Der Standard.

Patina fOUr multimorbide! Patienten
Patienteninformationsabstrakt

interprofessioneller Versorgungsbedarf in verstandlicher Sprache!

1 mehrfach kranke versorgungsbedirftige Patienten



Das Problem. Pflegende Angehorige

Pflegende Angehorige mochten verstehen, welche
medizinischen Angelegenheiten gerade wichtig sind.

Die Sinnhaftigkeit ihrer Mihe, vermeidet das Gefiihl von
Uberforderung.

Sie brauchen einen ,Laufzettel” in verstandlicher Sprache
Arztbriefe sind so kompliziert geschrieben, dass selbst
Kollegen aus anderen Fachbereich diese,

in der KUrze der Zeit, nicht erfassen kdnnen.




Der Bedart.
“Laufzettel” fiir pflegende Angehorige in verstandlicher Sprache

G Mitentscheiden!

medizinischen MaBnahmen mit welchem Zweck

{§ o Unterstiitzung

& Welche Art von Versorgung ist sinnvoll

Was ist aktuell wichtig.

\ Welche Probleme sind vorrangig /

Jher Sicherheit




Das Problem. In der Pflege

Mitarbeiterfluktuation in Pflegeeinrichtungen und
Schichtwechsel fiihren zu Informationsverlusten
Pflegeeinrichtungen benotigen nach einem Klinikaufenthalt
einen Patientenpflegeplan (Uberleitungsbogen)

Dieser sieht aus jeder Klinik anders aus. Die Erfassung in
der Pflege hat darum einen Verbesserungsbedart.

Die Gesundheitsregion Hannover hat zu diesem Zweck
eine Lenkungsgruppe allein zur Strukturierung eines
Uberleitungsbogens fiir die Palliativpatienten initiiert.

Es gibt 5 Mill. Pflegebeddrftige in D




Das Beispiel In der Pflege

e Ein Patient mit Sehbehinderung durch Linsentribung
« wird in einer Pflegeeinrichtung als Depression behandelt

 anstelle einer einfachen Kunstlinsenoperation in ortlicher
Betaubung

e Grinde:
« Bei Mitarbeiterwechsel kommt es zu

Informationsverlusten.
e Dokumentation ist untbersichtlich




Der Bedarf.

In Pflegeeinrichtung und Krankenhaus:

Patientengerecht versorgen

Pflegeliberleitungsbogen

Schnelle Orientierung
Einheitliche Darstellung der
Patiententberleitung in
verstandliche Sprache

Kein Informationsverlust
schnelle Orientierung beim
Schichtwechsel

und Mitarbeiterfluktuation

Wenig Aufwand

Handeln bei kritischen Ereignissen

Versorgungssicherheit
Kurzfassung von Diagnosen
Erkennung von Gefahrenpotential




Das Problem.
wichtige Informationen finden

Zeit
40% der Arzte in D geben an > 6 h/ Wo
nach Informationen zu suchen’

Aufwand

Suche in ePa oder Nachfrage bei Kollegen:
Selbst wenn alle Informationsquellen vorliegen,
mussen relevante Punkte gesichtet werden.

Unsicherheit

Wurde Wichtiges nicht gefunden/ibersehen?
Was tun im Notfall oder unbekannten Patienten

-

1 Oliver Koch, Deutsches Arzteblatt  ©




Das Problem. Pflegende Angehdrige!

‘~ .

 Unsicherheit

* Mangelversorgung

« Uberlastung

e alle Bereiche betroffen!!

Pflege?

1 Bundesregierung 2 Verbraucherzentrale
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Strategie und Umsetzung zur Versorgungssicherheit.

@
A

@
A

Ein Patient.
Ein Blick.
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Die Losung.
Verstandlich statt komplex

Aktuell (X

“Thoraxorgane vollstandig erfasst,

Diaphragma abgrenzbar, PC-Winkel bds. frei,
Herz nicht vergroBert, Mediastinum schlank,
Hili regelrecht, Lungengefal3e bis zur Peripherie

verfolgbar, im knéchernen Aspekt kein Hinweis
auf Fremdgewebliches...”

N

\

Patina &

Rontgen-Lunge: OK

N -
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Die Losung.
~Ein Patlent Ein Blick.

Pr|0r|5|erter Akutstatus o o

Diagnosen ohne In verstandlicher Sprache

Handlungsrelevanz

Fachibergreifend

Strukturiert & zielgenau
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Die Losung.
Ein Patie
e

Konktdaten

r Tel
Datum
FA Kardiologe Grundversorger: Dr. med. Kontaktdaten
Zuletzt beh. Arzte: — -
Dr. Maus Kontaktdaten H"d I'\‘lsxngg - '1“° mi [ab [ na
Dr. Franz Kontaktdaten el B 9 i 9
Dr. Kénner Kontaktdaten Magen Efm"p'za? ";? 1
=) T [P Blut iquis 2,5 mg n Plan nB 1
"m K
= n. Er 9 ﬁs‘kof?k:omn Fett | Simbavastin 20mg 1
ZOPD Stad Il ++ | COPD Zn Herzinfarkt Wasser | Torem 10mg - : o0
Angina pect. Einstellung Schrittmacher Herz | Ranexa Ranaplazin500mg 1 [ J
derzinsuff. NYHA. |-l | Glaukommedik. | Blutverdiinner Auge | Latanoprost AT 1 r I
/orhofflimmern Va Verstopfung Auge | Azopt AT 1 1
Slaukom ++ Blutdruck | Dociton 1
Blutdruck | Amlodipin 1
Blutdruck | Ramipril 1 1
Prostata | Tamsulosin 1
Krise - Procedere Lunge | Foster Nexthaler Spray 1Hub 1
_ufnot Lunge | Salbutamol "B
Datum Operationen Krankenhaus
06.12.04 | 3.Leistenbruch KKH Lehrte I Kompensierte unkritische Diagnosen I
06.01.07 | Schlaganfall KKH Lehrte
16.02.09 E{auchahorten Ar':eurgslmcé)l OP Oststadt KH Hannover Prostatahyperplasie, cerebrale DBS, Carotisstenose | iy M
e b n verstandlicher Sprache
22.02.11 Prostata OP AKH Celle
14.09.12 | Halsschlagader OP i Henriettenstift Hannover
26.09.12 Grauer Star re OP Peine amb
13.02.13 | OP Grauer Star i Peine amb
28.03.14 | Herzkatheter Untersuchung Myocard- KKH Lehrte

