Coaching nach dem Spitalaustritt

Autor(en):  King, Sarah

Objekttyp:  Article

Zeitschrift:  Schauplatz Spitex : Zeitschrift der kantonalen Spitex Verbéande
Zirich, Aargau, Glarus, Graublinden, Luzern, Schaffhausen, St.
Gallen, Thurgau

Band (Jahr): - (2012)

Heft 1: IT - ein Baustellenbericht

PDF erstellt am: 25.05.2024

Persistenter Link: https://doi.org/10.5169/seals-821910

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften. Sie besitzt keine Urheberrechte an
den Inhalten der Zeitschriften. Die Rechte liegen in der Regel bei den Herausgebern.

Die auf der Plattform e-periodica vero6ffentlichten Dokumente stehen fir nicht-kommerzielle Zwecke in
Lehre und Forschung sowie fiir die private Nutzung frei zur Verfiigung. Einzelne Dateien oder
Ausdrucke aus diesem Angebot kbnnen zusammen mit diesen Nutzungsbedingungen und den
korrekten Herkunftsbezeichnungen weitergegeben werden.

Das Veroffentlichen von Bildern in Print- und Online-Publikationen ist nur mit vorheriger Genehmigung
der Rechteinhaber erlaubt. Die systematische Speicherung von Teilen des elektronischen Angebots
auf anderen Servern bedarf ebenfalls des schriftlichen Einverstandnisses der Rechteinhaber.

Haftungsausschluss

Alle Angaben erfolgen ohne Gewabhr fir Vollstandigkeit oder Richtigkeit. Es wird keine Haftung
Ubernommen fiir Schaden durch die Verwendung von Informationen aus diesem Online-Angebot oder
durch das Fehlen von Informationen. Dies gilt auch fur Inhalte Dritter, die tUber dieses Angebot
zuganglich sind.

Ein Dienst der ETH-Bibliothek
ETH Zirich, Ramistrasse 101, 8092 Zirich, Schweiz, www.library.ethz.ch

http://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-821910

Schauplatz Spitex _1/12

Aktuell/Netzwerk//41

Coaching nach dem Spitalaustritt

In der Medizinischen Klinik im Spital
Thun erhalten Patientinnen und Pati-
enten bereits seit mehrals zehnJahren
je einen eigenen Coach. Vom Eintritt
bis zum Austritt organisiert und koor-
diniert diese Person fiir den Patienten
die Dienstleistungen undist Ansprech-
person fir alle Beteiligten. Seit Okto-
ber bleibt der Coach im Rahmen eines
Modellversuchs auch nach dem Aus-
tritt fir bestimmte Patientinnen und
Patienten zustandig — um die Prozesse
der Versorgung zu optimieren.

Sarah King // Die Zahl betagter Men-
schen nimmt auch in den Spitdlern zu.
Organisation und Strukturen miissen
entsprechend angepasst werden. Wie
kénnen bei einer durchschnittlichen
Aufenthaltsdauer von 7.2 Tagen (Spital
Thun), Prozesse so optimiert werden,
dass eine moglichst gute und trotzdem
wirtschaftliche Betreuung geriatrischer
Patientinnen und Patienten gewdihr-
leistet ist? Um diese Frage zu beantwor-
ten, startete die Gesundheits- und Fiir-
sorgedirektion des Kantons Bern (GEF)
kiirzlich einen Modellversuch zur «In-
tegrierten Versorgung in der Geriatrie».

Personliche Ansprechperson

In einer zweijdhrigen Versuchsphase
erprobt das Spital Thun in Zusammen-
arbeit mit der geriatrischen Universi-
tatsklink Zieglerspital und dem Institut
fiir Sozial- und Praventionsmedizin der
Universitdt Bern, wie sich eine speziel-
le Versorgungsintegration rund um ei-
nen Akutspitalaufenthalt auf Kosten
und Qualitdt auswirkt. Konkret heisst
das: Patientinnen und Patienten durch-
laufen beim Eintritt ins Spital ein auto-
matisches Screening. Erfiillen sie be-
stimmte Kriterien, werden sie mit ihrer
Zustimmung in die Studie aufgenom-
men. Jeder Patient erhélt eine personli-
che Ansprechperson.

Diese Funktion {ibernehmen
Thun neun Pflegefachfrauen mit Coa-
ching-Weiterbildung. Die Coaches sind
ausschliesslich fir das Prozessmanage-

in

Bild: zvg

ment und Patientencoaching angestellt
und arbeiten in einem Arbeitszeitmo-
dell, das eine hohe Kontinuitat gewéhr-
leistet. «Das schafft Verbindlichkeit»,
sagt Marlis Stdhli, Head Coach und
stellvertretende Leiterin Pflegedienst
der Medizinischen Klinik im Spital

Thun. Das
soll frithzeitig und in Absprache mit
dem Patienten und seinem Umfeld ein-
geleitet und geplant werden. Regelmas-
sig tauschen sich alle Beteiligten aus
Bereichen wie Medizin, Pflege, Thera-
pie usw. aus. Damit sollen Doppelspu-
rigkeiten vermieden und Prozesse be-
schleunigt werden.

«Das System mit den Prozessmana-
gerinnen bewdhrt sich», erklart Marlis
Stdhli. Seit 1998 haben alle Patientin-
nen und Patienten im Spital Thun ei-
nen eigenen Coach. Neu ist, dass 380
dieser Patienten an der Studie teilneh-
men und auch nach Austritt sechs Mo-
nate lang von ihrem Coach weiterbe-
treut werden. «Wir wollen dabei aber
nicht mit der Spitex in Konkurrenz tre-
ten», sagt Stdhli: «Wir tiberpriifen zum
Beispiel, ob die bei der Entlassung ein-
geleiteten Massnahmen nach dem Aus-
tritt umgesetzt werden konnten.»

Dass Patientinnen und Patienten
im Bereich Geriatrie auch nach dem
Austritt noch eine Ansprechperson im

Entlassungsmanagement

Mit dem verlanger-
ten Coaching wolle
man nicht die Spitex
konkurrenzieren,
sagt Marlis Stahli
vom Spital Thun:
«Wir erbringen
extern keine Dienst-
leistungen.»

Spital haben, sieht Marlis Stdhli sogar
als Vorteil: «Im Gegensatz zur Spitex er-
bringen wir extern keine Dienstleistun-
gen. Der Patient ist nicht direkt abhdn-
gig von uns. Bestimmte Dinge konnen
mit dieser Distanz einfacher themati-
siert werden — eine Anmeldung in ein
Pflegeheim zum Beispiel.»

Gute Zusammenarbeit ist Pflicht
Angesichts der heutigen Anforderun-
gen des Gesundheitswesens erachtet
Marlis Stdhli eine gute Zusammen-
arbeit zwischen Spital, Spitex und
weiteren Dienstleistungserbringern als
Pflicht: «Es liegt gar nicht mehr drin,
dass jeder sein eigenes Girtli pflegt.»

Das System der integrierten Versor-
gung entspreche zudem der Ideologie
der nun schweizweit eingefiihrten Fall-
pauschalen: «Mit dem System sol-
len Leerldufe vermieden werden. Und
Leerldufe liegen oft in Prozessen und
Schnittstellenproblemen.»

Bis 2013 dauert die Studie. Vergli-
chen werden die Daten des Spital
Thuns mit den Daten des Zieglerspitals
und zusétzlich mit einer Kontrollgrup-
pe, also Patienten, die nach dem Aus-
tritt nicht vom Spital-Coach weiterbe-
treut werden. Die Resultate werden
zeigen, ob sich das Modell bewéhrt und
welche Anpassungen es noch braucht.
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