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FACTSHEET (Juni 2024)

Erste Einblicke in Ergebnisse der summativen Evaluation von Community Nursing Osterreich

Datenbasis des Factsheets:
= Fallbesprechungen mit Community Nurses (n=45 Fallbesprechungen per Stichtag 13. Juni 2024)
= Qualitative Interviews mit Blrgermeister:innen (n=8 per Stichtag 5. Juni 2024)
= Quantitativer Fragebogen Community Nurses (n=173 vollstdndige Datensatze per Stichtag 26. Mai 2024)

Wirkungsfeld von Community Nursing Osterreich: Einblicke in vorldufige Erkenntnisse der Fallbesprechungen —
Zielgruppe(n) und Wirkungen von Community Nursing Osterreich auf Basis ausgewahlter Fille

Erkenntnisse zum Grund der
Kontaktaufnahme mit der CN

Erkenntnisse in Hinblick auf Ebene
Individuum / Familie

Erkenntnisse in Hinblick auf Berufsbild

CN

Akutversorgungssituationen und
Begleitung von Familien nach
Krankenhausaufenthalt
Kontinuierliche Begleitung nach
Praventivem Hausbesuch und/oder
chronischen Erkrankungen in
Zusammenarbeit mit anderen
Berufsgruppen

Pflegende/betreuende Angehorige
kontaktieren die CN im Falle von
Uberforderung und Verschlechterung
der Gesamtsituation

Freund:innen, Angehorige, Verwaltung,
regionale Vereine etc. nehmen Kontakt
mit CN auf, wenn fehlende
Selbstpflegefahigkeit,
gesundheitsschadigendes Verhalten,
soziale Isolation, Ungewissheiten in
Pflege- und Betreuungssituationen etc.
bei nahestehenden Personen
beobachtet wird

Beziehungsaufbau und Vertrauen
ermoglichen, dass die CN als
kontinuierliche Ansprechperson von
Klient:innent in Anspruch genommen
wird

Praventives Denken und
Selbstpflegefahigkeit wird in den
Zielgruppen durch CN geférdert,
Gesundheitsrisiken und
gesundheitsgefahrdendes Verhalten
eher erkannt

CN unterstitzt Klient:innen,
insbesondere pflegende/betreuende
Angehorige, sich bei Pflegeleistungen
sicherer zu fuhlen sowie sich besser
abzugrenzen und mehr Verantwortung
fir ihre eigene Gesundheit zu
Gbernehmen

CN unterstitzt Klient:innen bei der
Wiederaufnahme von sozialen
Kontakten und Hobbies innerhalb der
Gemeinde / Region

CN ist eine kontinuierliche
Ansprechperson fir alle
gesundheitlichen Belange (aufsuchend,
niederschwellig und wohnortnahe)
Interventionen von Pravention und
Gesundheitsforderung in der Rolle als
Gesundheitspflegeperson stehen im
Zentrum

Edukation von Individuen und Familien
ist ein entscheidender
Interventionsbereich

Zusammenarbeit und Netzwerkarbeit
mit anderen Berufsgruppen zeigen sich
als essenziell

CN vermittelt und versucht Bricken zu
bauen in der Region

Alle Bereiche des PHIW relevant, je
nach Bedarfen in der Region werden
Schwerpunkte gesetzt

Sozialpolitische Implikationen: Einblicke in Ergebnisse zur Projektumsetzung aus Sicht von Blrgermeister:innen

Alle Interviewpartner:innen berichten tber den hohen Nutzen und den positiven Effekt von Community Nursing auf das Leben in
ihrer (Stadt-)Gemeinde. Besonders splrbar wird dies durch zahlreiche Riickmeldungen von Menschen, die sich fur die Arbeit der
CNs bedanken.

