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Abstract 2

Abstract

In den letzten Jahren wurden verschiedene branchenweite Raumkategorisierungsstandards
und Normen fir Raumdefinitionen  entwickelt. Diese  wurden jedoch in
Gesundheitsorganisationen in der Schweiz nur teilweise resp. bedingt angewendet, da sie die
Bedirfnisse des Facility Managements in Healthcare offenbar nicht vollstandig erfullten.
Deshalb wurde die standardisierte Raumkategorisierung fir Spitdler (RakaS) Version 1.0
vorgestellt, die diese Licke schliessen sollte. Diese erste Version wurde nun mit verschiedenen
Partnern aus der Praxis evaluiert und weiterentwickelt. Nebst einer Literaturrecherche wurde
ein mehrstufiger Evaluationsprozess mit Hilfe von Konsortialforschungsprinzipien unter
Einbezug der Praxis angewendet. Zu Beginn wurde mit einem Spital eine Fallstudie
durchgefihrt. Die daraus generierten Erkenntnisse wurden als Basis flr einen teilstrukturierten
Interviewleitfaden verwendet. Anschliessend wurden Experteninterviews mit
Fachverantwortlichen fir raumspezifische Aufgaben in  Gesundheitsorganisationen
durchgefuihrt. Es wurden Spitdler verschiedener Kategorien berlcksichtigt. Die Resultate
wurden mittels Inhaltsanalyse ausgewertet. Dabei wurde festgestellt, dass an der
urspriinglichen Version RakaS 1.0 nur leichte Anpassungen vorgenommen werden missen.
Eine wesentliche Anderung ist die Einfiilhrung von Farbcodes zur Unterscheidung der
Raumkategorien. Zuséatzlich wurde neu ein Stichwortverzeichnis umgesetzt. Das Resultat aus
der Evaluationsrunde ist RakaS Version 2.0 erstens mit einer validierten lllustration der
Raumkategorisierungssystematik, zweitens mit einer Ubersichtstabelle, welche zu allen
Réaumen und Kategorien entsprechende Definitionen und Quellen angibt, drittens mit einem
Stichwortverzeichnis und viertens mit der hier vorliegenden Dokumentation. Somit wurde eine
Grundlage fir eine standardisierte Flachen- und Raumklassifizierung geschaffen, welche durch
eine einheitliche Definition zur systematischen Sichtbarmachung des Flachen-
/Raumnutzungsporfolios beitragt und somit Optimierungspotenzial aufzeigen kann. Dadurch ist
der Grundstein fur Benchmarking zwischen Gesundheitsorganisationen gelegt, ebenso wie fur
die standardisierte Ubertragung von Daten in digitale Modelle. Somit kénnen durch bessere
Planung und Kalkulation notwendiger Flachen und Raumen zukilinftig Optimierungen nicht nur
im Betrieb, sondern auch in Bauprojekten erreicht werden.

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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1 Einleitung

Als Einstieg wird kurz ins Projekt eingefiihrt: wie waren Ausgangslage, Zielsetzung und
Nutzenversprechen des Projektes, wie wurde methodisch vorgegangen, welche Themen
werden nicht behandelt und wie hangt das Dokument mit anderen Teilprojekten und Themen
zusammen.

1.1 Ausgangslage

Spéatestens seit der Einfuhrung der Fallpauschale/SwissDRG ist das Bedirfnis nach mehr
Transparenz, aber auch nach Benchmarking auch und insbesondere in den nicht-medizinischen
Supportleistungen in Spitdlern [FM in HC] entstanden. Dazu gehort auch die Frage nach der
Bestandsaufnahme von vorhandenen und benétigten Raumen inklusive deren spezifische
technische Ausstattung.

Ein detaillierter Standard fiir RGume (Raumarten/Raumkategorien) resp. Flachen spezifisch fur
den Spitalkontext war allerdings nur bedingt verfiigbar. Dabei kénnte damit eine wesentliche
Grundlage fur Benchmarking geschaffen werden. RakaS 1.0 hat diese Thematik erstmals
aufgegriffen und eine mogliche systematische Raumkategorisierung vorgestellt (Gerber, et al.
2017). Diese erste Version beruhte auf der Grundlage bestehender Normen und Standards.
Eine Validierung in der Praxis stand allerdings noch aus.

1.2 Zielsetzung

Ziel war es also, die bestehende Systematik zur Raumkategorisierung RakaS 1.0 mit Hilfe von
Expertinnen und Experten aus der Praxis zu Uberprifen und anhand der Ergebnisse dieser
Evaluation entsprechen Anpassungen und Verfeinerungen vorzunehmen, um schlussendlich
eine praxisvalidierte Version RakaS 2.0 zu erhalten.

