Fehlt [hnen etwas?

Unterstiitzung in allen krankheits- und
behandlungsbedingten sozialen Problemlagen

Die Versorgung von Patientinnen nach
einem Krankenhausaufenthalt ist meist
nicht ganz einfach. Ressourcenprobleme
undVersorgungsdefizite lassen Angehdrige
oft verzweifeln. Patientinnen kénnen nicht
mehr in den gewohnten Lebensraum zu-
rick, brauchen finanzielle Unterstiitzung,
bendtigen addquate RehabilitationsmalB-
nahmen oder sind schlichtweg mit einem
chronischen gesundheitlichen Problem
Uberfordert. Im Allgemeinen Krankenhaus
der Stadt Linz gibt es eine spezielle Anlauf-
stelle fuir Patientinnen und deren Angeho-
rige zur sozialen Beratung. Gratis wird Un-
terstlitzung fir alle sozialen Problematiken
seit mehr als 20 Jahren angeboten. Der So-
zialdienst des Allgemeinen Krankenhauses
der Stadt Linz ist eine interdisziplinare Ein-
richtung, die neben Pflege und Medizin zu
den Versorgungsschwerpunkten zéhlt.

Soziale Arbeit im

Gesundheitsbereich

Durch verschiedene gesellschaftliche
Faktoren werden Gesundheit und Krank-
heit von jedem Menschen anders erlebt
und mit unterschiedlichen Strategien be-
waltigt. Sozio6konomische Determinanten
von Gesundheit wie Armut, psychosoziale
Faktoren, Beschaftigung, finanzielle Res-
sourcen usw. werden von Diplomierten
Sozialarbeiterlnnen erhoben und in der
Folge individuelle Ziele formuliert und
MaBnahmen gesetzt.

Sozialarbeit im Krankenhaus unterschei-
det sich von Langzeitbetreuungen auBler-
halb des Krankenhauses und der Sozial-
arbeit mit Dauerklientinnen. Drei grobe
Einteilungen kdnnen im Gesundheitsbe-
reich vorgenommen werden:

Die Klassische Sozialarbeit beinhaltet
die gesamten Aktivitdten, die mit dem Ziel
vorgenommen werden, die Lebensverhalt-
nisse innerhalb des Gemeinwesens fir die
ihm angehdrigen Menschen zu verbessern
(Engelke, 1998).

Die Klinische Sozialarbeit ist eine
Teildisziplin der Sozialen Arbeit und be-
zeichnet die Sozialarbeit im Kontext des
Gesundheitswesens. Die Interventionen
orientieren sich grundsatzlich am Ansatz
der Gesundheitsférderung. Darunter ver-
stehen wir nicht nur die Abwehr oder Be-
seitigung von Krankheit, sondern vielfach
auch die Moglichkeit, mit einer Krankheit

Da Soziale Arbeit im Krankenhaus die sozialen, person-
lichenundfinanziellen Schwierigkeiten von Patientinnen
zentral berticksichtigt, kann sie einen wesentlichen
Beitrag zur Verringerung gesundheitlicher Ungleichheit
leisten.

oder Behinderung zu leben. ,Clinical Social
Workers” in den USA und ,Klinische Sozial-
arbeiterlnnen” in deutschsprachigen Lan-
dern kdnnen nicht mit der Krankenhausso-
zialarbeit gleich gesetzt werden. Klinische
Sozialarbeit meint die Behandlung von Per-
sonen im stationdren und im ambulanten
Setting in der Suchtarbeit, Psychiatrie, etc.
Sie beschéftigt sich mit psychosozialen
Stérungen und korperlichen Beeintrachti-
gungen —in ihren Auswirkungen, mit ihren
sozialen Griinden und in ihrem sozialen
Zusammenhang, wobei mit der profes-
sionellen Kompetenz Sozialer Arbeit auf
Heilung, Linderung oder Besserung hinge-
wirkt wird (Wendt, 2000).

Hingegen ist die Krankenhaussozial-
arbeit eineTeildisziplin derKlinischen Sozial-
arbeit. Diese definiert sich durch spezifische
Aufgaben, die durch den stationdren Auf-
enthalt und dss Entlassungsmanagement  AnnaDieplinger

w . . . ist Gesundheitssoziologin
beschrankt sind (Bienz, Reinmann, 2004). und Leiterin der Abteilung

Sozialdienst am
Allgemeinen Krankenhaus

Die Sozialarbeit im Krankenhaus berat :
der Stadt Linz

und begleitet Patientinnen (und bei Be-
darf die Angehorigen) aller Altersgruppen,
deren Lebenssituation sich aufgrund von
Krankheit und Behinderung in physischer,
psychischer, sozialer, beruflicher, wirtschaft-
licher und/oder in anderer Hinsicht veran-
dert hat (Gédecker Reen & Nau, 2002).

