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1 BegruBBung durch Herr Dr. Buba

Herr Dr. Buba vom BASIS-Institut in Bamberg begriBt zu Beginn der 2. Sitzung des Ver-
netzungsforums ,,Gesundheit* alle Anwesenden recht herzlich und freut sich Gber das
Erscheinen der Teilnehmer. Er bedankt sich bei der Lebenshilfe FOrth e.V., unter deren
Tragerschaft das Projekt ,,FUrth FUr Alle” |Guft und die die Vorbereitung zu den Vernet-
zungsforen, die technische Ausstattung und auch das heutige Catering geleistet hat.
Im Anschluss an die einfUhrenden Worte erl@utert Herr Buba die Schwerpunkte der

heutigen Sitzung.

2 Einfuhrung durch Herr Dr. Buba

Herr Dr. Buba erkl@rt, dass in der heutigen Sitzung nochmal die Mdglichkeit besteht,
MaBnahmen umzuformulieren und weitere Ideen in die Diskussion einzubringen. Ein
Textentwurf in ausgedruckter Version liegt allen Anwesenden vor, der nun besprochen
wird. Besonderes Augenmerk soll dabei auf die formulierten MaBnahmen gelegt wer-
den. Des Weiteren erldutert Herr Buba kurz, dass es zu jedem Vernetzungsforum ein
eigenes Kapitel im Aktionsplan geben wird. AnschlieBend leitet er in die Diskussion des

Textentwurfs Uber.

3 Diskussion

Es kommt zundchst die Frage auf, wieso hier keine Befragungsergebnisse im Textent-
wurf vorhanden sind. Herr Buba erldutert, dass viele Ergebnisse bezUglich der Gesund-
heit sich eher mit der Barrierefreiheit befassten (z.B. barrierefreie Arztpraxen), weshalb
diese eher bei den Befragungsergebnissen des Vernetzungsforums Barrierefreineit zu
finden sind. Frau Kirchner merkt an, dass auch beim Thema Gesundheit ein Verweis
auf diese Ergebnisse gut wdare. Des Weiteren krifisiert sie, dass im Eingangstext nur von
Menschen mit kognitiven Einschrénkungen die Rede ist, nicht aber von Menschen mit
geistiger Behinderung. Besonders fUr diese Personengruppe ist eine praktikable Ver-
netzung essentiell sowie Kooperationen zwischen verschiedenen (Fach-) Arzten. Die
DurchfGhrung von mehreren Untersuchungen auf einmal in Vollnarkose sollte in Zukunft
maoglich sein.

Des Weiteren wird darauf hingewiesen, eventuell die Lebenshilfe oder den Sozialpsy-
chiatrischen Dienst beziglich Experteninterviews, auch zum Thema Gesundheit, anzu-

schreiben.

Das wollen wir erreichen



Alle Menschen mit Behinderung mussen sowohl gute Versorgungsmaoglichkeiten als
auch Méglichkeiten des barrierefreien Zugangs haben. Besonders Menschen mit geis-

tiger Behinderung mussen hier noch stdrker BerUcksichtigung finden.

Handlungsziele fir die ndachsten funf Jahre

Der letzte Satz wird wie folgt umformuliert: ,,Die ambulante und stationdre Versorgung
durch Arzte und Gesundheitsfachdienste (Physiotherapie, Ergotherapie...) wird ver-
bessert und an den Bedarf angepasst.” Frau Gottlein erl@utert diesbezUglich, dass es
von der kassendrztlichen Vereinigung klar geregelt ist, wie viele und welche Arzte sich
wo ansiedeln durfen und es nur schwer ist, dies zu dndern. Frau Seger bemdangelt au-
Berdem, dass beim Thema Gesundheit noch gar nicht Uber Kinder und Jugendliche

gesprochen wurde. Dies hdlt sie aber fUr sehr wichtig.

