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Titigkeitsbericht fiir den Zeitraum vom 01.01.2025 bis 31.12.2025

Auch im Jahr 2025 waren wir Patientenfiirsprecher im kbo-Isar Amper Klinikum Region
Miinchen gefordert und so hatten wir insgesamt iiber 300 Kontakte mit Patientinnen und
Patienten, aber auch mit deren Angehdorigen.

Wir begegneten unsere Patienten und Patientinnen aber auch deren Angehérigen auf der
sachlichen wertschitzenden Ebene und so wirkten wir oft auch deeskalierend, wenn die
Wogen besonders hoch waren.

In unserer vermittelnden Funktion brachten wir die Parteien an einem Tisch, wo dann auch
vertrigliche Lésungen der geschilderten Probleme erreicht wurden.

Wir Patientenfiirsprecher waren immer gute Gesprachspartner und Zuhérer und so hatten
unsere Patientinnen und Patienten aber auch deren Angehdrige die Moglichkeit und den
Raum, sich mit ihren Problemen im Gespriach zu entlasten aber auch nach gemeinsamen
Lésungen zu suchen. Die Gespriche gerade mit machen Angehérigen unserer Patienten und
Patientinnen waren vereinzelt schwierig, da die Emotionen bei machen Angehorigen nach
den Anrufen aus verschiedenen Griinden hoch waren. Oft fihlten sich Angehérige nicht
ausreichend tber den Krankheitszustand ihres Sohn, Tochter Vater oder Mutter von den
Arzten informiert. Manchmal aber auch konnten die Angehérigen den Behandlungsalltag auf
den Stationen nicht nachvollziehen. Hier leisteten wir Patientenfiirsprecher oft
Aufkldrungsarbeit.

Die Zusammenarbeit mit den therapeutischen Personal der Klinik war sehr gut und so
fanden wir immer ein offenen Ohr bei den Kontaktaufnahmen mit den Stationen, den Arzten
und dem therapeutischen Personal.

Wir Patientenfiirsprecher/In wollen auf diesen Weg einen groRen Dank fiir die gute
Zusammenarbeit im Jahr 2025 aussprechen.




Die Direktion des kbo-Isar Amper Klinikum Region Miinchen unterstitzte uns in unserer
Tatigkeit sehr und auch hier fanden wir immer ein offenes Ohr. Fortbildungen,
Fortbildungsreisen der Patientenfiirsprecher aber auch Teilnahmen an Symposien und
Kongressen wurden von der Direktion unterstiitzt und auch die Kosten Gbernommen.

Dafiir einen herzlichen Dank an die Direktion. Wir wissen, dass diese GroRzlgigkeit nicht
selbstverstandlich ist.

Situation in den Fachbereichen des kbo-Isar-Amper-Klinikum Region Miinchen

Auch das Jahr 2025 war fiir das Klinikum, aber auch fir die Patienten und Patientinnen kein
leichtes Jahr. Immer wieder kam es zu Uberbelegungen in den psychiatrischen
Aufnahmestationen, was oft zur Folge hatte, dass Betten in den Stationsgéngen aufgestellt
waren. Das Personal war sehr bemiiht fiir die Patienten Lésungen anzubieten, oft aber war
der Zugangsdruck zu hoch. ‘

Sehr schwierig war es auch im Bereich der Altersmedizin. Gerade bei den demenziellen
Patienten und Patientinnen entstand viel Unruhe, bedingt durch die
Umgebungsverinderung und der manchmal hohe Patientenstand. Das Personal der
Stationen waren sehr bemiiht und kiimmerten sich aufopferungsvoll um ihre Patienten.

Da wir Patientenfiirsprecher/In téglich- auch an Sonn und Feiertagen- fiir unsere Patienten
und Patientinnen telefonisch erreichbar sind und waren, (wir hatten schon bei Beginn
unserer Tatigkeit 2019 feste Sprechstunden abgeschafft) erreichten uns auch viele
Telefonanrufe gerade aus diesen schwierigen Bereichen. Hier fanden die Patienten und
Patientinnen in uns immer einen guten Zuhorer und Gesprédchspartner.

Der Patientenstand im Fachbereich Forensik ist immer noch verhaltnismaRig hoch. Zwar hat
sich im Bereich § 64 StGB die Patientenanzahl durch die Reform des § 64 StGB verringert,
aber durch die noch andauernde Uberbelegung des Bereich & 63 StGB wurden die freien
Betten im Bereich § 64 mit den Patienten nach § 63 StGB belegt. Dies fiihrte unter den
Patienten zu manchmal groRen Spannungen, wo wir Patientenfirsprecher besonders
gefordert wurden. Es war nicht immer leicht hier zu deeskalieren.

Diese Konstellation forensische Patienten nach § 63 StGB mit Patienten nach § 64 StGB auf
einer Station im Fachbereich Forensik zusammen zu legen halten wir Patientenflrsprecher
fir hochst bedenklich, zumal es hier immer wieder zu Spannungen und Ubergriffen
innerhalb der Patienten, aber auch gegeniiber dem therapeutischen Personal kommt und
kam. Schon im Jahresbericht 2024 der Patientenfirsprecher hatten wir auf diesen Umstand
hingewiesen.

Ca. 70% der vermittelnden oft deeskalierenden Titigkeit der Patientenfursprecher/In fand
im Fachbereich Forensik 2025 statt!



Arztliche und Therapeutische Versorgung

Durch wiederkehrende Uberbelegung arbeiteten Arzte, Pflegepersonal und das
therapeutisches Personal wie Psychologen und Sozialpadagogen oft am Limit. Auch unter
erheblichen Krankheitsausfillen hatten die Klinik und die Bereiche zu leiden. Aber auch die
Patienten und Patientinnen waren durch Therapieausfalle belastet. Hier erreichten uns
Patientenfirsprecher/In viele Anrufe.

Auch bei Patienten und Patientinnen mit gerichtlicher Unterbringung gab es viel
Unverstindnis, mit dem wir Patientenfiirsprecher/In kontaktiert wurden. Meist konnte
dieses Patientenklientel diese MaRnahme nicht akzeptieren und suchten bei uns
Patientenfirsprecher rechtlichen Rat. Klar und deutlich brachten wir Patientenfiirsprecher
zum Ausdruck, das rechtliche Beratungen durch den oder die Patientenfiirsprecher nicht
durchfiihrt werden kénnen und diirfen. Nur ein Jurist, Rechtsanwalt, darf diese rechtlichen
Beratungen erteilen!

Auch Vermittlungen zu Rechtsanwilten wurden von uns Patientenflrsprecher/In auf Grund
unserer Unabhéangigkeit abgelehnt.

Auf Grund der Empfehlung von uns Patientenfiirsprecher/In wurde im Online-Telefonbuch
des Intranet der Klinik ein LINK zum Branchenbuch der Telekom gesetzt. Hier haben nun die
Stationen im Klinikum die Méglichkeit fiir ihre Patienten und Patientinnen bei Bedarf eine
Liste von zb Rechtsanwilten auszudrucken und dem Patienten, der Patientin bei Bedarf zur
Verflgung zu stellen.

Unterkunft und Verpflegung.

Durch die vorhandenen Neubauten und die fortschreitenden Renovierungen der einzelnen
Hiuser und Stationen befindet sich das Klinikum in einem modernen Zustand. Die immer
wieder auftretenden Uberbelegungen der Stationen in den Fachbereichen Psychiatrie
Altersmedizin und Forensik belasten Patienten und Patientinnen, aber auch das anwesende
Personal. Immer wieder haben wir Patientenfirsprecher auf diese Umstande in unseren
Jahresberichten hingewiesen.