1.3 Nutzen / Anwendung

RakasS 2.0 soll zukiinftig als Grundlage fur Spitaler sowie weitere Gesundheitsinstitutionen zur
Verfugung stehen und dafir sorgen, dass

e ein einheitliches Verstandnis in der Branche besteht
e die Institutionen zum Benchmarking beféhigt werden
e eine systematische und transparente Zurechnung von Kosten maoglich wird.

RakasS 2.0 soll inshesondere in den folgenden Bereichen eingesetzt werden konnen:

o Flachenmanagement (Datengrundlage, Raumbuch etc.)

¢ Reinigung (Definition von SLAs, Verrechnung etc.)

e Energieversorgung (Medienoptimierung)

e Safety und Security (Gewahrleistung von Sicherheit, Governance etc.)

Als allgemeiner weiteren Nutzen soll RakaS 2.0 zuklnftig als Erganzung zum Leistungskatalog
fur nicht-medizinische Supportleistungen in Spitélern [LekaS] (Gerber & Kuchen, 2019) dienen.

1.4 Methodisches Vorgehen

Zunachst wurde eine erweiterte Literaturrecherche zu Standardisierungen und Normen fir
Raume und Flachen durchgefihrt. Zusatzlich wurden auch verschiedene bestehende
Raumkategorisierungssystematiken untersucht, welche aktuell in Schweizer Spitdlern

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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eingesetzt werden. Anschliessend wurde eine mehrstufige Evaluation unter der Anwendung von
Konsortialforschung nach Osterle und Otto (2009) zur Evaluation von RakaS 1.0 durchgefiihrt.
Ein Fallstudienworkshop mit einem Spital, in welchem die Raumkategorisierung gerade
Uberarbeitet wurde, bildete die Grundlage flr einen halb-standardisierten Interviewleitfaden
(Flick, 2009a). Dementsprechend wurden danach Experteninterviews durchgefiuhrt mit
Spezialistinnen  und  Fuhrungskréaften, die fur  raumspezifische  Aufgaben in
Gesundheitsorganisationen verantwortlich sind. Die Stichprobe umfasst acht Schweizer Spitéler
aus folgenden Kategorien nach BAG (2018): Allgemeinspital, Zentrumsversorgung (Niveau 1,
Universitatsspital); Allgemeinspital, Zentrumsversorgung (Niveau 2); Psychiatrische Klinik
(Niveau 1) und Spezialkliniken (Chirurgie, Gynakologie/Neonatologie, Padiatrie, Geriatrie,
Diverse).

Zur Beantwortung der Fragestellung wurde als Grundlage der Qualitatskriterienrahmen von

Gerber et al. (2018) gewahlt. Das Hauptziel bestand darin, den Nutzen, die Praktikabilitat sowie
die Durchfuhrbarkeit zu Uberprifen, indem folgende Fragen gestellt wurden:

Sind Ziel, Umfang und Beitrag des konzeptionellen Modells klar umschrieben?

e Ist der Kontext des konzeptionellen Modells relevant?

e Ist das konzeptionelle Modell wirtschaftlich effizient?

o Akzeptiert und verwendet die Praxis das konzeptionelle Modell?

o Erflllt es die Bedurfnisse der Nutzerlnnen?

e LOst es das definierte Problem?

e |stesKlar, lesbar und interpretierbar (Sprache, Symbole)?

e st es leicht, das Wesentliche zu verstehen und zu identifizieren?

e Hat es ein systematisches Design und ist es konsistent (in Bedeutung, Struktur, Format
und Syntax)?

e |Istes kurz und kompakt?

e |st es mit anderen parallelen Modellen vergleichbar?

Fir die Datenanalyse wurde die Methode der qualitativen Inhaltsanalyse angewendet (Flick,
2007; Mayring, 2010). Die Ergebnisse wurden in tabellarischer Form in Matrizen dargestellt und
in Kontext gebracht. Die Reihenfolge dieser Inhalte wurde im Wesentlichen durch vordefinierte
Codes und Kategorien bestimmt, die der Struktur des Interviewleitfades folgten (Flick, 2009b;
Saldafia, 2009).

1.5 Abgrenzung

Die Untersuchung hat sich auf die deutschsprachige Schweiz begrenzt.

