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vorausschauende Versorgungsplanung fiir gesundheitliche Krisen

kontinuierlicher, strukturierter Beratungs- und Begleitungsprozess (Ziel: informed
consent)

besprochen werden: medizinisch-pflegerische Ablaufe, Intensitat, Moglichkeiten und
Grenzen medizinischer Interventionen, persdnliche Wiinsche und spirituelle

Vorstellungen und palliativmedizinische Angebote

ergebnisoffenes Gesprach!!

PRAECAVEO c/o Ute Watzlaw-Schmidt



PRAECAVEO

G

Advance Care Planning — was ist das? 2/2

BEHANDLUNG IM VORAUS PLANEN

Einbindung von Angehérigen, Betreuenden, Pflegenden und Arzten

Shared Decision Making (gemeinsame Entscheidungsfindung)

kommt nur zum Tragen bei Einwilligungsunfahigkeit

neue Festlegung, z.B. bei Anderung der Lebensumstinde, jederzeit méglich
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seit 2015 gesetzliche Grundlage im § 132g SGB V (Hospiz- und Palliativgesetz)

Rahmenbedingungen fir das Beratungsangebot und die Voraussetzung fur die
Ausbildung der Gesprachsbegleitenden in Umsetzungsvereinbarung festgelegt 2017

Finanzierung uber GKV fiur Bewohner in stationaren Einrichtungen der Altenhilfe und
in besonderen Wohnformen der Eingliederungshilfe

pro 100 Anspruchsberechtigte % Stellenanteil (Vollzeitstelle fiir 400 Bewohner)

freiwilliges Angebot fur die Bewohner
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Organisation der Leistungserbringung

* durch qualifiziertes eigenes Personal der Einrichtung
e durch qualifiziertes Personal des Einrichtungstragers

e durch Kooperation mit externen regionalen Anbietern
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Information aller Mitarbeitenden liber Konzept und Umgang mit den Ergebnissen der
gesundheitlichen Versorgungsplanung

Einbindung in die Strukturen der Einrichtung

Aufbewahrung der erstellten Dokumente in der Einrichtung und freier Zugang im
Notfall

Verantwortung fiur Einhaltung der Datenschutzvoraussetzungen
( 8 9 Absatz 5 der Vereinbarung)

Mitgabe einer Kopie der Verfligung bei Verlegung ins Krankenhaus o.a.
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Die bisherige Umsetzung erfolgt Giberwiegend einrichtungszentriert.

Gesprachsbegleiter,-innen erfillen diese Aufgabe neben ihren weiteren Tatigkeiten im
Rahmen ihrer Anstellung

Befahigung zur Koordination , sowie interner und externer Vernetzung wird
vorausgesetzt, aber nicht gelehrt

Netzwerk zum Austausch und zur Weiterentwicklung fehlt

Schwierigkeiten bei Implementierung und Umsetzung von ACP gegentiber Arzten,
Rettungsdiensten, Krankenhauspersonal etc.

hohe Fluktuation von Pflegepersonal, Abwerbung von Gesprachsbegleiter*innen
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Vereinbarung zur Umsetzung des § 132g SGB V sieht ausdrticklich die regionale
Strategie der Implementierungvor (8§87 (2), § § 10 und 11)

Empfehlung der Task Force ACP der Deutsche Gesellschaft fur Palliativmedizin wurde
befolgt

Umsetzungsdetails werden hierzu nicht angegeben

weder Finanzierung noch Qualifizierung eingeplant
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Voraussetzung sind die Bereitschaft und die Fahigkeit zur Veranderung
neue Perspektiven aufzeigen
den Wandel als Chance begreifen

kommunale Verwaltung und Vertreter aller Akteure im Gesundheitswesen mussen das
Konzept verstehen und beflirworten

schon in der Konzeptionsphase daran denken, wie die Umsetzung gelingen kann (z.B.
SMART — Kriterien definieren)

interdisziplinare Zusammenarbeit mit Institutionen und Netzwerken
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SMARTes Konzept

(spezifisch)

