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Ausgangslage: schwerstkranke und sterbende
Menschen in der Komplexitat des Hilfesystems
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CM-Inhalte bei der palliativ-
hospizlichen Arbeit

» Pflegerische (palliative) Versorgung (incl. Hilfsmittel +
Wohnungsanpassung)

» Medizinische (palliative) Versorgung (incl. ,Schmerz- und
Symptom-Behandlung®)

e Soziale Beratung incl. des Bereichs der hauswirtschaftlichen
Unterstiitzung oder Versorgung (sowie Entlastung der Angehdérigen)

e P Ziale Unterstutzung auch durch ehrenamtliche
Mitarbeiterlnnen in die Sterbebegleitung

e ,Reowning“ des Lebens und Zugang zur bzw. Wiedergewinnung der

Spiritualitat incl. der Beachtung auch ,auf3ergewdhnlicher” spiritueller
uffassungen und Praktiken
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Ambulante Hospizarbeit v
= ehrenamtl. Begleitung L
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Koproduktion — Koordination —
Kooperation - Netzwerkarbeit

Koproduktion

» Ein durchgéngiges gemeinsames Arbeiten an einem
Produkt bzw. an einer Dienstleistung.

* So konnen und muissen z.B. die pflegerische
Versorgung, die Beratung, Bildungsprozesse, Reha-
Prozesse konzeptionell, methodisch und
instrumentell als Koproduktion von
Dienstleistungserbringer und Dienstleistungsnehmer
verstanden und organisiert werden.

» Koproduktion ist qualitativ etwas Anderes als
Partizipation: Part. ist die inhaltlich oder zeitlich
partielle Beteiligung, bei dem die Professionelle
entscheidet, wann und wie Partizipation geschehen
soll.

Michael Wissert - Case Management




Koordination - Kooperation - Koproduktion

Koordination

Koordination meint die Organisation und Steuerung
von unterschiedlichen Dienstleistungen,
Mal3nahmen, Hilfen.

Die zu koordinierenden Hilfen kénnen von einem
oder von mehreren Anbietern erbracht werden.

Die Koordination kann sich (kurzfristig) auf einen
Einzelfall beziehen (Fallsteuerung) oder (langerfristig)
auf eine Region (Systemsteuerung).

Koordination steht in einem engen Zusammenhang
mit den unterschiedlichen Formen der Kooperation.

Kooperation

Unter Kooperation versteht man
unterschiedliche Formen und Organisations-
grade der Zusammenarbeit.

Die Kooperation kann sich auf unterschiedliche
Dienste/Funktionen innerhalb einer Einrichtung
beziehen oder auf Dienste, die von mehreren
selbststandigen Anbietern in einer Region
erbracht werden.
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Formen der Kooperation

1. Unabhangig-arbeitsteilig und ohne Steuerung
geleistete Kooperation:

* In der Gemeindepsychiatrie kbnnen z.B. nieder-
gelassene Psychiater, psychiatrische
Ambulanzen, spezielle Pflegestationen usw.
jeweils einen Beitrag zur Versorgung psychisch
kranker Menschen leisten, indem jeder dieser
Dienstleister (ohne inhaltliche Abstimmung)
sein jeweils Bestes in die infra-strukturelle
Versorgung einbringt. v

Formen der Kooperation

2. Abhangig-arbeitsteilig, aber ohne inhaltliche
Steuerung geleistete Kooperation:

«In einem Krankenhaus erbringen die Arzte, die
Mit-arbeiterinnen der Kiiche, der Verwaltung, der
Sozial-dienst usw. ihre Leistungen zwar innerhalb
einer Einrichtung und die einzelnen Funktionen
leisten einen Beitrag im Rahmen einer summativ
zu erbringenden Gesamtleistung. Die
berufsspezifischen Teilleistungen werden jedoch
nicht von diesen Berufs-gruppen inhaltlich
aufeinander abgestimmt. v
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Formen der Kooperation

3. Abhangig-arbeitsteilig, mit einer inhaltlichen
Steuerung geleistete Kooperation:

* In einer Einrichtung der stationaren sozial-
padagogischen Versorgung (z.B. BBW, Beschiitzende
Werkstatte usw.) oder in der stationaren Reha fur
suchtkranke Menschen werden arbeitsteilige
(disziplinare) Teilleistungen erbracht. Das jeweilige
Handeln folgt insgesamt und im Einzelfall einem gut
abgestimmten Konzept.

