Ein Jahr Patientinnenstelle Niirnberg- und wie geht es
weiter?

Mit unserer Pressekonferenz am 4. April 2002 fiel der Startschuss fir die Beratungsarbeit in der Pati-
entenstelte Nimberg. Fortan beantworten wir Fragen rund um die gesundheitiiche Versorgung, bei
Problemen mit den Leistungserbringemn im Gesundheitswesen, bei soziairechtiichen Fragesteliungen
und beraten bei Verdacht auf Behandlungsfehler. Mit durchschnittiich 5-7 Kontakten zu Ratsuchenden
taglich {je Offnungstag) verzeichnen wir eine gleich bleibende, tendenziell steigende Nachfrage.

Beratungsarbeit und mehr

Kurzer Riickblick auf die Dokumentation 2002 _
Quelle: Wissenschaflliche Begleitforschung §65b SGB V in Kooperation mit der Universitit Bielefeld, Dokumentation der
Patientinnenstelie Niimbery, Zeitraum: April-Dezember 2002, N=405

Im ersten % Jahr, von April-Dezember 2002 suchten 405 Birgerlnnen Rat und Unierstiitzung in der
Patientinnenstelie, davon kamen rund 65% der Anfragen aus dem GroBraum Nimberg. Am starksten
war die Altersgruppe der 40-59ahrigen vertreten. Auffallig hiufig wandten sich Frauen an uns, in fast
65% der Falle, oft auch stellvertretend filr ihre Famiiienangehérigen. Wir ereichten dabei eine breite
Zielgruppe aus fast allen Bevélkerungsschichten, Berufsgruppen und mit unterschiedlichem Erwerbs-
status. Nur 2,7% davon waren Migrantinnen. Dies veranlasste uns, das Beratungsanaei}ot insheson-
dere fiir diese Zielgruppe zu enweifern.

Ein grofler Teil der Bﬂrger%nnen fand {iber Medienprasenz zu uns, zunehmend aber auch verstérkt (ber
Gesundheitsdienst, das private Umfeld oder die Verbraucherzentrale. Die meisten Patientinnen méach-
ten ber ihre Rechte/Pflichten aufgekiart werden. Jeder vierte Ratsuchende kommt zu uns mit dem
Verdacht auf Behandiungsfehler. tn 26% der Félle ging es um Probleme mit der Arzt/Zahnarzirechnung,
. Zuzahlung oder Finanzierung von Gesundheitsleistungen. Rund 17% der Patientinnen waren unzufrie-
den mit der Leistung ihrer Krankenkasse, 19% wollten allgemeine Auskunft zum Sozialrecht. Persénii-
che Probleme mit Behandlem oder Einrichtungen &uRerten 9% und knapp 8% hatten Schwierigkeiten
mit der Diagnostik Therapie oder mit Medikamenten. Die meisten Konflikte bestehen zwischen Patient
und Krankenhaus, Patient und Krankenkasse, bzw. Patient und Arztpraxis, gefolgt von Zahnarzipraxen,
die 20% der Anfragen betrafen. :

Neuen Schwerpunkt gelegt und idngst nicht alie Visionen realisiert

Die Hilfe und Unterstitzung von sozial benachteiligten Gruppen hat Vorrang in unserer Beratungstatig-
keit. Zu dieser Zielgruppe zahlen wir insbesondere Migrantinnen und Migranten, die sich in der BRD mit
einem vollig neuen Gesundheitssystem konfrontiert sehen und generell einen erschwerten Zugang zu

Informationen haben. Deshalb bieten wir in Kooperation mit dem Gesundheitsamt und der Evangeli-
schen Familienbildungsstétte zusétzlich jeden Montag Patientenberatung mit der Moglichkeit einer tir-

kischen Ubersetzung an.

Podiumsdiskussionen, Informationsveranstaliungen und Gruppenberatungen zu rofierenden, aktuellen
Themen regelmé&fig durchzuflihren, ist schon-iange unser Anliegen und auch bereits in konkreter Pla-
. nung, bzw, Umsetzung.



