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Gesprach mit einer Angehdrigen

Dr. Paul fragt die Ehefrau eines Patienten nach Alternativen
zur Palliativmedizinischen Tagesklinik.

Dr. Paul: ,Frau Michel, wo wurden Sie denn mit lhrem Mann hingehen, wenn es
die Tagesklinik nicht gabe?”

Angehorige: ,Beim Hausarzt geht's nicht, also musste ich in die Hauptklinik.

Und das ware dann mit Umstanden verbunden”

Dr. Paul: ,Mussten sie ihn stationar aufnehmen’

Angehdrige: ,Stationdr, ja. So haben wir ja angefangen mit stationar, und das war
immer eine Qualerei fur ihn. Bis wir gesagt bekommen haben, dass man dies hier
in der Tagesklinik auch machen kann. Und das war eine wunderbare Idee
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Mehr als eine wunderbare Idee

..schliefit die
Versorgungsliicke
zwischen ambulanter
und stationarer
Therapie
mft’;::::: Palliativmedizinische  _verknipft
multiprofessionellen Tages"(h nik mfgt'ﬁf.f:c:&?::h o/
Behandlungsteam psychoslt:zi e
.biindelt Behandlung
fachibergreifende
Diagnostik und
Therapie vor Ort

Es ist mehr als eine wunderbare Idee: Die Palliativmedizinische Tagesklinik schliel3t
als erganzender Baustein die Versorgungslucke zwischen ambulanter und statio-
narer Therapie. Hier konnen wir unsere Patienten sowoh| multiprofessionell als
auch fachiibergreifend diagnostizieren und therapieren. Bei Bedarf ziehen wir
Spezialisten anderer Fachgebiete hinzu, wie z. B. Radiologen, Unfallchirurgen,
Orthopdaden, Urologen oder Neurologen. Dies erspart den Patienten zusatzliche
belastende Wege. Falls es indiziert ist, verknupfen wir die medizinische Therapie
mit psychotherapeutischen oder psychosozialen Behandlungsmalinahmen.
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Palliativmedizinische Tagesklinik:
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Rundgang durch die Palliativmedizinische Tagesklinik
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Palliative day care clinic, palliative care unit and
specialized palliative home care in the same region:
Which for whom and when?

Stephanie Kunkel ', Kevin LiuZ, Anne Miiller 2, Johannes Best . Alfred Paul!,
Julia Strupp ?, Raymond Voltz 345

1 Klinikum Aschaffenburg-Alzenau, Department of Palliative Medicine

2 Friedrich- Schiller- University of Jena, Department of

3 Department of Palliative Medicine, Faculty of Medicine and University Hospital, University of Cologne,
Germany,

& Center for Integrated Oncology Aachen Bonn Cologne Duesseldorf (CI0 ABCD). Faculty of Medicine
and University Hospital. University of Cologne, Germany.

5 Center for Health Services Research, Faculty of Medicine and University Hospital, University of Cologne,
Germany.

gt PTK im Netzwerk Palliativmedizin
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. Spezialisierte
Palliativversorgung

© :id!tpriﬂér

O :::_r;iativstaﬂoﬂ

Kranken-
haus

AAPY oder SAPV zuordenbar

Which for whom and when?" ist Thema einer Disseration
(zur Veroffentlichung eingereicht).

Unser regionales palliativmedizinisch-hospizliches Netzwerk zeigt die enge
Zusammenarbeit der palliativmedizinischen Versorger.

<

LALUSY

DR, ALFRED PAUL

Which (= o om0 = gy )
for whom 8 +n

and
when?

B




Erfahrungen und Einblicke
Palliativmedizinische Tagesklinik am Klinikum Aschaffenburg-Alzenau

Dr. Alfred Paul, Chefarzt

<
KLINIKUM

DR. ALFRED PAUL

Versorgung im Krankheitsverlauf

Hausarzt

Palliativmedizinische
Tagesklinik

Palliativstation

SAPV

Hospiz

Organspezifische/
onkologische
Therapie

Palliativmedizin

Verlauf einer unheilbaren Erkrankung

Diese Grafik verdeutlicht den Verlauf einer unheilbaren Erkrankung. Anfangs

ist die organspezifisch/onkologische Therapie (blaues Dreieck) fiir den Patienten
ganz wichtig. So wie diese nach und nach in den Hintergrund tritt, gewinnt die
Palliativmedizin (grines Dreieck) an Bedeutung. SAPV (Spezialisierte ambulante
Palliativversorgung) und Hopiz stehen fur den Bereich Care of the Dying.