* Gewinnung der Heimleitung/PDL z.B. Gber Heimleitertreffen

e auf das Heim zugeschnittene Schulungen aller Mitarbeiter

* Information der Bewohner und Angehorigen z.B. durch Flyer in der
Begrillungsmappe, monatlichen Abrechnungen und Aushang an der Pinnwand

(messbar)
* QM -regelmaBige Wiederholungen der Schulungen und Infoveranstaltungen

(akzeptiert)
e Konsens uber Zielsetzung und Umsetzung im Team

(realistisch)
* Realistische Ziele setzen erhoht die Akzeptanz und motiviert

(terminfixiert)
» Zeitpunkte festlegen und Verlauf kontrollieren/anpassen
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standardisierte Schulungen aller Mitarbeiter in den Einrichtungen, bei
Rettungsdiensten, Krankenhausern (Notaufnahme, Intensivstation) Haus-, Not- und
Krankenhausarzte

Informationsveranstaltungen fir Zielgruppe, Angehorige, gesetzlich Betreuende,
ehrenamtlich Mitarbeitende in Hospiz-, Demenz-, Senioreninitiativen etc.

Arbeitgeber mit Akzeptanz aller Einrichtungen

professionelles Gesprachsbegleiter-Team mit gleicher Ausbildung (z.B. nach den
Kriterien von ACP-Deutschland zertifiziert)

moglichst Vollzeit (einzige Aufgabe ist Implementierung und Durchfiihrung von ACP)
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Voraussetzungen zum Gelingen einer regionalen
Implementierung - Change Management 3/3

Zuordnung der GB zu einzelnen Einrichtungen (individuelle Gegebenheiten,
Vertrauensbildung).

* Implementierung in allen Einrichtungen nach gleichen Standards (Qualitat!).
* externer GB fuhrt ergebnisoffene Vorausplanung durch

* regelmalige Treffen der GB mit Austausch auf Augenhohe

*  Weiterentwicklung der Kompetenzen, Wissenstransfer

* FortfUihrung der Gesprachsbegleitung bei Ausfall eines GB
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Koordinator mit einschlagiger Gesprachskompetenz und Erfahrung

ubernimmt die:
e Einfihrung neuer GB
* Edukation
e Supervision aller GB
* Uberprift die Prozessqualitdat anhand definierter Standards (Peer-Review)

ist primarer Ansprechpartner bei Problemen jeglicher Art
Pflege des regionalen Netzwerks und weiterer Ausbau
Organisation multidisziplinare Fallbesprechungen

Beteiligung an der Projektsteuerung und Organisationsentwicklung (gemeinsam mit

der Leitungsebene und den Netzwerkpartnern
PRAECAVEO c/o Ute Watzlaw-Schmidt
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universelle Beachtung des vorausverfligten Patientenwillens

Starkung der Patientenautonomie (Begrenzung der Therapie, Therapiezielanderung,
aber auch bei Wunsch der medizinischen Maximaltherapie, so lange medizinisch
indiziert)

kultureller Wandel in der Gesellschaft

Paradigmenwechsel insbesondere bei Rettungsdiensten und Krankenhausern
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Mit viel ehrenamtlichem Engagement!

* Konzept erstellen - Prioritaten und Ablaufe festlegen

* Definieren von Zustandigkeiten und Verteilung im Team

* Externes Netzwerk aufbauen

* Regelmalige Treffen der Beteiligten in kurzen Zeitintervallen

* Gewinnung von Kooperationspartnern durch Infoveranstaltungen bei:
Gesundheitsregion, Heimaufsicht, niedergelassenen Arzten, Heimleitertreffen
(Pflegeheime und Einrichtungen der Eingliederungshilfe), Medizinischem
Dienst der Krankenkassen, Forum fiir gesetzliche Betreuer, Rettungsdienst,
Krankenhduser, Hospize, ambulante Dienste (Palliativ-/Hospizdienst z.B.),
Pflegestltzpunkte

Das Ziel ist nur erreichbar, wenn alle Partner zusammen arbeiten!
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Liebe Bewohnerinnen und Bewohner,
liebe orige und E i und

Hand aufs Herz, haben Sie sich schon einmal dariiber mit
i i intrachti das Leben fir Sie noch lebenswert ware und welche
& Sie fiir sich oder fir den Menschen, den Sie betreuen,
zulassen machiten?