,Ich habe noch nie so viele positive Briefe, persénliche Gesprdche und Anrufe bekommen wie zu diesem Thema. Das ist wirklich
eines der besten Projekte, das momentan lduft.” (IP1)

Hinsichtlich des sozialen Zusammenhaltes werden vor allem die vielen Veranstaltungen der CNs erwahnt, bei denen die
Blrger:innen informiert werden und miteinander ins Gesprach kommen.
,Und gerade durch die CNs, durch die Veranstaltungen, kommt man wieder zusammen. Man kennt sich ja, ist gemeinsam alt
geworden, aber die einen leben dort, die anderen zuhause. Und da kommt man wieder zusammen. Die haben so viel gelacht
und wenn das nicht ein Volltreffer ist, was dann?“ (IP6)

Von den Wirkungsbereichen der CNs werden vor allem die Steigerung der Versorgungsqualitdt und die Vernetzungsarbeit im
Bereich der Gesundheitsversorgung unterstrichen:
,Ich glaube man unterschdtzt das, wieviel die Community Nurse wirklich fiir das gesamte Gesundheitssystem bringt im Vergleich
zu den Kosten.” (IP2)
,Da ist viel wertvolle Vernetzungsarbeit passiert. Die CN ist eine Drehscheibe geworden in der Gesundheitsversorgung in unserer
Gemeinde, was sehr wertvoll und wichtig ist.” (IP3)

1 Mit Klient:innen sind in diesem Factsheet alle Personen gemeint, die Community Nursing in Anspruch nehmen
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Wirkungen von Community Nursing in Osterreich: ausgewéhlte Einblicke in die Fragebogenerhebung bei Community Nurses

=  Wirkdimension Gesundheitskompetenz und Gesundheitsbewusstsein:

Was hat sich im Bereich Gesundheitskompetenz und Gesundheitsbewusstsein durch lhre Tatigkeit als Community Nurse bei Ihren

Klient:innen durchschnittlich verandert? (n=173, Angaben in %)

Die Klient:innen sind besser tiber Leistungen/Angebote im Gesundheits- und Pflegesystem informiert.

Die Klient:innen wissen besser Bescheid, an wen sie sich bei Pflegebedrftigkeit wenden kdnnen.

Die Klient:innen wissen besser Bescheid, wo sie professionelle Hilfe fiir ihre gesundheitlichen und pflegerischen Anliegen finden.
Den Klient:innen fallt es leichter, Informationen zu gesundheitlichen und pflegerischen Leistungen zu finden.

Die Klient:innen wissen besser Bescheid, wo sie Informationen Uber Veranstaltungen in ihrer Gemeinde/Region finden.

Den Klient:innen ist bewusster, dass sie fiir einen guten Gesundheitszustand selbst etwas tun miissen.

Die Klient:innen wissen besser Bescheid, wo sie Informationen tber Verhaltensweisen, die gut fiir das Wohlbefinden sind, finden.
Die Klient:innen verstehen die Anweisungen zur Einnahme ihrer Medikamente von Arzt:innen oder Apotheker:innen besser.

Die Klient:innen verstehen besser, was Gesundheits- und Pflegedienstleister:innen sagen.

Die Klient:innen wissen besser Bescheid, was sie bei Pflegebedrftigkeit selbst tun kdnnen.

Die Klient:innen versuchen vermehrt, kérperlich aktiv zu sein.

Die Klient:innen achten aufmerksamer auf Verdnderungen ihrer Gesundheit.

Die Klient:innen nehmen bewusster wahr, wie sie sich kérperlich fiihlen.

Die Klient:innen kénnen besser einschatzen, welche Pflege und Betreuung fiir sie passend ist.
Die Klient:innen kénnen besser einschatzen, was ihrer Entspannung und Erholung dient.

