CARL

OSSIETVZOK’¢
universitdt|OLDENBURG
KOOPERATIONSSTELLE
HOCHSCHULE/GEWERKSCHAFTEN

Anfahrt zum Veranstaltungsort

Das, Schlaue Haus” befindet sich in einem der &ltesten Gebau-
de Oldenburgs am SchloBplatz 16, mit einem zusatzlichen Ein-
gang zum SchloBwall.

13.November 2019

Digitalisierung in der Pflege

Anreise mit Bahn: ab dem Hauptbahnhof mit den Linien 301, Veranstaltungsreihe
Chance oder Risiko fiir Pflegebediirftige und ihre 314,315,318, %22, 324 oder 329 in Richtung Stadt-Siiden oder Juni = November 2019
Pflegenden? -Westen. Ausstieg: Haltestelle Pulverturm.
Prof. Gesa Lindemann, Pflegeinnovationszentrum, Anreise mit PKW: Autobahn A 28, Abfahrt Oldenburg-Eversten, F
Carl von Ossietzky Universitat Oldenburg dann auf der HauptstraBe in Richtung Zentrum. An der Kreu- O r u I I I

zung Gartenstral3e/Schlo3wall geradeaus auf den Schlof3platz.

In unmittelbarer Nahe des Schlauen Hauses finden Sie ausrei- G e S u n d h e i t S p O | iti k

chend Parkmdglichkeiten.

Die Digitalisierung ist allgegenwartig, so auch im Bereich der Pfle-
ge. Sie verheil3t einige Verbesserungen, es ergeben sich jedoch
auch Spannungsfelder: Geht es bei den technischen Entwicklun-

gen in der Pflege allein um den gesundheitlichen Nutzen oder ‘E,* g .
spielen auch wirtschaftliche Uberlegungen eine Rolle? Sind tech- o N et ) i, Insiens: A kt u el |e Entwic kl un 9 en
nische H!IferT anpassungsfahlg‘ genlfg flfr.l\/le.n'schen m.lt hochst iy £ o Hluiag | |m d eutsc h en
unterschiedlichen Bedarfen? Birgt die Digitalisierung die Gefahr %, rnare b P § i .
des ,glasernen Pflegebediirftigen“? Und verleitet allzu perfekte ) B Gesundh eltssystem
Technik dazu, sich zu friih abhdngig zu machen und die eigene ] Sty )
Autonomie aufzugeben? Prof. Dr. Gesa Lindemann wird diese und | N/ S N é’f:,_.,,,_.-;f%p{ e
weitere Paradoxien der Digitalisierung in der Pflege beleuchten, E-.MM @i‘f‘;‘:“ N el =
AnschlieBend wollen wir auBerdem den Blick weiten und auch ot 7
die Auswirkungen der Digitalisierung auf die Beschiftigten in der 4 Sfﬂro%” ~ g“ @"’f v
Pflege diskutieren. @f i
Schlomteich w‘\i & i, QW
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Veranstaltungsort: Schlaues Haus Oldenburg, SchloBplatz 16, Oldenburg

jeweils 18:00 - 19:30 Uhr

12.Juni 2019

10.Juli 2019

11.September 2019

Keine Hiiftprothese fiir

85-Jahrige?

Zur Diskussion um eine altersabhangige
Begrenzung offentlicher Gesundheitsversorgung

Prof. Mark Schweda, Abteilung Medizinische Ethik,
Department fiir Versorgungsforschung,
Carl von Ossietzky Universitat Oldenburg

Im Zeichen des demographischen Wandels und steigender
Gesundheitsausgaben werden in der politischen und akade-
mischen Debatte immer wieder Rufe nach einer sogenannten
Altersrationierung medizinischer Leistungen laut. Der Vortrag
beleuchtet zunachst kurz die Frage der Mittelknappheit in der
offentlichen Gesundheitsversorgung. Vor diesem Hintergrund
erkldrt er dann, was genau unter einer Altersrationierung zu
verstehen ist. SchlieBlich setzt er sich kritisch mit den géngigen
Argumenten zugunsten einer solchen altersabhangigen Begren-
zung medizinischer Leistungen auseinander.