Den eigenen Willen und die persénlichen Wiinsche im Voraus so differenziert zu planen, dass
die Personen, die im Notfall kommen und handein missen auch wissen, was lhr Wille oder der
Wille des von Ihnen betreuten Angehdrigen ist?

Vielleicht hat der eine oder die andere von lhnen bereits eine Pati

eventuell sogar mit Hilfe eines Notars, erstellt. Doch wie sicher kdnnen Sie sein, dass im
Noftfall, von dem wir uns alle nicht wiinschen, dass er eintritt und zuweilen recht hektisch sein
kann, die und P auch und i kénnen, was
genau der von Ihnen abgefasste Wille ist?

Durch eine \ der jtichen im Hospiz- und
Pallistivgesetz (HPG)* hat nun jede i i in und einer
I inri einen i darauf, von der Krankenkasse bezahlte

dche zu erhalt

Sie entscheiden, was spater geschieht!

PRAECAVEQ - Behandlung Im Voraus planen Tel 05151/ 41341 Bankverbindung

oo Ute Walzlaw-Schmic Fax 0515118423 60 olksbank Hameln-Siadinagen eG
k) Infogpraecavec.de IBAN : DEB1 2546 2160 0532 1239 00

31785 Hamein WaW praecaveo.de BIC : GENODEF1HMP
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Bewohnerinformation

Betreuerinformation

Hausarztinformation
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Neu ist ein standardisierter

auf dem Erstheifer anhand eines
A sofort

und welche weiteren MaBnahmen
Sie wiinschen!

Wir sorgen auBerdem dafur, dass alle
im diese
Information zu Threr persdnlichen
Einstellung im Notfall kennen.

Dazu wird in unserem Landkreis ein
mit allen
gebildet.

Dieses umfaBt:

e die Rettungsdienste
o die umliegenden Krankenhauser

o Seniorenheime und Einrichtungen
der Eingliederungshilfe

® Haus-, Fach- und Palliativarzte

mit seinen tnern

Unsere Mitgliedschaften
und Kooperationspartner:

—~
Div-BvV

e e T—te S

Im Voraus Planen
~

Die Gesundheitsregion
m Palliativstatzpunkt

So kénnen Sie uns erreichen:

PRAECAVEO
Behandlung im Voraus planen
¢/o Ute Watzlaw-Schmidt

Dei straBe 30
31785 Hamein

Tel: 05151/ 41841
Fax: 0 51 51 / 94 29 80

Info@praecaveo.de
www. praecaveo.de

@ PRAECAVED.

Sie entscheiden,
was spater geschieht...

Wir begleiten und unterstiitzen Sie bei
Ihrer gesundheitlichen Vorsorgeplanung

gemaB §132g SGB V.

pben, dass die meisten
forstellungen darGber
krankheitsbedingten
jas Leben fir sie noch
weiche lebensverian-
sie zulassen mochten

Hierbei stehen dann Fragen im Vordergrund

‘Wie sehr will i
anderar Mensc

n abhangig sein?"

“Weiche

PRAECAVEO

Gerade aber in lebensbedrohlichen
Situationen kann der Mensch haufig
nicht zu seinen persdnlichen Winschen
befragt werden. Genau dann, wenn
diese fur de

Arzte und Angehdrigen besonders

wichtig waren!

BEHANDLUNG IM VORAUS PLANEN

PRAECAVEO Flyer

Was ist bet BVP mit Praecaveo anders?

Dazu hat der das
“Hospiz- und Palliativgesetz (HPG)" ge-
schaffen und in § 132g SGB V das Angebot

emer
in Pflegeeinrichtungen der Alten- und
verankert.

Damit kann den Bewohnern, ihren
oder ggf. auch ihven gesetz-

(wie 2 B. Wiederbelebung. kinstiiche
B oder

lichen Betreuem eine Beratung zur gesund-

will ich zulassen?”