Den Klient:innen fallt es leichter, im Internet Informationen zu gesundheitlichen und pflegerischen Leistungen zu finden.
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= Wirkdimensionen Gesundheit, Lebensqualitdt und Wohlbefinden sowie soziales, regionales Leben:

Was hat sich im Bereich Gesundheit, Lebensqualitdt und Wohlbefinden sowie im sozialen und regionalen Leben durch lhre Tatigkeit als
Community Nurse bei lhren Klient:innen durchschnittlich verandert? (n=173, Angaben in %)

Die Klient:innen wissen, an wen sie sich in ihrem persénlichen Umfeld bei Problemen oder Hilfebedarf wenden kénnen.
Die Klient:innen haben mehr Zugang zu Informationen, die sie fir das alltagliche Leben brauchen.

Die Klient:innen fiihlen sich sicherer in ihrem Wohnumfeld.

Die Klient:innen fiihlen sich weniger einsam.

Die Lebensqualitat der Klient:innen hat sich aufgrund der Deckung ihres Pflegebedarfs verbessert.

Die Stimmung der Klient:innen hat sich insgesamt verbessert.

Die Lebensqualitét der Klient:innen hat sich insgesamt verbessert.

Der soziale Zusammenhalt in der Region/Gemeinde wurde gestarkt.

Die Klient:innen haben mehr Méglichkeiten zu Freizeitaktivitaten.

Der Gesundheitszustand der Klient:innen hat sich durch individuell abgestimmte MaRnahmen verbessert.

Die Klient:innen sind weniger gestresst.

Die Klient:innen sind mit dem Angebot an Gesundheits- und Pflegedienstleistungen in der Gemeinde/Region zufriedener.
Die Klient:innen sind allgemein mit der Gesundheits- und Pflegeversorgung zufriedener.

Die Klient:innen kénnen alltdgliche Dinge besser erledigen.

Die Klient:innen sind zufriedener mit ihren persénlichen Beziehungen.

Die Klient:innen sind kérperlich mobiler.

Die Lebensqualitét der Klient:innen hat sich aufgrund der Verringerung ihrer Pflegebedurftigkeit verbessert.
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=  Wirkdimension Pravention, Frailty, Gesundheitsférderung und Empowerment:

Was hat sich im Bereich Pravention, Frailty, Gesundheitsférderung und Empowerment durch

Ihre Tatigkeit als Community Nurse bei lhren Klient:innen durchschnittlich verandert? (n=173,
Angabenin %)

Die Klient:innen wissen tiber Méglichkeiten zur Vorbeugung von Pflegebeduirftigkeit
Bescheid.

Die Klient:innen nehmen haufiger an sozialen Aktivitdten und Veranstaltungen in
ihrer Gemeinde/Region teil.

Die Klient:innen wissen, welche MaRnahmen sie bei bereits bestehender
Pflegebedrftigkeit ergreifen kénnen, um einer Erhéhung des Pflegebedarfs
entgegenzuwirken.

Die Klient:innen nehmen haufiger an Schulungen/Interventionen zu Pflege- und
Betreuungsthemen in ihrer Gemeinde/Region teil.

Die Klient:innen nehmen mehr Angebote zur Gesundheitserhaltung und zur
Vorbeugung von Krankheiten in Anspruch.
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= Haufigkeit und Art der Beratung/Unterstiitzung der Klient:innen:

Wie oft haben Sie Ihre Klient:innen in etwa in einer der folgenden Angelegenheiten
beraten/unterstiitzt? (n=173, Angaben in %)

Beantragung/Erhohung Pflegestufe
Mobile Pflege und Betreuung

Hausliche Hilfsdienste
Gesundheitsférderung

Informative Veranstaltungen in der Region
Pflege und Betreuung durch Angehdorige
Soziale Veranstaltungen in der Region
Prévention

24-Stunden-Betreuung
Pflegebediirftigkeit/Pflegebedarf
Tageszentren

Medizinische Leistungen

Alten- und Pflegeheim

Beantragung Behindertenpass

Therapeutische Leistungen

Selbstversicherung fur Pflegende Angehorige
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Autor:innen: Evaluationsteam der Fachhochschule Karnten
Kontakt: FH-Prof." Dr." Christine Pichler, Bakk, MA; c.pichler@fh-kaernten.at
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