caritas

Ergebnisorientiertes Qualitdtsmodell
Minster — EQVS

Erfahrungen aus der Umsetzungspraxis
und

Ausblick auf das neue System der
Qualitatsbeurteilung!
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2009/2010

caritas

Anfang 2011
Abschluss und Vorschlag:

Entwickdhung und Erprabung
ST IEST TH TR EDTET AT

milang der Eroebnbsqualitit Neue Verzahnung

Fn e srarkomardn Alreshilie

AR von internem
S Qualitatsmanagement

und externen Prufungen

nach Wingenfeld, IPW
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Warum EQ%7 caritas

= Wissenschaftliche Neugierde

e Was sind das fir Indikatoren?
» Kann damit Ergebnisqualitat gemessen werden?
e Was bedeutet das fiir unser internes QM?

~Einfach machen!“
* Unzufriedenheit mit dem ,alten” Priifkonzept
« aber ,nicht nur meckern — machen!*

= Praxiserfahrung

» Vorreiter sein und Erfahrungen sammeln
 MITGESTALTEN o .
* beweisen

i timlr = mal
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Wichtige Merkmale des neuen

Ansatzes caritas

= Wie geht es dem Bewohner?
= Vergleichende Qualitatsbeurteilung
= Keine Stichproben — alle Bewohner

= Einrichtungen tibernehmen mehr Verantwortung, um
aussagekraftige Qualitatsbeurteilungen zu erméglichen
» Pflegende erfassen die Ergebnisse ihrer Versorgung selbst

vorgegebenen Regeln

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

externe Stellen beurteilen diese Ergebnisse nach

Grundlegendes Cal’ltas

B seit 2011/2012 Umsetzung der Ergebnisse des
Projektes Entwicklung und Erprobung von

Instrumenten zur Beurteilung der Ergebnisqualitatin

der stationaren Altenhilfe
= Wissenschaftliche Begleitung durch das IPW

» Erfassungsmaterial, Berichte mit Referenzwerten, Anleitung

und Begleitung bei Plausibilitatspriifungen

= Teilnehmende Einrichtungen
* hauptsachlich DICV Miinster, aber auch trager-

/regioneniibergreifend, Testeinrichtungen fiir z.B. Priifkonzept

= Begleitung durch den DICV
e Schulungen, Beratung, Organisation,...
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Bausteine EQMS

caritas

B Indikatorenerfassung (alle 6 Monate)

(Bewohner- und Angehorigenbefragung)
(alle 12/ alle 24 Monate)

Schulungen (Indikatoren, Interviewer)

Austausch in Regionalgruppen
Integration in das interne QM
externe Plausibilitdtskontrollen/Einzelfallberatungen

Testprifungen
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4
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Qualitatsbereiche und

Indikatoren CarltaS

Uberblick

m Qualitatsbereich 1: ,Erhalt und Férderung der
Selbststandigkeit*

- Mobilitét, Selbststéandigkeit bei Alltagsverrichtungen sowie der
Gestaltung des Alltagslebens und der sozialen Kontakte

m Qualitatsbereich 2: ,Schutz vor gesundheitlichen

Schéadigungen und Belastungen*

- Dekubitusentstehung, Stlrze mit gravierenden Folgen,
unbeabsichtigter Gewichtsverlust

B Qualitatsbereich 3: ,Unterstlitzung bei spezifischen
Bedarfslagen*

-> Integrationsgesprach nach dem Heimeinzug, Gurtfixierungen,
Anwendung von Bettseitenteilen, aktuelle Schmerzeinschatzung

timlr = mal
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EQMS - Prozessbetrachtung :
caritas

Versorgung/Unterstitzung durch die Einrichtung

Zeitpunkt 1 > Zeitpunkt 2

o #
. FOlie timlr = mal
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EQMS - Erhebungsphasen Carltas
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Mobilitat

Qualitatsbereich 1 ,Erhalt und Férderung der C a rl 1: a S

Selbststandigkeit"

B Wie gut gelingt es einer Einrichtung, die Mobilitat
ihrer Bewohner Uber einen Zeitraum von 6
Monaten zu erhalten oder zu verbessern?

