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Schritt far Schritt far eine sichere Patientenversorgung

Eskalationsschema, wenn es nicht so Iduft, wie es soll

In diesem Tipp haben wir aus den bisher ein-
gegangenen Fallberichten Punkte zusammen-
gefasst, die auf eine kritische und unsichere
Behandlung hindeuten kénnen und was Sie in
solchen Situationen Schritt fUr Schritt in Form
eines Eskalationsschemas machen kénnen,
insbesondere in Situationen mit schwerem
Krankheitsgefunhl.

Eine sorgfdltige und zeitnahe Untersuchung
und Diagnostik durch die jeweils zusténdige
Gesundheitseinrichtung ist von zentraler Be-
deutung fur die Patientensicherheit und unver-
zichtbar fur eine erfolgreiche Behandlung und
Therapie fur Sie als Patientinnen und Angehori-
ge. Sorgen, Angste, Symptome und Beschwer-
den sollten vom Gesundheitspersonal immer
ernst genommen, abgeklart und weiterverfolgt
werden.

In den bisher Uber 1500 eingegangen Fall-
berichten auf mehr-patientensicherheit.de
von Patientinnen und Angehdérigen sehen
wir, dass Patientinnen sich sehr oft in ihrer

Behandlung bzw. Gesundheitsversorgung nicht
ernst genommen und folglich unsicher fuhlen.
Vertrauen, Ernstnehmen, respektvolle und ver-
stéindliche Kommmunikation sowie das Eingehen
auf Patientinnen- und Angehdérigenbedurfnis-
se sind die wichtigsten genannten Anliegen

bzw. Verbesserungsvorschléage.

Wenn es nicht so lauft, wie es soll...

Normalerweise kimmert sich das Per-
sonal in Gesundheitseinrichtungen gut
um Ihre Versorgung. Arzte/Arztinnen,
Pflegekréfte, Hebammen und alle ande-

ren Fachkrdafte sind in Deutschland sehr
gut ausgebildet und Sie kénnen sich
meist auf eine gute Behandlung ver-
lassen. Sollten Sie aber mal das Gefunhl
haben, dass etwas nicht gut bzw. richtig
léuft, kdnnen Sie diesen Tipp hier nutzen.



Welche Aspekte kbnnen auf eine kritische und unsichere
Versorgungssituation in einer Praxis, Notaufnahme, Klinik
oder einer anderen Gesundheitseinrichtung hinweisen?

» Patientinnen und Angehdrige fuhlen sich
vom Gesundheitspersonal nicht ernst ge-
nommen.

» Es wird Ihnen nicht richtig zugehoért oder un-
versténdlich mit Ihnen gesprochen (Fach-
worter).

» Die Wartezeiten sind sehr lang (teils mehrere
Stunden) trotz sehr starkem Krankheitsgefuhl
oder einer Verschlechterung.

» Es werden keine Untersuchungen durchge-
fuhrt (z B. kein Blutbild) und keine weiteren
Behandlungen angeboten.

» Die Untersuchung dauert nur sehr kurz (we-
niger als 5 Minuten) und macht einen ober-
flachlichen oder ungenauen Eindruck.

» Patientinnen und Angehdérige werden nicht
in ihre Behandlung und Gespréche dazu ein-
bezogen.

» Es gibt keine versténdlichen Informationen
Uber die Behandlung oder die néichsten
Schritte.

» Es gibt keine Informationen oder Abfrage zu
Medikamenten.

» Patientinnen werden trotz starker Beschwer-
den ohne gesicherte Anschlussversorgung
entlassen oder nicht stationér aufgenom-
men.

» Hoher Zeitdruck und Stress ist deutlich wahr-
nehmbar.

» Patientinnen und Angehérige verlieren das
Vertrauen in die medizinische Versorgung.

» Sie fuhlen sich unsicher im gesamten Ablauf
der Behandlung.

Dieser Tipp fur Versicherte wurde erstellt vom
Experten- und Redaktionsteam der DGPS: Dr.
phil. Saskia Huckels-Baumgart, Denis Boger,
Clara Monaca & Dr. med. Marcus Rall, sowie
unter Mitwirkung der Ersatzkassen im vdek.

Fallbeispiel:

Keine Behandlung bei Blinddarmentzindung
bei Kind — in zweiter Klinik dann Not-OP.

Jlch war mit meiner Tochter in einer Kinder-
klinik zur Notaufnahme gegangen, da meine
Tochter starke Bauchschmerzen hatte und
zuhause 7-mal gespuckt hatte.