* Die in Kliniken durch Prozessmanagement und
Pathway-Strategie zeitlich und inhaltlich aufeinander v
abgestimmten Dienstleistungen. =

Formen der Kooperation

4. Team-bezogene und interdisziplindre
Kooperation:

* In einer Case Management-Beratungsstelle arbeiten
eine Krankenpflegerin, eine Sozialarbeiterin, eine
Architektin und eine Verwaltungskraft. Alle sind Uber die
Klienten und den jeweiligen Planungsstand informiert.

* Die drei Fachberaterinnen tbernehmen alle
gleichermalRen CM-Beratungen und ergénzen sich in der
Fallsteuerung mit ihren jeweiligen Fachkenntnissen in
einem Teambezug.
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Formen der Kooperation

5. Kooperation im Netzwerk:

* In einem Netzwerk arbeiten unterschiedliche Organisationen
und unterschiedliche Disziplinen kooperativ miteinander.

* Die Kooperation in einem Netzwerk ist durch Vertrage
geregelt.

* Die Arbeit eines Netzwerks ist durch gemeinsame (sozial- und
gesundheitspolitische sowie strukturelle und prozedurale)
Ziele bestimmt.

* Ein Netzwerk bendétigt fur den Aufbau und den Fortbestand
einen Netzwerkkoordinator mit zweifacher Kompetenz
(Konnen und Auftrag), Zeitbudget, Finanzierung

Koordination als Case
Management in der Fallfiihrung
und in der Systemsteuerung
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Zentrale konzeptionell-strategische Aufgabe bei der Versorgung und
Unterstitzung chronisch-, schwerstkranker und sterbender Menschen

Variante ,Herkémmliche Beratung und Versorgung*

Zustandigkeit Zustandigkeit Zustandigkeit Zustandigkeit
BereichA <———> BereichB + >  BereichC Bereich D

‘\\//

-

Phasenartig wieder kehrende,
umfassende Beratung und
Unterstiitzung der Angehdrigen

In Phasen verlaufende, ,schleichende”
und dramatische Verschlechterungen
der gesundheitlichen und sozialen Lage

Begleitende Unterstiitzung durch Palliative
einer Case Managerin
(people processing)

1
Hll One Desk Service (Beratung Across the Services
! aus einer Hand) (Koordination aller Dienste)

Unterstitzungsmanagement erganzt

Care Management
klientenorientiertes
Care Case
Management Management

Strukturelle Vernetzung bei der
Vernetzung im Betreuung im
Gemeinwesen Einzelfall

Versorgungsqualitat

Fachtagung Case Management

Le bensq ual itat Freiburg 11. Juli 2003
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Wirkungen von Koordination
durch Management

Zeitliche Grobstruktur der Datenerhebung durch
Dokumentation fur das CM-Projekt

Jeder der 20 Kursteilnehmer bringt:

Jeweils 5 Dokus zu

CM-Situationenvor | Jeweils 20 Dokus zu
cer CMAUBIANG.  Weierbidung | | PAICaIe-DaEn Che
Phase I: — A '| und 5 Dokus firr Beratungen
retrospektiv Phase II-

Aktuelle, laufende Erhebungen

| | |
Marz 07 | | 15. Oktober 07 bis |

15. Januar 08
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Wirkungen des Case Managements: Dauer der Koordination

Uvor Einsatz des CM (N = 45)
mnach Einsatz des CM (N=87)

78,5 Tage
69,6 Tage
Signifikanz: 0.005
(Oneway Anova)
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Wirkungen des Case Managements:

Problementlastung

Entwicklung ausgewahlter Problementlastungen nach HOPE
1nd Fnde der Renleitiinn — onhne 1ind_mit Einsatz
Differenzen der arithmetischen Mittelwerte zwischen
Beginn und Ende der Begleitung
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Ich danke IThnen fur lhre
Aufmerksamkeit!
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