Die Verpflegung und Unterbringung im Klinikum wurden von den Patienten fast
ausschlieRlich als gut bewertet. Wenn es Klagen beziiglich der Mahlzeiten gab, waren es die
eigenen Empfindlichkeiten oder die PortionsgroBen. Im guten Einvernehmen mit der
Kiichenleitung und den Pflegedienstleitungen der Fachbereiche konnte auch hier bei Klagen
eine vertrigliche Losung flr die Patienten und Patientinnen gefunden werden.

Immer wieder mal mahnten Patienten und Patientinnen die Sauberkeit auf den Stationen an.
Gerade auf den {iberbelegten Stationen kam es immer wieder mal zu Klagen. Durch
Kontaktaufnahme mit den Stationsleitungen und der Klinik Service GmbH konnte meist
Abhilfe geschaffen werden.



Teilnahme an Fortbildung und Austauschveranstaltungen.

14.01.25 Jahresgesprach mit Chefarzt Klinik Nord Prof. Dr. Heres
21.01.2025 Jahresgesprich mit der Direktion kbo-Isar Amper Klinikum Region Miinchen
03.02.2025 Teilnahme an der Gedenkfeier am Mahnmal des IAK bezlglich Erinnerungskultur

05-02.2025 Jahresgesprach mit Chefarztin Klinik FFB Prof. Dr. Dr .Lucae im Rahmen des
Leitungszirkel

28.02.2024 Teilnahme am Patientennetzwerk der Patientenfirsprecher der Miinchner
Kliniken

05.03.2025 Online-Interview Universitit Kéln bezliglich Projekt Patientenfiirsprache in den
Krankenh3user

24.03.2025 Sitzung des Landesgesundheitsrat (PFS Heinz Wamser ist stellv. Mitglied des
Landesgesundheitsrat)

01.04.2025 Teilnahme am Meeting der Patienten in der kbo-Tagesklinik Dachau

10.04.2025 Teilnahme am Vernetzungstreffen der Patientenfiirsprecher der Miinchner
Kliniken

14.05.2025 Vorstellung des Jahresbericht im Gesundheitsausschuss des Bezirk Oberbayern
20.05.2025 Patientenfiirsprechertag im bayerischen Bezirketag Ridlerstrasse in Miinchen

07.07.2025 Sitzung des Landesgesundheitsrat (PFS Heinz Wamser ist stellv. Mitglied des
Landesgesundheitsrates)

17.07.2025 Teilnahme am Festakt 120 Jahre kbo-Isar Amper Klinikum im Hubert Burda Saal
in Miinchen

12.08.2025 Jour fix mit der Direktion IAK

28.08.2025 Impulsvortag im Rahmen Blickpunkt Nord tber Patientenfiirsprache in der kbo-
Klinik Nord

09.09.2025 Vortrag iiber Patientenfiirsprache in der Krankenpflegeschule des 1AK in Haar
10.09.2025 Vernetzungstreffen der Patientenfirsprecher der Miinchner Kliniken

16.09.2025 Teilnahme am Patientenfiirsprechertag des bayerischen Gesundheitsministerium
in Nirnberg

06.10.2025 Sitzung des Landesgesundheitsrat (PFS Heinz Wamser ist stellv. Mitglied des
Landesgesundheitsrates)

07.10.2025 Patientenmeeting in der kbo-Tagesklinik Dachau

16.10.2025 Treffen und personliches Gespriach mit Bernhard Seidenath Vorsitzender des
Gesundheitsausschuss im bayerischen Landtag) bezlglich Patientenfiirsprache ins
bayerische Landesgesetz im bayerischen Landtag in Mlinchen



23.10.2025 Jahrestreffen der Patientenfiirsprecher des Bezirk Oberbayern im kbo-lsar
Amper Klinikum Taufkirchen.

01.12.2025 Sitz‘ung Landesgesundheitsrat (PFS Heinz Wamser ist stellv. Mitglied des
Landesgesundheitsrates)

Fazit

Wir Patientenfiirsprecher/In konnten auch im Jahr 2025 fiir unsere Patienten und
Patientinnen viel erreichen. Wir waren immer gute Gesprachspartner und waren stetig
erreichbar. Der Kontakt mit unseren Patienten und Patientinnen und deren Angehorigen war
von Empathie und Wertschitzung gepragt, das spiirten wir in den vielen positiven
Riickmeldungen. Aber auch uns Patientenfirsprecher/In hat der Kontakt mit unseren
Patienten und deren Angehdrigen viel gegeben, besonders wenn alle Beteiligten mit unserer
Arbeit zufrieden waren. Nicht alle Probleme konnten wir I6sen aber eines haben wir
erreicht, geschatzte Gesprachspartner zu sein.

Haar den 20.01.2025

Dr. h. c. Ramona Schumacher Heinz Wamser

Patientenflirsprecherin Patientenflrsprecher



Klaus Funke
Patientenfiirsprecher

kbo Heckscher-Klinikum Miinchen
mit allen AuRenstellen

kbo Kinderzentrum Miinchen

Tatigkeitsbericht fiir den Zeitraum vom 01.01.2025 bis 31.12.2025

Anzahl der behandelten Anliegen von Patientinnen und Patienten aus den Bereichen:

Heckscher Klinikum

" Miinchen
Deisenhofener Strafle: 30
Wolfratshausen 1

Kinderzentrum

Miinchen Schwabing: 5

GroBhadern: 1
Insgesamt: 37

Eingebracht von:

Patientinnen/Patienten: 31
Eltern: 6

Anliegen und Verbesserungsvorschlige:

Bedingt durch die Corona Nachwehen war das Jahr2025 sehr herausfordernd. Besonders die
geschiitzten Stationen standen extrem unter Druck. Die Patientinnen und Patienten erlebten

durch den starken Andrang von Patient:innen eine starke Uberbelegung, die zu groRen Uberlastungs-
zustianden fiihrten (statt zwei Personen 4 Personen) in den Zimmern fiihrten zu immenser
Uberlastung von Patienten und Mitarbeiter.

Medizinische Versorgung:
Auch die Medizinische Versorgung stie immer wieder auf Engpésse und Uberlastungssituationen.

Die Bewiltigung der Anliegen der groRen Anzahl von Patienten fiihrten zu groBen Wartezeiten und
teilweise wegen der personellen Engpdsse zu sehr schwierigen Verhéltnissen.

Pflegerisch/Erzieherische Versorgung:

Trotz der angespannten Situation schafften die Mitarbeiter aber immer wieder Angebote die zu
einer Beruhigung der Situation fiihrte und die Patientinnen und Patienten zu einem friedlichen
Miteinander einlud, welches sich dann auch regelmaRig einstellte.



Insgesamt findet die Arbeit auf den Stationen aber hohe Anerkennung und wird von den
Erziehungsberechtigten auch entsprechend riickgemeldet.

Therapeutische Versorgung:

Die angebotenen Therapien finden bei den Patientinnen und Patienten groBen Zuspruch und
geben dem stationidren Aufenthalt eine Struktur, die bei allen gut ankommt. Gerne wéren hier noch
mehr Termine gewl{inscht.

Unterkunft/Verpflegung:

Auf den Stationen wurden weiterhin die quitschenden Lattenroste der Betten moniert, da diese den
Schlaf beeintrichtigen. Ansonsten werden die Angebote auf Station gerne wahrgenommen.