Die Aufgaben (It. Schweizerischen Fach-
verband Sozialdienst in Spitdlern) kdnnen
in direkte und indirekte Dienstleistungen
unterteilt werden (Bienz, Reinmann, 2004).

Die indirekte Dienstleistungen umfas-
sen die Teilnahme an krankenhausinter-
nen Arbeitsgruppen, Weiterbildung fir
Angehorige anderer Berufsgruppen lber
das Gebiet der Sozialen Arbeit, Vertretung
der fachspezifischen Anliegen der Spitéler
nach auBlen, Praxisausbildung von Sozial-
arbeiterlnnen bzw. Unterricht an den Aus-
bildungsstatten.

Die direkte Dienstleistungen beinhalten
Themen wie Abklarung der sozialen Situati-
on - Sozialanamnese, Sozialdiagnose, Ziel-
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formulierung, Evaluierung; Vorbereitung
der Krankenhausentlassung, Beziehungs-
hilfe, Unterstlitzung bei der Organisation
finanzieller und materieller Sachhilfe und
Vernetzung zu externen Institutionen.

Abb.: nach Ansen, 2004, Beratungsleistungen der Sozialen Arbeit im Krankenhaus

Psychosoziale Aspekte

Die Versorgung von kranken Menschen
beinhaltet nicht nur die heilende Behand-
lung, sondern auch die Sicherung der Le-
bensqualitat. Die Patientinnen erleben
durch eine (chronische) Erkrankung eine
Zasur in der Lebensgeschichte, sie miissen
sich mit der gesundheitlich verdnderten
Lebenslage arrangieren. Diese sind mit
gravierenden korperlichen und seelischen
Verdnderungen verbunden. Durch weit-
gehende Veranderungen im Alltag, soziale
und berufliche Rollen kann es zu Uberfor-
derungen kommen und Patientinnen gera-
ten in eine Abhangigkeit durch das Versor-
gungssystem.

,Die Sozial Arbeit im Krankenhaus kann
durch psychosoziale Betreuung bei see-
lischen Belastungen, bei der Krankheits-
bewdltigung, bei persénlichen und fa-
milidren Konflikten und der Erarbeitung
einer Zukunftsperspektive unterstiitzen.”
(Bienz, Reinmann, 2004)

Soziale Beratung

In der sozialen Beratung im Krankenhaus-
sozialdienst dominieren die krankheits-
und behandlungsbedingten sozialen,
personlichen, und finanziellen Schwierig-
keiten eines Patienten/einer Patientin. So-
weit moglich, werden andere beratungsre-
levante Themen an Institutionen delegiert,
die nach der Krankenhausentlassung die
Beratung und Versorgung Gibernehmen.

»Die Beratung ist eine problembezogene
Kommunikation, in der der Berater an

den Ratsuchenden Informationen, Emp-
fehlungen und Deutungen in Bezug auf
lebenspraktische Probleme weitergibt.”
(Bienz, Reinmann, 2004)

Das Tatigkeitsprofil der Sozialarbeit

im Krankenhaus

Die Soziale Arbeit garantiert eine Voll-
standigkeit des Behandlungsauftrages. So-
ziale, materielle und personliche Probleme
der Patientlnnen und Angehdrigen werden
mit methodischer Kompetenz bearbeitet.
Die Fahigkeiten zur Gesprachsfiihrung, Kri-
senintervention, Analyse und L&sung von
Belastungen, Methoden zur Gesundheits-
erziehung und -beratung, Vermittlung le-
benspraktischer Fahigkeiten, ErschlieBung
von Sozialleistungen und die Organisation
und Koordination von Nachsorgemal3nah-
men stellen die Basis fur die Beratung dar.
(Ansen, 2004)

Sozialberatung wird von vielen Men-
schen erst dann in Anspruch genommen,
wenn die weiteren Schritte unklar, Klien-
tinnen mit Situationen Uberfordert sind,
die Handlungsfelder fehlen oder auch Res-
sourcenprobleme auftreten. Sozialarbeit in
einem Krankenhaus heif3t, fiir Menschen in
den auBergewdhnlichsten Lebenssituati-
onen da zu sein, weiter zu vermitteln und
Schnittstelle zu sein zwischen Berufsgrup-
pen intern und zu Institutionen im extra-
muralen Bereich (auflerhalb des Kranken-
hauses).
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