= Erhalt der Mobilitat = positives Ergebnis = wenn sich der
Punktwert im NBA-Modul 1 verringert, gleich bleibt oder
um maximal einen Punkt erhoht

B Ausschluss bestimmter Bewohnergruppen bei der
Berechnung

® Gruppenbildung gemal kognitiver
Beeintrachtigung

timlr = mal
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Einschéatzung: Indikator 2 —

Mérz 2017 caritas

Mobilitat
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Einschéatzung: Indikator 2 —

Mérz 2017 caritas

Mobilitat

Bawintrachligung ] 1 2 3 4
Keine geringe | erhebliche | schwere | vollige
-1 23 4-5 g-5

10-15

Schwellenwerts
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Einschéatzung: Indikator 2 —

September 2017 Carltas

Mobilitat

1 Rabllitit (105} 5 i Ou w WGl
o1 |Fesflocswastasl In Rt A

o2 | Etaklle Straasitlan Bs ten | M C

<7 |afzierer ous sitzznces Positon/L noatzer 1 Cc = 0O

22 |Fo-tbewmegu-g anerhalk cesWok-o=re chs [ I I I I I

25 | Ir=apensteig=n I

Summe 6 mak. 15

sslbzEdradlg | Os-Ul=crevlegersd selbstSndlg | Du-oberwd cgond ursclbstind IR | u-urceibzEdrdls

FL
2
it

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen 14 veerr e




Einschéatzung: Indikator 2 —

September 2017 Carltas

Mobilitat

Beaintrachtigung 0 1 2 3 4
Keine geringe | erhebliche schwere | wvillige
Schwellermverta 0-1 2-3 4-5 6-3 10-15
Faktor (10%) 0 25 5 / 7.5 10
Py _,/
i
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Konsequenz fur die Einrichtungen

und das interne QM? Carltas

= Die Durchfiihrung der Erfassung MUSS in das interne
Qualitatsmanagement integriert werden!

= Zu hoher Aufwand fir ,zusétzlich”

= Erkenntnisse entstehen nicht bzw. verpuffen, wenn sie nicht
an andere Prozesse andocken!

= Naheliegende Lésung: Nutzen der Erfassung unter anderem
als Pflegevisite

timlr = mal
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Was bedeutet das fur die

Einrichtungen & das interne QM? Carltas

= Schaffung personeller Zustandigkeiten
= Projektleitung, Erfasserinnen, Zuarbeiten, techn. Umsetzung
= Schaffung personeller Kompetenzen
= Voraussetzungen klaren, Teilnahme an Schulungen,
Regionalgruppen, ggf. personliche Beratung
= Festlegung von Prozessen

= Erhebungszeitraum, Dienstplangestaltung, Umgang mit
spontanen Ereignissen

= Art der Erfassung, Implementierung der Erfassung

i timlr = mal
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Was bedeutet das fur den

Verband? CarltaS

= Schaffung personeller Zustandigkeiten und
Kompetenzen
= Projektleitung”
= Kooperation mit Schnittstellen

= Beratung und Unterstltzung bzgl. Vorbereitung, Durchfiihrung
und Auswertung

= Entwicklung und Durchfiihrung von Schulungsangeboten

= Entwicklung von Arbeitshilfen

timlr = mal
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Verschiedene Schulungsformate Ca rltaS

= |ndikatorenschulung
= 1-tAgig
= die Indikatoren richtig beantworten*
= erste Ansatze der Interpretation und Evaluation
= Multiplikatorenschulungen und training on the job

= Mitarbeiter aus der (Projekt-)Leitung mit Hintergrundwissen
(Indikatorenschulung plus Regionalgruppen/Beratung/...)

= Schulung weiterer Mitarbeiter im laufenden Betrieb, begleitete
Erfassung,...

= Pflegeprozessmanager

=  Weiterbildung mit h6herem Stundenumfang
= |mplementation der Indikatoren ins interne QM

timlr = mal
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Verschiedene Schulungsformate Ca rltaS

AUSBLICK:

= Ausbildung

= Pflegeprozessplanung, Pflegedokumentation,
Qualitatsmanagement, ...

= Bestehende Weiterbildungskonzepte

= Wohnbereichsleitung, Pflegedienstleitung,
Pflegesachverstandige, ...