Kooperation und Vernetzung, Aufbau eines Férdervereins

Regelmaligen Austausch hatten wir bisher mit dem arztlichen Kreisverband Niimberg, mit einer Zahn-
- &rztin und mit Rechisanwalten, sowie mit Vertretern von Krankenkassen und mit vielen Beratungsstellen
und Gesundheitsdienstieistem. :

Dieser interdisziplinére Austausch speziell mit Fachisuten aus dem medizinischen und juristischem
Bereich ist fiir unserer Arbeit sehr wichtig, da wir einerseits keine explizit medizinische oder juristische
Beratung anbieten, sondern aligemein soziairechtiiche, aber andererseits die Problematik oft nur unter
Einbeziehung mehrerer Fachgebiete im Zusammenhang gesehen und angegangen werden kann,
Dieses noch kleine Netz mochten wir fiir die Zukunft noch ausbauen und intensivieren. Wir hoffen in
Namberg und Umgebung noch mit viglen engagierten Fachisuten im Gesundheits- und Rechtswesen
zusammenzutretfen, die bereit sind, Ihr Fachwissen in unsere Arbeit einzubringen und uns damit auf
ehrenamilicher Basis unterstiitzen,

Immer haufiger wenden sich aber auch andere Beratungsstellen mit ganz gezielten Fragestellungen an
- uns. Dies zeigt uns, dass wir im Neiz der Gesundheiisdienstleistungen eine vorhandene Liicke schiie-
fen.

Ende Juni letzten Jahres griindete sich der Férderverein der Patientinnenstelie Nimberg e V. Er hat,
neben einer finanziellen Unterstiitzung die Einbindung ehrenamtlicher Helfer und Fachleute zum Zweck.
Er bietet damit auch ein Forum fir eme Labby zur Starkung von Patientenrechien.

im Rahmen des Gesunde- Stadte—Netzwerks hat sich ein Netzwerk von Initiativen im Gesundheitsbe-
reich und dem Gesundheitsamt ais Stadtischen Pariner zusammengefunden. Die Idee ist, Selbsthiife-
gruppen als 3. Saule im Gesundheitswesen 1.5.v. Biirgerbeteiligung zu starken und gemeinsam mit dem
Gesundheitsamt der Stadt Nimberg auf Themen, die aus der Initiativenarbeit sichtbar werden &ffentlich
aufmerksam zu machen. Eine Podiumsdiskussion zum Thema Privatisierung von Gesundheitsleistun-
gen am 27, Mai 2003 ist die erste Veranstaltung der AG Gesunde Stadt Nimberg.

Finanzielle Situation: Ungewisse Zukunft trotz eindeutiger Bedarfslage

Im ersten Jahr des Bestehens wurde die Patientinnenstelie teils durch Gelder der gesetzlichen Kran-
xenkassen Uber das Modellvorhaben zur unabhéngigen Patientenberatung nach §65b mit einer 15-h-
Stelle und teils durch das Arbeitsamt mit einer ABM-Stelie in Vollzeit finanziert. Mit einer Starthilfe aus
' dem Niimbarger Initiativtopf konnten erste notwendige Anschaffungen getatigt werden, wie beispiels-
weise Fachiiteratur. Unsere Betriebskosten mussten bisher so gering wie mdglich gehalten werden, da
nur wenig tausend Euro im Jahr die gesamten Betriebskosten abdecken miissen.

Zur Zeit teflen wir uns zu zweit einen Biroarbeitsplatz in einem sehr kleinen Biro beim Paritatischen
Wohliahrisverband, dagyleichzeitig als Beratungszimmer dient.

Mit der Kilrzung der vollen auf eine halbe ABM-Stelle ab Mai 2003 haben wir grofie Schwierigkeiten,
den offensichtlich gegebenen Beratungsbedarf abzudecken. Unter diesen Umstinden sahen wir uns
gezwungen, die Patientenstelie Freitags zu schiieen und wir wissen noch nicht, wie wir die kostenfreie
Beratung und weitere informations- und Unterstiifzungsangebote aufrecht erhalten kénnen.