Sehr hilfreich fiir die Patientinnen und Patienten ist dariber hinaus auch der Besuch der Carl-August-
Heckscher Schule. Diese bietet einen nahezu reguldren Unterricht fiir alle Schilerinnen und Schiiler
an. Mit ihrem Angebot bietet sie ein wertvolles Stiick Lebensnormalitat an.

Verwaltung und Sonstiges:

Jahrliches Austauschtreffen mit dem Direktorium

Teilnahme an Fortbildungen und Austauschveranstaltung:

10.04. Austauschtreffen Gesundheitsreferat Miinchen
14.05. Austauschtreffen Bezirk Oberbayern

20.05. Austauschtreffen Bezirke Bayern

16.09. Patientenfiirsprecher Tag Niirnberg

16.10. BesprechungBayerischer Landtag (Herr Seidenath)
23.10. Klinikum Taufkirchen

Minchen, 21.04.2026 gez. Klaus Funke



Votter, Margareta

Von: DeiBenbock, Marianne

Gesendet: Sonntag, 17. Mai 2026 15:53

An: Vétter, Margareta

Betreff: Tatigkeitsbericht 2025
Tatigkeitsbericht

Vom 1.1.2025 - 31.12.2025

Marianne DeiBenbock — Patientenfiirsprecherin im Inn — Salzach — Klinikum Wasserburg
TK Wasserburg

TK Rosenheim

TK Altotting

TK Ebersberg

Behandelte Anliegen aus den Bereichen Altersmedizin 15
Klinische Sozialpsychiatrie 28

Psychosomatik 14

Suchterkrankungen 12

Neurologie 4

Forensik 10

Medizinische Versorgung

Einige Patienten zweifeln leider oftmals die Kompetenz der Arzte, was die Verordnung der nétigen Medikamente
betrifft, an. Sind sehr misstrauisch dem Stationspersonal gegeniiber, was natiirlich die Zufriedenheit der Patienten sehr
mindert.

Bemangeln auch zu wenig Informationen durch die Arzte.

Da bei vielen Patienten keine Krankheitseinsicht vorhanden ist, fiihlen sie sich, bei vorhandenem
Unterbringungsbeschluss, weggesperrt und ungerecht behandelt.

Als Patientenfiirsprecher versuche ich hier den Patienten zu vermitteln, doch den Arzten und dem Stationspersonal
mehr Vertrauen entgegen zu bringen.

Wenn gewiinscht, vereinbare ich auch einen Termin fiir ein gemeinsames Arztgesprach, was oft sehr hilfreich ist.

Therapeutische Versorgung

Es kdnnen umfangreiche Angebote wahrgenommen werden. Hier kann jeder, je nach seinen Féhigkeiten, das
umfangreiche therapeutische Angebot annehmen — sei es im handwerklichen oder musischen Bereich, sportlichen
Aktivitaten, aber auch verschiedenen Angeboten auf den Stationen.

Patienten der Forensik, welche die nétigen Lockerungen haben, werden gerne in der Gartengruppe oder auch in
handwerklichen Berufen eingesetzt. Patienten ohne Freigang haben die Méglichkeit sich in der hauseigenen Werkstatt
zu beschaftigen.

Unterkunft und Verpflegung



Die Unterkiinfte in den noch bestehenden alten Hiusern sind teilweise natirlich nicht mehr zeitgemaR und werden oft
kritisiert.

Die Verpflegung im Klinikum hat groRen Zuspruch, ist sehr vielseitig und bei machbaren Sonderwiinschen reagiert das
Kiichenpersonal mit Verstandnis.

Der Umzug der TK Rosenheim in das neue Gebdude wurde von einigen Patienten leider nicht so positiv angenommen.
Die vorhandenen Gegebenheiten vor Ort haben leider nicht mehr den eher familidren und iibersichtlichen Charakter der
Bisherigen Tagesklinik.

Forensik

Die betreffenden Personen im MaRregelvollzug melden sich meist, um mit einer neutralen Person zu sprechen. Da ich
natiirlich rechtlich nicht titig werden kann, sind diese dann schon enttduscht.
Jedoch leite ich auf Wunsch angesprochene Angelegenheiten gerne weiter.

Sonstiges

Viele Anfragen kommen auch von nahen Angehérigen die sich groRe Sorgen machen. Besonders Eltern, deren Kinder in
die Psychiatrie eingewiesen wurden und teils schwerkrank sind, wissen oft nicht mehr weiter und sind dankbar um jede
noch so kleine Hilfe und um ein ausgiebiges, ehrliches Gespréch. Leider haben manche Familienmitglieder durch die
bestehende Schweigepflicht, keinerlei Anspruch auf Auskunft.

Deren Verzweiflung ist verstindlich und absolut nachvollziehbar. Ich verweise viele Betroffene an das, in der Klinik
angebotene Psychoseseminar, das von einem Psychiater, einem Psychologen und einem Sozialarbeiter 1 mal im Monat
stattfindet und sehr informativ ist. '

Ratsuchende Angehdrige oder ehemalige Patienten vermittle ich gerne an geeignete Stellen weiter — sowohl intern , als
auch extern. Z.B einer Tagesstétte in Wasserburg.

AbschlieRend noch einige Veranstaltungen, die jedes Jahr zu besonderen Treffen werden
- Treffen im Bezirketag
- Das groRe Treffen der Patientenfiirsprecher in Nirnberg
- In Taufkirchen/ Vils alle Kbo Fiirsprecher
Hier findet immer ein reger Austausch unserer Arbeit statt.

, Vielen Dank fiir dieses angenehme und ausfiihrliche Gespréch, fiirs Zuhdren und daR es Menschen wie Sie
gibt...” diese oder dhnliche Aussagen hore ich immer wieder. Und deshalb finde ich Bestdtigung darin, wie
wertvoll dieses '

Amt ist fir Menschen, die in Not sind.

Mit freundlichen Grafen
Marianne DeiRenbock

kbo-Inn-Salzach-Klinikum
Verwaltung
Patientenfirsprecherin

Gabersee
83512 Wasserburg am Inn



Evelyn Luginger

‘Patientenflrsprecherin _
Kbo-Inn-Salzach-Klinikum, Klinik Freitassing
Vinzentiusstr. 56 ‘
83395 Freilassing |

Tatigkeitsbericht fiir den Zeitraum vbm 01.01.2025 bis 31.12.2025 |

 Seit 01.01.2024 bin ich Patientenfirsprecherin im Kbo Inn-Salzach-Klinikum, Klinik
. Freilassing, tatig. Ich verrichte diese Tétigkeit jeweils jeden 1. und 3. Dienstag im
Monat. Ny < S am
‘Nachdem ich nun in Rente bin und schon wahrend meiner Tatigkeit im Sozialdienst
der Kliniken SOB Patienten untersttitzen konnte, freut es mich nun als
PatientenfUrsprecherin tatig sein zu darfen.

Wegen der besseren Lesbarkeit wird im Text auf die weibliche Sprachform verzichtet.
Selbstverstandlich sind aber beide Geschlechter gemeint. :

Patienten_ aus fplgenden Bereichen wurden betreut:

2 geschlossene Stationen
2 offene Stationen .
. I_nsg_esamt 80 stationare Betten

1 Tagesklinik mit 22 Patienten

Bericht

Im Kbo Inn-Salzach-Klinikum in Freilassing betreue ich alle oben genannten

- Stationen. 5. -

" Je nach-Betreuungsbedarf ist der Zeitaufwand auf den jeweiligen Stationen .
unterschiedlich hoch. : :

_ Es ist auffallend, dass die Patienten der geschlossenen Abteilungen hohen
Mitteilungsbedarf haben. Meist ist es die groke Sorge ,wie es weitergeht” und wie

- lange der stationare Aufenthalt in der geschlossenen Abteilung noch andauern wird.
Teilweise verstehen die Patienten nicht weshalb sie in diesem Bereich untergebracht
- sind oder weshalb noch keine Verlegung in den offenen Bereich erfolgt.