Trotzdem hat nur ein geringer Anteil von
ihnen mit ihren Angehdrigen dariber ge-
sprochen oder eine Patientenverfigung erstell.

die

dieser Einnchtungen haben einen gesetz-

lichen Anspruch darauf.
Unsere von der DiV-BVP* ten

Her P
spielen bei medizinischen Entscheidungen
im Akutfall nur eine untergeordnete Rolle,
da sie fir die vorliegende Situation haufig
nicht differenziert genug formuliert oder
gerade nicht auffindbar sind. Also muss aus
Grunden eine

Behandiung durchgefihrt werden, die
moglicherweise in Art und Umfang dem
Willen des Betroffenen nicht entspricht

Durch BVP werden Ihre Behandlungs-
winsche im Falle einer lebensbedrohlichen
Er g vorab

dokumentiert und sind gerade dann
bindend. wenn Sie nicht mehr

nehmen sich Zeit, Ihre
gSwU fur die
letzte Lebensphase zu dokumenteren

i e e et ey
Berenin = e saen

in der Lage sind, sich selber zu duBemn.

Dabei sind die erarbeiteten Dokumente
das Z g eines
Gesprachsprozesses und werden regel-
mafig bestatigt oder aktualisiert

PRAECAVEO c/o Ute Watzlaw-Schmidt
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DiV-BVP  PATIENTENVERFUGUNG

Arztliche Anordnung fiir den Notfall (£No)

Name Adresse / ggf. Stempel der Einrichtung

Vorname

© DiV-BVP e.V. 2018-06 | Deutschland | 5.7

geb. am

Ansprechpartner im Notfall (Tel.):

In einer lebensbhedrohlichen Notfallsituation gilt bei 0.g. Person, sofern sie nicht selbst
einwilligungsfahig ist: Nur gine Antwort méglich (A, B0, 81, B2, B3 oder C)— sonst ungiiltigl

THERAPIEZIEL = Lebensverldngerung — soweit medizinisch méglich und vertretbar
m Beginn uneingeschriankter Notfall- und Intensivtherapie

D A einschlieBlich einer Herz-Lungen-Wiederbelebung

THERAPIEZIEL = Lebensverlingerung, aber mit folgenden Einschriankungen der Mittel

D BO m Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung

Ansonsten Beginn uneingeschrénkter Notfall- und Intensivtherapie

Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung

D B]. m Keine invasive (Tubus-) Beatmung

Ansonsten Beginn uneingeschrédnkter Notfall- und Intensivtherapie

Keine Herz-Lungen-Wiederbelebung
m Keine invasive (Tubus-) Beatmung

D Bz Keine Behandlung auf Intensivstation
Ansonsten Beginn uneingeschréinkter Notfalltherapie (Normaistation)
Keine Herz-lungen-Wiederbelebung
Keine invasive (Tubus-) Beatmung

D B3 m Keine Behandlung auf Intensivstation
Keine Mitnahme ins Krankenhaus *
Ansonsten Beginn uneingeschrinkter Notfalltherapie (ambulant)

THERAPIEZIEL = Linderung (Palliation), nicht Lebensverldngerung
c AusschlieRlich lindernde MaBnahmen*
D m Wenn méglich Verbleib im bisherigen heimischen Umfeld

- __ o
wfch bestiitige Einwllligungsfihigielt ,Diese ANo ist Ausdruck meines Behandlungs willens.
und Verstdndnis der Implikationen %

dieser Entscheidung.”
: ung Unterschrift der oben genannten Person
] * EinkKrisenplan wurde erstellt.

den___.___ .20 den . .20

»Die hier getroffene F gung gibt den gswillen
der oben g Person ang wieder. "

X
Ggf. Unterschrift und NAME des Bevollméchtigten/Betreuers

b’ »lch habe den Entscheidungsprozess begleitet.
Unterschrift und Stempel des X
zertifizierten Arztes Unterschrift und NAME des DiV-BVP-Gesprachsbegleiters
Diese ANo gilt solange auch im Krankenhaus, wie dort nicht in Ub mit dem Patie llen aus
gegebenem Anlass (z.B. OP, i i Behandli oder fte Einwilli H ) eine
hweichend anhart wird!
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Vielen Dank fiir lhre Aufmerksamkeit!

Weitere Informationen finden Sie auf www.PRAECAVEO.de
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