Die Behandlung in der Palliativmedizinischen Tagesklinik (roter Balken) kann
sich - parallel zur Betreuung durch den Hausarzt - iiber den gesamten Verlauf
einer unheilbaren Erkrankung erstrecken. Sie beginnt idealerweise schon mit der
Diagnosestellung. Mit fortschreitender Erkrankung kann sie bei Bedarf jederzeit
mit einem stationaren Aufenthalt in der Palliativstation kombiniert bzw. erganzt

werden.

<
KLINIKUM

DR. ALFRED PAUL

Leistungen

Arztliche Untersuchung + Behandlung Infusionstherapie + Transfusionstherapie

Weiterfihrende Diagnostik Drainage von Pleuraergiissen + Aszites

Fachiibergreifende Therapie Psychotherapie + Psychoonkologie
|

Kreativtherapie

Nicht-invasive + invasive Schmerztherapie
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Ein Behandlungstag in der Palliativmedizinischen Tagesklinik

Vier Patienten, vier Krankheitsbilder, individuell gestaltete medizinische
Mafnahmen: Der Film zeigt exemplarisch Arztgesprache, interventionelle
Therapien und pflegerische Begleitung.
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Hohe Behandlungsintensitat:
von 8 Uhr bis 15 Uhr

- Anamnese [ Untersuchung

- Patientenedukation / Beratung

- Blutentnahme / Labordiagnostik

- Ultraschalldiagnostik

« Befundbesprechung und Aufklarung
- Infusionsbehandlung

+ Analgo-Sedierung

« Pleuradrainage

« Aszitesdrainage

- Operative Wundversorgung am Ful
« Lymphdrainage

- Physiotherapie

« Kreativtherapie

« Abschlieflendes Beratungsgespréch
- Arztbrief / Information an den Hausarzt
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Personalbedarf gemaf Abschlusshericht PATINA - PTK mit 4 Betten

Gesamtbedarf [
fiir 4 Platze
VZA

Differenz
(vzA)

VZA (=Vollzeit- Vorgabe pro
dquivalent) Platz (VZA)

0,06 0,25 0,25 0
0,3 1,2 1,2 0
0,03 0,12 0,12 0
0,3 1,2 1,2 0
0,2 0,8 0,8 0

N
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Pflegekontakt
b e

Sonstiges, z.B. essen,

zusitzliche Diagnostik,

freie Zeit

—y

Durchschnittliche
zeitliche Aufteilung
des Behandlungstages
eines Patienten
in der PTK

Arztlicher Kontakt

—_—

Physiotherapie
—

Kreative Therapie (Musik- und Kunsttherapie) ] I Psychoonkologie

Ouwlie Unddind Kol Wt e
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Vorteile fur die Patienten

- Optimierte palliativmedizinische Behandlung

- Kein stationarer Krankenhausaufenthalt

- Invasive Therapiemafnahmen im
teilstationaren Setting

- Einbeziehung von psychotherapeutischen Verfahren
und Kreativtherapie

- Emotionale Warme

- Verbleib im hauslichen Betreuungsumfeld

Die Patienten spiiren eine wiirdevolle Behandlung
und eine deutliche Verbesserung ihrer Lebensqualitat
bei unheilbarer Erkrankung
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Patientin mit fortgeschrittener Krebserkrankung

Eine Patientin berichtet von ihren Erfahrungen.

LAuch der emotionale Aspekt ist so wichtig. Als ich nach dem ersten Termin hier
heimkam, habe ich wirklich gestrahlt. Meine Partnerin sagte: ‘Oh, Dir gehts gut!’
Ich sagte: Ja, man fuhlt sich hier richtig gut aufgehoben.”

