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Stabiler Blutdruck, hohe Zufriedenheit
Patientenbefragung und medizinische Analyse zeigen
positive Trends

Das PatientenNetz Schlaganfall ist laufend bemiiht, seine Patientenbegleitung mit
Case Management zu verbessern. Nach 2006 wurde deshalb 2008 eine zweite
Patientenbefragung durchgefiihrt: mit noch besseren Ergebnissen als 2006. Zudem
wurde eine Analyse medizinischer Daten bei Patientinnen nach einjahriger Case-
Management-Begleitung durchgefiihrt: Auch sie zeigt erste positive Trends.

Vor allem mit Blick auf die angespannte 1007 2z
Finanzlage im deutschen Gesundheitssystem g1
ist die Frage auBerst relevant, ob eine ,Extra“-
Leistung wie das CM positive Effekte im
Versorgungssystem nach sich zieht.
Nachfolgend erste Trends aus der
medizinischen Analyse.

Entwicklung der Blutdruckwerte
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Bei Aufnahme ins Krankenhaus (t1) waren die
Blutdruckwerte systolisch deutlich erhéht und
besserten sich bis zum Abschluss des stationaren Aufenthalts in der Reha-Klinik (t2). Dieser
bessere Blutdruckwert blieb dann bis zum Ende der Case-Management-Begleitung in etwa
gleich.
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Um diese bewerten zu kdnnen, wurden die Werte mit [] swstouc Buoon Prgssuns
der Praventionsstudie EuroASPIRE nach Herzinfarkt
verglichen. Hier zeigt sich im Beobachtungszeitraum

ein Anstieg des Blutdrucks um 10 mmHg.
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Auf den ersten Blick scheint dieser Anstieg bei den
Herzinfarktpatienten gering und die gleichbleibend
guten Werte bei den Augsburger Schlaganfall-
Patientlnnen wirken nicht revolutionar, aber: Bei
einem dauerhaft um 10 mmHg niedrigeren Blutdruck
wie ihn die Augsburger Patientinnen erreichten, ist die
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Schlaganfallmortalitét deutlich geringer (Graphik 2).
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Entwicklung schlaganfallbedingter Komplikationen

Positiv ist z.B. auch die s
Entwicklung von
schlaganfallbedingten
Komplikationen B 1
wahrend des Case-
Management-Jahres. -
Diese Komplikationen
sind haufig und
wurden im Verlauf der 30 4|
Nachsorge zahlreich
festgestellt. Insgesamt .
wiesen zum Zeitpunkt
des ersten
Nachsorgetermins nur -
17 von 71 Patienten

keine Komplikationen
auf, bei der letzten 0 .
Nachsorge waren M

hingeger?51 ohne g M e 9‘-’“&
behandlungsrelevante Kompllkatlon (Grafik 3).

Zweite Patientenbefragung durchgefiihrt

Von 15. Juli bis 30. August 2008 wurden retrospektiv die vom PatientenNetz betreuten
Schlaganfallbetroffenen schriftlich befragt. Ihre Begleitung war zum Zeitpunkt der Befragung
bereits abgeschlossen. Von 92 versandten Fragebdgen wurden 49 ausgefillt an das beta
Institut zurtickgeschickt, was einer Riicklaufquote von 53,2 % entspricht.

Die Befragung hatte folgende Ziele:
Uberprifung der Akzeptanz der Case-Management-Begleitung bei den Patientinnen
und ihrer Zufriedenheit mit dem besonderen Angebot
Uberprufung der Inanspruchnahme und Akzeptanz von arztlichen
Nachsorgeuntersuchungen in der Begleitstelle seitens der Patientinnen sowie ihrer
Zufriedenheit mit dem besonderen Angebot
Untersuchung der Effektivitat der Begleitstelle hinsichtlich psychischer, psychosozialer
und funktionaler Indikatoren aus Sicht der Patientinnen

Ausgewahlite Ergebnisse 0 20 40 B0 90 100

98 % der Patientinnen gaben an, Gberhaupt Hiteiche Urterstinrg
hilfreiche Unterstitzung erhalten zu haben. Mit

80 % lag die Case Managerin an der Spitze der  wmae rmuratonen e ae
hilfreichen Personen. Am meisten Unterstiitzung
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durch die Case Managerin erhielten die e s @ Eege e azin
Patientlnnen auch in den anderen Bereichen B s
wie ,wichtige Informationen Uber die Krankheit®, T = o i
,informationen Uber Hilfsangebote®, ,Hilfe bei o i E

der Vermittlung von Hilfsangeboten® sowie ,Hilfe e b et e, 1

beim Kontakt mit Behérden, Amtern und BT nuRG KTararEs Er

Krankenkassen®“.
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Sehr bemerkenswert ist, dass die Begleitstellenarztin, welche die Schlaganfallbetroffenen
héchstens drei Mal im Case-Management-Jahr sieht, als Informationsquelle Gber die
Erkrankung vor den niedergelassenen, behandelnden Arzten genannt wird.

Zu Graphik 4 muss erganzend erklart werden, dass die Begleitstellen&rztin mit den Case
Managerinnen im Team arbeitet und die nicht-medizinischen Informationen (z.B. zu
Hilfsangeboten) den Case Managerinnen mit ihrer umfassenden Kenntnis zu Hilfen im
regionalen Netzwerk Uberléasst.

Hazen tie Beratungegesgricte mit der O
ur Klarung Iheer Sibuathan heigetragen?

Hafsen “e das Gelilrl, das die CW e
Kalienen richitin erfass bat?

Hat Ihaen gie Desreusng derce das
FatiatenNetr Sehiagantal gebalfin?
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Die Befragung 2008 wurde nach einjahriger Case-Management-Begleitung durchgefihrt —im
Gegensatz zur Befragung 2006, als die Patientinnen bereits vier Monate nach dem
Akutereignis befragt worden waren. Insgesamt ist im Vergleich der beiden Befragungen
festzustellen, dass die Patientenzufriedenheit in allen abgefragten Einschatzungen
zugenommen hat. Dies lasst den Schluss zu, dass die Begleitung ihre Wirkung tatsachlich im
Verlauf entfaltet und eine einmalige Beratung, z.B. am Ende der Reha, nicht diese
Wirksamkeit hatte.



