zur Verdffentlichung im internet

Jahrlicher Erfahrungsbericht

der Patientenfiirsprecherin bzw. des Patientenfiirsprechers
fur den Zeitraum
7. . bis

vom

. Allgemeine Angaben

Krankenhaus
(Name und Anschrift)

Bezirk

Bettenzahl =~ _ -

Tageskliniken und/oder
Home Treatment vorhanden Ja . Nein

Bereich | . Somatik . Psychiatrie

Patientenfiirsprecherin
bzw. --fiirsprecher
(Vorname und Name)

Telefon
Fax
Handy
E-Mail




Il. Organisation und Inanspruchnahme

1. _INFORMATION UBER DIE PATIENTENFURSPRECHERINNEN UND -FUURSPRECHER

1.1 Informationsmappe bei Aufnahme
1.2 [ Informationsblatt/Flyer

1.3 Aushang
1.3.1 im Eingangsbereich - 132 [X] auf den Stationen
133 [] in Krankenzimmern 13.4 ] in Aufenthalts-/Besucherraumen

1.4 Hinweis auf der Homepage des Krankenhauses
1.5 [ weitere Angebote:

2. ARBEITSMOGLICHKEITEN

2.1 Telefon im Krankenhaus:

21.1 ] eigener Anschluss 212 [] anderer Anschluss wird mitbenutzt
2.2 Internetnutzung:

221 [] Zugang im Krankenhaus 222[] privater Zugang zu Hause
2.3 Arbeitszimmer/-platz im Krankenhaus: _

231 [] eigener Raum 23.2 Mitbenutzung eines Raumes

233 [ kein fester Arbeitsplatz 23.4[] Arbeitsmoglichkeit in der Verwaltung

235 [] andere Méglichkeiten:

3. SPRECHZEITEN IN DER KLINIK/ARBEITSAUFWAND

3.1 Sprechzeiten werden angeboten

3.1.1 [] taglich 3.1.2 [X] wochentlich 3.1.3[] 14-tagig 3.1.4 ] monatlich
3.2 Vertretung bei langerer Abwesenheit ist geregelt
33101 ja 33.2[] nein

4. NUTZUNG DER KONTAKTMOGLICHKEITEN

(Ranking von 1 = am haufigsten bis 6 = am wenigsten)

4.1 1, Telefon/Anrufbeantworter/Handy/Fax
42 E-Mail-Adresse

4.3 Interner Briefkasten

4.4 Kontaktvermittlung tGber Klinikpersonal
4.5 Aufsuchen der Patienten

4.6 ’3 Besuch wahrend der Sprechzeiten

5. INANSPRUCHNAHME DER PATIENTENFURSPRECHERINNEN UND -FURSPRECHER

Félle insgesamt im Berichtszeitraum
davon
5.1 Anfragen (Information, Auskiinfte)
5.2 Beschwerden, Bitten um Unterstiitzung



5.3 Lob , betreffend
53.1 [ Klinik/Ausstattung 532 [X] Arzte/Behandlung
53.3 Pflege-/Therapiepersonal 534X Verpflegung
5.4 Sonstiges (wie z. B. Anregungen, Verbesserungsvorschlige, Kenntnisnahme)
5.5 Stunden Arbeitsaufwand als Patientenfiirsprecherin bzw. -fiirsprecher insgesamt

(inkl. Beratung, Fortbildung, Teilnahme an Arbeitskreisen und Veranstaltungen) "

lll. Themen der Anregungen/Beschwerden/Kritik

6. PATIENTENALLTAG (ZWISCHEN AUFNAHME UND ENTLASSUNG)

Kontakte wegen

6.1 Aufnahme ins Krankenhaus
6.1.1 ] mit Uberweisung 6.1.2[] iiber Rettungsstelle (Wartezeit, Versorgung)

6.2 Verlegungspraxis (Mehrfachverlegungen, therapeutische Griinde)
6.3 Krankentransport (Organisation, innerhalb der Klinik und nach Hause)
6.4 [ interner Wartezeiten/Organisation der Untersuchungstermine
6.5 Entlassungsmanagement (Organisation, Ablauf, ungeregelte Entlassung, Arztbrief)
6.6 Zimmernachbarn (zwischenmenschliche Probleme)
6.7 [ Weiterem:

/. RAUMSITUATION (KRANKENZIMMER, AUFENTHALTSRAUME)

E Kontakte wegen
7.1 [ fehlender Sanitarzelle im/am Zimmer
7.2 zu geringer Riickzugsmaoglichkeiten
7.3 [ bei Arztgesprachen mangelnde Wahrung der Intimsphéare/Datenschutz
7.4 [ zu kleiner Aufenthaltsraume oder deren schlechter Ausstattung
7.5 Weiterem: groBere Besuchergruppen bei einigen Patienten

8. SAUBERKEIT UND HYGIENE

[:] Kontakte wegen
8.1 unzureichender Sauberkeit

811 [] im Krankenhaus allgemein 81.2[] im Krankenzimmer

81.3[] in Sanitarraumen des Zimmers 81.4[] in Gemeinschafts-Sanitarbereichen
8.2 mangelhafter Hygiene

8.2.1 ] nicht eingehaltene Vorschriften 8.2.2[] Handedesinfektion nicht erfolgt

8.3 [] Weiterem:

9. VERPFLEGUNG

Kontakte wegen
9.1 zu geringer Auswahl 9.2 nicht der Bestellung entsprechendem Essen
9.3 [ schlechter Qualitait 9.4 erkaltetem Essen 9.5 [] keinem Essen