Erfolg und Ziele

o PLaLbA L

- Seit 2022 Palliativmedizinische Tagesklinik
im Krankenhausplan des Landes Bayern

- Bauliche Erweiterung der Klinik fur Palliativmedizin

- Definition von Qualitats- und Strukturmerkmalen
der PTK als OPS

- Support von Palliativen Versorgern bei der Etablierung
tagesklinischer Behandlungsstrukturen

DR. ALFRED PAUL
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Palliativmedizinische Tagesklinik:

.Man fhlt sich hier
richtig gut aufgehoben”

17
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[t by e A e BAC Palilative Care

“My everyday life has returned to normal”- 2
Experiences of patients and relatives

with a palliative day care clinic: a qualitative
evaluation study

Anrer Wader” @, Aot P, dchanees Sent ' Stephinee Kunkel, Raymond Vol and ks Sanpp @
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Prof. Dr. Raymond Voltz:

Die Palliativmedizinische Tagesklinik Aschaffenburg ist eine der allerersten in
Deutschland, die dieses Angebot fur Patienten bereitgehalten hat und bis heute
bereithalt. Und da bin ich Uber die Jahre auch schon Herrn Paul und seinen
Kolleginnen und Kollegen sehr dankbar, dass sie es auch geschafft haben, gegen
alle Widerstande diese Palliativmedizinische Tagesklinik am Leben zu erhalten
und hoffentlich auch noch weit in die Zukunft hinein. Umso erfreuter war ich,

als das Klinikum Aschaffenburg uns hier in Koln angefragt hat, ob wir nicht die
Evaluation machen flr diese Palliativmedizinische Tagesklinik. Und das haben wir
sehr gerne gemacht.

: hl
Arbeitspaket 1 — :
Retrospektive Datenerhebung und Analyse

P
04
LY
&3
il
®)
I
= Unterscheiden sich PTK Patient*innen im Vergleich zu SAPV und PST und wenn Ja, wie
’ (Friihintegration)?
% | UNIKLINIK

Y KOLN
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Retrospektive Datenanalyse
ECOG* bei Ein- und Austritt in/aus der jeweiligen Versorgungsform

Aktivitatsstatus bei Eintritt Aktivitatsstatus bei Austritt
100% ——PTK 1o0% ——PTK
—a—PST —a—PST
80% —a—sAPY S05% —a—SAPY
60% 60%

40% 40%

20% 20%

* Eastern Cooperative Oncology Group

Prof. Dr. Raymond Voltz:

Die Patienten der Palliativmedizinischen Tagesklinik (blaue Kurve) haben
anfangs noch einen relativ guten Aktivitatsstatus (ECOG). Beim Austritt hat sich
der Wert ein wenig nach rechts verschoben, aber nicht so sehr wie bei der
Palliativstation oder der SAPV, wo sehr viele Menschen dann versterben.
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Retrospektive Datenerhebung il
Multiplizitat des Symptomgeschehens nach G-BA Richtlinie bei Eintritt in die jeweilige

Versorgungsform
g
0% <
g
0% £
mPTK
# § mpsT
o ] E§ - WSAPY
10% 2 % g
y ®
4 1 |
o —SS% ‘ - SEM  Sma
-1 7

Anzahl komplexer Symptomgeschehen

50%

41,00%

I 15.50%

~ I 0%
I ss50%

0,00%
S 0,00%
0,00%

| o50%
= H 148%
0,00%

o [ 10,34%

Die wichtigste Frage war: Haben diese 600 Patienten, die zur Datenerhebung
und Analyse herangezogen wurden, eine besonders komplexe Symptomlage?
Ja, selbstverstandlich, diese Grafik zeigt das sehr deutlich. Alle drei Strukturen -
Palliativmedizinische Tagesklinik, Palliativstation und SAPV - sind Strukturen
spezialisierter Palliativversorgung. Kein einziger der befragten Patienten hatte
keine besonders komplexe Symptomlage.