1.1.3.1) Sammlung von Informationen Uber die Erreichbarkeit barrierefreier Arztpraxen
Einer Sammlung von Informationen wird derzeit bereits nachgegangen. Diese wird on-
line zur VerfGgung stehen und stetig Uberarbeitet/erweitert. Es ist geplant eine Bro-
schire im Rahmen einer Masterarbeit zu konzipieren und diese dann in bestimmten
Einrichtungen auszulegen, allerdings mUssen auch teilweise Aktualisierungen vorge-

nommen werden usw. Wer diese Aufgabe Gbernimmt, ist bisher noch nicht geklart.

1.1.3.2) Einsatz der Auditgruppe zur Uberpriffung der Barrierefreiheit von Gesundheits-
dienstleistungen in der Stadt Firth

Mit dieser MaBnahme waren die Teilnehmer des Vernetzungsforums zufrieden. Ange-
merkt wurde nur, dass einige Beispiele von Gesundheitsdienstleistern genannt werden

kdnnten.

1.1.3.3) Forderung des barrierefreien Umbaus von Arztpraxen und Forderung der Be-
handlung von Menschen mit Behinderung

Es wird darauf hingewiesen, dass unter anderem die Architektenkammer beim Umbau
berdt und Uber mégliche Férderungen informiert.

Des Weiteren wird von den Teilnehmern befurwortet, diese MaBnahme lediglich ,,For-
derung des barrierefreien Umbaus von Arztpraxen und Raumlichkeiten der Gesund-
heitsdienste" zu nennen. Um einen einheitlichen Standard bei Umbauten realisieren zu
kdnnen, kdnnten die DIN-Normen herangezogen werden. Der zweite Absatz dieser

MaBnahme wird gestrichen und dafir bei 1.1.3.6 nochmal aufgegriffen.



1.1.3.4) Etablierung eines Arztewegweisers

Frau Kirchner schlégt vor, es eher einen Gesundheitswegweiser zu nennen, weil es Uber
die einfache Auflistung von Arzten hinausgeht und beispielsweise auch verschiedenes
in leichter Sprache erklart werden kénnte (z.B. was macht ein Gyndkologe?). Frau
Gottlein ist eher skeptisch und weist darauf hin, dass es dann eher ein Buch werden

wirde, weil es alleine in der Stadt FUrth um die 300 Arzte, Gesundheitsdienste usw. gibt.

1.1.3.5) Formulierung von Diagnosen und Arzte-Handbléttern in einfacher Sprache

Bei dieser MaBnahme gab es keine Anderungswinsche von Seiten der Teilnehmer.

1.1.3.6) Vergitung des zeitichen Mehraufwands bei der Behandlung von Menschen
mit Behinderung

Herr Konig betont, dass auch Menschen ohne Behinderung lange Wartezeiten beim
Arzt bzw. auf einen Termin akzeptieren mUssen. Am besten wdre es, wenn es mehr
Arzte geben wirde, aber das ist ein eher utopischer Gedanke. Auch Frau Seger pl&-
diert dafir, dass das Zeitfenster, welches dem Arzt pro Patient zur VerfGgung steht,
weiter ausgedehnt werden musste, um ideal auf alle Bedurfnisse eingehen zu kdnnen.
Frau Schneider stimmt dem zu. Sie ist der Meinung, dass im Medizinstudium insgesamt
mehr soziale Kompetenzen vermittelt werden missten, da viele Arzte einfach nicht
wissen, wie sie mit ihren Patienten umgehen sollen, insbesondere mit Menschen mit
Behinderung.

Frau Gottlein schlagt vor, dass auch die Krankenkassen hier stérker zur Verantwortung
gezogen werden mussen und einen erhdhten Satz fur die Behandlung eines Menschen
mit Behinderung zahlen sollten. So kbnnen auch fir den Arzt mehr Anreize zur Auf-
nahme dieser Patienten geschaffen werden. Frau Schneider kritisiert, dass es derzeit
eher in die andere Richtung lauft und die Krankenkassen viele Leistungen streichen,
was dringend gestoppt werden muss.