9.6 [] unzureichender Angebote fiir spezielle Patientengruppen (Vegetarier, Veganer)
Unvertraglichkeiten oder Einschrankungen bei der Nahrungsaufnahme

9.7 [ Weiterem: '




10. MEDIZINISCHE VERSORGUNG

Kontakte wegen

10.1 Unzufriedenheit mit
1011 [ medizinischer Behandlung 10.1.2 [X] pflegerischer Betreuung
1013 [] therapeutischer Betreuung 10.1.4 ] Medikation/Arzneimittein
" 10.2 [ Verdacht auf Behandlungsfehier
10.3 [] freiheitsentziechender MaRnahmen (Bettgitter, Fixierung, verschlossene Raume)
10.4 Entlassung erfolgte zu friih
10.5 [] Weiterem:

11. PERSONAL (ARZTE, PFLEGE, SOZIALDIENST, VERWALTUNG)

Kontakte wegen

11.1 unzureichender/unverstindlicher Kommunikation zwischen

1.1 Arzten und Patienten/Angehérigen (Aufklarung und Information)

11.1.2 Pflegepersonal und Patienten/Angehdrigen

1113 ] Heilmittelerbringern (Physiotherapie, Logopadie etc.) und Patienten/Angehdrigen

11.1.4 X Sozialdienst und Patienten/Angehdrigen

1115 ] dem Personal untereinander (z. B. fachliche Zusténdigkeit, Terminabsprachen)
11.2 Zeitmangel, Defiziten bei Zuwendung und Fiirsorge (zu wenig Personal) bei

11.2.1 X Arzten ' 11.2.2 [X] Pflegekriften
1123 [] Sozialdienst 11.2.4 [] anderem Personal
11.3 des Einsatzes von Leasingkraften in der Pflege
11.3.1 [] in (zu) grokem Umfang 1132 ] problematisch wg. Informationsdefiziten

11.4 [] Weiterem: vereinzelt Sprachprobleme

12. BESUCH IM KRANKENHAUS

l:] Kontakte, weil
12.1 Besuchszeiten
12.1.1 ] unzureichend sind 12.12 [] nicht eingehalten werden
12.2 [J Besucherinnen bzw. Besucher belastend sind
12.3 [ Weiteres:

13. PATIENTENBEZOGENE INFRASTRUKTUR

Kontakte wegen

unzureichender
13.1 [ Parkméglichkeiten 13.2 [ Barrierefreiheit
13.3 [ Geschéfte und Dienstleistungen
13.4 Umsetzung Nichtraucherschutz 13.5 [[] Angebote fiir Raucherinnen/Raucher
13.6 [] Raumlichkeiten zum Abschiednehmen von Verstorbenen
13.7 [ Weiterem: der Rauch zieht in die Rdume der Nichtraucher
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14. BESONDERS HAUFIG/REGELMARIG VORGETRAGENE BESCHWERDEN/KRITIK (zu6.BIS13.)

IV. Zusammenarbeit/Unterstiitzung/Kooperationen

15. IN DER KLINIK

Anregungen und Beschwerden vorbringen kann ich
15.1 jederzeit

152 [ zu festen/regelmaRigen Terminen 15.3 mit Terminvereinbarung bei Bedarf
bei

15.4 [] Geschaftsfithrung/Verwaltungsleitung 15.5 [] Beschwerde-/Qualitatsmanagement

15.6 [ Arztlicher Leitung 15.7[X] Pflegedienstleitung

15.8 [] Sozialdienst
15.9 [[] Sonstigen:

Informationen (Organisatorisches, Verdnderungen 0.4.) erhalte ich
15.10 [] praktisch nie 15.11 gelegentlich 15.12 [ regelmaRig
15.13 [] schriftlich 15.13 miindlich

erganzt durch
15.14 [] Teilnahme an Sitzungen:

15.15 [] Einladung zu klinik-/tragerinternen Fortbildungen
15.16 [_],Flurfunk® .
15.17 [] Kontakt zu anderen (Seelsorger, Selbsthilfe, Besuchsdienst u.4.):

16. MIT DEM BEZIRKSAMT

16.1 Treffen gibt es
16.1.1 (] keine 16.1.2 gelegentlich 16.1.3 [] regelmaRig
16.1.4 bei Bedarf erhalte ich zeitnah einen Termin zum Gesprich

16.2 Arbeits- und Informationsmaterialien werden zur Verfiigung gestellt werden
16.2.1 ] Flyer/Plakate 1622 [] Visitenkarten 1623 [] Ausweis

162.4 ] weitere Materialien (wie Handreichung, rechtliche Grundlagen,
Handbuch fiir psychiatrische Patientenfiirsprecherinnen und -flirsprecher)

16.3 l:l Vorstellung des Erfahrungsberichtes vor BW/Gesundheltsausschuss
16.4 [] Teilnahme am Krankenhausbevrat



Informationen zur Arbeit und Situation von Patientenflrsprecherinnen und Patientenfirsprechern in Berlin

17. TEILNAHME AN ARBEITSKREISEN UND FORTBILDUNGSANGEBOTEN

Videokonferenzen - Arbeitskreis

V. Verbesserungswiinsche

18. FUR DIE VERBESSERUNG.DER ARBEIT

18.1 Ich bin zufrieden
Ich wiinsche :
18.2 [ mehr Vernetzung/Austausch
18.3 [] starkeres politisches Gehor
18.4 [] bessere Unterstiitzung durch das Bezirksamt
18.5 [] zusatzliche Fortbildung/en zu folgenden Themen:

18.6 ] Weiteres:

VI. Allgemeine Anmerkungen/Anregungen/Kritikpunkte:




