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TEXT: CORDULA RAPP

ELEKTRONISCHE PATIENTENAKTE UND
DOKUMENTATIONSSYSTEME ALS ERLEICHTERUNG

Demnéchst soll die elektronische Patientenakte fiir
die Patienten (im Folgenden wird mehrheitlich von
Bewohnern, Versicherten oder pflegebediirftigen
Menschen gesprochen, nicht mehr von Patienten)
und die in der Gesundheitsversorgung Tatigen
Erleichterungen bringen. Versicherte sollen zu-
kiinftig Verordnungen, Rezepte, Befunde oder auch
Réntgenbilder gezielt den einzelnen Berufsgruppen
der Gesundheitsversorgung freigeben kénnen. Auch
die Angehorigen der Pflegeberufe sollen Einsicht
erhalten, damit sie z. B. im ambulanten Bereich
Pflegebediirftige und deren Angehorige bei der Be-
schaffung von geeigneten Hilfsmitteln unterstitzen
konnen. Aber auch der Blick auf die Medikation, die
ein Patient erhalt, ist fir die Pflegenden wichtig.

Pflegekrafte verbringen einen groflen Teil ihrer
Arbeitszeit mit der Dokumentation von Ablaufen,
Beratungen und abgerechneten Leistungen. Zwar
kann rein rechtlich nicht jede Dokumentation allein
digital vollzogen werden, aber regelméafiige Ablaufe,
z. B. wann genau eine Pflegekraft im Zimmer der
pflegebediirftigen Person war, lassen sich mithelos
mit Sensorik erfassen und damit auch die Reaktions-

zeiten auf einen (Not)ruf verkiirzen. Dabei spielt der
Datenschutz eine ernstzunehmende Rolle.

Sorgen machen aber weniger die Fragen des wie
und was der Dokumentation, sondern vielmehr die
Frage, ob tatsachlich Zeit gespart wird und ob die
gesparte Zeit fiir das genutzt wird, was zu Beginn
hoffnungsvoll angepriesen wurde: Mehr Zeit fiir die
zu pflegenden Personen zu haben, besser auf deren
Bediirfnisse eingehen zu kénnen und belastende
Uberstunden fiir die Pflegekrifte zu reduzieren.

RISIKEN BESSER EINSCHATZEN,
TEILHABE BESSER ERMOGLICHEN

Vergessen wird dabei oft, dass Dokumentation und
die direkte Pflege am Patienten nicht die einzigen

Aufgaben sind, die Pflegekrafte insbesondere im am-

bulanten Bereich iibernehmen. Sie betreiben auch
eine stdndige Risikobeurteilung nicht nur fiir die zu
pflegende Person und die Gefahren, die diese betref-
fen, sondern auch fiir andere, die das Zimmer des
Bewohners betreten und nicht zuletzt fiir sich selbst.

Dokumentations- und Erinnerungssysteme kénnen
dabei unterstiitzen. Der Riickgriff auf Informationen
der Kolleginnen und Kollegen, die vorher anwesend
waren, kann auf mobile Endgerate aufgespielt wer-
den und erleichtern dabei, die aktuelle Lage beim
Bewohner in einem gréfieren Kontext zu betrachten,
ohne sich vorab durch seitenlange Dokumentationen
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zu arbeiten. Regeln fiir den sicheren Umgang in her-
ausfordernden Situationen kénnen mobil abgerufen
und im Notfall sogar vorgelesen werden.

Neu fiir die ambulante Pflege angepasst wird derzeit
auch die Méglichkeit der Begleitung durch eine
erfahrene Pflegekraft aus der Ferne. Berufsanfanger
oder noch nicht weiterqualifizierte Pflegekrafte
kénnen sich bei Bedarf den Rat von qualifizierten
oder erfahrenen Kolleginnen und Kollegen einholen.
Dazu werden per Bildschirm — mit Einverstdndnis
des Patienten — die Kollegen dazugeschaltet. Gemein-
sam konnen Pflegekréfte und Patient aber auch An-
gehorige weitere pflegerische Mafinahmen bespre-
chen. Das Netzwerk wére theoretisch auch erweiter-
bar. So kénnte die Zusammenarbeit auch auf weitere
Stakeholder ausgedehnt werden, wie Arzte, Sanitéats-
hauser, Apotheken, nichtérztliche Leistungserbrin-
ger usw.

Auch Kunstliche Intelligenz (KI) spielt in der Pflege
kinftig eine gréfere Rolle. Schon heute kann
beispielsweise unter Anwendung von KI die Wahr-
scheinlichkeit eines Sturzrisikos bewertet werden.
Gangbild und Sturzgefahren kénnen so mit Hilfe
einer App und der Kamera eines mobilen Endgera-
tes (z. B. einem Smartphone) von medizinischem
und pflegerischem Personal bei Bewohnern gemes-
sen werden. Die Analyse findet derzeit nur im statio-
naren Umfeld statt. Die Ubertragbarkeit des Tools
auf den ambulanten Bereich wird sicher nicht mehr
allzu lange auf sich warten lassen. Auch Fortschritte
einer Reha-Behandlung kénnen so dokumentiert
werden.

ETHISCHE FRAGEN BLEIBEN

Ethisch schwieriger zu beurteilen, ist die Anwen-
dung von neuer Sensorik, die Kérperfunktionen
misst und an die Pflegekraft zur weiteren Versor-
gung meldet. Ebenso sollen bei vielen Produkten
auch Bewegungen von Bewohnern registriert

werden, um den Hilfebedarf automatisch voraus-
zusehen. Was rechtlich bei der Uberwachung von
lebenserhaltenden Mafinahmen oft von einem
mutmaflichen Einverstdndnis des Patienten ab-
gedeckt sein kann, zumindest wenn keine wider-
sprechende Patientenverfiigung vorliegt, muss in
anderen Féllen oft anders beurteilt werden. So sollte
mit den Bewohnern abgesprochen werden, ob sie
z.B. mit der Uberwachung ihres Aufstehverhaltens
in der Nacht als Sturzprophylaxe Giberhaupt einver-
standen sind oder ob das dauerhafte Messen von
Koérperzustanden iiberhaupt dem Patientenwillen
entspricht. Dabei kommt es nicht darauf an, ob die
pflegebediirftigen Personen zu Hause oder in einer
stationdren Einrichtung versorgt werden.

Die Dauertiberwachung von Pflegebediirftigen,

die nicht nur den professionellen Pflegekraften,
sondern auch pflegenden Angehérigen die Arbeit
erleichtern koénnten, ist ethisch kritisch zu betrach-
ten. Leider scheint dies vielen der zumeist jungen
Unternehmen, die sich mit der Entwicklung von
sensorgesteuerten Produkten im Pflegebereich be-
schaftigen, oft nicht bewusst zu sein. Pflegende kén-
nen ethische Fragestellungen oft besser im Kontext
des praktischen Ablaufs der Versorgung betrachten.
Dennoch scheint oft kaum Riicksprache mit den

in der Pflege Tatigen und den pflegebediirftigen

Menschen bei der Produktentwicklung zu herrschen.

AUSBLICK

Digitale Produkte sollen nicht nur die Pflegenden
unterstiitzen, sondern den betroffenen Menschen
grofitmogliche Selbststandigkeit und Teilhabe

trotz ihrer Pflegebediirftigkeit erméglichen. Diesen
hohen ethischen Standards kann das Gesundheits-
system aber nur gerecht werden, wenn Hersteller,
zu pflegende Personen und Pflegekrifte als Partner
gemeinsam den Digitalisierungsprozess nutzen, um
diese Ziele zu erreichen. Dafiir braucht es einen kon-
tinuierlichen Dialog zwischen den Betroffenen, aber
auch mit den Kostentragern und dem Gesetzgeber.
Digitalisierungsprozesse werden sich nicht aufhal-
ten lassen, jedoch sollten sie gemeinsam als Partner
sinnvoll und verantwortungsvoll gestaltet werden.
Nur so kénnen digitale Innovationen tatsachlich
mehr Zeit fiir die einzelnen Menschen gewinnen
und ethischen Anspriichen gerecht werden. «
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