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1. Vorhabenbeschreibung, Vorhabenziele

In den letzten Jahren hat sich eine bedeutende Problematik mit verkiirzten Liegezeiten in
Krankenhiusern entwickelt. Diese hat Auswirkungen auf die Genesung und das Wohlbefinden der
Patienten und Patientinnen. Viele Patienten und Patientinnen fiihlen sich aufgrund der Verkiirzung
nicht ausreichend auf ihre Genesung vorbereitet, dies kann teilweise in weiteren Komplikationen
und einer verstiarkten Inanspruchnahme von Krankenhausleistungen enden und damit zu héheren
Kosten im Gesundheitssystem fiihren. [1] Der durch die verkiirzten Liegezeiten reduzierte Kontakt
zu Pflegefachkriften fiihrt zu einem Verlust an Informationsvermittlung von Gesundheits- und
Versorgungswissen. Um diesen Herausforderungen entgegenzutreten, ist es wichtig, dass
Krankenhiuser und Gesundheitssysteme reagieren und die bestmdgliche Pflege und Vorbereitung
fr Patienten und Patientinnen gewéihrleisten. Hierbei kommt das Konzept der Genesungsberatung
in virtuellen Rdumen ins Spiel. Dieses Konzept unterstiitzt Patienten und Patientinnen in ihrer
nachstationdren Genesungsphase, indem es ihnen in Bezug auf §115a SGB V erméglicht, bis zu
sieben Tage nach ihrer Entlassung flir einen vorab definierten Zeitraum bei Bedarf mit einer
geschulten Pflegefachkraft des Carl-Thiem-Klinikums (CTK) online via Chat in Kontakt zu treten
und diese ihre pflegerischen Fragen rund um die Genesung zu beantworten.

Auf Grundlage des Konzeptes der Genesungsberatung im virtuellen Raum wird eine digitale Losung
zur nachstationdren pflegerischen Beratung im CTK etabliert. Die Teilziele des Projekts lassen sich
dabei in vier Bereiche unterteilen: Patientenversorgung, Genesungsberatung, Chatspende und
Digital Nurse. Das Ziel des Projekts in Bezug auf die Patientenversorgung ist die Verbesserung der
pflegerischen Selbstversorgung anhand gezielter Unterstiitzung durch Genesungsberater und
Genesungsberaterinnen nach dem stationdren Aufenthalt. Die Erfolgsmessung fand mithilfe der
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nachstationire behandlungspflegerische Beratung im Allgemeinen und ein entsprechendes
Angebot via Chat statt. Fiir Pflegefachkréfte wurde als Ziel definiert, die Bereitschaft zu einer
Beratungstdtigkeit in virtuellen Riumen zu untersuchen. Das Ziel fiir das Training des Chatbots
bestand darin, die Bereitschaft der Patienten und Patientinnen zu untersuchen, ihren Chat als
anonymisierte Datenspende zur Weiterentwicklung des Konzepts zur Verfiigung zu stellen.
Schliefilich sollte ein Berufsbild der Digital Nurse auf der Grundlage der Projektergebnisse
entwickelt werden.

2. Durchfiihrung, Methodik

Fiir die Durchfithrung der Proof-of-Concept Studie wurden die Stationen Neurochirurgie,
Unfallchirurgie sowie Orthopédie I und II und ergéinzend die Onkologie gewéhlt. Nach dem
positiven Ethikvotum konnte die Studie im April 2022 starten. Bei ihrer Entlassung erhielten
Patienten und Patientinnen der genannten Stationen die Moglichkeit eine Genesungsberatung in
Anspruch zu nehmen. Dafiir wurden sie vorab iiber das Projekt und ihre Studienteilnahme
aufgeklart. Bei Zusage zur Studie wurde den Patienten und Patientinnen mit ihrer Entlassung eine
Karte mit ihrem persénlichen Zugangscode ausgegeben fiir ihre digitale Beratung. Die Patienten
und Patientinnen, die das Angebot fiir sich in Anspruch genommen haben, hatten auf Grundlage
von §115a SGB V anschliefiend 7 Tage nach ihrer Entlassung Zeit sich online mit dem ihnen
zugewiesenen beratenden Personal auszutauschen. Diese Beraterin oder dieser Berater wurden von
einem Chatbot bei der Beantwortung der Fragen der Patienten oder Patientin unterstiitzt. Dabei
lieferte der digitale Assistent auf die Fragen eine Antwortmadglichkeit. Der Berater oder die Beraterin
hatten die Moglichkeit die Antwort vom Chatbot zu iibernehmen, diese anzupassen oder die
Antwort zu 16schen. Bedeutsam in dem zu Grunde liegenden Konzept ist, dass der Chatbot in seiner
Funktion als Assistent der Beraterinnen und Berater eine konstante Uberarbeitung und
Verbesserung erfahrt.

3. Gender Mainstreaming

Die nachstationidre Genesungsberatung mit behandlungspflegerischen Inhalten ist in dieser Form
ein sehr neues Thema im Gesundheitswesen. Aus diesem Grund fehlen bis jetzt definierte
Erkenntnisse beziiglich der Geschlechtsaspekte. Es wurde jedoch festgestellt, dass mehr ménnliche
Patienten das Angebot der virtuellen Genesungsberatung wahrgenommen haben. Die Ziele des
Forschungsvorhabens sind geschlechtsunabhéngig. Ein besonderer Vorteil von der nachstationiren
virtuellen Genesungsberatung ist die Moglichkeit die Patienten und Patientinnen unabhingig vom
Geschlecht zu beraten. Grund dafiir ist die Anonymitit in dem Gesprach. Die Genesungsberater und
Genesungsberaterinnen kannten somit das akzeptierte Geschlecht der zu beratenden Person nicht,
aufler es wurde freiwillig angegeben.