Eine Verlegung in den offenen Bereich ist u.a. teilweise wegen fehlender Kapazitst

auf der offenen Station nicht mdglich.

Eine grof8e Unsicherheit besteht in den meisten Fallen hinsichtlich einer Entlaséung
und der weiteren Entwicklung im familiaren und beruflichen Bereich. -~ -

Bei den Patienten, welche von eirier stationdren Pflegeeinrichtung zu verlegt worden
sind, wird haufig darum gebeten in eine andere Einrichtung entlassen zu werden.



Nicht selten sind die Patienten sehr froh stationar untergebracht zu sein, da oftmals
eine groRe Angst vor dem Alleinsein und vor einem Ruckfall in die Sucht, einer .
Depression oder in den Suizid besteht.

Demnach wirden es einige Patienten bevorzugen, anstelle einer Unterbringung im
betreuten Einzelwohnen, in eine Wohngruppe entlassen zu werden '

Teilweise bedauern die Patienten, dass so wenig Kontakt zum Betreuer besteht, hier
ware mehr Austausch gew(inscht.

Oftmals wiinschen die Angehorigen ein Gesprach z.B. wegen ,,plc‘itzlicher"‘ Demenz -
‘der Mutter oder des Partners. Hier unterstttze ich die Angehorigen indem ich
Kontaktdaten zu Selbsthilfegruppen hinsichtlich Demenzberatung weitergebe.

Vermittelnd wirkte ich auch auf einen Patienten ein, welcher in eine Langzeittherapie
fur ein Jahr aus Angst vor einem maglichen Wohnungsverlust und wegen ,Heimweh®
nach den Bergen nicht einwilligte. Nach mehreren Gesprachen willigte der Patient in
eine Therapie fir 6 Monate ein. Daraufhin erfolgte meinerseits Rucksprache mit der
Betreuerin und dem Sozialdienst. Die Wohnungssituation konnte geklart werden, der
Arbeitsplatz war bereits gesichert. Der Sozialdienst versuchte in der gewahlten
Einrichtung einen sechsmonatigen Aufenthalt zu ermdglichen.

- Gegebenenfalls informiere ich den Sozialdienst mit der Bitte Pflegegrad zu
beantragen und vermittle auch hier ein Gesprach zwischen Sozialdienst und
Angehorigen. - :

Die Angehérigen informiere ich, dass sie im Bedarfsfall eine 24 Stundenhilfe
organisieren kénnten — falls eine Entlassung in das hausliche Umfeid angestrebt
wird. ; :

In der Regel fuhlt sich ein GroRteil der Patienten gut aufgehoben und versorgt —
- allerdings haben vor allem jiingeren Patienten grof3e Sorge, den Anschluss an Beruf
- und Familie sowie den Kontakt zu Freunden zu verlieren.

Arztliche AVerso.rgung

" . Teilweise sind die Patienten und die Angehérigen bezglich der
Medikamentenzusammenstellung sehr verunsichert was nicht selten zu
Unstimmigkeiten und zu einem Missverstandnis zwischen Arzten, Patienten und
Angehérigen fuhrt. . : : :

Hier vermittle ich ein Arzt — Angehérigen Gespréch um die Zufriedenheit und somit
auch die Kooperationsbereitschaft von Angehérigen und Patient zu verbessern.

In der Regel sind die Patienten und die Angehérigen sehr beruhigt und kénnen
Vertrauen in die Therapie gewinnen, wenn sie Gehor finden konnten und von den
Arzten und Klinikmitarbeitern Verstandnis erfahren bzw. ein erneutes Arztgesprach

stattfand.



Pflegerische Versorgung:

In der Regel sind die Patienten mit der Verpflegung und dem Ablauf der Pflége

zufrieden. : '
Teilweise sind es ,Kleinigkeiten® die seitens der Patienten an mich herangetragen
werden, wie z.B. ein zusétzliches Kissen oder eine warmere Decke um besser
schlafen zu kénnen oder der Wunsch ein bestimmtes Buch zu lesen. Diesen
Wiinschen kann in der Regel leicht nachgekommen werden, wenn sie mal -

~ausgesprochen sind.
Therapeutische Versorgung

Die Patienten sind mit deh therapeutischen Angeboten insbesondere mit der
Ergotherapie, sehr zufrieden und die meisten nehmen die Angebote auch gerne an.
Meist ist es eine willkommene Abwechslung und eine gern angenommene
Beschaéftigung und Unterhaltung. ,

Ledigliéh die Patienten der Tagesklinik bedauerten, dass keine Suchttherépie mehr -
angeboten werden wirde. Ich konnte bewirken, dass nach Rucksprache mit dem
Psychologen und den Arzten die_Suchtth‘erapie auch in der Tagesklinik wieder

~ moglich ist.

Die Patienten welche keine Motivation oder Einsicht zeigen die Therapieangeboté zu
nutzen versuche ich davon zu.uberzeugen die Angebote auszuprobieren. '

In der Regel leisten die Therapieangebote einen grofien Beitrag zum Aufbau des
Selbstbewusstseins und zur Personlichkeitsentwickiung. Durch die regelmaBig statt-
findenden Therapien wird ein Umgang mit Problemen gelibt und es wird ermdglicht
eine Strategie flr die Zukunft zu entwickeln.

Gesprache mit Psychologen werden sehr gerne angenommen und als sehr hilfreich
empfunden. Oftmals wird auch der Wunsch nach mehr Gesprachen mit dem

'~ jeweiligen Psychologen geauldert.
Verwaltung und Sonstiges

© Als Patientenflrsprecherin hére ich vomr Patienten oftmals.Unannehmlichkeiten
welche die Patienten bei der Visite und beim Pflegepersonal nicht aussprechen aber
" doch sehr hilfreich sind fur einen erfolgreichen Genesungsprozess, z.B. fuhlen sich
die Patienten sehr verunsichert, wenn bei Visite mit Arzten und Pflege bis zu sieben”

Personen eintreffen und Fragen stellen.

Leider gibt es auch immer wieder Klagen'vo:n Patienten, dass sich Mitpatiénten
unerlaubt in fremde Zimmer begeben, belastigen und storen wiirden. Verwirrte
Patienten finden ihre Zimmertlre nicht. ' @ n

Als Kritikpunkt wurde erwahnt, dass in den Stationszimmern teilweise kein WLAN-
.Zugang mdglich ist und damit eine Kommunikation bezuglich Schulungsunterlagen i
etc. sehr erschwert wird. Eine Schilerin bedauerte in diesem Zusammenhang, dass
ihr die Prufungsvorbereitung nur eingeschrankt moglich ist.



Der Chefarzt Herr Dr. Miller, welcher fiir den stationéren Bereich zustandig ist und
die Verwaltung haben immer ein offenes Ohr und somit besteht ein stets guter
Austausch und ich fiihle mich bei melnen Tatigkeiten als Patientenfirsprecherin sehr -

gut unterstitzt.
Ich bedanke mich flr die gute zielfUhrende Zusammenarbeit mit allen

Verantwortlichen in den verschiedenen Bereichen.

