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Caritas Pflegetberleitung am
Augusta-Krankenhaus und Kranken-
haus Elbroich, Ambulante Dienste am
St. Vinzenz-Krankenhaus

_
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In vielen Kliniken der Akutversorgung
sehen sich Klinische Sozialarbeit und Pfle-
gelberleitung in direkter Konkurrenz.
Nicht so im VKKD. Bereits in zwei Betriebs-
teilen funktioniert die professionelle und
kooperative Zusammenarbeit zwischen
Sozialdienst und Pflegeliberleitung rei-
bungslos und entspannt.

Patienten, die nach einem Kranken-
hausaufenthalt entlassen werden, haben
Anspruch auf eine gut koordinierte Uber-
leitung in die nachstationare Versorgung.
Auf Grund der sich im Rahmen der Ge-
sundheitsreform standig verkUrzenden
Krankenhausaufenthalte fur akut und
chronisch Kranke, fur alte und pflegebe-
darftige Patienten, besteht die Notwen-
digkeit der Optimierung des Entlassungs-
managements. Die Zahl der Patienten, die
nach einem Krankenhausaufenthalt vor-
Ubergehend oder auf Dauer pflegebedirf-
tig sind, hat kontinuierlich zugenommen
und wird durch die Fallpauschalen (DRGs)
weiter steigen. Neben dem Sozialdienst
entwickeln sich in den letzten Jahren aus
dem Bereich der Pflege zusatzliche Ange-
bote, deren Aufgabe in der Uberleitung

von Patienten in die ambulante pflege-
rische Versorgung besteht. Sind beide
Professionen, die Klinische Sozialarbeit
und die Uberleitungspflege, in einem
Krankenhaus tatig, arbeiten sie im Sinne
einer ganzheitlichen Patientenversorgung
eng zusammen.

Der Sozialdienst

Der Klinische Sozialdienst ist zustan-
dig fur die Einleitung der nachstationaren
Versorgung. Er stellt auf Grund einer psy-
chosozialen Anamnese und sozialen Situ-
ationsanalyse den individuellen Bedarf an
Beratung, Unterstiitzung und konkreten
Hilfen zur Nachsorge, Rehabilitation, wirt-
schaftlicher Sicherung und psychosozialer
Intervention fest. Der Sozialdienst fuhrt
die erforderliche Beratung bei Bedarf
auch unter Einbeziehung von Angehori-
gen durch, leitet notwendige MaBnahmen
ein und sichert ihre Finanzierung.

Bei Vorbereitung und Einleitung einer
hauslichen Versorgung werden, im Rah-
men der psychosozialen Beratung durch
den Sozialdienst, folgende Themen be-
rucksichtigt:

Unterstiitzung bei der
Krankheitsverarbeitung

Bearbeitung psychosozialer
Belastungen durch krankheitsbedingte
Hilfebedrftigkeit / Abhdngigkeit und
deren Bewidltigung im Alltag
Unterstiitzung bei der Realisierung
und angemessenen Einschatzung der
Krankheitssituation

Unterstiitzung bei der Bewaltigung
von Verédnderungen der Lebenspla-
nung sowie der verédnderten
familidren Beziehungen / Strukturen
Ermittlung vorhandener
bio-psycho-sozialer Ressourcen
Entwicklung neuer Perspektiven,
gemeinsam mit Patienten und
Angehdrigen

Unterstiitzung der Angehérigen bei
der Klérung ihrer persénlichen
Hilfemdéglichkeiten und Grenzen
Erarbeitung einer tragfdhigen Entschei-
dung zur nachstationdren Versor-
gungsform mit Patienten und
Angehdrigen

Information und Beratung zu
bestehenden Strukturen und

Was kommt danach?
ENTLASSUNGSMANAGEMENT

Versorgungsangeboten
- Beratung bei finanziellen Fragen /

finanzieller Problematik

Die psychosoziale Beratung zu As-

pekten der hauslichen Versorgung erfor-
dert den Einsatz verschiedener klassischer
Methoden der Sozialarbeit. Beratungs-
kompetenzen wie Klienten im Kranken-
haus oder systemische Beratung, Case Ma-
nagement und Krisenintervention werden
im Beratungsprozess benttigt. Hierbei sind
medizinisch / pflegerische Aspekte einzu-
beziehen und interdisziplinar zu klaren.