4. Ergebnisse, Schlussfolgerung, Fortfithrung

Wihrend des Studienzeitraums wurde festgestellt, dass die Anzahl der Patienten und Patientinnen,
die sich tiber die Studie aufklaren lassen wollten, aufgrund der regulatorischen Anforderungen stark
eingeschriankt war. Uber 60% der befragten Patienten und Patientinnen lehnten von vornherein

eine Aufklarung ab, obwohl sie Interesse an dem Angebot hatten. Der am hiufigsten angegebene
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Grund fir die Ablehnung war die umfangreiche Aufkldarung, die aus regulatorischen Griinden der
Studie vorgeschrieben war. Weiterhin zeigen die Ergebnisse der Studie, dass die Akzeptanz fiir ein
solches digitales Angebot sehr hoch ist, sobald sich die Patienten und Patientinnen tiber das
Angebot aufkliren lassen wollten. Auch wenn die Nutzung des Angebots nicht sehr hoch war, lédsst
sich daraus nicht ableiten, dass kein Bedarf besteht. Dies deutet eher darauf hin, dass die Zeit nach
der Entlassung moglicherweise zu kurz ist oder viele Patienten und Patientinnen den Unterschied
zwischen pflegerischen und medizinischen Fragen nicht kennen und daher keinen Bedarf an
pflegerischer Beratung fiir sich sehen. Es konnte gezeigt werden, dass Patienten und Patientinnen
bereit sind, ihre Daten fir die Weiterentwicklung digitaler Angebote oder Forschung zur Verfiigung
zu stellen, sofern sie tiber die Verwendung ihrer Daten vollumfianglich aufgeklart werden. Zu
Beginn zeigten die beteiligten Pflegefachkrifte Unsicherheit in Bezug auf ihre neue Tétigkeit im
digitalen Raum. Im Laufe des Projektjahres konnten diese Bedenken durch die tégliche Anwendung
und Schulungen abgebaut werden, sodass sie die Digitale Genesungsberatung als gute Ergianzung zu
ihrer aktuellen Téatigkeit vorstellen konnen. Fiir das Berufsbild der ,Digital Nurse“ konnten
notwendige Kompetenzen in den Bereichen kiinstliche Intelligenz, Datenschutz, Rechtskenntnisse,
aktuelle Technologien und deren Anwendung herausgearbeitet werden. Diese zusétzliche
Qualifikation kann fir viele Pflegefachkrifte eine optimale Erweiterung oder Ergidnzung ihrer
aktuellen Tatigkeit darstellen und das Berufsbild der Pflege in Zukunft interessanter gestalten, was
langfristig zu einer Entlastung des Gesundheitssystems beitragen kann.

Das CTK arbeitet an einem neuen Pflegekonzept. Dieses beinhaltet auch das
Entlassungsmanagement. Erkenntnisse aus dem CHRIS Projekt und die nachstationdre pflegerische
Beratung sollen zukiinftig in das Entlassungsmanagement aufgenommen werden. Des Weiteren
verfolgt die Thiem-Research GmbH die weitere Akquise von neuen und innovativen
Forschungsprojekten in der digitalisierten Pflege. Dies impliziert auch den Ausbau der
Pflegeforschung am CTK. Zusétzlich sollen die Erkenntnisse aus diesem Projekt Einfluss auf die
Ausbildung von Pflege- und Gesundheitsfachberufen an der Medizinischen Schule des CTKs
nehmen. Der Projektpartner reconva wird das Konzept der Genesungsberatung auf Grundlage der
im Projekt gewonnenen Erkenntnisse weiter ausarbeiten. Die Erkenntnisse aus den
Schulungsworkshops bilden eine wertvolle Grundlage fiir eine Weiterentwicklung der Workshops.
Ein erweiterter Fokus sollte auf den digitalen Kompetenzen der Genesungsberaterinnen und
Genesungsberatern liegen, was wiinschenswerterweise in Folgeprojekten oder weiteren
Kooperationen zu einer stirkeren Einbindung von Pflegefachkriften in den redaktionellen
Bereichen des Bot-Trainings fiihrt.

5. Umsetzung der Ergebnisse durch das BMG

Das Vorhaben trug als Teil der Initiative ,Zukunftsregion Digitale Gesundheit (ZDG)“ dazu bei,
wichtige Erkenntnisse iber Hiirden und Erfolgskonzepte fiir den praktischen Einsatz von digitalen
Technologien und Prozessen in der Gesundheitsversorgung und der Pflege zu gewinnen. Die
ubergreifenden Erkenntnisse wurden in der Gesamtevaluation der ZDG zusammengefithrt und

unter folgendem Link verdffentlicht:
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https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Dateien/3 Downloads/Z/ZDG/Abschlu
ssbericht Zukunftsregion Digitale Gesundheit bf.pdf

Dartiber hinaus konnte Impulse des Projektes unter anderem auch in den Prozess zur Entwicklung

der Strategie fiir das Gesundheitswesen und die pflege eingebracht werden.
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