Der erste Absatz der MaBnahme lautet folglich: , Arzte stehen nach wie vor unter er-
héhtem Zeitdruck, der unter anderem durch eine hohe Nachfrage entsteht. Es wird
dafUr pladiert, dass Arzte sich wieder mehr Zeit fir ihre Patienten nehmen sollen und
dass ein zeitlicher Mehraufwand bei der Behandlung von Menschen mit Behinderung
anderweitig vergUtet wird. Entstehender Mehrbedarf wird finanziell gefdrdert, bei-

spielsweise durch die Krankenkassen.”



Frau Gottlein ist der Meinung, dass es derzeit einen Versorgungsnotstand gibt und viel
zu wenige Gesundheits- und Krankenpfleger sowie anderes medizinisches Personal
verfUgbar ist. Frau Schneider kritisiert, dass es viel zu wenig Ausbildungsplatze fUr diese
Berufe gibt, obwohl sie sehr wichtig sind und auch Interesse daist. Oft sind die Einstiegs-
hirden zu hoch. Beispielsweise muss man sich bei manchen Einrichtungen schon bis
zu einem Jahrim Voraus um einen Ausbildungsplatz bewerben, was viele Interessenten
abschreckt oder es vielen gar nicht erst mdglich macht, noch eine Bewerbung einzu-
reichen. Haufig landen Schuilerinnen und Schuler, die sich fur die Krankenpflege inte-
ressieren, in der Altenpflege, da dort anscheinend mehr Stellen zur VerfGgung stehen
bzw. die Einstiegs- und Auswahlkriterien geringer ausfallen. Frau Gottlein betont, dass
sowohl die Kranken- als auch die Altenpflege dGuBerst wichtig ist. Auch gibt es viel zu
wenig Demenz-Fachkréfte. Die Arbeit der Pflegekrafte ist viel zu schlecht entlohnt.
Nicht nur eine geringe Erhdhung ist zu fordern, sondern sie mussten ungeféhr das dop-
pelte an Lohn bekommen, so Frau Gottlein. Mehr Ausbildungspldtze und ein leichterer
Ausbildungszugang mussen fokussiert werden.

Demzufolge lautet der zweite Absatz der MaBnahme: ,,Zudem wird der Beruf des Ge-
sundheits- und Krankenpflegers zu wenig wertgeschatzt. Dem bestehenden Notstand
kann unter anderem nur durch eine bessere Entlohnung entgegengewirkt werden. Be-
sonders an Tr&ger und Arbeitgeber sowie an Pflegekassen und an die Politik entstehen
hier Forderungen:

Bessere Entlohnung der Fachkrafte

Ausweitung der AusbildungskapazitéGten sowie Personalressourcen

Leichterer Ausbildungszugang.”

1.1.3.7) Bestehende Selbsthilfegruppen publik machen - Vernetzung

Die MaBnahme soll erweitert werden. Die Stadt FUrth muss die Arbeit der Selbsthilfe-
gruppen sowie deren professionelle Betreuung durch KISS und die finanzielle Unterstut-
zung férdern. AuBerdem durfen nicht alle Tatigkeiten auf das Ehrenamt abgewdlzt
werden. Frau Schneider ist auch der Meinung, dass KISS und die Selbsthilfe allgemein
mehr beworben werden muss, weil es eine bereichernde Erfahrung fur Betroffene sein
kann. KISS Mittelfranken ist derzeit nur drei Wochen in der Stadt FUrth in der ,lila Ecke"

im Klinikum tatig. Mehr Beratungsstunden waren winschenswert.

1.1.3.8) KISS Broschire - Steigerung der Verteilung

Diese MaBnahme wird gestrichen.



1.1.3.9) Ausbau der physiotherapeutischen ambulanten Versorgung

Auch diese MaBnahme wird gestrichen.