hl
Retrospektive Datenanalyse -
Facharztliche Parallelbehandlung in der jeweiligen Versorgungsform
100%
BO%
i
60%
40%
= Nein
20%
0%
PTK PS SAPY
Prof. Dr. Raymond Voltz:
Interessant wird es, wenn wir diese drei Versorgungsbereiche bezogen auf die
zusatzliche facharztliche Versorgung vergleichen. Meistens ist es onkologische
Versorgung, weil es Tumorpatienten sind. Ganz rechts bei der SAPV ist fast kein
Patient mehr in zusatzlicher facharztlicher Versorgung. Bei der Palliativmedizinischen
Tagesklinik sind es 82,5 %. Das bedeutet, diese Patienten bekommen nicht nur
spezialisierte Palliativversorgung, sondern gleichzeitig auch noch in den meisten
Fallen tumorspezifische Therapie. Bei der Palliativstation ist es etwa dazwischen.
hl
Retrospektive Datenanalyse bl

Invasive MaBnahmen am Beispiel Punktionen

I

1199 2657

Gesamtzahl 209 53 33
Punktionen

Gesamtzahl 2% 1%

Punktionen in %

Auch das zeigt, dass in der Palliativmedizinischen Tagesklinik aktive Medizin
gemacht wird. Zum Beispiel Punktionen: In der SAPV wird fast kein Patient
irgendwo punktiert, in der Palliativstation auch fast nicht, aber immerhin 17 %
aller Menschen in der Palliativmedizinischen Tagesklinik.

15
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Retrospektive Datenanalyse
Wege in die und aus der jeweiligen Versorgungsform
Unbekannt — Unbekannt
PST PST
PR — Verstorben
Krankenhaus
Krankenhaus
V.8 PTK
PTK
Pflegeheim
Facharzt/arztin .
Hospiz
Angehorige SAPY
SAPV LY,
UNIKLINIK
! 2 | KOLN

Prof. Dr. Raymond Voltz:

Und wenn Sie sich dann anschauen, wie diese Strukturen vernetzt sind im
Gesamtbild der Versorgung im letzten Lebensjahr, dann fallt doch ziemlich auf,
dass es bei der Palliativstation hauptsachlich aus dem Krankenhaus in Richtung
Versterben geht, aus der SAPV hauptsachlich Zuweisung durch Angehorige,
naturlich dann verschrieben von den Hausarzten, auch in Richtung Versterben.
Aber die Palliativmedizinische Tagesklinik, die ist so ein bisschen wie die Spinne
im Netz. Da gibt es namlich verschiedenste Zuweisungen und auch verschiedene
Wege nach der Versorgung in der Tagesklinik. Also es ist wirklich eine Struktur, die
die anderen Versorgungsstrukturen im letzten Lebensjahr miteinander vernetzt.
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Arbeitspaket 2a —
Prospektive Datenerhebung
Interviews mit Patient*innen und Angehérigen

@,&

Folgende Forschungsfragen wurden beantwortet:
Was wire die Alternative zur PTK gewesen (Versorgungsliicke)?

N
-
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Tendenzen von Patient*innen
Was ware die Alternative gewesen, wenn es die PTK nicht gegeben hatte?

Notaufnahm
der Autobahn geholt

hab. Und d
einem Ort ist, ne gesehen,

UNIKLINIK
KOLN
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Tendenzen von Angehorigen:
Was wdre die Alternative gewesen, wenn es die PTK nicht gegeben hatte?

Die Alternative ist, wenn's halt dazu kommt, dass sie
wieder Schmerzen hat oder das Wasser sich im Bauch
ansammelt, nen Notarzt rufen oder zum Klinikum hoch
fahren, wieder in die Notaufnahme, stundenlanges
Warten, Einweisung auf's Zimmer. Und dann ist es halt
auch so, dass dann man meistens Tage lange drin bleiben
muss oder soll zum Beobachten.

ﬂule Frage[...], weil ich meine, wir haben ja

viele Arzte aufgesucht. [...], sie ist ja bei einem
Rh logen in Behandlung, [...], der macht
halt sein Ding, ne, war beim Internisten, der
macht halt sein Ding. Also [...], in der
Tagesklinik laufen viele Dinge zusammen. Und
also das macht das Ganze, glaube ich, auch
viel einfacher. Ich- also in der ganz akuten
Phase hatte ich die Mama gar nicht erstens
dazu motivieren kiinnen, von einem Arzt zum
néchsten Arzt zu gehen oder zur Psychoonko,

dann muss man dahin, dahin. Also da hitte sie
nicht mitgemacht.