Pflege ohne Armutsrisiko

Vorschldge zu einer alternativen Ausgestaltung der
Pflegeversicherung

Thomas Kalwitzki, SOCIUM Abteilung Gesundheit,
Pflege und Alterssicherung, Universitdt Bremen

Pflegebediirftigkeit stellt Pflegebediirftige und Angehdrige heute
haufig vor groBRe finanzielle Herausforderungen. Seit Einfiihrung
der Pflegeversicherung sind die Eigenanteile der stationaren Pfle-
ge kontinuierlich gestiegen und heute hoher als je zuvor. Damit
verletzt die Pflegeversicherung aber ihren Anspruch auf Lebens-
standardsicherung bei Pflegebediirftigkeit. Auch die nachtraglich
vorgenommenen Leistungsanpassungen sind nicht ausreichend,
um Pflegebediirftige vor Armut zu schiitzen. Daher schlagen Prof.Dr.
Heinz Rothgang und Thomas Kalwitzki Alternativen zur derzeitigen
Pflegeversicherung vor. Ihr Modell sieht einen festen und planbaren
Eigenanteil fiir die Versicherten vor und kénnte bis hin zu einem ge-
deckelten Maximalanteil oder gar einer Vollversicherung ausgewei-
tet werden.

9.0ktober 2019

Wie groB ist der Fachkraftemangel
im Gesundheitswesen in der
Region Oldenburg?

Was kdnnen wir tun?

Oliver Barth, Gewerkschaftssekretar Altenpflege,
ver.di Oldenburg

Dr.Julia Gockel, Department fiir Humanmedizin,
Carl von Ossietzky Universitat Oldenburg

Der Pflegenotstand ist ein vieldiskutiertes Thema. Wir wollen
in dieser Veranstaltung den Fachkraftemangel im Gesund-
heitswesen in der Region Oldenburg beleuchten und Hand-
lungsansatze diskutieren. Kann die Professionalisierung des
Pflegeberufs eine Losung sein? Wie sinnvoll ist der Einsatz von
Pflegehilfskraften? Brauchen wir eine Pflegekammer? Oder
konnen nur bessere Arbeitsbedingungen und eine Entlastung
des Pflegepersonals dafiir sorgen, dass dieser Beruf auch dau-
erhaft und den eigenen Anspriichen entsprechend ausgeiibt
werden kann? Diese Fragen werden der ver.di-Gewerkschafts-
sekretar Oliver Barth und Dr. Julia Gockel vom Department fiir
Humanmedizin nach kurzen Inputs kontrovers diskutieren.

Patientenwohl oder Profit?

Zu Fallpauschalen, Okonomisierung und,,New Public
Management” im Gesundheitswesen

Prof. Karl-Heinz Wehkamp, SOCIUM Abteilung Gesundheit,
Pflege und Alterssicherung, Universitat Bremen

Auch im Gesundheitssektor sind Kostendruck und 6konomische An-
reize an der Tagesordnung. Wie wirkt sich dies auf das Handeln des
medizinischen Personals aus und welche Konsequenzen hat das fiir die

Patientinnen und Patienten? Prof.Karl-Heinz Wehkamp stellt die
wichtigsten Ergebnisse einer empirischen Studie zu den Auswir-
kungen der Okonomisierung auf die Medizin im Krankenhaus
vor. Dabei wird er auch dessen Hintergriinde analysieren und
neben den Fallpauschalen (DRG) das Konzept des,New Public
Management” in den Blick nehmen. Der Beitrag geht dariiber
hinaus auf die Reaktionen auf seine Studie ein und setzt sich
kritisch mit den aktuellen Konzepten der Qualitdtssicherung
und Steuerung im Krankenhaussektor auseinander.



