Was macht eine gelungene Entlassung aus?
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In Deutschland besteht seit 2019 ein Rahmenvertrag uber das
Entlassungsmanagement der stationaren
Rehabilitationseinrichtungen. In diesem Vertrag werden die
Inhalte und Bestandteile des Entlassungsmanagements
beschrieben [1]. Aufgrund der durch den demografischen
Wandel steigenden Anzahl an alteren Personen und dem
Rehabilitationsstarkungsgesetz von 2020 gewinnt die
geriatrische Rehablilitation an Bedeutung [2]. Neben der
gesetzlichen Verankerung des Entlassungsmanagements im
Sozialgesetzbuch [3], gibt es Landeskrankenhausgesetze, in
denen jedes Bundesland den Einsatz der Sozialarbeit im
Krankenhaus regelt [4]. Bayern ist eines der vier Bundeslander,
die den Sozialdienst im klinischen Bereich noch nicht gesetzlich
verankert haben [3].

Dieses Projekt richtet sich auf die Erkundung der Rolle des
Sozialdienstes im Entlassungs- bzw. Ubergangsmanagement
bel Rehabilitanden, die aus stationaren geriatrischen
Rehabilitationseinrichtungen nach Hause entlassen werden. Ein
weiteres Projektziel ist das Aufzeigen von Bedarfen und
Moglichkeiten der Integration der Profession Pflege im Prozess
Entlassungs- bzw. Ubergangsmanagement.

Eines der Projektziele ist die Erkundung der Rolle des
Sozialdienstes im Entlassungs- bzw. Ubergangsmanagement
bel Rehabilitanden, die aus stationaren geriatrischen

Rehabilitationseinrichtungen nach Hause entlassen werden. Um

die bereits genannten Projektziele zu erreichen, sollten folgende

Forschungsfragen beantwortet werden:

« Was sind die Aufgaben des Sozialdienstes bei der
Entlassung von geriatrischen Rehabilitanden nach Hause?

* Wie gehen Ansprechpartner*innen des Sozialdienstes bisher
bei den Prozessen Entlassungsmanagement und Nachsorge
vor?

 Welche Probleme und Verbesserungsmoglichkeiten sehen
Ansprechpartner*innen des Sozialdienstes im
Entlassungsmanagement und in der Nachsorge”?

Es wurde ein qualitatives Forschungsdesign gewahilt.
Eingeschlossen in die Studie wurden Mitarbeiterlnnen des
Sozialdienstes in einer geriatrischen Rehabilitationseinrichtung,
die Dbereits fur mindestens ein Jahr In einer
Rehabilitationseinrichtung arbeiten. Zur Datenerhebung wurden
halbstrukturierte Experteninterviews durchgefuhrt. Fur die
Auswertung der Daten wurde die qualitative Inhaltsanalyse
nach Mayring gewahlt. Unterstutzt wurde die Datenanalyse und
-auswertung mit Hilfe der Software MAXQDA.

Es wurden funf Experteninterviews gefuhrt. Als Probleme bel
der Evaluation und Nachsorge der Rehabilitanden werden
schwierige Lebenskonstellationen, erschwerte Organisation der
pflegerischen Versorgung durch den ambulanten Dienst und
multiprofessionelle Kommunikationsprobleme genannt. Aber
das grofdte Problem ist, dass die Evaluation nicht Bestandtell
der Arbeit der Sozialdienste ist. Fur die meisten Probleme
nennen die Befragten keine Losungen. Die
Kommunikationsschwierigkeiten unter den Professionen sollten
durch gezielte und genaue Dokumentation verbessert werden.
Die fehlende Evaluation sollte vorerst mit der vermehrten
Weitergabe der Kontaktdaten des Sozialdienstes kompensiert
werden.

Durch die fehlende systematische Evaluation in den
Einrichtungen ist die Qualitat der durchgefuhrten Gesamtarbeit
und Im Speziellen die Arbeit des Sozialdienstes nicht
uberprufbar. Dies hat zur Folge, dass die Entlassungsprozesse
nicht verbessert werden konnen und somit die Entwicklung
adaquater Nachsorgemallinahmen nicht durchfuhrbar ist. Als
wichtigste Erkenntnis des Projekts wird eine Umsetzung des
Expertenstandards Entlassungsmanagement in der Pflege
(2019) insbesondere in Bezug auf die Evaluation, in die Praxis
empfohlen.
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