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Barrierefreies Krankenhaus — mehr als nur ein paar Rampen

Mit dem Begriff der
Barrierefreiheit wird oft
eine Umgebungsgestaltung
assoziiert, die ,rollstuhlge-
recht” ist. Allerdings
erfordert die Umsetzung
von umfassender Barriere-
freiheit weit mehr.

Melanie Miiller, Clemens Bulitta,
Birgit Dietz, Ostbayerische Technische
Hochschule Amberg-Weiden

Die UN-Behindertenrechtskonvention er-
klért, ,,dass Behinderung aus der Wech-
selwirkung zwischen Menschen mit Be-
eintrichtigungen und einstellungs- und
umweltbedingten Barrieren entsteht,
die sie an der vollen, wirksamen und
gleichberechtigten Teilhabe an der Ge-
sellschaft hindern“ (Bentele, V, Januar
2017 S. 5, UN-Behindertenrechtskonven-
tion. Ubereinkommen iiber die Rechte
von Menschen mit Behinderungen - Die
amtliche, gemeinsame Ubersetzung von
Deutschland, Osterreich, Schweiz und
Liechtenstein). Kaum eine Umgebung ist
wohl frei von derartigen Barrieren, auch
die Krankenhéiuser nicht.

Mit dem vom Bayerischen Staatsminis-
terium fiir Gesundheit und Pflege gefér-
derten Projekt ,Barrierefreiheit an Baye-
rischen Krankenhédusern - AccessBayKH*
sollen Handlungsfelder zur weiteren Etab-
lierung von umfassender Barrierefreiheit
im Krankenhaus identifiziert werden,
damit moglichst alle Leistungen der ge-
samten Bevolkerung uneingeschréinkt zur
Verfiigung stehen.

In der ersten Projektphase wurden ne-
ben einer Literaturrecherche 19 leitfaden-
gestiitzten Interviews durchgefiihrt, das
aus 450 Zitaten entwickelte Kategorien-
system wurde in fiinf Cluster mit hoher

Relevanz in Bezug auf Barrierefreiheit im
Krankenhaus geordnet.

Barrierefreiheit bedeutet ...

... informiert zu sein.

Jlch wiirde mir Tablets mit Internet-
anschluss zur Nutzung von Dolmet-
scherdiensten wiinschen. Auch mobile
FM-Anlagen (drahtlose Signaliibertra-
gungsanlagen) fiir Horsystemtréger finde
ich wichtig, z.B. fiir Arztgespriche. Ich
wiirde mir auch wiinschen, dass hiufiger
Funk-Lichtklingeln an den Zimmertiiren
angebracht werden - Anklopfen hort ja
keiner!“ (Pflegeberater)

,Um den Patienten aufzukliren, stellen
wir Dokumente in allen Sprachen zur Ver-
fiigung. Das heif’t z.B. auch Behandlungs-
vertrige, die medizinische Aufklirung, Bo-
gen vor einer Operation, denn da muss der
Patient ja einwilligen.” (Pflegedirektorin)

..informiert
Zu sein.

Informiert zu sein, bedeutet, dass alle
Menschen an die fiir sie relevanten In-
formationen in angemessener Form ge-
langen. Gesundheitsinformationen kénnen
dokumentiert und bei Bedarf abgerufen
werden. Die Kompetenzerweiterung des
Personals wird durch regelméfRige Fort-
und Weiterbildungen gewihrleistet.

... mobil zu sein.

,Wir haben inzwischen eine Schwester
in unserer Narkosesprechstunde, die die
Patienten weiterbegleitet. Die Leute wer-
den immer élter, auch Gehfihige miissen
wir im Rollstuhl durch die Gegend fahren,

Sprechstunde, Rontgen, Anésthesiesprech-
stunde und zuriick, die Wege sind zu weit.“
(Andsthesistin/Kinderérztin)

,Die Informationskette muss von Be-
ginn bis zum Ende, also bis zum Zielpunkt,
geschlossen sein. Ob nun der Knopf im
Aufzug auch die Hohe hat, die der Roll-
stuhlfahrer bedienen kann, oder ob der
Seheingeschrinkte die Kontraste erkennt
- alle Einschrinkungen sollen am Ende
beriicksichtigt werden.“ (Patientin/Dipl.
Kommunikationswirtin)

Mobil zu sein, bedeutet, dass alle Men-
schen den gewiinschten Zielort auf einem
hindernisfreien und sicheren Weg errei-
chen. Die rdumliche Orientierung ist zu
jeder Zeit sichergestellt. Mobilitdtsunter-
stiitzende Titigkeiten der Pflegekrifte
konnen ergonomisch ausgefiihrt werden.
Organisierte Transport- und Begleitdienste
stehen zur Verfiigung.