Cbwoh! offiziell von einem freiwilligen Beratungsangebot gesprochen wird, ist fir uns sefbst die Patien-
tenberatung- und Unterstiitzung hier in Nimberg nicht mehr wegzudenken. Dies zeigen uns die rund



700 Kontakte zu Ratsuchenden im vergangenen Jahr, Der mundlge Patient ist ein Muss und steht im
Mittelpunkt der gesundheitlichen Versorgung.

Informationsdefizite und eine geschwéchte Person schiagen sich negativ auf das Ergsbnis der Be-
handlung und auf die Kostenentwickiung nieder. Lefztlich hilft die aktiv mitgestaltende Biirge-
rin/Versicherte/Patientln allen, vom behandeinden Arzt bis hin zum Politiker, der die Rahmenbedingun-
gen im Gesundheitswesen gestaliet.

Obgleich das Problem erkannt wurde und im Zuge der Gesundheitsreform von der Gesundheitsministe-
fin die Einrichtung unabhangiger Patientenberatung gefordert wird, fehlt noch auf allen Ebenen eine
Lobby, die sich wenigstens fiir den Erhalt der bereits bestehenden Angebote einsetzt.

Eine Investition in die Zukunft eines besseren menschiicheren und nicht zuletzt auch kostenglinstigeren
(Gesundheitswesens mit Patientinnenbeteiligung wiirde sich lohnen!

Nimberg, den 27.05.2003

Patientinnensielle Nomberg



Patientenstelle Niimberg

» Trager Gesundheitsladen Minchen
eV :

» Finanzierung: z.7. Gber ABM-Mitiel
des Arbeitsamtes und durch Gelder
der Gesefzlichen Krankenkassen im
Rahmen des Modellvorhabens zur
Forderung won  Einrichlungen zur
Verbraucher- und Patientenberalung
nach § 65b SGB V

» Die Patienienstelle Nimberg ist Mit-
glied der BAGP (Bundesarbeilsge-
‘meinschatt der Patientinnenstelien)

¥ Mitarbeiterinnen: Anja Link, Dipl.-Sozi-

alpddagogin  (FH) und Claudia

- Schiund, Dipl.- Sozialpadagogin (FH)

Der Patient ist als Verbraucher von Gesund-
heitsdienstleistungen® Dreh- und Angelpunki
des Gesundheifssystems. Begrifflichkeiten der
frelen Markiwirtschaft, wie die der Kundenori-
entierung werden zu Schlagworien in der Me-
dizin. Doch anders als ,Konig Kunde® kann der

Patient, der sich ohnehin krankheitsbedingt -

meist in einer passiven Rolle sieht, kaum Eire
fluss nehmen. auf die Entwicklungen des Ge-
sundheitswesens. Der einzelne Patient, bzw.
Verbraucher fiinlt sich haufig (berfordert, ein
derart komplexes und kompliziertes System zu
durchschauen sowie seine Inferessen darin
angemessen zum Ausdruck zu bringen. Er
méichie unabhangig von Geschiecht, Aller,
Herkunft und sozialem Status in seiner Per-
sOnlichkeit und mit seinen Bedirinissen ak-
zeptiert wenden.

Die Polifik ihrerseils fordert zunehmend sine
starkere persdnliche Belelligung der Patientin-
nen am Gesundungsprozess, immer haufiger
wird der Patient privat zur Kasse gebeten.
Leidiragende sind in erster Linie chronisch
Kranke, arme und alte Menschen, Migrantin-
nen und Flichtlinge.

Gerade Beispiele zunehmender Privatabrech-
nungen fir gesetzlich Versicherte, 2.B. in der

Hh?a;t

1

Zzhnmedizin, sowie die Inhalle des Leistungs-
spektrums der Krankenversicherung und deren
Finanzierungsmodalitaten zeigen den Bedarf
an unabhangiger Patienten- und Verbraucher-
information. Insbesondere im Hinblick des for-
cierten Kassenweitbewerbes erscheint es not-
wendig, den Versicherlen auch bei der Wahr-
nehmung seiner Rechie gegentber den Kas-
sen zu unlerstiizen. An dieser Stelle wird noch
mal die Bedeutung einer Slelle, die unabhan-
gig und nautral berat deutlich.

