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Kooperation mit
Krankenhdusern: Gute
Konzepte erforderlich

VON RALPH WIBGOTT®

Im Rahmen der Fallpauschaleneinfithrung in den Krankenhdusern muss der Dreh-
tiireffekt allein aus finanziellen Griinden vermieden werden. Pflegedienste kénnen
hier mit iiberzeugenden Konzepten punkten.

Bochum. Den Drehtiiref-
fekt zu unterbinden ist mo-
mentan eine der wesentlichen
Unternehmungen der Kranken-
hauser. Denn war ein Patient
schon einmal mit gleicher Dia-
gnose in der Klinik und wird
wieder eingewiesen, so erhlt
das Krankenhaus im Rahmen
der diagnosebezogenen Fall-
pauschalen keine erneute Ver-
glitung. Deshalb sind die Ver-
antwortlichen in den Kliniken
an einer qualitativ hochwerti-
gen Weiter- bzw. Nachversor-
gung der Patienten interes-
siert.

Hier kommt die professio-
nelle ambulante Pflege ins

Spiel. Pflegedienste kdnnen
diese wesentliche Schnittstelle
besetzen und damit dem Inter-
esse des Krankenhauses ent-
gegenkommen, die in die Pfle-
ge entlassenen Patienten nicht
mit gleicher Diagnose zuriick
zu bekommen.

Vielfach (bernehmen in
den Kliniken zurzeit noch Mit-
arbeiter des Sozialdienstes
bzw. (Uberleitungsschwestern
die notwendige Beratung von
Pflegebdiirftigen und Angeho-
rigen. Diese Beratungen bezie-
hen sich aber meist auf die ge-
setzlichen Bestimmungen und
Maglichkeiten. Wohnumfeld-
beratungen oder eine Analyse

der notwendigen Unterstiit-
zung durch professionelle Pfle-
ge findet nur in Ausnahmen
statt. Nur qualifizierte Pflege-
fachkrafte, die permanent im
Pflegeprozess stecken, konnen
hier optimal und prophylak-
tisch beraten. Pflegedienste,
die den Krankenhdusern diesen
Dienst anbieten, werden damit
erfolgreich sein.

Wichtig ist es jedoch, dem
Krankenhaus  mit  einem
schliissigen Konzept zu begeg-
nen. Die Erfahrungen aus Ko-
operationsgesprachen zeigen,
dass viele Geschaftsfiihrer und
Pflegedienstleitungen  relativ
unvorbereitet in die Koopera-

AmbulantelDienste

tionsverhandlungen gegangen
sind. Das Konzept solite die
beabsichtigte Vorgehensweise
und die Sicherstellung der Be-
ratungsqualitdt beinhalten. Es
sollte klare Strukturen vorge-
ben, praxisgerecht aufbereitet
sein und vor allem auch ein
Mitspracherecht des Kranken-
hauses ber{icksichtigen. Das
Krankenhuas sollte aufgefor-
dert werden, bestimmte Berei-
che gemeinsam mit dem Pfle-
gedienst zu erarbeiten wund
festzulegen.

Uber die Beratung und
Uberleitung hinaus kdnnen
ambulante Pflegedienste fiir
Krankenhduser auch bei der
Integrierten Versorgung  ein
wichtiger Partner sein. \iele
Hauser denken zurzeit an die
Maglichkeit, einen Teil der bis-
lang stationdr durchgefiihrten
Versorgung in den ambulanten
Bereich auszulagern. Dariiber
hinaus haben die Arzte in den
Krankenhausern jetzt die Mdg-
lichkeit Behandlungspflege
iber einen Zeitraum wvon drei
Tagen zu verordnen.

Die Angst vor einer quali-
tativ schlechten Versorgung
der Patienten durch den ko-
operierenden Pflegedienst ist

jedoch seitens der Verantwort-
lichen in den Krankenh3usern
sehr groB. Das wiederum
bringt einige Hauser auf die
Idee, die womdglich in der Ver-
gangenheit schon einmal ver-
worfen wurde, nun doch einen
eigenen Pflegedienst zu griin-
den, um die notwendige Qua-
litdt der Weiter- bzw. Nach-
versorgung selbst organisieren
zu kdnnen,

Ein iberzeugendes Kon-
zept und ein guter Leumund
ist fiir Pflegedienste, die eine
Kooperation mit Krankenhdu-
sern anstreben, deshalb von
entscheidender  Bedeutung.
Diese Punkte bilden die Basis
dafiir, dass man mit den Klini-
ken .ins Geschaft kammt" In
den meisten Krankenhausern
zeichnet sich jetzt ab, dass sie
das Schnittstellenproblem zur
ambulanten Versorgung auch
jetzt losen wollen. Deshalb
sollten an einer Kooperation
interessierte ambulante Pfle-
gedienste die Ansprache der
Krankenhduser in der Region
nicht auf die lange Bank schie-
ben.
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Haftung
trotz Klausel
im Vertrag

Magdeburg. Trotz ent-
sprechender Klauseln in vie-
len Pflegevertrdgen von
ambulanten Pflegediensten
haften die Betriebe bei
Schédigungen durch den
Verlust des' anvertrauten
Wohnungsschliissels. Dar-
auf hat jetzt die Verbrau-
cherzentrale in Magdeburg
aufmerksam gemacht. Im
Schadensfall sei ein pau-
schaler Haftungsausschluss
unwirksam. Werden ndm-
lich ,Schiden an Leib, Leben
und Gesundheit durch gro-
be Fahrldssigkeit, wie zum
Beispiel bei Verlust des an-
vertrauten Wohnungs-
schliissels, verursacht, wird
der Verursacher dennoch
zur Verantwortung gezogen
und kann seine Haftung
nicht mit dem Verweis auf
eine Vertragsklausel aus-
schlieBen”.