Struktur der Tagesklinik

In der Tagesklinik werden 20 22 Patienten betreut welche 6 — 8 Wochen auf
freiwilliger Basis Therapien in Anspruch nehmen. Chefarztin.in der Tageskhnlk ist

Frau Ruth Hofter.
Im Rahmen umfangreicher Therapiestunden findet auch eine Mu3|kgruppe sowie
eine Angstgruppe und die Kunsttherapie statt, welche gut besucht werden.

Neben den Therapiestunden findet 1 x wichentlich ein Psychologiegespréach statt.
Nach Entlassung findet eine Anbindung an die PIA statt.

Teilnahme an FortbiIdUhgen und Austauschveranstaltungen

10.06.2024-11.06.2024 Patientenfursprechertagung Fachtagung 2105/04
Jahrestagung der Patientenfursprecher psychiatrischer Krankenhéuser in Bayern
Im Kloster Irsee

10.10.2024 ,Die Rolle der Patientenfiirsprecher*innen — Chancen und
Herausforderungen® Europaischer Gesundheitskongress in Miinchen

13.11.2024 Jahrestreffen fur Patientenfursprecher*innen des Bezirk Oberbayern in
der Kbo-Lech-Mangfall-Klinik Landsberg am Lech

21.11.2024 8. Bayenscher Patlentenfursprechertag 2024 in Bamberg

- 20.05.2025 Treffen der Patientenfursprecherinnen der BKHs in der Geschaftsstelle
des Bayerischen Bezirketags in Munchen

16.09. 2026 9. Bayerlscher Patientenfursprechertag unter dem Motto
,,Entlassmanagement“ in NUrnberg

23.10. 2025 Jahrestreffen der mit der Patientenfursprache beauftragten Personen in
den Kliniken des Bezirks Oberbayern, Kommunalunternehmen (kbo) in der kbo-Isar-
Amper-Klinik Taufkirchen (Vils)

Geplante Fortbildung in 2026
Pat|entenfursprechertagung Fachtagung 2106/26 im Kloster Seeon.



Fazit

Durch meine Téatigkeit im Kbo inn- Salzach Klinikum, Klinik Freilassing durfte ich viele
neue Erfahrungen mit psychisch erkrankten Menschen machen.
Sehr gerne habe ich den Patienten zugeh6rt und unterstutzend den

Genesungsprozess begleitet.
Teilweise bedarf es dabei auch viel Geduld, Gespur und einer gewissen
Hartnackigkeit um die Patienten zur Kooperation und zur Einsicht zu bewegen.

Leider istman auch immer wieder mit Situationen konfrontiert in welchen eine
Zuversicht und eine positive Perspektive kaum erreichbar scheinen, dies bedingt in
Teilen eine gewisse Traurigkeit.

Umso erfreulicher ist es, wenn es gelingt letztendlich eine gewinschte Entlassung
~z.B. in das hausliche Umfeld oder in eine therapeutische Einrichtung zu untersttzen
und diesen Prozess begleiten zu durfen.

“Im Allgemeinen ist es sehr belebend zu sehen dass man von den Patienten erwartet
wird, die Patienten das Gesprach suchen und es geschatzt W|rd Zelt und Ruhe zu
haben.

Die Zusammenarbeit mit den Arzten und dem Pflegepersonal ist besonders hilfreich
und zielfuhrend. Es ist offensichtlich, dass durch eine gute Zusammenarbeit und
durch regelmaBige Riicksprachen mit den Mitarbeitern aller Bereiche ein jeder
profitiert und vor allem nattrlich die Patienten.

Insges'amt méchte ich festhalten, dass ich es sehr schatze, die stetige EntwiCkIung'

des Genesungsprozesses miterleben zu dlrfen.
Fur meine Tatigkeit sehr hilfreich sind auch die ausgezeichneten Fortbildungen an

welchen wir als Patientenflrsprecher teilhaben durfen.

gez.: Evelyn Luginger
Patientenflrsprecherin



Jahresbericht des Patientenfiirsprechers
am kbo-lsar-Amper-Klinikum Taufkirchen/ Vils

fir den Zeitraum vom 01.01.2025 bis 31.12.2025

e An__34  Tagen wurde das Klinikum zu Sprechstunden besucht.

Anzahl der behandelten Anliegen von Patientinnen und Patienten aus den
Bereichen:

10 Allgemeinpsychiatrie

3 Gerontopsychiatrie
1 Sucht

25 Forensik

0 Sonstiger Bereich

3 Tagklinik Freising

Anliegen und Verbesserungsvorschlage fiir die

Medizinische Versorgung: 9
Pflegerische Versorgung: 10
Therapeutische Versorgung: 13
Unterkunft/Verpflegung: 7

Verwaltung/sonstiger Bereich: 2

Aus Griunden der besseren Lesbarkeit wird jeweils nur die mannliche Form verwendet, die
Ubrigen Formen sind dabei jeweils eingeschlossen.

Im November waren es 30 Jahre in denen ich mit dem friheren Bezirkskrankenhaus
Taufkirchen (Vils), jetzt Isar-Amper-Klinikum verbunden bin. Zuerst als Therapeut und
Personal- bzw. Betriebsrat und jetzt seit 11 Jahren als Patientenfursprecher. Auch heuer
fuhrte ich wieder zahlreiche Gesprache mit den Patienten auf den Stationen und im
Krankenhausgelande. Insgesamt fanden mit rund 80 Patienten ein personliches Gespréch
statt. In den letzten Jahre stieg auch der telefonische Kontakt sowie die Kommunikation
mit Kurznachrichten kontinuierlich. Einige Patienten hatten (berdies das Bedurfnis mit
einer neutralen bzw. unabhiangigen Person uUber ihre aktuellen Probleme und auch

Wiinsche zu sprechen, ohne dass ich fur sie tatig werden sollte.



Bericht:

Medizinische und pflegerische Versorgung

Fur Patienten die sich erstmalig in einem psychiatrischen Krankenhaus befinden, ist der
Aufenthalt haufig eine Katastrophe. Sie fuhlen sich hilflos und verlassen. Einige kdnnen
anfangs nicht begreifen, warum sie hier sind, manche strduben sich gegen eine
Behandlung berhaupt und besonders gegen die Einnahme von Medikamenten. Dies flihrt
oft zu endlosen Debatten. Es hilft vielen Fallen ausreden lassen und zuhéren.

Einzelne Patienten haben mich gebeten, diverse Probleme direkt mit dem Arzt oder
Pflegepersonal zu besprechen, da sie Hemmungen oder Angst vor vermuteten
,Nachteilen“ haben. In der Regel fanden wir dann meistens einen gemeinsamen Weg, wie
ein Gesprach sinnvoll stattfinden konnte.

Sehr intensiv und teilweise auch Uberaus schwierig sind Gesprache mit Patienten der ge-
schlossenen Station A2, die gerichtlich untergebracht sind. Neben der meist fehlenden
Krankheitseinsicht und damit der Einsicht in die Notwendigkeit der Unterbringung er-
schweren krankheitsbedingte Symptome die Kommunikation. Wenn massive Wahnvorstel-
lungen mit der Verweigerung der Medikation einher gehen, bleibt nur geduldiges Zuhéren
brig.

Patienten die freiwillig in der Klinik sind haben oft nicht die notwendige Geduld ihre regula-
re Entlassung abzuwarten und bitten um Hilfe fur eine Entlassung in Eigenverantwortung.
Hier kann ich als neutrale Person oft von der Notwendigkeit der medizinischen Grlinde
(z.B. langsames Absetzen der Medikamente unter geschitzter Umgebung) Uberzeugen
und so das Riickfallrisiko vermindern. '

Ein weiteres Problem ist die oft fehlende Einsicht in die Notwendigkeit einer Schweige-
pflichtentbindung fir den Patientenflrsprecher und dass ich ohne sie nicht tatig werden
darf.

Therapeutische Versorgung

Die therapeutische Betreuung wird von der Uberwiegenden Zahl der Patienten in der Allge-
meinpsychiatrie als gut bis sehr gut bezeichnet. Die einzelnen Therapien wie Kunst- Ergo-
Musik- Arbeits- und Sporttherapie werden gerne besucht und als sehr hilfreich bewertet.
Klagen kommen nur wenn krankheitsbedingt oder wegen Personalmangel Therapien aus-
fallen. Teilweise wird auch ein erhéhtes Therapieangebot gewUnscht. Auch der Wunsch

nach mehr Einzeltherapien wird &fters an mich herangetragen.



Besonderheiten in der Frauenforensik

Schwierigkeiten mit einem Betreuer sind fur die Patientinnen in der Forensik (wo ein
Schwerpunkt meiner Tatigkeit liegt) meist allgegenwartig. Einige flihlen sich durch die
Betreuung véllig entmachtet, andere fuhlen sich hilflos und haben Angst. Manche mdchten
mit mir auch die Aussagen des Sozialdienstes besprechen. In intensiven Gespréchen
kann ich ihnen den Sinn eines Betreuers fur die momentane Situation darlegen und durch
weitergehende Informationen bei einigen Patientinnen ihre Befiirchtungen abmildern.
Beklagt werden auf den geschlossenen Stationen die starren Telefonzeiten wo die
entstehenden Kosten von den Patientinnen selbst getragen werden mussen. Ebenso fihrt
die Handynutzung auf den offenen Stationen immer wieder zu Diskussionen. So ist z.B.
das Telefonieren nur aufllerhalb der Station erlaubt, also im Treppenhaus oder im Freien.
'Die sich verzégernde Stufung der §64 Patientinnen durch Therapieausfall Uber langerem
Zeitraum wird immer wieder an mich herangetragen.

Ein besonderes Problem ist die oft fehlende Einsicht in die Notwendigkeit einer Schweige-
pﬂichtentbindung fur den Patientenfursprecher und dass ich ohne sie nicht tatig werden
darf. Es ist schwierig den Patientinnen zu vermitteln, dass es mir ohne Schweigepflichts-
entbindung nicht méglich ist mit dem pflegerischen und arztlichen Personal zu sprechen
und damit effektiv tatig zu werden.

Unterkunft und Verpflegung

Die hohe Belegungsdichte (wegen des Aufnahmezwangs) auf der geschlossenen
psychiatrischen Station schafft groBe Probleme. Es sind viele Patienten mit
unterschiedlichsten Diagnosen auf relativ kleinen Raum untergebracht, was das Klima auf
der Station stark beeinflusst, da es oft zu einer negativen Gruppendynamik fuhrt. Daraus
leiten sich dann ZwangsmaBnahmen wie Fixierung und Aufenthalt im Timeout Raum
(TOR) ab. Beklagt wird auch die teilweise sehr hohe Belegungsdichte auf den
forensischen Stationen. Wenn 3 psychisch Kranke in einem in einem 2 Bettzimmern
untergebracht sind, stellt das eine erhéhte Belastung sowohi fur die einzelne Patientin als
auch fur das Pflegepersonal dar.

Bezliglich der Verpflegung konnte ich wiederum keine nennenswerten Beschwerden
feststellen. Wenn mir die Mehrzahl unserer Patientinnen und Patienten bestatigt, mit der
Behandlung und Pflege zufrieden zu sein, dann kann dies als Beweis daflr gelten, dass
die Arbeit den im Rahmen eines stationdren Aufenthalts erflilbaren Anspriichen durchaus
gerecht wird.

05.02.2026 Josef Birkenseher Patientenflrsprecher



Michaela Geiger
Patientenfiirsprecherin
Kbo-Lech-Mangfall-Kliniken

Landsberg am Lech
Tatigkeitsbericht vom 01.01.2025 bis 31.12.2025

Auch im Jahr 2025 spielte meine Gesundheit eine groBe Rolle, so konnte ich einige Monate
meine Tatigkeit nur telefonisch ausiiben.
Nur bei Absprache eines Termins kam ich personlich auf die Station, wenn es meine

Gesundheit erlaubte.

Anzahl der behandelten Anliegen
Allgemeinpsychiatrie 9
Gerontopsychiatrie 0
Anliegen:

Unterkunft

Das Haus wird sehr gelobt, in Patientenworten ,,der Mercedes unter den Hausern®. Es ist
klein und fiir die Betroffenen gut iiberschaubar. Wie jahrlich wiederkehrend wird die
Sauberkeit der Patientenzimmer (Fenster voll gestellt, verschmierte Wiande, dreckige Béden)
reklamiert. Dieses Problem kann nur von den Patienten selbst gelost werden. Ich versuchte
zu vermitteln und kleine Schritte zur Verbesserung vorzuschlagen.

Arztliche Versorgung

Sehr positiv bewertet, Kommunikation Arzt - Patient nicht immer verstandlich.
Verpflegung

Verpflegung ist befriedigend

Soziales Miteinander

Das Zusammenleben ist problematisch, unterschiedliche Bediirfnisse und schlechte
Kommunikation untereinander '

Therapeutische Versorgung

Mehr Therapien waren wiinschenswert



Anmerkung

Gesprache im Wartebereich auf dem Flur oder in den Zimmern entsprechen nicht dem
Persdnlichkeitsschutz.

Wiinschenswert wire ein Briefkasten auf jeder Station.

Teilnahme an Austauschveranstaltungen

20.05.2025 Austauschtreffen der Patientenfiirsprecher in Miinchen
16.09.2025 Bayrischer Patientenfiirsprechertag in Niirnberg |

23.10.2025 Besichtigung kbo—Isar-Amper—KIinikum Taufkirchen

Landsberg den 26.01.2026

Michaela Geiger, Patientenfiirsprecherin kbo-Lech-Mangfall-Kliniken, Landsberg am Lech



Jahrlicher Erfahrungsbericht

Der Patientenfiirsprecherin flir den Zeitraum vom 01. Januar - 31. Dezember 2025

1. Allgemeine Angaben

Kbo-Lech-Mangfall-Klinik Agatharied

St. Agatha-Str. 1a

83734 Hausham

Fachklinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik

120 vollstationdre Betten, verteilt auf sechs Stationen sowie 20 tagesklinische Platze
und eine Institutsambulanz

Patientenfursprecherin Frau Claudia Kiesewetter, Claudia.Kiesewetter@kbo.de,
Tel. 08026/393-4065

2. Organisation und Inanspruchnahme

Informationen tber die Patientenflirsprache

Informationsblatt/Flyer

Aushéange auf den Stationen

Aushang im Eingangsbereich mit Briefkasten

Information auf der Internetseite der Klinik

Information Uber die Stationen, Tagesklinik, Institutsambulanz

Arbeitsmaoglichkeiten

Es gibt eine Telefonnummer, das Telefon dazu kann wahrend der Anwesenheit
in der Klinik mitgenommen werden, damitich erreichbar bin. Wenn ich nicht
anwesend bin, gibt es eine Weiterleitung auf einen Anrufbeantworter bei mir
zuhause - zur Klarung und Absprache von Gesprachsterminen

ein Laptop mit Internetzugang und E-Mail-Mdglichkeit zu Hause

Gesprache in der Klinik finden auf den Stationen statt, unterschiedlich wie es
fur die Situation am besten ist, im Aufenthaltsraum, im offenen Bereich, im
Zimmer, wo ein Zimmer gerade freiist

Sprechzeiten in der Klinik/Arbeitsaufwand

Sprechzeiten werden 1x wochentlich oder nach Vereinbarung auf den
Stationen angeboten

Nutzung der Kontaktmdglichkeiten

Am haufigsten wurde ich persdntich angesprochen bei den Sprechzeiten,
besonders auf Station 16 (Gerontopsychiatrie/beschiitzend). Die E-Mail-
Kontaktaufnahme wird vermehrt genutzt, und auch tiber den Briefkasten gibt



3.

es immer wieder Anfragen. Die Pflege und Sozialarbeiter sprechen mich auch
mal wegen einer Kontaktaufnahme an. Der Anrufbeantworter wurde bis jetzt
noch nicht so haufig zur Kontaktaufnahme genutzt, aber die Patienten, die
dies so gemacht haben, waren froh, dass es die Méglichkeit gab. Uber den
Patientenflrsprecher in der Klinik Agatharied, kamen auch zwei Anfragen.

Inanspruchnahme der Patientenfursprecherin/
Themen der Anregungen/Besohwerden/Lob/Kritik

tch war im Berichtszeitraum 38-mal im Haus und hatte verschiedenste
Gesprache, Kontaktaufnahmen, E-Mail-Kontakte und Telefonate. Die Patienten
der Station 16 haben es gerne in Anspruch genommen, dass ich Zeit fur ein
Gesprach und ein offenes Ohr fir ihre Belange hatte. In den Pausen der
Musiktherapie auf Station 16 gibt es immer gute Moglichkeit Kontakt
aufzunehmen,

Es gab viel Lob: - fUr die Pflege, die Therapeuten, besonders die
Musiktherapeutin und die Arzte, - gute Informationsweitergabe und Erklarung der
Arzte an die Angehdrigen, - die korperlichen Bewegungsangebote in der Therapie
wurden sehr gelobt, - der Erfahrungsaustausch unter den Patienten wurde haufig
als sehr wichtig hervorgehoben und das sich die Patienten gegenseitig
unterstiitzen, - gute Kenntnis der Patientensituation der Pflege wurde mehrfach
gelobt, - Ansprache durch die Pflege was der Patient braucht, um
weiterzukommen wurde als sehr hilfreich empfunden, - Top Klinik, ordenttich,
sauber, Personal absolut korrekt und sehr gutes Therapieangebot, - gute
Aufklarung Uber die verschiedenen Moglichkeiten in den
Stationen/Tagesklinik/Stab { Patienten fihlen sich gut einbezogen und gehort),

- einbinden aller Patienten in den Alltag der Station auch wenn sie sehr auffallig
sind, - einfiihlsame Ansprache durch Pflege und Arzte, - Humor, - gute
Beschaftigungsmaoglichkeiten, - Sozialdienst kiimmert sich sehr gut um die
weitere Unterbringung, - Pflege sehr offen fir die Anliegen der Patienten,
besonders wenn es keine Familie/Freunde im Hintergrund gibt, - einfUhlsamer
Umgang der Arzte mit Patienten und den Angehorigen, - das Essen wurde fast
immer gelobt, - Erndhrungsberatung fiir Laktoseintoleranz von der Pflege
organisiert,

Anfrage auf Unterstiitzung und Kennenlernen: - Begleitung zum Arztgesprach,
- Gesprach zum Kennenlernen, falls Unterstitzung gebraucht wird,

- Gesprachsbedarf, mit der Bitte an die Arzte sich die Situation nochmals genau
anzuschauen

Beschwerden kamen zu dén Themen: - das Personal versteht mich nicht, - die
Medikamente passen nicht, - laktosefreies Essen gibt es zu wenig, - Weitergabe



von Informationen unter Pflege und Arzten sind nicht gut, - die Behandlung ist
falsch, - es gibt zu wenig Ansprache, - persénliche Wiinsche zum Essen, - es
fehlen personliche Sachen, - aktuelle Zeitung ist nicht da, - mir hat niemand die
rechtliche Situation erklart, - ich méchte wieder auf die offene Station, - ich
mdachte nach Hause,

- unklarer Aufnahmetermin, - keine Aufnahme, - Beendigung der Therapie, { Prof.
Dr. Landgrebe und zusténdiger Arzt waren informiert und haben dies mit dem
Patienten geklart),

- arztlicher Entlassbrief kommt zu spét ( zustandige Arzt hat um Verstandnis
dafiir gebeten), - der &rztliche Entlassbrief ist in vielen Teilen nicht korrekt, ( hat
sich sofort Prof. Dr. Landgrebe und der zustandige Arzt eingeschaltet und dies
geklart),

- Kommunikation, - Medikamentenverschreibung, - Anschlussversorgung in
spezielle Pflegeheime ist schwierig und wird nicht gefunden, - Familie wei nicht
wo ich bin, - sie hat nichts unterschrieben und keine Papiere bekommen,

- Patienten mit wenig Bedarf fiihlen sich manchmal zu wenig gesehen, - die
Ubergabe ist zu lange, - Pflege hat die Tir zu haufig geschlossen, - mochte lieber
nach Hause als in eine Einrichtung, - Betreuerwechsel, - Ton einzelner Pfleger,

Beschwerde von Angehdorigen und Freunden/Bekannten: - die Behandlung ist
falsch, - die Arzte beziehen nicht alle Informationen mit ein, - die Medikamente
sind nicht gut,

Anfrage von einem Hausarzt: - evil. Abbruch der Behandlung, - Rassismus
Vorwurfe,

- dem Vorwurf des Rassismus wurde sofort von der zustandigen Arztin
nachgegangen und der Rassismus Vorwurf konnte mit dem Patienten geklart
werden, der daraufhin auch weiter in Behandlung war, - ich wurde (iber die Arztin
auch sofort daruber informiert, :

Beschwerden ehemaligen Patienten zu jetzigen Patienten: - die Patienten
wéren eingesperrt, - die Medikamente sind nicht richtig, - die gesetzl. Betreuer
kiimmern sich zu wenig, - Notfallsituation lief nicht gut,

Angste: - eingesperrt zu sein,- wie geht es nach der Entlassung weiter, - wer
versorgt das geliebte Haustier,

Anfragen von anderen Personen: - ob die Klinik die passende fir sie ist, - Frage
wo und ob es in anderen Kliniken auch Patientenfiirsprecher gibt,



4. Unterstutzung/Zusammenarbeit/Kooperationen

- Zuhoren, - Bestérkung der Patienten nochmals das Gesprdch mit den Arzten,
Pflegern, Sozialdienst, gesetzl. Betreuern zu suchen, - positive Verstarkung,

- Selbstwirksamkeit unterstlitzen, - betroffene Patienten sollen sich selbst
melden, - Infos Uber weitere Unterstiitzungsmaoglichkeiten, - personliches
Gesprach angeboten, - kldrendes Gesprach angeboten, - Kontaktaufnahme zur
Pflege, Arzten, Sozialarbeitern, Verwaltung, Professor Dr. Landgrebe,

( Schweigepflichtsentbindung ), - Rickmeldung an die Patienten - personlich,
telefonisch, per e-mail, - Infos Uber Zustandigkeiten weiterleiten,

In der Verwaltung habe ich eine groBe Unterstltzung durch Frau Reiser. Ich kann
mich jederzeit an Sie wenden, wenn ich Fragen habe. Auch alle anderen
Mitarbeiter der Verwaltung sind offen, wenn ich sie anspreche.

Die Klinik lasst mir regelmaBig Infos flir Patientenflrsprecher und infos far
Fortbildungen zukommen.

Die Pflege auf den Stationen ist offen zu mir und spricht mich auch ab und zu mal
an, wenn sie einen Patienten mit Gesprachsbedarf haben.

Riickmeldung der Arzte auf E-Mail-Anfragen ist unterschiedlich, manche melden
sich nicht zurlick, aber ich bekomme Rickmeldung vom Patienten, manche
melden sich sofort zuriick und es lduft eine gute Kommunikation.

Geplante und auch spontane Begleitung zum Arztgesprach, - positive Annahme
der Arzte der Belange/Fragen und Angste der Patienten,- Geduld,- klare Grenzen,-
Wichtigkeit der Therapien hervorgehoben

Austausch und Kontakt mit machen Sozialarbeitern — Uber Migration, Integration,
Obdachlosigkeit, Unterstiitzungsméglichkeiten einzelner Gemeinden in
Notlagen, Caritas, AWO

An die GeschaftsfUhrung, arztliche Leitung, Prof. Dr. Landgrebe und
Pflegedienstleitung kann ich mich immer telefonisch oder per E-Mail wenden und
bekomme auch zeitnah Rickmeldung und Unterstitzung.

Auch zu allen anderen Personen aus den Bereichen Soziales, Therapie,
Tagesklinik, Institutsambulanz kann ich Kontakt aufnehmen, da mir die Liste des
Personals mit Kontaktmoglichkeiten vorliegt oder ich Gber Frau Reiser den
Kontakt bekomme.

Frau Vétter vom Bezirk Oberbayern ist jederzeit fiir mich da, wenn ich Fragen rund
um die Patientenfursprache in der Klinik habe.

Auch habe ich Kontakt zur Seelsorgerin Frau Regina Sachse in Agatharied
aufgenommen und dem Patientenfirsprecher des Krankenhauses Agatharied



Herrn Rudolf Artmann, da es doch ab und zu Anfragen gibt, die die beiden
Kliniken ubergreifend betreffen.

Die langjahrigen Patientenfiirsprecher des Isar-Amper-Klinikums Frau Dr. h.c.
Ramona Schumacher und Herr Heinz Wamser haben mir auch ihre
Unterstiitzung angeboten, die ich dankend immer mal wieder annehme.

5. Teilnahme an Arbeitskreisen und Fortbildungsangeboten

- Qualifizierungsprogramm: Patientenflrsprechende im Krankenhaus, Online-
Training vom 10.-12.3.2025 vom DKI und BPiK

- Austauschtreffen der Patientenfirsprecherinnen der bezirklichen
Gesundheitseinrichtungen in Bayern, im Bayerischen Bezirketag am
20.5.2025

- 19. Patientenfursprechertag am 2. Juni25 online in Berlin vom
Patientenbeauftragten der Bundesregierung mit einem Workshop: Konflikt-
und Interessensklarung

- Jahrestreffen der kbo Patientenfursprecher im kbo Klinikum Taufkirchen (Vils)
am 23.10.2025

- Erganzungsmodul Entlassmanagement im Krankenhaus fur
Patientenfiirsprechende am 12.12.2025 als Online-Fortbildung vom DKi und
BPiK

- Mitglied im Bundesverbandes Patientenfursprecher in Krankenhausern e.V.
(BPiK) - Newsletter .

- Infos vom Deutschen Krankenhaus Institut (DKI) fir Patientenfursprecher

£ L( oo St

Claudia Kieswetter, Patientenfirsprecherin im kbo Klinikum Agatharied, 28.01.2026



Maria Rehm
Patientenfiirsprecherin

an der kbo-Lech-Mangfall-Klinik
AuenstralBe 6

D-82467 Garmisch-Partenkirchen

Tatigkeitsbericht fiir den Zeitraum

01.01.2025 - 31.12.2025

Das Krankenhaus wurde im genannten Zeitraum an 58 Tagen besucht.

Es wurden 30 separate Sprechstunden abgehalten, oft mit Partner oder Familienangehérigen.

nzah It nliegen
aus der Psychiatrie und Psychosomatik ca. 40

Eine weiterﬂ'jhrenae Unterteilung der Patienten in die allgemeine

Psychiatrie

Sucht

Geronto

Tagklinik

ist aufgrund der strukturellen Gegebenheiten der kbo-Lech-Mangfallklinik nicht moglich.

Anzahl der Aqli iber die Bereict
Medizinische Versorgung gelegentlich
Pflegerische Versorgung ofter
Therapeutische Versorgung immer ofter
Unterkunft/Verpflegung gelegentlich
Verwaltung kaum
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Wie immer fanden nach Leerung des Patientenbriefkastens Gesprache statt, die zuvor vereinbart
worden waren. Diese wurden meist von auswirtigen Angehérigen wahrgenommen. Sie nutzten die
Gespriche hiufig, um sowohl positive als auch negative Erfahrungen mit unserer Klinik mitzuteilen.
Im Anschluss begab ich mich auf die Stationen, um vereinbarte Termine wahrzunehmen. Dariiber
hinaus stellte ich mich auch ohne konkreten Anlass bei Patientinnen und Patienten vor, erkundigte mich
nach ihrem Befinden und fragte nach, ob sie ein Anliegen vorbringen mdchten.
Fragen zur Zuffiedenheit sowie zur Unterbringung wurden {iberwiegend als positiv beantwortet. Das
erhaltene Lob habe ich gerne an die Mitarbeitenden weitergeleitet. Insbesondere die fachliche
Kompetenz der Pflegekrifte und des arztlichen Personals wurde anerkannt und das Engagement
gewiirdigt. Klagen und Unzufriedenheit wurden geduBert, wenn die Kranken den Eindruck hatten, fiir
ihre Anliegen sei zu wenig Zeit vorhanden. Wiinsche oder Fragen standen haufig im Zusammenhang mit
zu geringer Gesprichszeit. Erwartungen in Bezug auf ein gesprachstherapeutisches Angebot sind nicht
jederzeit erfiillbar.
Die Nebenwirkungen von Medikamenten wurden vielfach als belastend empfunden und erschwerten
die Akzeptanz der Behandlung. Informationen iiber Wirkung und Nebenwirkungen sowie eine als
notwendig erachtete Dosierung wurde gelegentlich vermisst und in Frage gestellt. Nachfrage beim
arztlichen Personal war dann hilfreich und wurde vermittelt.
Die gerichtlich verfiigte Betreuung stellt weiterhin ein Problem dar. Sie wird hiufig kritisch gesehen und
oftmals als unzureichend erlebt.
GroRe Freude erlebte ich immer wieder gemeinsam mit Patientinnen und Patienten bei Spaziergangen,
Kirchen- und Kaffeehausbesuchen. Diese Dankbarkeit zu sehen, beriihrte sehr. Die Anwesenheit als
Patientenfiirsprecherin fiir Gespriche und Anteilnahme wurde sehr geschitzt und dankbar
angenommen. Meine Unabhingigkeit wurde dabei als wichtig und hilfreich erachtet.

Allen, die meine Arbeit unterstiitzt haben, gilt ein herzliches Dankeschon.
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