Nach 3 Stunden warten konnte meine Toch-
ter endlich ins Behandlungszimmer und dort
musste sie weitere 2 Stunden warten. Dann
ging ich nach vorne zur Anmeldung und da
ist man sehr unfreundlich gewesen und es
wurde mir gesagt, dass meine Tochter ja
kein Notfall sei und ich eben warten musse.

Nach einer weiteren Stunde, als die Arztin
endlich kam, war die Aussage nur, das Mdd-
chen habe Magen-Darm. Obwohl es meiner
Tochter sehr schlecht ging und ich nicht das
Gefuhl hatte, dass es nur Magen-Darm war,
sind wir gegangen.

Am néchsten Tag fuhr ich mit meiner Toch-
ter in eine andere Kinderklinik. Da stellte sich
durch verschiedene Untersuchungen, die im
ersten Krankenhaus nicht gemacht wurden,
heraus, dass der Blinddarm meiner Tochter
entztindet war und sie sofort operiert wer-
den musste. Wéhrend der OP sah man, dass
der Blinddarm schon geplatzt war. Ich bin
der anderen Klinik so dankbar! Wirklich!*



Worauf Sie bei der Behandlung achten sollten

Hinweise fiir eine sichere Behandlung. Es
gibt keinen Handlungsbedarf:

[ Patientinnen fuhlen sich in der gesamten
medizinischen Versorgung sicher und wer-
den aktiv einbezogen.

[ Respektvoller und freundlicher Umgang auf
Augenhohe.

[} Eine vollstandige Aufklarung Uber geplante
MaRnahmen findet statt.

[ Es gibt die Méglichkeit, Ruckfragen zu stel-
len.

[ Patientinnen werden Uber die verordneten
Medikamente mit ihren méglichen Kontra-
indikationen und Nebenwirkungen aufge-
klart. Die sichere Einnahme wird erklért.

[ Alle durchgefuhrten medizinischen MaR-
nahmen werden lUckenlos dokumentiert.

[ Patientinnen hat zu jedem Zeitpunkt Ein-
sicht in seine persdénliche Akte und be-
kommt diese als Kopie ausgehd&ndigt.

[ Der Datenschutz wird vollumfénglich ein-
gehalten.

Hinweise fir eine unsichere/kritische
Behandlung. Hier besteht Handlungsbe-
darf:

[I] Patientinnen fihlen sich schwer krank und
werden nicht schnell behandelt, nicht ernst
genommen, oder ohne klare Behandlung
nach Hause geschickt.

[I] Patient:innen fuhlen sich in der medizini-
schen Versorgung unsicher und werden
nicht miteinbezogen.

[I] Respektloser und unfreundlicher Umgang,
evtl. ,von oben herab®.

(1] Keine Kommunikation.

[I] Stress, Hektik und Zeitdruck zeigen sich
deutlich.

[I] Es findet keine oder nur eine lickenhafte
Aufklérung tber geplante MaRnahmen
statt.

[I] Ruckfragen werden nicht beantwortet.

[I] Medikamente werden ohne Aufklérung
und ohne Einbezug der Patientin / des
Patienten sowie des bestehenden Medi-
kationsplans verabreicht. Gegenanzeigen
und Nebenwirkungen werden nicht erklart.

m Patientinnen werden ohne Aufklérung und
Zustimmung behandelt.

Lﬂ Die Dokumentation der Anamnese, der
MaRnahmen und der Behandlung ist 10-
ckenhaft bzw. fehlerhaft.

Lﬂ Angehérige erhalten trotz Vollmacht keine
Auskunft und werden nicht einbezogen.

Lﬂ Ihre Patientenakte ist nicht auffindbar.




Stufenplan/Eskalationsschema wéhrend der Behandlung

Sollten Sie sich wéhrend einer Behandlung, vor allem bei schwerem Krankheitsgefuhl, nicht ernst ge-
nommen flhlen, sehr lange ohne Kontakt mit Gesundheitspersonal warten mussen und eine konstruktive
Kommunikation von Ihrer Seite nicht gehért werden, sind folgende Schritte zu empfehlen:

Stufe 5
Stufe 4 .
Stufe 3 Rettungsdienst

Stufe 2 Andere Klinik/ kontaktieren
Stufel Behandlung Einrichtung

Sorgen klar durch andere/n aufsuchen
Beschwerden formulieren Arzt[Arztin einfor-
beschreiben dern

Stufe 1: Beschwerden beschreiben

Weisen Sie nochmails klar und deutlich auf Ihre Beschwerden und Sorgen hin und darauf, dass Sie
untersucht werden mussen, da es Ihnen sehr schlecht geht.

