
Management

clinicum 1-19    139

Ein KTI-Projekt, das Nachhaltigkeit, Hygiene und Sicherheit beleuchtet

Bessere Verpflegungsprozesse  
im Spital
Im KTI-Projekt «Mobile, on-the-spot Frühstücksverpflegung» wurde zum Einen der Frühstückswagen 
und zum Anderen die dazu notwendigen neuartigen Prozesse entwickelt. Diese sind abgestimmt auf die 
Bedürfnisse von Patienten und in Bezug auf die Effizienzsteigerung auf die Spitalverantwortlichen in  
der Schweiz. Weiter wurde ein Modell entwickelt, welches den Verpflegungsprozess im Spital aus der 
Perspektive der Nachhaltigkeit, Hygiene und Sicherheit beleuchtet.

Diese Perspektiven waren die thematische Aus-
gangslage zur Entwicklung des Modells für den 
Verpflegungsprozess im Spital.

Am Anfang stand das KTI-Projekt 
 «Mobile, on-the-spot Frühstücksver-
pflegung», jetzt steht das Ergebnis,  
der mobile on the spot Servicewagen

Der Frühstückswagen ist eine innovative Ent-
wicklung zur Patientenverpflegung und zur Stei-

gerung der Kosten- und Zeiteffizienz in Schwei-
zer Spitälern. Zudem führt der Frühstückswagen 
zu einer Qualitätssteigerung des Frühstücks, da 
der Service direkt bei den Patienten auf der Sta-
tion stattfindet. In verschiedenen Spitälern wur-
de der Frühstückswagen auf Herz und Nieren 
getestet und ist nun bereits in einigen Institutio-
nen erfolgreich im Einsatz.

Zu den Vorteilen gegenüber dem bisherigen 
Frühstücksservice zählen die folgenden Punkte:

–  Durch den on-the-spot Frühstücksservice ver-
ringert sich der Food Waste, da der Patient 
explizit nur diejenigen Produkte wählt, welche 
er jetzt tatsächlich essen möchte.

–  Kurzfristig eintretende Patienten können ohne 
Mehraufwand mit einem Frühstück verpflegt 
werden.

–  Dank einer integrierten Kaffeemaschine 
wird dem Patienten einen frisch zubereite-
ten Kaffee oder ein anderes Heissgetränk 
serviert. 
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–  Die Mitarbeitenden erbringen bessere Ser-
viceleistung und sind somit näher beim Pati-
enten.

–  Der Bestellaufwand (am Vortag) und der dafür 
notwendige Bandservice entfällt.

–  Unverträglichkeiten werden via Informations-
system den Room Servicemitarbeitenden zur 
Verfügung gestellt

Zu den Produkthighlights des Frühstückswagens 
gehören: 
–  Akkusystem, welches erlaubt eine Profi-Kaffee 

Maschine zu betreiben oder wahlweise jedes 
andere Gerät mit max. 3000 W und 230 V

–  Aktives Kühlsystem mit Kompressor-Umluft-
kühlung

–  Einfaches (sauber und schmutzig) Geschirr- 
Handling in Körben 500 × 500 mm

–  Der Wagen ist modular und kann auf Kunden-
wunsch konfiguriert werden

–  100 % Swiss Made
–  Elektrische Fahrhilfe mit Sensoriksteuerung

Die technischen Daten des Frühstückwagens 
sind in den  folgenden Punkten zusammenge-
fasst: 
–  Masse 1610 × 895 × 1617 mm
–  Höhe Arbeitsplatte: 997 mm
–  Gewicht ca. 285 kg
–  Kühlung: Kompressorkühlung mit Luftumwäl-

zung, 250W Kälteleistung, Natürliches Kühl-
mittel R 290

–  Bi-Direktionaler Wechselrichter mit einem 
maximalen Stromabgang von 3000 W bei 230 V

–  2 Lithium-Eisenphosphat-Batterien mit einer 
Nennspannung von 12.8 V Kapazität 90 Ah in 
Serie.

Mit dem Kauf des «Frühstückswagen by Bern-
dorf» erhalten Sie einen kompletten Modellpro-
zess zur direkten Integration in Ihre Prozessstruk-
tur/ISO. Der Frühstückswagen ist modular und 
kann auf Kundenwunsch konfiguriert werden.

Modell «Verpflegungsprozess in 
 Schweizer Spitälern»

Im Frühstücksservice sind neben den ernäh-
rungsphysiologischen Grundlagen, dem Image-
faktor auch die Ökologie, das Kostenbewusstsein 
und die sozialen Aspekte zentral. Diese Erkennt-
nisse kamen während der Pilotphase in den 
Spitälern auf. Die Datenlage ist aktuell noch sehr 
dünn (Huang, Gregoire, Tangney, & Stone, 2011). 
In den Projektworkshops wurde deutlich, dass 
die Themen der Hygiene und der Sicherheit im 
Sinne von Safety ebenfalls zu integrieren sind. 
Aufgrund der Tatsache, dass jeder Patient 
eigentlich geschwächt ist und daher auf seinem 
Weg der Genesung möglichst optimal durch die 
Verpflegung unterstützt werden muss, ist die 
Hygiene zentral (Jossi, 2015; von Eiff, 2012). Die 
Hygiene und die Sicherheit stehen im direkten 
Bezug und sollten deshalb verlinkt betrachtet 
werden (Balmer, 2017). 

