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Messung der Patientenzufriedenheit

Beispiel anhand des Kantonsspitals Winterthur (KSW)

16. Januar 2020

Details der Befragung Codierung

Zeitraum: Juli 2017 – fortlaufend

Rücklauf: 47%

Befragte: Stationäre Patienten

Art: Physische Fragebögen sowie Online

Stichprobe: n=14’326

Skala: Ordinale Skala mit 4 Ausprägungen

Wo: Auf physischem Fragebogen sowie mittels 
individuellem Code (Link)

Hinweise im Code auf

▪ Abteilung

▪ Klinik

▪ Austritt anhand Kalenderwoche
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Einflüsse auf die Patientenzufriedenheit

Zufriedenheit der Behandlungsqualität

16. Januar 2020

Patientenkategorien Konklusion

▪ Die Eintrittsart hat einen höheren Einfluss auf 

die Patientenzufriedenheit wie der 

Versicherungsstatus. 

Allgem.     Zusatzvers.    Notfall         Elektiv
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Portfolioanalyse

Geburtenabteilung

16. Januar 2020

n=1’238; X-Achse Gesamtmittelwert = 3.6 auf Skala 1-4, Y-Achse: Korrelation mit allg. Behandlungszufriedenheit  
Schnittpunkt bei 0.5 (Korrelation >0.5 = grosser Zusammenhang)

h
o
h
e
 R

e
le

v
a
n
z

Handlungsfelder
Aktiv werden!

Strategische Stärken
Halten!

Inaktive Stärken

Hygienefaktoren

Ressourcen überdenken

Inaktive Schwächen

Hygienefaktoren

Beobachten

Überdurchschnittliche
Zufriedenheit

N
ie

d
ri
g
e
 R

e
le

v
a
n
z
 f

ü
r 

Z
u
fr

ie
d
e
n
h
e
it unterdurchschnittliche

Zufriedenheit

Legende
Grösste Beeinflusser
Persönliche Betreuung
Ärzte
Pflege
Prozesse
Fachbereiche
Tagesorganisation
Hotellerie



Folie 7

Portfolioanalyse

Notfallpatienten
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n=5’229; X-Achse Gesamtmittelwert = 3.6 auf Skala 1-4; Y-Achse: Korrelation mit allg. Behandlungszufriedenheit  
Schnittpunkt bei 0.5 (Korrelation >0.5 = grosser Zusammenhang)
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Portfolioanalyse

Elektive Patienten

16. Januar 2020

n=6’608; X-Achse Gesamtmittelwert = 3.6 auf Skala 1-4; y-Achse: Korrelation mit allg. Behandlungszufriedenheit  
Schnittpunkt bei 0.5 (Korrelation >0.5 = grosser Zusammenhang
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Portfolioanalyse

Orthopädische Patienten

16. Januar 2020

n=1’509; X-Achse Gesamtmittelwert = 3.6 auf Skala 1-4; y-Achse: Korrelation mit allg. Behandlungszufriedenheit 
Schnittpunkt bei 0.5 (Korrelation >0.5 = grosser Zusammenhang)
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Portfolioanalyse

Patienten der inneren Medizin

16. Januar 2020

n=2’697; X-Achse Gesamtmittelwert = 3.6 auf Skala 1-4; y-Achse: Korrelation mit allg. Behandlungszufriedenheit  
Schnittpunkt bei 0.5 (Korrelation >0.5 = grosser Zusammenhang 
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Nachweisbarkeit von Massnahmen

Bsp.: Hotellerie bei Zusatzversicherten

16. Januar 2020
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Weitere Betrachtungsweise
Patientenzufriedenheit vs. Aufenthaltsdauer

16. Januar 2020

Je kürzer die Aufenthaltsdauer desto höher die Zufriedenheit

60 Akutspitäler (min. 40 Tonsillektomien pro Jahr) sortiert nach Patientenzufriedenheit (absteigend); Quelle Rohdaten: Patientenzufriedenheit (ANQ, 2019); 
Finanzkennzahlen (BFS, 2019)
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Patientenzufriedenheit 
korreliert negativ mit 

Aufenthaltsdauer
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Weitere Betrachtungsweise
Patientenzufriedenheit vs. Profitabilität

16. Januar 2020

Je rentabler der Spital, desto höher die Patientenzufriedenheit

130 Akutspitäler sortiert nach Patientenzufriedenheit (absteigend); Quelle Rohdaten: Patientenzufriedenheit (ANQ, 2019); Finanzkennzahlen (BFS, 2019)
Auszug aus Untersuchung von A. Giese (2016): A moderate correlation of β = 0.327 between patient satisfaction and profitability was found, with an R2 of 0.266 and 
a significance of p = 0.000
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Die Patientenzufriedenheit

▪ Patientenzufriedenheit ist eine zentrale 
Führungskennzahl (gleichwertig mit Finanz- und 
Performancekennzahlen)

▪ Die Eintrittsart (Notfall, elektiv, Geburt) hat mehr 
Einfluss auf die Patientenzufriedenheit, als 
beispielsweise die Versicherungsklasse

▪ Portfolioanalysen helfen uns, zu erkennen was
wirklich wichtig ist
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Anhang
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Nutzengleichung

Value-based Healthcare

16. Januar 2020

Quelle: Porter, M. E., & Teisberg, E. O. (2006). Redefining health care: creating value-based competition on results. Harvard Business Press.

Legende
N: Nutzen = Nutzen für die Gesellschaft
Q: Qualität = med. Outcome
S: Service = Patientenzufriedenheit
K: Kosten = direkte & indirekte
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Outlook PHD - I

Mögliche Antworten auf aktuellen Herausforderungen

16. Januar 2020

Kausal Model Forschungsfrage

Does employee satisfaction, clinical 

outcome and patient satisfaction lead to 

profitability and efficiency in health 

care sector? Evidence from Swiss 

Hospital

Legende:

• H1: Higher Employee satisfaction (ES) leads to higher Profitability and 

efficiency (P) 

• H2: Higher Quality (Q) leads to higher Profitability and efficiency (P) 

• H3: Higher Patient satisfaction (PS) leads to higher Profitability and 

efficiency (P) 

• H4: Higher Employee satisfaction (ES) leads to higher Profitability and 

efficiency (P), and this connection is moderated by Quality (Q) and 

Patient satisfaction (PS

Mitarbeiter 
Zufriedenheit

Qualität
Patienten 

Zufriedenheit
Profit / 
Effizienz

H1

H2

H3

H4
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Outlook PHD - II

Framework

16. Januar 2020

Quelle: Heskett, Jones, Loveman, Sasser, & Schlesinger, 2008

Internal Service 
Quality

Employee
Satisfaction

External Service 
Value

Customer 
Satisfaction

Customer 
Loyality

Profitability

Health care market:

Regular service market:

Employee
Satisfaction

Clinical Outcome
Patient

Satisfaction
Profitability

Links Service-Profit Chain Aims and objectives

▪ This work will examine whether the "service 

profit chain" (SPC) spread by the service 

literature can be applied to the health care 

sector and how its individual factors correlate 

with hospital profitability and efficiency. 

▪ This study additionally aims to develop 

recommendations for hospital management. 
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Links zu den Quellen
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