026

Patients

1D de ID &
E— eV T E— Y
Unités:

Lot des Lot &

[ Al = | 1Y
Usirve dies Usine &

[ J&] = | &
I:' Enregistrer les paramsétres -.—.

| e | o

Expoder

ﬁ -
lﬂ ﬂ H %l aa Utiisateurs Statut courant - Opération v AT} N3-A3
L% : A
e )
Fir jeden Eingriff: Intervention Créé Type dintervention Client
8587819 16/04/2025 14:40:01
* Verwendete Sets
. Betroff T
ELIONENE Unité  Prodult N de sére Nb. instrumentd” UD '\ Poids
Anzahl AE Ster e T Tl A O I PSP Soieies Samecass O W (ARG ) KA H 1%
\_ J —
Quantité totale d'unités: q 56 110

-J
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Material und Methoden

*  Actes planifiés

. Date et
horaires

e Spécialités

Regroupement des
actes par
localisation
anatomique

roul

Berechnung
AE Ster

Crnadaguce aclc . - )
pro Eingriff,
CUITTIPUOSILIVTTS 1
ITIISE anat0m|SCher
NOITIDIE VU SLC LOkaI'ISIGrungl
a i€ Zeitraum

Gesamtzahl AE Ster

J

Anticipation de
I'augmentation
d’activité et des
besoins en
ressources
humaines (RH)

12
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Material und Methoden

—>
*  Actes planifiés .
P *  Années 2025
. Date et . e
: * N°deséjour
horaires .
- des patients
*  Spécialités

Regroupement des

localisation
anatomique

Pour chaque acte :

Compositions
utilisées

Nombre d’UO sté
associés

Somme des UO sté
par actes,
localisation
anatomique,
période

Biel/Bienne 2026

Modellisierung
und Projektion

4 )

Antizipation
Anstieg Aktivitat
und HR-Bedarf

\& .
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4449 Eingriffe Orthopadie ausgelesen 2025

AE Ster gemass anatomischer Lokalisierung

\ J
O

Vollprothese Hiifte
Standard HTP
n= 207

167 429
AE Ster / Jahr

755

Mediane AE / Eingriff
[min=425; max=1225]

/ Hufte / Femur \

o)

V.

Osteosynthese oberes
Femurende
n=375

176 250
AE Ster / Jahr

410

-

Mediane AE / Eingriff
[min =380 ; max =905]

o

Knie
| |

Vollprothese Knie Standard
n=385

79 205
AE Ster / Jahr

880
Mediane AE / Eingriff
[min 110 : max 980]

~

/

( Knéchel \

l —

b=t

Bimalleolare Fraktur
0SGb
n=175

86 391
AE Ster / Jahr

440

Biel/Bienne 2026

Osteosynthese unteres
Radiusende
n=146

57 937
AE Ster / Jahr

345

Mediane AE / Eingriff

Mediane AE / Eingriff
[min=110 ; max=1005]

\ [min =140 ; max = 740] /

14
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Ergebnisse: Projektion Aktivitat: Beispiel HTP

~_ HTP STANDARD N mediane AE (n =30) © ntwotine207) @ vzi akiuel
qué? n = 207 in 2025 755 AE [min 425 ; max 1225] 167 429 AE 0,66

Projektion AE und VZA - HTP Standard

250000 1

217653 0.9
200910
200000 184168 0.86 0.8
167429 .