13.05.14 | Herzszintigraphie Nuklearmed. Celle
16.09.16 | Halsschlagader OP re Henriettenstift Hannover
06.-20.02.17 | Pneumonie rechts KKH Lehrte |

21.03.-03.04.17
05.10.-10.10.17

Geuwichtsverlust+Tremor,+Pneumonie
Hypertonuskrise,+Dyspnoe
bei Harnverhalt

KKH Lehrte
HELIOS Klinikum Hildesheim

09.05-17.05.19

Hypertonuskrise, dekompensierte Herz-

Klinikum Peine

Fachibergreifend

Insuffizienz, NSTEMI, exaz.COPD

. .
Pflege-relevante Lebt allein v Orientierung: Sturzgefahrdung x Nur bei Verlegung St r u kt u rl e l | & Z I e | e n a u
Diagnosen wohnt betreutn | Personj situativ j Gleichgewichtstdrung | vigrantwortlich: aktualisieren
Allergie/MRSA n Kérperpflege: Ortn  Zeitn Schmerzpatient n
waschen mH Ausscheidungen: s 5 n e :
Medikation Dusche n Haminkontinenz Dekubitus n | J ja  Nnein H
A Mundpflege s Harnverhalt Mitgabe | S Selbst E
Mobilitit An-+, el s Stuhlinkontinenz Wundverlaufsbericht n | Dat. Unterschrift E zws ztw Slelbst | oo oo .
DK-Wechsel: Sauerstoff { mH - mit Hilfe !
max.Gehstrecke 5 m : | g !
letzter Stuhlgang: Wasser im Hoden | R Regelmassig |
Rollator, Rollstuhl | H
Umsetzen nein Protokolliert v. | Na nachts ! v
Sehen -3 Durchfall...... Datum: i maBig E .
2 | :
_— Yermepting |2 el Uberleitungsdokumente
Besonderheit 2 3 starkeingeschrankt |
v Ok i

& ersetzt Arztbriefe »

Angehorige/ BEZUGSREISAN . ............cocececmmmincsinicsssssesesssssssensssssessssand BeZIehUNgSVOrNaIL ... ... .cociioionscisnincsiniasistssnssesssss



Die Losung.
Patina

0 verstandlich auch fiir Patienten

0 bessere Versorgungsqualitat

a tieferes Verstandnis der Gesamtsituation

- _/
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Das Team.

Health Hack 3/23 Metropolregion
Braunschweig Hannover Gottingen Wolfsburg

Lukas Wehlte Thomas Melzer Julia Yukovich Alan Alhaji Laurin Dick

Dr. med. Frauke
Wulf-Homilius

Arztin

Backend

IT-Ingenieurin Developer

Gesundheits- und Arzt

Developer

Krankenpfleger Wissenschaftler

Friedrich-Alexander-Universitat
| E Erlangen-Nirnberg
(/e

-
-/
Z

__ _ Klinikum
s UMG €2 Braunscimeig

KLINIKUM

P Elitenetzwerk
Bayern

KLINIKUM
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Der Ausblick.
Ein Patient. Ein Blick. digital.

Die Oberflache digital mit Arztbrief etc. hinterlegt, dhnl. Google Maps

O Patina

PatientlD I'E Q U b e rs I Cht

PatientID 60058972-3e0e-484e-a4aa-7306bf409d0d E &
® ® )
. % z Erstellung mit digitaler
4
o0
G Q Unterstutzung
Bluthochdruck Spray Spiriva Nisse
~ 12.10.2022 Letztes Update ~ 12.10.2022 Letztes Update
icd10_code : 99591 ° ] [ h ° If KI
Q Training mithilfe
Jz m
= . .
Anwendungsorientiert
Spray Spiriva Alkohol
ACE-Hemmer ~12.10.2022 Letztes Update ~12.10.2022 Letztes Update
®
Ersetzt Arztbriefe &
O} A 4

_ S Uberleitungsdokumente
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Das Potential.
Den Informationskreislauf schlief3en

Daten
AL ALT: KIS/PVS
b NEU: ePA

Y

Aktualisierung

SOFTWARE

z.B.LLM?

@ (vgl. chatGPT)

unstrukturierte Daten Priorisierte u

Ubersicht

Zentrum der Kommunikation

verstandliche

Daten /
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Der Ausblick: Markt und Business Model.
Innovationspotential smart genutzt

Datensuche

Personalkosten deut. 288 Mio. €

KH

7.2 Mrd. €

Doku.-Kosten
1,5 Mrd. €

W

Potential.

nach destatis.net 23