1.6 Verweise/ Zusammenhange mit anderen Themen

Wie die urspringliche Version basiert auch RakaS 2.0 auf existierenden Normen und
Standards. Eine wesentliche Rolle spielten dabei die folgenden Grundlagen:

e Allgemeine interindustrielle Klassifikationen, die sich hauptséchlich auf den Raum
konzentrieren (DIN 277-2: 2005; DIN 18960: 2008-02; SIA 416: 2003; SIA 0165: 2000)

e Allgemeine Klassifizierungen teilweise orientiert am Gesundheitswesen (DIN 277-1:
2016)

o Spezifische Gesundheitsklassifizierungen (DIN 13080-1999; DIN 13080: 2016; GEFMA
812: 2014-09)

Alle im Projekt erarbeiteten Unterlagen wie auch Verweise auf andere verwandte Themen sind
unter www.zhaw.ch/ifm/fm-healthcare/rakas zu finden.

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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1.7 Ausblick

RakaS 2.0 kann zukinftig entsprechend den Rickmeldungen aus der Praxis weiterentwickelt
werden. In Zusammenarbeit mit einem einzelnen Partner oder mit einer Gruppe interessierter
Gesundheitsorganisationen kdnnte die Systematik z. B. so weiterentwickelt werden, dass mit
Hilfe von raum-abhéngigen Faktoren KPIs zu Kostenberechnungen entwickelt werden kénnten.

Bei gentigender Anwendung von RakaS 2.0 in der Praxis wird zukinftig ein Raum-/Flachen-
Benchmarking zwischen Gesundheitsorganisationen moglich sein.

Interessant wére die Untersuchung des Optimierungspotenzials in Bauprojekten durch die
Anwendung von Rakas.

Als Grundlage fir eine Weiterentwicklung von RakaS 2.0 muss das Konzept zwingend in der
Praxis von Gesundheitsorganisationen eingesetzt werden und ein Dialog zwischen Praxis und
Hochschule gepflegt werden.

1.8 Feedback / Kontakt

Fir Feedback und Kontaktaufnahmen stehen wir gerne unter folgenden Koordinaten zur
Verfligung:

Nicole Gerber, nicole.gerber@zhaw.ch

Oliver Kuchen, xkce@zhaw.ch

Zurcher Hochschule fur Angewandte Wissenschaften (ZHAW)
Institut fur Facility Management (IFM)

Campus Grlental, Postfach

8820 Wadenswil

www.zhaw.ch/ifm

058 934 53 91

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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2 Ergebnisse

Als Ergebnisse des Evaluationsprozesses der Raumkategorisierungssystematik resultierten
erstens eine validierte |lllustration, zweitens eine tabellarische Auflistung mit
Detailinformationen, drittens ein Stichwortverzeichnis und viertens diese Dokumentation. Die
Ergebnisse werden in den folgenden Kapiteln kurz erlautert. Alle Dokumente sind unter
www.zhaw.ch/ifm/fm-healthcare/rakas/ frei verfig- und herunterladbar.

2.1 lllustration der Raumkategorisierungssystematik

Die RakaS 2.0 — lllustration der Raumkategorisierungssystematik wird in der Abbildung 1
illustriert.

Neu gegeniiber RakaS 1.0 wurden die Farben analog der Farbverwendung in SIA 416
eingesetzt:

rot - Hauptnutzflachen (HNF)
orange - Nebennutzflachen (HNF)
blau - Funktionsflachen (FF)

gelb - Verkehrsflachen (VF)

grin - Umgebungsflachen (UF)

Zudem wurden einzelne Begriffe leicht angepasst und in den Kastchen aufgefiihrte Beispiele
von Raumen weggelassen. Die detaillierte Version der RakaS 2.0 Ubersicht kann unter
https://www.zhaw.ch/storage/lsfm/institute-zentren/ifm/healthcare/rakas-2.0-illustration-
raumkategorisierungssystematik.pdf heruntergeladen werden.

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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URL: https://www.zhaw.ch/storage/lsfm/institute-zentren/ifm/healthcare/rakas-2.0-illustration-
raumkategorisierungssystematik.pdf
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2.2 Tabellarische Auflistung der Raumkategorisierungssystematik

Die RakaS 2.0 — Tabellarische Auflistung der Raumkategorisierungssystematik enthéalt
Detailinformationen zu den in Abbildung 1 illustrierten Kategorien und Raumen. Die Tabelle ist
wie folgt aufgebaut:

Spalte 1: Benennt die jeweilige Hauptraumkategorie

Spalte 2: Listet die Raumtypen auf, welche hauptsachlich der DIN 277-1:2005
entsprechen, teilweise jedoch angepasst sind mit den Beschreibungen aus der
DIN 277-1:2016, aber auch mit neu hinzugefiigten Kategorien