= Studium
= Pflegemanagement, -wissenschaft, -padagogik etc.

i timlr = mal
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Wie funktioniert die Integration

in das interne QM? Carltas

= Bei der Erfassung

* Besonderheiten, Abweichungen, Auffalligkeiten

notieren

« flr eigene Pflegeprozessplanung
« flr kollegiale Beratung
« flr Fallbesprechung

» parallel Abgleich der Mal3nahmenplanung

» parallel Abgleich des Pflegegrades

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

Wie funktioniert die Integration

bei/nach der Erhebung? Caﬂtas

Praxisbeispiel — Selbstversorgung

‘Waschen das vorderen Charkiepers e

Korperpfiage im Earalch des Koples (A

Waschen des Inimbergichs

|
0l® =
m|

Duschen cder Baden einschiieslich Wasshen der Haare

Al Wnd AeEkleiden des ObarKarpens [k

] | &=

An-und Ausklaiden des Unterkérpans =

Mundgerechies Zubereiten d, Mahrung . Egieken v, Gelrdnken [L

Essen L

Trirken L
A

Benutzen elmer Tollete oder cines Tollettenstuhis

i
BRPIFIRIRIP|B(B|E
]

Bewidltigung der Foigen einer Harninkontinens e -

{Bueh Umeyang mil CausrhetbelerUnosoma) Do [ Eh .
Bewildgung der Foigen einer Stuhlinkantinenz " O O O O
[Auch Umgandg mi Staraj) B i L 3

Auszug aus dem Indikatorenbogen — projektinternes Material, © IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Wie funktioniert die Integration

bei/nach der Erhebung?
Praxisbeispiel — Selbstversorgung

10.10.18

Waschen Ses vordaren Obarkorpars b B O
Hirperpllape im Bereich des Kopfes e By O T
Waschen des Intimbereichs = O Eh [
Duschen ader Eadan sinschilaikiich Waschan der Haars O O EB: 3
An-und Aushlgiden des Dberkdrpers O B &k
#uie unid Aushleiden des Unterkbnp=ars o O B O
Mundgerechies Zubeseiien o. Mahrung , Eingieten w. Gerranken [ E, T T
Essen L E. [ T
Trinken = 0O . mf
Banutzen einer Tollatte oder eines Tallettenshuhis O O E: 4O
{auch Unsgang mit Daverkameterivasiomal wse  [h B Ch T
Bawaltigung der Folgen einer Stuhlinkentinenz Bl L 0O L as
fauch Unegang mét Stoma)

Auszug aus dem Indikatorenbogen — projektinternes Material, © IPW

Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Fogg

caritas

Wie funktioniert die Integration

bei/nach der Erhebung?

= Mdgliche Schritte nach der Erfassung

10.10.18

Evaluation der Manahmenplanung

Evaluation der Risikoeinschatzung

Absprachen mit dem Bewohner
Informationsweitergabe bzgl. geanderter
Risiken/MaRnahmen

Absprachen mit anderen Berufsgruppen, die an der

Versorgung beteiligt sind
« Arzte, Therapeuten, Versorger

Absprachen mit Angehdrigen/Betreuern fiir die
Durchfiihrung spezifischer Malsnahmen
Durchfiihrung von Fallbesprechung

Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

caritas




Erhebungen aus Sicht der Praxis Caﬂtas

Die kontinuierliche Erhebung der Indikatoren bietet

B aus Sicht des Pflegebedurftigen eine gezielte
Auseinandersetzung mit einzelnen Entwicklungsprofilen aller
Bewohnerlnnen.

® aus der Sicht der Pflegekraft kbnnen Erhebungen als
Pflegevisite genutzt werden. Es besteht die Moglichkeitim
Pflegefachgesprach (PDL, QB, Bezugspflege) Beratungs-
und Entwicklungsbedarf zu ermitteln.

o
nach Pontkees, St. Elisabeth-Haus Xanten
B FDlie timlr = mal
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Wie funktioniert die Integration
anhand der Berichte? '
Praxisbeispiel — Dekubitus Carltas

2.1) Dekubitusentstehung bai Bewahnern mit geringem Dekubitusrisike

In der Einrichitung lag d=r Antell bel 2,2 % (2 von 90},
Bewertung: L]
Refersnzwert (Durchschnittswert): 1,6%.

It der Einrichtung lag dar Antell bej 17,4 % (4 von 231,
Bewertung: L]
ra
Retersnzwert [Durchschnitbzwert): B4 ¥
Auszug aus EQMS Qualitatsbericht— projektinternes Material, © IPW
10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen FDgZ :'ir-"_-lgr-.:':&: Q
SALTLL
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Wie funktioniert die Integration
anhand der Berichte? '
Praxisbeispiel — Dekubitus Carltas

rganzende Infermationen fiir das intarne Qualitatsmanagemeant:

Anzahl der Bewohner mit einem Dekubitus Grad 1 w2hrend der letzben & Monate (unabhan-
gig wvom Entstehungsort):

Bewohner

Anzahl der Bewohner, bei denen die Mitarbeiter der Einrichtung trotz stacker Mobilitatshe-
eintrachtigungen kein erhohtes Dekubitusrisiko angegeben haben

4 Bewohner
S
Auszug aus EQMS Qualitatsbericht— projektinternes Material, © IPW
i timlr = mal
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Wie funktioniert die Integration

in das interne QM? Carltas

= Bei Erhalt der Berichte
» Bestétigung der Erkenntnisse auf Individualebene?
* Problembereiche,

« die sich mit den Erkenntnissen auf Individualebene
decken?

« die Uber die Individualebene hinausgehen?
« die bisher nicht aufgetaucht waren?

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Folie  feleroes




Wie funktioniert die Integration

in den Prufungen? Carltas

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

Prifungen aus Sicht der Praxis Caﬂtas

Erfahrung aus einer Einrichtung, die an einer Testpriifung
teilgenommen hat:

B Die Pflegekrafte berichten, dass sie den Priiftag als stressfrei
und wertschatzend erlebt haben

® Grundlage zur engagierten Weiterentwicklung von Prozess- und
Ergebnisqualitat

m ,Wirfuhlen uns gut vorbereitet und sehen dem neuen
Bewertungs- und Priifsystem positiv entgegen”

nach Pontkees, St. Elisabeth-Haus Xanten

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Prifungen aus Sicht der Praxis Caﬂtas

® Die entburokratisierte Dokumentation nach dem
Strukturmodell hat die Orientierung in der Dokumentation
wesentlich vereinfacht

m Die Strukturen haben das Auffinden der wesentlichen
Themen fir die Pflegefachkraft und fir den Prifdienst
schnell und sicher ermdglicht

m Respektvolle Prifungsatmosphére, fachlicher Austausch auf
Augenhdhe

® Dokumentationsprifung hat einen wesentlichen geringeren
Anteil

nach Pontkees, St. Elisabeth-Haus Xanten

timlr = mal
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Prifungen aus Sicht der Praxis Caﬂtas

m Pflegefachkrafte fihlten sich sicher

B Die Bedarfslage der Pflegebedurftigen konnte stets korrekt
dargestellt werden

B Die Aspekte greifen ineinander und ergeben ein
ganzheitliches authentisches Bild der Pflege- und
Wohnsituation der Bewohnerlnnen

m Die MA der Einrichtung erhalten durch die
Plausibilitatsprifung und durch die Prifberichte wertvolle
Hinweise flr die Weiterentwicklung der Qualitéatsprozesse

nach Pontkees, St. Elisabeth-Haus Xanten

timlr = mal
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Wie funktioniert die Integration

in das interne QM? Carltas

= Beider nachsten Erfassung
= Besonderes Augenmerk auf
= bestimmte Bewohner
= bestimmte Risikogruppen
= bestimmte Indikatoren

timlr = mal
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Fazit | caritas

Die Indikatoren
= konnen die Leistung der Pflegeeinrichtung und die
tatsachliche Ergebnisqualitat abbilden
= sind vergleichend und vergleichbar

= konnen dUbersichtlich und verstandlich dargestellt
werden

= mussen erlautert werden!

Synergieeffekte zwischen den Systemen
Dokumentation | iQM | extQS | NBA

—>Pflegevisite als praktisches Verbindungselement

i timlr = mal
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Fazit Il

caritas

Technische Optimierungspotenziale
»  Weniger personeller und zeitlicher Aufwand
» Synergieeffekte zwischen Dokumentation | iQM | extQS | NBA

Herausforderung Prozesse/Konzepte

» einrichtungsinternes QM mit allen zugehdrigen Prozessen und
Konzepten muss Uberarbeitet werden

Herausforderung Personal/Qualifizierung

* Integration zukinftig nicht nur einrichtungsbezogen ins QM sondern

Ubergeordnet auch in Ausbildung/Studium etc. r o
» Stichwort ,zustandige Pflegefachkraft‘/,Pflegeprozessmanager”

timlr = mal
10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Folie ':-”"h:? ﬁ
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Vorschlag zur Vorgehensweise

caritas

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Vorschlag zur Vorgehensweise

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

caritas

Torles s onm 7
37 tiemvizows RO
ELETRETTY

Vorschlag zur Vorgehensweise

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

caritas
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Wie anders sind die neuen

Priufungen? CarltaS

| Stichprobe

H Inhalte bzw. Gegenstand der Priifung
m Aufgaben der Priifer

® Methoden

® Kommunikation mit der Einrichtung

H Art der Bewertung

m Darstellung des Priifergebnisses

nach Wingenfeld, IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Folie e

Bewertungssystematik Carltas

Heute:

m Wird eine Anforderung erfllt oder nicht?

Zukunftig:

m Sind fir den Pflegebedurftigen Risiken entstanden
oder negative Folgen eingetreten?

nach Wingenfeld, IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Folie  teterimn
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R caritas

., Wird das individuelle Dekubitusrisiko erfasst?*

Ja oder Nein?
(...)

Das Kritoriom 15t orfillt, wonsn oar Nacheeois oor Risikoainschatzung dbor die Pfiog eaokunion-
takion erbeacht wird. Sofarm Fweifel a0 dor Boortailuog dag Keitoriums bostohan, wordan orgio-
sende (nfarmationen beim Pllegepersonal eingeboil.

o
nach Wingenfeld, IPW
B FDlie timlr = mal
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Ergebnisorientiertes Vorgehen am Beispiel
Lagerungen:

Entspricht die Hilfe im Bereich der Mobilitat den
Erfordernissen der individuellen Risikosituation?

Entstand ein Risiko fiir den Pflegebedirftigen, dass eine negative
Folge eintritt?

Ist eine negative Folge fir den Pflegebedirftige tatsachlich
eingetreten?

nach Wingenfeld, IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Definition: negative Folge von

fachlichen Defiziten CarltaS

m gesundheitliche Beeintrachtigung
H keine bedarfsgerechte Versorgung

H regelmaRige Missachtung der individuellen
Bedurfnisse

Oder entstand ein Risiko, dass eine solche negative
Folge eintritt?

nach Wingenfeld, IPW

i timlr = mal
10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Folie l'-r-'_-.-r..'-m Q
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Wie erfolgt die Bewertung der

Qualitatsaspekte? CarltaS

m Leitfragen statt Priffragen

m Unterscheidung von vier Bewertungskategorien:

A) Keine Auffalligkeiten oder Defizite

B) Auffélligkeiten (aber kein Defizitim Sinne der Priifung)
C) Risiken/Gefahrdungen
D) Negative Folgen

Auffalligkeiten = beratungsrelevant

Defizite = relevant fir Beratung und Bewertung  .ch wingenteid, ipw

i timlr = mal
10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen Falie nr-'_-.-r..'-m Q
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Unterscheidung zwischen

Auffalligkeiten und Defiziten Carltas

Defizit:
Negative Folge (bzw. Risiko) fiir die versorgte Person

=> keine bedarfsgerechte Versorgung
=> keine bedirfnisgerechte Versorgung
= gesundheitliche Konsequenz

... soweit im Einflussbereich der Einrichtung

nach Wingenfeld, IPW

timlr = mal
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Was bedeutet das fur zuklnftige

Prifungen? CarltaS

m Kein abgeschlossener Fragenkatalog mehr
= war/ist Orientierung fir viele Einrichtungen

m Darstellung der Pflege mit Fokus auf das Ergebnis am Bewohner
» gesundheitliche Schadigungen vermeiden
» bedarfs- und bedirfnisgerechte Versorgung sicherstellen

® Kommunikation in Prifungen!

m Gesellschaftliches aber auch pflegefachliches Verstandnis von
Risiken und negativen Folgen

nach Wingenfeld, IPW

timlr = mal
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Fachliche Riickbesinnung Caﬂtas

v Pflegeprozess steuern und darstellen
v aktueller Stand des Wissens

v Orientierung an Bedirfnissen und Problemen des

Bewohners
o
nach Wingenfeld, IPW
B FDlie timl mal
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Qualitatsprafungen Carltas

® Informationserfassung (mit Plausibilitéatspriifung)
m Uberprifung der Versorgung anhand von Leitfragen

m Bewertung der durch Leitfragen und andere Definitionen
eingegrenzten Sachverhalte

B AbschlieRend: Zusammenfiihrung von Teilergebnissen

nach Wingenfeld, IPW
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Wie funktioniert das in den

Priufungen? CarltaS

Plausibilitatskontrolle der Ergebniserfassung

m Stichprobenartige Uberpriifung, inwieweit die Einrichtung
eine zutreffende, fachlich nachvollziehbare
Ergebniserfassung durchgefihrt hat

Hm Besonderer Beratungsauftrag in Bereichen mit besonders
schlechten Kennzahlen bzw. Versorgungsergebnissen

nach Wingenfeld, IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen

Relevante Ergebnisse fir die

Plausibilitatskontrolle Carltas

® Mobilitatserhalt

m Erhalt der Selbstandigkeit in unterschiedlichen Bereichen
H Sturzverletzungen

m Dekubitusentstehung

m Unbeabsichtigter Gewichtsverlust

m Gurtfixierungen

® Schmerzmanagement

m Unterstiitzung beim Heimeinzug

nach Wingenfeld, IPW

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Eingrenzung der Prifinhalte

anhand von Leitfragen Carltas

Mobilitat — Leitfragen

1. Entspricht die Unterstiitzung bei der Mobilitat dem individuellen
Bedarf des Bewohners?

2. Erhalt der Bewohner, wenn er es wiinscht, Unterstiitzung fur
Aufenthalte im Freien?

3. Wurden die vorliegenden Mobilitdtsbeeintrachtigungen bei der
Einschéatzung gesundheitlicher Risiken berlicksichtigt?

4.  Entspricht die Unterstlitzung im Bereich der Mobilitat den
Erfordernissen, die aus der individuellen Risikosituation
erwachsen?

5.  Werden zielgerichtete MalRnahmen zur Erhaltung und Férderung
der Mobilitat durchgefiihrt, die auf die noch vorhandenen
Fahigkeiten und Bedurfnisse des Bewohners abgestimmt sind?

nach Wingenfeld, IPW

timlr = mal
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Informationsgrundlagen Carltas

m Verfassung und Auskunft des Pflegebedurftigen

®m Fachgespréach und mindliche Auskiinfte der Mitarbeiter
B Dokumentation

H Beobachtungen

® Informationen aus der Ergebniserfassung

nach Wingenfeld, IPW
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Pflegedokumentation Caﬂtas

m Fehler und Liicken sind nicht immer relevant fir die Bewertung ...
Dennoch aus fachlicher Sicht ernst zu nehmen!

= Stellenwert des Fachgesprachs

B Transparenz und Vollstandigkeit der MaRnahmenplanung,
Tagesstruktur... = relevant fir Pflegeplanung

B Grundsatzlich KEINE Anpassung erforderlich
= Schnelle Verfiigbarkeit der Information (Erfassung und Priifung)

= Erfassung und Ubermittlung der Indikatoren iiber EDV
Dokumentation/Schnittstelle vorgesehen

nach Wingenfeld, IPW

timlr = mal
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Aktueller Stand des Wissens Carltas

m fachliche Grundlagen sind in der Verantwortung
der Einrichtungen

= Fachliche Normen (z.B. Expertenstandards)
= Einschatzung: Methoden und Instrumente
= Pflegeprozess

= Pflegetechniken

-> informierte, sprachfahige Mitarbeiter

nach Wingenfeld, IPW

Folie i .
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Fazit |

Chance fur einen ,Kulturwandel* Carltas

Prufungen konzentrieren sich zukinftig auf die normalen

Grundvoraussetzungen fur Pflege — die sog. ,Ubergeordneten

pflegerische Aufgaben”

m Pflegerische Einschatzung
B Beobachtung

® Kommunikation

Dies muss im Fachgesprach schliissig, nachvollziehbar und

plausibel dargestellt werden kdnnen, z.B. auch Begriindungen

fur voribergehende Abweichungen von der Manahmenplanung

nach Wingenfeld, IPW
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Fazit Il

Chancen & Herausforderungen CarltaS

= Das Jahr 2018/2019 als Vorbereitungszeit nutzen

 Einrichten einer Beratungsstelle/-fahigkeit
» Aufbau von Netzwerken/Arbeitskreisen
» Konzeptionierung und Umsetzung von Schulungen

= Das Jahr 2019/2020 als Probelauf nutzen

» Begleitung und Evaluation der Vorarbeiten/Erfassungen

* Implementierung in das iQM
* Fortlaufende Schulungsangebote vorhalten

10.10.18 Natalie Albert - Referat Altenhilfe und Sozialstationen
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Natalie Albert

0251 8901-355
albert@caritas-muenster.de
Referentin Stationare Altenhilfe
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