Als Basis des Verpflegungsprozesses wurde das 
PromoS (Prozessmodell für nicht-medizinische 

Supportleistungen in Spitälern) genutzt (Gerber, 
Tschümperlin, & Hofer, 2016). Diese Prozess-
schritte wurden zudem verfeinert indem im 
Anschluss an die Entwicklung des Modells zur 
Validierung Interviews durchgeführt wurden. 
Dafür standen Verantwortliche der Gastronomie 
aus verschiedenen Gesundheitsinstitutionen, 
die allesamt nicht direkt am Projekt beteiligt 
waren, zur Verfügung.

Das Verpflegungsprozessmodell in Schweizer 
Spitälern zeigt verschiedene Perspektiven des 
Verpflegungsprozesses, welche wiederum hilf-
reich zur Prozessoptimierung sind. Die Faktoren 
in den einzelnen Matrixfeldern und Boxen basie-
ren auf Erkenntnissen der angewandten For-
schung und der Praxis und verstehen sich nicht 
abschliessend. In einem nächsten Schritt wird 
die Messbarkeit der einzelnen Faktoren erarbei-
tet, was in einem separaten Projekt stattfinden 
wird. 

Das entwickelte Prozessmodell ist als Matrix 
aufgebaut. In der obersten Zeile sind die Pro-
zessschritte gemäss PromoS abgebildet, grau 
hinterlegt siehe Zeile 1 in der Abbildung. Dar-
unter folgt die detailliertere Aufteilung des Pro-
zesses in Subprozessschritte, orange hinterlegt 
(Zeile 2). 

In den nächsten drei Zeilen sind die drei Pers-
pektiven der Nachhaltigkeit abgebildet, grün 
hinterlegt, (Zeile 3 – 5). In der Perspektive der 
Sozialen Nachhaltigkeit, siehe Zeile 3, sind Mit-
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Verpflegungsprozessmodell in Schweizer Spitälern 1/2 (in Anlehnung an PromoS)

arbeiterqualifikation und Mitarbeiterweiter-
bildung, sowie die Zusammenarbeit mit dem 
Kerngeschäft Schlüsselelemente. Aus der Pers-
pektive der Ökonomie (Zeile 4) ist die Nutzung 

der verschiedenen Ressourcen wie Geräte, 
 Fläche und Personal als Finanztreiber zentral 
sowie eine detaillierte Kostenkalkulation und die 
Nutzung von Benchmarks. Die Ökologie (Zeile 5) 

fokussiert den Ressourcenverbrauch von Strom, 
Wasser, Lebensmittel und Chemie und die 
Reduktion von Abfall entlang des gesamten Ver-
pflegungsprozesses.

Gefolgt von der Hygiene, blau und der Sicherheit, 
violett hinterlegt (Zeilen 6 und 7). Die Perspekti-
ve der Hygiene (Zeile 6), bezieht sich auf die 
Themen der guten Verfahrenspraxis, dem Hazard 
Analysis and Critical Control Points (HACCP)-Kon-
zept sowie der Zusammenarbeit mit externen 
Partnern um die geforderte Hygiene zu erfüllen. 
In der Sicherheit (Zeile 7) sind die Schwerpunk-
te beim Umgang mit Allergenen, der Arbeits-
sicherheit, dem Sicherheitsleitbild und der Stra-
tegie für Sicherheitsanforderungen. Dies sind 
einige Beispiele von relevanten Faktoren aus den 
jeweiligen Perspektiven. 
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Die Subprozesse sind in den Spalten in die vier 
Gruppen gegliedert: Planung, Vorbereitung, Trans-
port/Service und Nachbereitung wie unterhalb 
der Matrix ersichtlich. Jede dieser vier Gruppen 
hat ihre eigene Farbe, wie in den Boxen ersichtlich.

Übergreifende Prozessfaktoren sind in der zwei-
ten Box rechts der Matrix aufgelistet.  Diese rei-
chen von den gesetzlichen Vorgaben über die 
Ergonomie und Digitalisierung hin zu den Schnitt-
stellen und den SLA’s. Oberhalb davon befindet 
sich Box 1, welche sich mit dem Spannungsfeld 
zwischen Wirtschaftlichkeit & Nachhaltigkeit 
befasst. Diese Faktoren haben zum einen ein-
deutig wirtschaftliche Komponenten, zum ande-
ren aber auch Betrachtungsweisen, welche mehr 
dem breiten Feld der Nachhaltigkeit entspre-
chen. Die Prozessoptimierung im gesamten Ver-

pflegungsprozess hat den Zweck die Flexibilität, 
das Image, die Kundenzufriedenheit, den Mehr-
wert, die Qualität und die Wertsteigerung sicher-
zustellen, dritte Box. 

Weitere Informationen

Das Verpflegungsprozessmodell in Schweizer 
Spitälern sowie weitere Projektergebnisse sind 
unter folgendem Link abrufbar: www.zhaw.ch/
ifm/fm-healthcare/spitalgastronomie

www.berndorf.ch
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