Spalte 3: Gibt die Quelle der Definition in Spalte 2 an: Auf diese Weise ist es moglich, bei
Bedarf den Originaltext zu finden, um zwischen den originalen Definitionen und
den erweiterten Definitionen dieses Projekts zu unterscheiden

Spalte 4: Definiert und legt die Raumkategorie fest

Spalte 5: Begriindet Differenzierungen

In Abbildung 2 wird das Prinzip der Tabelle anhand eines Ausschnitts dargestellt. Die detaillierte
Version der Tabelle kann unter https://www.zhaw.ch/storage/Isfm/institute-
zentren/ifm/healthcare/rakas-2.0-tabellarische-auflistung-raumkategorisierungssystematik. xlsx
heruntergeladen werden.

© 2019 ZHAW, Institut fur Facility Management Nicole Gerber und Oliver Kuchen RakaS 2.0
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Raumiategarie D Raumtyp/-bezeichnung

Definition aws urspringlicher Quelle

Quelle/ Bamerkungen
betr. Quelle

Definition/Spezif ikation IV

Begrindung Unters cheidung inhaltlich

Wahnen und Aufanthak (NUF 1) .

[Wohnriume, Schisfraume, Baharber

Sume, Berei

Kichen in

Sume, sume, Pausenriume,

Teekichen, Ruherdume, Wartersume, Speisergume, Hafordume

DIN 277-1:2016

Wohn-, Gemeinschafts, Warte- und Spaisersume

1.1Wohnrsume

'Wohn- und SchiafrSume in Wohnungen, Wohnheimen, Internaten,
Beharb £l Unterkinftan, i Gchen, -

logsien, -veranden, Terrassen

DIN 277-2:2005

Wohn- und Schiafriume in W Beher und Per
inkl. Wohnkiichen, - balkone, -loggien, -veranden, -terrassen, welche zu den
geharen, Pi

111 Beherbergungsraume

DiN 277-1:2016

Raume fur Patienten- und Gastehotelsinkl. Wohnkichen, -balkone, -logsien,
-veranden, -terrassen, welche 3u den Wohneinheitan gahéren

112 Peranalwohnungan E Projeks REume von Far inkl. , balkons, -lozgien, E
—veranden, -terrassen, welche zu den W en gehéren
1.13 Piketzimmer - Projekt Pikettzimmer fur Parsonal mit Nasszellen und Betten

nur voribargehende Verwendung vs. permanante Verwendung
in 5

1.2/1.3 Gemeinschafts-/ Aufenthalts- /
Pausenrsume & -orte

Gemeinschaftsriume in Heimen, Kindertagesstitten, Tagesrdume, Aufenthaltsrsume,
Clubraume, Bereitschaftsrsume/Wandelhallen, Fausenhallen, zimmer, -flschen in
Schulen, H [ n, Betrishen, Biro: ]

Frojekt, CIN277-1.2016,
DIN 277-2:2005

Gemeinschaftsraume, Tagesraume, Aulenthalsraume, Fausenzimmer, Ruhersume
inkl. angrenzende Balkone und Temrassen

Psusenrsume

1.2/1.3.1 Gemeinschafts-/Aufenthalts/

Frojekt, DIN 277-2:.2005

Gemeinschaftsraume, Tagesraume, Aulenthalsraume, Fausenzimmer, Ruhersume
inkl. angrenzende Balkone

Innenriume haben andere Instandhaltungs- und
Reinigungsstandards als Aussenberaiche

1.2/1.3.2 Terrassan ohne Mokiliar - Projekt Terrazssan chne Mobiliar Innenriume haben anders Instandhalkungs- und
ini andards als iche

1.2/1.3 3 Terrazsen mit Maobiliar - Projekt Terrazsen mit Mobiliar [fest installiert oder maobil, ganzjshrig oder saisonal) Innenrdume haben andere Instandha ftungs und
Reini als b he; Mobel verursachen
mehr Kosten fir Handling, Reinigung und

14Warterdume Warterdume in Verkehrsanlagen, Kr n, Praxen, Verwalt DN 277-2:2005 Wartersume fir Patienten fir Untersuch/ Therapie -

1.5 Speisersume Gast- und Kantinen, Cafeterien, Tanzcafés DIN 277-2:2005 Speisersume und Cafeterien fur Patienten, Personal und Gaxe -

15.1 Cafeterien/Restaurants affentlich - Projekt Gffertlich zugangliche Cafeterien und Restaurant, bedient oder mit Selbstbedienung |Haben |5ngere GRinungszeiten und umfangreichere Infrastrukiur]