= Formulierungsbeispiel: ,Mir geht es sehr schlecht und ich warte hier nun schon sehr lange. Ich ver-
stehe, dass viel los ist, aber mir geht es immer schlechter. Kann mich bitte jemand zeitnah untersu-
chen?”

Stufe 2: Sorgen klar formulieren

Machen Sie Ihren Zustand und lhre Sorgen noch einmal klar! Sagen Sie, dass Sie sich hach wie vor
nicht ernst genommen bzw. nicht gehért fuhlen, es Ihnen weiter sehr schlecht geht und Sie dringend
Hilfe brauchen.

Formulierungsbeispiel: ,/ch habe mehrmals nachgefragt, aber ich fahle mich nicht ausreichend
ernst genommen. Es geht mir wirklich schlecht! Kann sich bitte jemand meinen kritischen Zustand
ansehen?”

Stufe 3: Behandlung durch andere/n Arzt/Arztin einfordern

Sollten Sie sich weiter nicht ernst genommen fuhlen, fragen Sie nach einem anderen Arzt/Arztin in-
nerhalb der Einrichtung.

Formulierungsbeispiel: /ch fahle mich leider weiterhin nicht ernst genommen und mir geht es wei-
ter sehr schlecht. Kann mich bitte schnellstméglich ein anderer Arzt oder eine andere Arztin ansehen
und mich behandeln?*

Stufe 4: Andere Klinik/Einrichtung aufsuchen

Sollten Sie keine adé@quate Untersuchung bzw. Diagnostik erhalten oder Bedenken/ein ungutes bzw.
unsicheres Gefuhl sowie Zweifel an der Versorgungsqualitét haben, holen Sie zeithah eine Zweitmei-
nung in einer anderen Klinik bzw. bei einer/-m anderen Arzt/Arztin ein. Lassen Sie sich alle bisherigen
Befunde und Ihre Patientenakte mitgeben. Kontaktieren Sie fur weitere Beratung lhre Krankenkassen-
Hotline bzw. fur Terminvergabe die 116117.

= Formulierungsbeispiel: /ch flihle mich hier nicht sicher und méchte in eine andere medizinische Ein-
richtung far eine Zweitmeinung verlegt werden.”

Stufe 5: Rettungsdienst kontaktieren

Falls Sie nicht bereits in einer Klinik sind, kénnen Sie bei schwerwiegenden akuten Beschwerden den
Rettungsdienst unter 112 anrufen und sich dort beraten lassen, was zu tun ist.

= Beispiele: Atemnot, starke Schmerzen, Blutungen, neu auftretendes Fieber/Schittelfrost, starke
Schwdéche, Ohnmacht u. a.



Stufenplan/Eskalationsschema nach der Behandlung

Sollten Sie nach einer Behandlung unzufrieden mit dem Behandlungsergebnis sein und weiter unter Be-
schwerden leiden oder sogar neue Symptome/Einschrénkungen haben, sind folgende Eskalationsschritte
zu empfehlen:

Hinweis: Bei bedrohlich wirkenden Problemen kénnen Sie direkt die 116117 kontaktieren oder bei lebensbe-
drohlichen Symptomen den Rettungsdienst unter 112 anrufen, ohne die Stufen 1-3 einzuhalten.

Stufe 1: Behandlungsteam informieren

Melden Sie bei Unzufriedenheit mit dem Behandlungsergebnis dies dem behandelnden Gesund-
heitsfachpersonal bzw. der Gesundheitseinrichtung und vereinbaren Sie dort einen Termin zur Nach-
besprechung bzw. zur Besprechung des weiteren Vorgehens.

Stufe 2: Hausarzt oder Krankenkasse informieren

Kontaktieren Sie Ihren Hausarzt und/oder Ihre Krankenkasse, um diese Uber das Behandlungsergeb-
nis und lhre weiter bestehenden Einschrdnkungen zu informieren und sich Uber das weitere Vorge-
hen beraten zu lassen.

Stufe 3: Meldung an Beschwerdemanagement

Teilen Sie Ihre Unzufriedenheit dem klinischen Risikomanagement bzw. Beschwerdemanagement
der Gesundheitseinrichtung schriftlich mit und bitten Sie um eine schriftliche Stellungnahme inner-
halb von zwei Wochen.