Dann wire er daheim. Dann wirde er nur im
Bett liegen, dann ware er vielleicht auch schon
gar nicht mehr da.

UNIKLINIK
KOLN
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Tendenzen von Angehdérigen ’_1
Warum die Behandlung hilfreich ist

Ja, weil man einfach Hilfe dort bekommt. Die Zeit, die Ratschlige, die
Einstellung, wenn man Schmerzen hat [...]. Und durch die Tagesklinik,
durch diese stindige Betreuung haben die das dann in den Griff

gekriegt, ne.

Die haben ihr dann einfach Mittel gegeben.
Und damit hat sie jetzt ja, ich weil nicht,
schon ne ganze Weile, ich meine, das ist mal
nachts schlechter und besser, was sie so
erzihlt und man sieht’s auch, wenn man sie
dann am Tag sieht, ob’s ne gute Nacht oder
auch mehrere schlechte waren. Aber es ist
zumindest sehr sehr sehr sehr viel besser

Und, ja, die Behandlung, klar, haben sie ihm
die Schmerzen halt erleichtert oder
gemildert, haben dann auch, hat dann auch
Blut zugefihrt bekommen. Aber in erster
Linie ging's eigentlich immer darum, dass es
ihm gut geht, also nicht jetzt mit allen
Mitteln oder mit Medikamenten, sondern
auch so, ja, menschlich halt einfach, ne.

[...] isst auch immer brav den Teller leer.
Zeitweise hat er ja fast gar nichts mehr
gegessen, Jetzt, ich glaub, durch die Tropfen
ist das jetzt wieder- ist der Appetit wieder
gestiegen, Eben isst er wieder gut.

UNIKLINIK
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Tendenzen von Patient*innen
Warum die Behandlung hilfreich ist

on erhoht ja auch den HB-Wert, der

Und wenn Sie eine so niedrigen HB-
Wert haben, dann sind Sie, ja, sehr abgeschlagen. Und
i s dadurch gleich besser, ne. Aber das st {a ei
Prozess Gber mehr Sitzungen oder mehr Blutzufuhr.

Auf jeden Fall, weil um einen die
Uberwachung der Gesundheit und zum

um auf dem laufenden zu bleiben, dort
immer wieder auch Aussprachen sind.

[...] stand ich hier in meiner Kiche und musste niesen
ja, der Bauch ist geplatzt. [...] Und das erste, was
riffen hab, ist mein Telefon und hab i
igentlich hatte ich mich ja, ja,
wiederum me ins Krankenhaus
einweisi . Und was wurde mir gesagt:
Kommen h nur vorbei.

UNIKLINIK
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Ver-/ Hinauszégerung eines stationdren Krankenhausaufenthaltes ’_1
aus Sicht der Betroffenen

100%
BO%
69,20%
60%
40%
25,00%
20%
5,80%
ox —
ja nein weild nicht

UNIKLINIK
KOLN

Prof. Dr. Raymond Voltz:

Aus Sicht der Betroffenen: Ja, diese Tagesklinik hat - fast 70 % antworten so -
einen stationaren Krankenhausaufenthalt verhindert oder zumindest
hinausgezogert.
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Arbeitspaket 2b — @
Postalische Fragebogenerhebung fir PTK Zuweisende

&

&
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2
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' Folgende Forschungsfragen wurden beantwortet:

i,
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Prof. Dr. Raymond Voltz:

Zum Schluss haben wir 96 Fragebogen an 96 Zuweiser geschickt und 76 zuruck-
bekommen. Das ist eine Rucklaufquote von 79 %. Und wenn Sie mal eine Frage-
bogenaktion gemacht haben, dann wissen Sie, dass man eigentlich froh sein kann,
wenn man 30 % zurtckbekommt. Eine Rucklaufquote von 79 % zeigt schon mal,
was fur eine positive Einstellung dort von den Zuweisern zur Tagesklinik besteht.

Fragebogenerhebung mit Zuweisenden [Ej
Tendenzen aus den Fragebdgen mit Zuweisenden

Konnte die Symptomkontrolle verbessert werden durch den Aufenthalt in der PTK?