DiN 277-2:2005 im Vergleich mit Per ant:

1.5.2 Personalrestaurant - Projekt Personalrestaurantsnur fir Angestellte, bedient oder mit Selbstbedienung Haben kirzere Offnungzeiten und weniger umfangreiche
Infrastruktur im Vergleich mit &ffentlichen Restaurants und
Cafeterias

1.5.3 Essrdumefir Patienten - Projekt Essrsume fir Patienten, auf der Station -

1.6 HaftrSume Haftzallen DIN 277-2:2005 nfz |=. £7.2 BettenrSume mit allg. und besonderer Ausstattung

Abbildung 2: Ausschnitt aus Raka$S 2.0 — Tabellarische Auflistung der Raumkategorisierungssystematik

URL: https://www.zhaw.ch/storage/Isfm/institute-zentren/ifm/healthcare/rakas-2.0-tabellarische-auflistung-raumkategorisierungssystematik.xlsx
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2.3 Stichwortverzeichnis

Bei der Erstellung des Raka$S 2.0 — Stichwortverzeichnisses wurden alle Kategorien und Raume
sowie die davon ableitbaren Nutzungsarten aufgenommen. Zudem wurden in den Interviews
und bestehenden Grundlagen verwendete Begriffe berlcksichtigt und aufgefiihrt. Die Eintrage
verweisen auf die Kategorien in der RakaS 2.0 — |lllustration der
Raumkategorisierungssystematik. Link zum Stichwortverzeichnis:
https://www.zhaw.ch/storage/lsfm/institute-zentren/ifm/healthcare/rakas-2.0-
stichwortverzeichnis.pdf

2.4 Dokumentation

Die hier vorliegende RakaS 2.0 — Dokumentation dient dazu, die Idee hinter RakaS 2.0 und den
Entstehungs- und Evaluationsprozess nachvollziehbar zu machen und den Einsatz in der Praxis
zu unterstitzen. Downloadlink: www.zhaw.ch/ifm/fm-healthcare/rakas
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3 Anwendung von RakaS 2.0

RakaS 2.0 kann fir die systematische Einfilhrung von neuen und zur Uberfiihrung von
bestehenden Raum-/Flachendefinitionen und zur Diskussion und Optimierung des Flachen-
/Raumportfolios eingesetzt werden.

3.1 Neue interne Raum-/Flachendefinitionen einfiihren
Raka$S kann fur eine Neueinfiihrung von Raum- und Flachendefinitionen verwendet werden.
Hinweis:

Falls in einem Betrieb Raume und Flachen vorhanden sind, welche so nicht in RakaS aufgefuhrt
oder nicht einzeln ausgewiesen sind, kdnnen entsprechende Sammelbegriffe (beispielsweise
«7.9 Sonstige Raume») dazu benutzt werden. Es kénnen jedoch auch zusétzliche Kategorien
und Raume erfasst und somit die Darstellung fur den eigenen Gebrauch verfeinert und
individualisiert werden.

3.2 Bestehende interne Raum-/Flachendefinitionen vereinheitlichen

Bestehende interne Raum-/Flachendefinitionen kénnen anhand von RakaS 2.0 vereinheitlicht
werden. In der tabellarischen Auflistung der Raumkategorisierungssystematik stehen die
Definition der Begriffe zur Zuordnung zur Verfligung.

Hinweise:

Falls in einem Betrieb Rdume und Flachen vorhanden sind, welche nicht in RakaS aufgefiihrt
oder nicht einzeln ausgewiesen sind, kdnnen entsprechende Sammelbegriffe (beispielsweise
«7.9 Sonstige R&ume») dazu benutzt werden. Es kdnnen jedoch auch zusétzliche Kategorien
und Raume erfasst und somit die Darstellung flr den eigenen Gebrauch verfeinert und
individualisiert werden.

Mittels des Stichwortverzeichnisses kann nach den entsprechenden Kategorien und Raumen
gesucht und somit die vorgeschlagene Zuordnung mit wenig Aufwand gefunden werden.

3.3 Diskussion und Optimierung des Flachen-/Raumportfolios

Durch die einheitlich verwendete Flachen- und Raumdefinition und der entsprechend klaren
Deklaration kdnnen Diskussionen tber die Passung der vorhandenen Flachen und Raume im
Gesamtkontext gefuhrt werden. Wo die Nutzung gegentiber der urspriinglichen Definition stark
abweicht, kann eine Umnutzung faktenbasiert thematisiert werden. Allenfalls wird dadurch
Optimierungspotenzial von vorhandenen Flachen/Raumen sichtbar.
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