0.7
150000 0.6
0.5
100000 0.4
0.3
50000 0.2
0.1

0 0

Situation actuelle +10% +20% +30%

I UO totales =—e—ETP
15
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Ergebnisse: Projektion Aktivitat:

Beispiel bimalleolare Fraktur (OSGb)

Biel/Bienne 2026

|| 0SGb

|| N\
¥ n=173in2025

.1 Mediane AE (n =30)
440 AE [min 110 ; max 1005]

AE total (n=173) VZA ; lell

86 391 UO

0,34

120000

100000

80000

60000

40000

20000

0

Projektion AE und VZA - OSGb

86391

0.34

Situation actuelle

103669
95030
0.41
0.38
+10% +20%

mmm JO totales =—e—ETP

112308

+30%

0.45

0.5
0.45
0.4
0.35
0.3
0.25
0.2
0.15
0.1
0.05

16
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Ergebnisse: unterschiedliche Auswirkung Anstieg Aktivitat gemass anatomischer Lokalisierung
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LOCALISATION
ANATOMIQUE

9
o
@
/.
52
O

Poignet /
Main

Pied

Bras

Cheville

Epaule

Cuisse

Hanche

Genou

INTERVENTION
DE REFERENCE

Canal carpien
a ciel ouvert

Hallux valgus

Ostéosynthése
fracture extrémité
inférieure du radius

Ostéosynthése
fracture
bimalléolaire

Ostéosynthése
humérale

Ostéosynthese
extrémité supérieure
du féemur

PTH standard

PTG standard

Standardisierte Projektion fur 100 Eingriffe

NOMBRE

D’INTERVENTIONS | PAR INTERVENTION

(n)

100

100

100

100

100

100

100

100

UO MEDIANES

(UO)

110 U0

280 UO

345 U0

440 UO

448 UO

588 UO

755 U0

880 UO

UO TOTALES
POUR 100
INTERVENTIONS
(0 %)

11 000 UO

28 000 UO

34 500 UO

44 000 UO

44 800 UO

58 800 UO

75 500 UO

88 000 UO

PROJECTION +10 %

UO TOTALES

12 100 UO

30 800 UO

37 950 UO

48 400 UO

49 280 UO

64 680 UO

83 050 UO

96 800 UO

ETP
NECESSAIRES

0,05 ETP

0,12 ETP

0,15 ETP

0,19 ETP

0,20 ETP

0,26 ETP

0,33 ETP

0,38 ETP

PROJECTION +20 % PROJECTION +30 %

UO TOTALES

13 200 UO

33 600 UO

41400 UO

52 800 UO

53 760 UO

70 560 UO

90 600 UO

105 600 UO

ETP
NECESSAIRES

0,05 ETP

0,13 ETP

0,16 ETP

0,21 ETP

0,21 ETP

0,28 ETP

0,36 ETP

0,42 ETP

UO TOTALES

14 300 UO

36 400 UO

44 850 UO

57 200 UO

58 240 UO

76 440 UO

98 150 UO

114 400 UO

ETP
NECESSAIRES

0,06 ETP

0,14 ETP

0,18 ETP

0,23 ETP

0,23 ETP

0,30 ETP

0,39 ETP

17
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Diskussion
& Grenzen der Studie @ Perspektiven
& Leih-Instrumente nicht berlicksichtigt %& Hilfe HR-Steuerung:

Antizipation Bedarf und Optimierung der
Organisation

v Zeitraubender Ansatz: keine Schnittstellen
== T-DOC"® und Oproom°*

@ Auf jedes Spezialgebiet anwendbar
(Viszeral, Urologie, HNO, Ophthalmologie ...)
Abhangigkeit Ruckverfolgbarkeit OP:
:)’% Mindestwerte?
~2 ' Verbesserung des Modells unter Einbezug
der Leih-Instrumente
Abhangigkeit Qualitat Ruckverfolgbarkeit
® T-DOC°

Schnittstelle T-DOC°- Oproom’ bald
verfugbar Automatisierung von Auslesen un

Follow-up in Echtzeit? "
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Fazit

1

{1l Zuverlassiges pradiktives Modell mit weiterem Optimierungspotenzial
&R | HR-Impact variable je nach anatomischer Lokalisierung

$0b | Entscheidungshilfe

ZIEL: PRADIKTIVE AEMP-AKTIVITAT JE C "

H
NACH CHIRURGISCHEM SPEZIALGEBIET RUUENNORMA‘N'D’E

19
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