Die PflegeUberleitung

Die Pflegelberleitung ist ein integraler
Bestandteil des Pflegeprozesses im Kran-
kenhaus. Sie dient bei pflegebedurftigen
Patienten zur Sicherstellung der Pflegekon-
tinuitat. Die Pflegelberleitung umfasst,
neben der Beratung der Patienten und ih-
rer Angehdrigen zu Fragen der hauslichen
Pflege nach SGB V und SGB XI die Orga-
nisation ambulanter Pflege, einschlieBlich
der hauswirtschaftlichen Versorgung und
der Organisation von Hilfsmitteln sowie
der Sicherstellung der Finanzierung dieser
MaBnahmen nach SGB V und SGB XI. Im
Einzelnen umfasst die Pflegetberleitung
folgende Bereiche:
Informationssammlung
pflegerelevanter Daten
Erstellung von individuellen
Pflegeanamnesen und -zielen
Abklarung des bisherigen Hilfe-
und Pflegebedarfs und der bisher
eingesetzten Hilfen
Ermittlung des aktuellen Pflege- und
Unterstiitzungsbedarfs unter
Einbeziehung aller Beteiligten
Ermittlung individueller, pflegerele-
vanter Faktoren, die bei der Uberlei-
tung Berticksichtigung finden mdssen
Einleitung der im Einzelfall
erforderlichen pflegerischen
MaBnahmen und Hilfen sowie
Sicherstellung ihrer Finanzierung
Rlckfihrung in die ambulante Pflege
bei unverdndertem Pflegebedarf
Anleitung von pflegenden
Angehdrigen
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Die Kooperation

Ein qualifiziertes Entlassungsmanage-
ment fur pflegebedurftige Patienten, zur
Sicherstellung der ambulanten Versor-
gung, erfordert im Einzelfall die Bertick-
sichtigung verschiedener, individueller
Aspekte. Diese kénnen sich sowohl auf
die soziale als auch auf die pflegerische
Situation beziehen. Beide Professionen
nehmen daher entsprechend ihrer Qualifi-
kation unterschiedliche Aufgabenbereiche
wahr und erganzen einander.

Bei neu eingetretener sowie bei erheb-
licher Zunahme der Pflegebedurftigkeit
auf Grund einer akuten Erkrankung berat
der Sozialdienst entsprechend zu Punkt 2
und leitet bei festgestelltem Bedarf einer
pflegerischen hauslichen Versorgung den
Einzelfall an die Uberleitungspflege zur

Bearbeitung der unter Punkt 3 beschrie-
benen Aufgaben weiter.
Die Uberleitung in die ambulante Ver-
sorgung erfordert von beiden Professionen
eine enge und kontinuierliche Zusammen-
arbeit. Jede Profession arbeitet im Rahmen
der Aufgabenverteilung eigenverantwort-
lich. Im VKKD bilden die Pflegetberleitung
und der Sozialdienst eine organisatorische
Einheit. Es gibt daher:
 RegelméBige ZusammenkUiinfte zum
Informationsaustausch

« Zusammenarbeit in Einzelféllen, bei
denen ein umtfangreicher Beratungs-
und Abkldrungsbedarf aus beiden
Bereichen besteht

* Festlegung von Ubergabekriterien an
den jeweils anderen Bereich

« Dokumentationsverfahren sowie die
statistische Erfassung und Auswertung
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Das Ziel

Gemeinsames Ziel beider Professi-
onen, der Klinischen Sozialarbeit und der
Uberleitungspflege, ist eine qualitatsvolle
Entlassungsorganisation im Sinne einer
ganzheitlichen Patientenversorgung. Da-
bei finden die psychosozialen Bedurfnisse
und die Sicherung der Pflegekontinuitat
gleichermaBen Berticksichtigung, um ein
hohes MaB an Patientenzufriedenheit zu
erreichen.

Birgit Schwaab-Ketteler
Dipl.-Sozialarbeiterin

Fachliche Leitung des Klinischen
Sozialdienstes im VKKD