1.1.3.10) Ausbau des Fachpersonails in Kliniken und Moglichkeit der Inanspruchnahme
von Assistenzleistungen

Frau Seger erl@utert, dass die Schulung von Fachpersonal sehr wichtig ist. Beispiels-
weise im Bereich der Diabetes wurde dies in FUrth schon gut realisiert. Sie fordert eine
tragerfinanzierte verpflichtende Aus- und Weiterbildung zu verschiedenen Themen.
Die Kosten hierfGr mUssen vom Arbeitgeber getragen werden, auch sollen hierfUr keine
Urlaubstage verbraucht werden mussen. Viele Fachkréafte haben Interesse an Weiter-
bildungen, schrecken aber wegen den hohen Kosten zurick. Meist verdienen sie nach

einer Fortbildung nicht mal mehr. Neue Regelungen mussen hierfUr gefunden werden.

1.1.3.11) Aufbau eines Arzteteams zur Beratung von Hausérzten

Mit dieser MaBnahme waren alle Anwesenden einverstanden.

1.1.3.12) Aufbau von birgerschaftlichen Unterstitzungsdienten fur Menschen mit psy-
chischen Einschrankungen
Diese MaBnahme wird gestrichen, da es hier schon wieder um das Ehrenamt geht und

Dienste dieser Art nicht von Ehrenamtlichen Ubernommen werden kdnnen.

1.1.3.13) Wartezeiten beim Arzt reduzieren
Der letzte Satz der MaBnahme wird hier gestrichen und dafir bei der MaBnhahme

1.1.3.14 eingefugt.

1.1.3.14) Schulung von medizinischem Personal in Bezug auf die Belange von Men-
schen mit Behinderung

Der zweite Satz dieser MaBnahme wird umformuliert: ,,Die Verankerung des richtigen
Umgangs mit verschiedensten Behinderungen wird durch entsprechende Weiterbil-
dung und Sensibilisierung von Arzten sowie medizinischem Fachpersonal unterstUtzt
und bereits in der Ausbildung vorbereitet.” Der letzte Satz der MaBnahme wird gestri-

chen. AuBerdem wird die MaBnahme vor die MaBnahme 1.1.3.10 verlegt.

1.1.3.15) Verbesserung der Erreichbarkeit des Arztehauses



Frau Kirchner bemdangelt, dass diese MaBnahme sehr speziell ist, weil hier auf ein be-
stimmtes Arztehaus eingegangen wurde. Sie sollte allgemeiner gehalten werden.

Diese MaBnahme kénnte auBerdem bereits nach der MaBnahme 1.1.3.10 folgen.

1.1.3.16) Informationsveranstaltung beziglich unterschiedlicher Bedarfslagen von
Menschen mit Behinderung

Hier forderten die Teilnehmer des Vernetzungsforums, dass die MaBnahme ,,Informati-
onsveranstaltung bezuglich unterschiedlicher Bedarfslagen von Menschen mit Behin-
derung und ihrer Gesundheitsbedurfnisse* heiBen soll. Frau Gottlein macht zudem auf

die Gesundheitsmesse am 3. und 4. Md&rz 2018 in FUrth aufmerksam.

1.1.3.17) Ausbau des Fachpersonals in Kliniken und Moglichkeit der Inanspruchnahme
von Assistenzleistungen

Diese MaBnahme wird gestrichen.

4 Verabschiedung

Im Anschluss an die Diskussion bedankt sich Herr Buba fUr die rege Teilnahme und er-
|Gutert das weitere Vorgehen. Das Protokoll der heutigen Sitzung wird allen Teilnehme-
rinnen und Teilnehmern auf der Homepage zur Verfigung gestellt. Anderungswin-
sche der Teilnehmer bezUglich des Textentwurfs kbnnen auBerdem gerne an das BA-
SIS-Institut gesendet werden. Herr Buba winscht allen Anwesenden nun noch einen

schdénen Abend sowie einen guten Nachhauseweg und verabschiedet sich.

FUr das Protokoll:
Hanspeter Buba
Tanja Ludl
BASIS-Institut