... gut versorgt zu sein.

sJedes Patientenzimmer sieht gleich aus,
egal ob der Patient vier Wochen auf der
Onkologie eine Chemo bekommt und sich
eigentlich selbst beschiftigen muss oder
nach einer schweren OP noch drei Tage in
den Seilen hiingt. Das wird den Ansprii-
chen nicht gerecht, weil die Patienten so
unterschiedlich sind.“ (Intensivmediziner/
Anisthesist)

»Selbst mit vorheriger Absprache ist
es oftmals nicht moglich, dass die Nah-
rungsmittelallergiker geeignete Speisen
bekommen. Wenn die Absprachen gar
nicht moglich sind, weil man spontan

eingewiesen wird, dann ist es natiirlich
noch katastrophaler. Es kann ja nicht sein,
dass man fiinf Tage nichts zu essen hat.“
(Oecotrophologin)

Gut versorgt zu sein, bedeutet, dass der
Aufenthalt von Beginn an als stressfrei
wahrgenommen wird. Selbststindigkeit
und Patientenautonomie werden gewahrt,
die Unterstiitzung durch Begleitpersonen
bei Bedarf gewihrleistet sowie individuelle
Verpflegungsangebote und Therapiekon-
zepte beriicksichtigt. Hygienisches Arbei-
ten wird sichergestellt, technische Arbeits-
und Hilfsmittel unterstiitzen. Es steht
geniigend Zeit zur Verfiigung, um gut
arbeiten zu kénnen.

... zu ruhen und zu entspannen.

,Wir haben in vielen Zimmern ein neu
eingefiihrtes Patientenentertainmentsys-
tem, das ist auf einem 14-Zoll-Tablet in-
stalliert. Alles ist in Kacheln angeordnet
und die sind mit den Symbolen TV, Hér-
biicher etc. ausgestattet. Aber ein blinder
Mensch kann damit nicht arbeiten oder
eine seheingeschrinkte Person kann
die GroBe nicht individuell einstellen
(IT-Spezialist)

~Angehorige sollten beispielsweise
wissen, was an diesem oder jenem Tag
ansteht. Dass sie ein Feedback kriegen,
was gelaufen ist. Dass sie bei Visiten dabei
sein kdnnen. Aber das sollte auch nur als
Angebot formuliert sein, sodass man die
Angehorigen auch nicht iiberfordert, wenn
sie eine Auszeit brauchen.” (Interessensver-
treterin fiir an Demenz Erkrankte)

zu entspannen.

Zu ruhen und zu entspannen, bedeutet,
dass sich Umgebungsfaktoren positiv auf
die Genesung der Patienten und das Wohl-
befinden des Personals auswirken. Der
Ausblick aus dem Fenster ins Griine, das
Raumklima und die Gerduschkulisse so-
wie die Belichtung und Beleuchtung wer-
den als angenehm empfunden. Es gibt
Beschiftigungsangebote, auch mittels
personalisierbarer Multifunktionsgerite.
Die Kontaktpflege zu vertrauten Personen
wird ermdglicht.

... menschlich zu sein.

,Man wird nicht wirklich als Mensch
wahrgenommen, sondern eher so als
Behinderte. Und dann wird viel mehr
mit den Begleitpersonen gesprochen,
obwohl man selbst anwesend ist“
(Mobilitétsbeeintrdchtige Patientin im
Rollstuhl)

»Es kommt darauf an, wie Fiihrungs-
und Leitungsstrukturen gestaltet sind.
Wir haben beispielsweise offene Tiiren.
Sie kénnen alles noch so gut barrierefrei
gestalten, wenn Sie ein Team haben, das
nicht funktioniert, dann geht das baden.
Hat man ein Team, das gut funktioniert,
kann es auch unter den schlechtesten Bedin-
gungen relativ gute Leistungen erbringen.
Deshalb sehe ich eher die non-technical
Sachen sozusagen im Vordergrund. Wie
Sie mit Menschen umgehen, wie man
Menschen motiviert (Intensivmediziner/
Anésthesist)
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...menschlich
Zu sein.

Menschlich zu sein, bedeutet, dass alle einan-
der zugewandt agieren. Zwischenmensch-
liche Handlungen, Erwartungen und Einstellun-
gen entsprechen der Wiirde des Menschen,
die als selbstverstdndlich erachtet und als
Handlungsprinzip im Krankenhaus umge-
setzt wird. Menschlichkeit zeigt sich in respekt-
voller Fiirsorge sowie der Anerkennung
aller Menschen in ihrer Individualitat.

Dynamische Wechselwirkung

Die Hinweise der Gespréchspartner verdeut-
lichen, dass Barrierefreiheit im Kranken-
haus viele Facetten hat. Die mehrfachen An-
merkungen zu Mobilitdt und Architektur
lassen aufhorchen und die Frage offen, ob
gesetzliche Mindestanforderungen zur Um-
setzung der baulichen Barrierefreiheit aus-
reichen. Um Barrierefreiheit ganzheitlich er-
fassen zu kénnen, miissen die dynamischen
Wechselwirkungen zwischen Individuum,
Umwelt und Aktivititen beachtet werden.

Detailliertere Hinweise, wie ,,barrierefrei
die bayerischen Allgemeinkrankenhiuser
tatséchlich sind, werden Ergebnisse aus der
2. Projektphase, einer Online-Befragung der
Bayerischen Krankenhéuser, geben konnen.
Das von der Ostbayerischen TH Amberg-
Weiden mit Unterstiitzung durch das
Institut fiir Sozialforschung und Sozial-
wirtschaft, den TUV Siid, die Bayerische
Architektenkammer sowie das Bayerische
Institut fiir alters- und demenzsensible Ar-
chitektur durchgefiihrte Projekt lief bis
Ende Februar.