Stufe 4: Zweitmeinung einholen oder 116117 kontaktieren

Sollten Sie keine Unterstltzung von lhrer bisher behandelnden Einrichtung erhalten, holen Sie zeithah
eine Zweitmeinung in einer anderen Klinik bzw. Gesundheitseinrichtung ein. Lassen Sie sich alle bis-
herigen Befunde und lhre Patientenakte aushéndigen. Als Unterstlitzung kénnen Sie die 116117 kontak-
tiere(n. ZL)JSdtZ"Ch kédnnen Sie Ihre Krankenkasse oder die Unabhdngige Patientenberatung kontaktie-
ren(s.u.).

Stufe 5: Rettungsdienst kontaktieren

Bei schwerwiegenden, akuten Beschwerden kénnen Sie im Zweifel den Rettungsdienst anrufen und
sich dort beraten lassen, was zu tun ist.

Beispiele: Atemnot, starke Schmerzen, Blutungen, neu auftretendes Fieber/Schittelfrost, starke
Schwdéche, Ohnmacht u. a.

Unabhéngige Patientenberatung Deutschland UPD:
https://patientenberatung.de | Tel. 0800/0117722

Wir hoffen, dass unsere Tipps hier fur Sie hilfreich sind. Mehr Das Portal ,mehr-patientensicher-
Informationen erhalten Sie auf der Seite von ,Mehr-Patien- heit.de” bietet allen Patientiinnen
tensicherheit.de” und bei lhrer Krankenkasse. und Angehérigen in Deutschland

die Méglichkeit, Erfahrungen zu ihrer
Patientenbehandlung zu berichten.
Es wird vom Verband der Ersatzkas-
Vielen Dank und alles Gute fir Sie und Ihre sen (vdek e. V.) und den Ersatzkassen
Angehdrigen! angeboten und von der Deutschen
Gesellschaft fur Patientensicherheit

(DGPS) betrieben. Mehr Infos finden
Ein Service Ihrer Ersatzkassen und des vdek e. V. Sie unter dem Link unten.

Wir freuen uns Uber Feedback zu unseren Tipps unter
info@patientensicherheit.de.

Das Team von ,Mehr-Patientensicherheit.de*



https://patientenberatung.de
mailto:info%40patientensicherheit.de?subject=Feedback%20zum%20Mehr-patientensicherheit.de%20Ttipp

Das Projekt:

Wenn wir uns als Patientinnen und Patienten in
medizinische Behandlung begeben, vertrauen
wir darauf, dass alles unternommen wird, um
uns zu helfen. Doch medizinische Eingriffe ber-
gen auch Risiken. Wir erwarten daher zu Recht,
dass alles Notwendige getan wird, um Scha-
den zu vermeiden. Patientensicherheit umfasst
daher sowohl das, was uns hilft, als auch das,
was uns schutzt.

Die Ersatzkassen — das sind Techniker Kran-
kenkasse (TK), BARMER, DAK-Gesundheit, Kauf-
mdnnische Krankenkasse - KKH, Handels-
krankenkasse (hkk) und HEK — Hanseatische
Krankenkasse — sowie der Verband der Ersatz-
kassen e. V. (vdek) setzen sich seit vielen Jahren
fUr die Patientensicherheit ein.

Die Ersatzkassen und der vdek haben das Portal
,Mehr Patientensicherheit® ins Leben gerufen,
mit dem Ziel, die Patientensicherheit kontinu-
ierlich zu verbessern und weiterzuentwickeln.

Weitere Infos auf:
https://mehr-patientensicherheit.de/

vdek? >

Die Ersatzkassen =~ @

L ¢ BARMER DAK

Die
Techniker

hkk e

KRANKENKASSE HANSEATISCHE KRANKENKASSE

Bei inhaltlichen oder technischen Fragen stehen wir lhnen

7%
U d e K ¢ o gerne zur Verfiigung unter:
\ P 4

Die Ersatzkassen

Deutsche Gesellschaft flr Patientensicherheit,
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek) gemeinnutzige GmbH
Askanischer Platz 1 Grunder & Geschdaftsfuhrer Dr. med. Marcus Rall
10963 Berlin August-Bebel-StraRe 13 | 72762 Reutlingen

Telefon: +49 (0)7121159 58 00
E-Mail: inffo@patientensicherheit.de
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