* 97% antworten mit ,ja"

Profitieren Patient*innen von der Behandlung in der PTK?

* 100% antworten sehr/eher gut von der medizinischen Behandlung
* 93% antworten sehr/eher gut von der psychosozialen Behandlung

Verzbgerung / Vermeidung eines stationaren Krankenhausaufenthaltes durch die PTK?

* 96% antworten mit ja"

Leistung der PTK ]

* 58% antworten, eigener zeitlicher Gesamtaufwand fir Patient*innen sinkt

Optimierungsbedarf

» schnellere Aufnahme, kurzfristige Terminvergabe, Kapazitaten erhohen
* gemeinsame Absprache / Besprechungen / Austausch

UNIKLINIK
KOLN

Dass die Symptomkontrolle verbessert wurde: 97 % haben ja gesagt. Profitieren
lhre Patientinnen von der Behandlung in der Palliativmedizinischen Tagesklinik?
100 % ja, sehr oder eher gut von der medizinischen Behandlung, 93 % von der
psychosozialen Behandlung. 96 % sagen: Ja, das vermeidet oder zogert einen
stationaren Krankenhausaufenthalt hinaus. 58 %: der eigene zeitiliche Gesamt-
aufwand sinkt.
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Zusammenfassung — Spezialisierte Palliativmedizinische Versorgung

Palliativmedizinische Tagesklinik i

Palliativstatio

Krankheitsspezifische Therapie & i

facharztliche Parallelbehandiung®

Palliativmedizin

Krankheitsverlauf einer lebenslimitierenden Erkrankung

UNIKLINIK
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Prof. Dr. Raymond Voltz:

Sie sehen, zusammenfassend ist diese neue Struktur der Palliativmedizinischen
Tagesklinik etwas, was auf jeden Fall spezialisierte Palliativversorgung ist,

aber eben ein bisschen fruhzeitiger greift im Krankheitsverlauf als die anderen
Strukturen Palliativstation und SAPV. Und das ist ja auch im Sinne aller inter-
nationalen und nationalen Leitlinien, fruhzeitig mit Palliativmedizin dazuzukommen,
auch wahrend noch Tumortherapie lauft. Das ist das Ziel, das wir mit dieser neuen
Einrichtung erreichen konnen. Nicht nur wollen, sondern auch konnen.

Und es ware eigentlich toricht, eine solche Struktur nicht auch auf andere Regionen
auszudehnen. Toricht einerseits, wie Sie gehort haben, von den Betroffenen selbst,
den Patientinnen und den Angehorigen, aber naturlich auch fur das Gesamtsystem,
weil es stationare Aufenthalte verringert.
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Prof. Dr. Raymond Voltz:

Und deswegen brauchen die Betroffenen, die Patienten und die Angehorigen Ihre
Unterstutzung, damit sie diese Strukturen, die hier in Aschaffenburg wirklich
modellhaft wunderbar etabliert wurden, auch in anderen Regionen, ich will nicht
sagen genielRen, aber doch davon sehr profitieren kdnnen.

Und ohne die Politik, den politischen Willen und ihre politische Unterstutzung
kriegen wir das in der Zukunft nicht in die Flache ausgeweitet.

Herzlichen Dank fur die Unterstltzung. .
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Weitergehende Informationen

Direkt zu YouTube - per Klick auf den Link (blauer Titel) oder tiber den QR-Code

Vorstellung der
Palliativmedizinischen Tagesklinik

Dr. Alfred Paul (22 Minuten)

Ergebnisse der Evaluierung der
Palliativmedizinischen Tagesklinik
Prof. Raymond Volz (14 Minuten)

Abschlusssymposium der Evaluation
Pallativmedizinische Tagesklinik

am Klinikum Aschaffenburg-Alzenau

(PaTinA) vom 27. September 2021
Uniklinik KoIn (112 Minuten)
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Sie haben noch Fragen?

Ich freue mich auf Ihren Anruf oder lhre E-Mail.

Dr. Alfred Paul

Chefarzt der Palliativklinik am Klinikum Aschaffenburg-Alzenau
Telefon: 06021 32-3901

E-Mail: sekretariat.palliativmedizin@klinikum-ab-alz.de
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