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	Muster: Konzept „Fallbesprechung“

	Konzept „Fallbesprechung“ 
Unter einer Fallbesprechung verstehen wir ein systematisches und strukturiertes fallbezogenes Gespräch, bei dem mehrere an der Versorgung beteiligte Personen über einen unserer Pflegekunden sprechen. Ziel ist, die konkrete Pflegesituation gemeinsam zu analysieren, unterschiedliche Beobachtungen und fachliche Einschätzungen zusammenzuführen und daraus gemeinsame Ziele und konkrete Maßnahmen festzulegen. 
Vorbereitung: Zur Vorbereitung legen wir einen Termin sowie einen geeigneten (ruhigen) Ort fest. Um ungestört arbeiten zu können, planen wir für eine Fallbesprechung 60–90 Minuten ein. Wir legen fest, was konkret besprochen und erarbeitet werden soll. Es wird geregelt, wer welche Aufgabe hat, z. B. wer Organisator und/oder Moderator ist, wer den Fall vorstellt, wer protokolliert. Wir klären vorab, ob z. B. Ärzte, Therapeuten oder weitere Mitarbeiter anderer Berufsgruppen einbezogen werden sollen. Auch An- und Zugehörige können dabei sein, wenn dies im Einklang mit den Wünschen/Verfügungen unseres Pflegekunden ist. Die Gruppengröße umfasst in der Regel nicht mehr als 5–8 Personen. 
Durchführung: Die Vorstellung des Anlasses und die Beschreibung der Probleme erfolgen durch die jeweilige Bezugspflegekraft. Diese stellt sicher, dass zur Fallbesprechung die aktuelle Pflegedokumentation mit allen relevanten Unterlagen, z. B. Sturzprotokolle, Risikoeinschätzung, Pflegebericht, ärztliche Information etc., vorliegt. Gemeinsam wird nach der Vorstellung die Pflegesituation analysiert. Dabei betrachten wir nicht nur die Probleme, sondern prüfen auch, welche Ressourcen und Fähigkeiten vorliegen. Bei der Planung von Maßnahmen berücksichtigen wir Wünsche und Ressourcen unseres Pflegekunden. 
Nachbereitung/Dokumentation: Die Fallbesprechung wird im Protokoll der Fallbesprechung dokumentiert. Dieses wird Bestandteil der Patientenpflegedokumentation. Die geplanten Ziele und Maßnahmen werden von der Bezugspflegekraft in der Pflegeplanung/Maßnahmenplanung bearbeitet. Die jeweils Verantwortlichen führen die geplanten Maßnahmen durch. In einem vorab festgelegten Zeitabstand erfolgen Evaluation und Rückmeldung über den Zielerreichungsgrad an die Beteiligten. Falls erforderlich, wird eine erneute Fallbesprechung organisiert und durchgeführt.