Durchaus gibt es Rechie, die den gesundheit-
lichen Verbraucherschutz betreffen. Sie sind in
verschiedenen Rechisgebielen wie u.a. dem
Strafgesetzbuch, dem  Dienstveriragsrechi
oder dem Krankenversicherungsrecht (SGB}
festgelegt. Bislang gibt es allerdings kein ex-
plizites Patientenschuizgeselz, das besonders
im Falle von Behandlungsfehlern dem Patien-
ten eine eindeutige rechiliche Grundlage ver-
schatfen kinnte.

Soweit die Situation aus Patientinnenperspek-

Htive.

1985 wurde die Bundesarbeiisgemeinschalt
der Palientinnenstelien und  -initiativen
{BAGP) gegrindet. Vorrangiges Ziel der BAGP
ist es, die Siellung von Patientinnen im Ge-.
sundheifswesen zu stirken. Dies wird indivr
duell durch Information, Beratung und Unler-
stitzung i.S.v. Empowemnent geleistet, insiitu-
tionell durch Ausweriung der Arbeit und die
Riickkoppiung an das Gesundheitswesen. Sie
erarbeitet Standpunite in der gesundheitspoli-
tischen Diskussion z.B. fir Geselzesdnderun-
gen, und betreibt bundesweite Presse- und
Lobbyarbeit.

Anliegen ist, qualiialiv gesicherte Information
zu vermitieln und Lotsenfunktion im Gesund-
heitswesen zu erfililen,

Die Patientinnenstelle, die gemadl BAGP-
Richilinien arbeitet, will Unferstitzung bieten
durch Information und Beratung und richiet
sich damit sowchi an Patientinnen, als auch an
Beschaftigle im Gesundheifswesen und Ent-
scheidungsfrager in Instifutionen und Politik.
Von einer rechiichen, als auch von der



medizinischen Beratung grenzt sich die
Patientinnenstelle  insofem  ab, dass die
Befahigung zur Selbsthilfe der Betmﬁenen im
Mittelpunkt steht.

Damit der Patient souverdn iber seine Be-
handlung enischeiden kann, muss er erst
seine Recht, aber auch Rechte und Pllichten
seiner {Behandiungs-Pariner im  Gesund-
heitswesen kennen. Durch gezielie und um-
fassende Informationen Gber Patientinnen-
rechie, Gesundheifsangebole, Kranken- und
Phiegeversicherung, Selbsthilfegruppen  elc.
wird fir Patientinnen, die beispielsweise durch
das Medizinsystem geschadigt wurden oder
glauben, dass ein Fehler vorliegt die notwen-
dige Hilfe und Unterstiizung gewahrleistel.
Allerdings will die Pafienfenstelle auch im
Vorfeld Menschen erreichen, die objeklive in-
formationen suchen, womit giner praventiven
Arbeit mafigeblich Bedeutung zugespmchen
wird.

Bundesweit gibi es gerade mal 12 Patientin-
nenstellen, die nach dem Modell der BAGP
arbeiten. Der Bersich Nordbayem ist nun end-
fich mit Erbfinung der Patientenstelie Nimberg
auch abgedeck!.

Die Patientenstelle Niimberg hat an 3 Tagen in
der Woche gedfinet. Wahrend dieser Zeit ist

sie telefonisch und persénlich fiir alle Ratsu- -

chende erreichbar. Darfiber hinaus kbnnen
auch Termine fir Einzelgesprache vereinbart
werden.

Unsere Offnungszeiten sind:
Dienstag: 11-13 Uhr und 18-20 Uhr
Donnerstag: 16-13 Ubr

Freitag: 13:30-15:30 Uhr

Rufnummer: 0911/2427172
Fax: 0911/ 2427174

mail: nuernbero@patientenstelien.de
www.patientennenstellen.de

Postanschrift: Ludwigsirale 67, 9@4@2
Nimberg





