Der neue "Pflege-TUV"

Fluch? Segen?
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Wer wir sind!

Was wir tun!

www.connext.de




| IH

|
f

|

|
¥

l
=i

!

l

Connem .
~ VIVENDI




VIVENDI

Stationare Altenhilfe Kinder- u. Jugendhilfe Krankenhauser
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Bjorn Gorniak
Produktmanagement

Connext Communication GmbH
Ballhorner Feld 11

33106 Paderborn

i +40 5251771 284
bg@connext.de

¥ @ConnextBG
gorniakbjoern
gorniakbjoern
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Hallo

Pflege-TUV

www.connext.de




Erstes Kennenlernen schon 2012

‘Stiller' Begleiter und Zuschauer
Unterstutzung mit Internen Werkzeugen
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Das neue Qualitatspriufungsverfahren

connext W
VIVENDI

Indikatoren
Erhebung

MDK Prufung /
Quialitatsprufung

Neue
Qualitats-
prufung

10
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Hallo

Vivendi iQS

www.connext.de




Ubermittlung der
Erhebung an die
Datenauswertungs- I

stelle (DAS) |
I I . | |

| Stichtag I
L - - -

Dokumentation | Korrekturzeitraum |

Erfassung |

Auswertung

| Reporting

Einrichtung
dokumentiert
laufend die Daten
fur die Erhebung

Erhebung mit
bis zu 98 Fragen
wird erfasst

DAS pruft auf
Plausibilitat und
Vollstandigkeit

ggf. Ubermittlung
korrigierter Daten
an die DAS

Auswertung
endgultiger Daten
durch die DAS

6 Monate

14 Tage

Bericht an
Landesverband der
PK, den MDK und
Feedbackbericht an
die Einrichtung.
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Zusatzliche Zeitressource benotigt ! ULE
Erneute Aufgabe fur die Pflege ¥ |

L — — 3. SC—

Viele Fragen die Antworten erwarten




m
VIVENDI

» 'Offizielle' Aussage ist 15 Minuten pro Bewohnerln pro Erhebung, die
Fachpresse sagt bis zu 45 Minuten pro Klient pro Erhebungsbogen.
- Realitat liegt wahrscheinlich irgendwo dazwischen!

- 100 Betten in einer Einrichtung, 15 Min. / Bewohnerin
1.500 Minuten * 2 Erhebungen im Jahr =

- 100 Betten in einer Einrichtung, 45 Min. / Bewohnerin
4.500 Minuten * 2 Erhebungen im Jahr =

(Wahrscheinlich liegt auch hier die Realitat zwischen 15 und 5 Minuten pro Bewohnerlin)






Vivendi PD Web

&

Strulcurmodie

Adam, Anita
Westfiigel (W01)

B Klienisnuaien

Sisé

@ Malnahmenplan

Ej Durchfithrungsnachweis
[l Berichteblatt

Erweiterte Dokumentation

3¢ Wunden

&5 Vitalwerte

ﬂ\ﬂ’ Bilanzierung

Extras

@ Qualitatssicherung

ERy Dateiablage

# Bearbeiten

Person

Details Abweichungen Bedarfsmedikation
Medikation
Aktiv 2
Betreuung §43b Nicht zugewiesen
Sonderstatus Mitarbelter zuletzt Heute 21:11 U eine Ef
Vitalwerte

Blutdruck 110;'80 mm‘,ng Blutzucker 160 mg}dl Temperatur 36.5 °C
130 160 378
105 140 37 \

80 120 36.5

U 14-06.2019 11:07 Uhe
Puls 60 /Mil‘l. Gewicht 60 kg Atemfrequenz "2 fMin.
64,0 620 15.0
62.0 \ 61.0 S 13.0
60.0 60.0 1.0
zuletzt 04.06.2019 11:07 Ubr zuletzt 04.06.2019 11:07 Uhr

BMI

Klienten

@. Drucken

Anita Adam

CIIL Del
20019941

22.31 BMI

Pflegesituation/Berichteblatt (24h)

Abweichungen
MaBnahmen

Energiebedarf 2191 kcalnag

~
‘g
| §

Kennzahlen

Bilanzierung Schmerz in Ruhe

1625

ml
2000 6/ 10
ml
Energiebedarf 0 Schmerz bel Belastung
kecal
2191 9/ 10
keal

Termine

11.09. Evaluierung des Mafinahmenplans
ganiiad

05.06. Arztvisite: Verschlechterung AZ  10:00 Uhr

Morgen  pyrch: Hannelore Bar

# comiak Bjem ~ (1)



A Allgememe Angaben

tet am 28.10 910:50 Uhr

1 Bl Modul Mobllltat (nur korp...

bearbeitet am 2

7. Dekubitus

bearbeitet am 28,10.2019

8. Korpergroe und Gewicht

bearbeitet am 28.10.2019 20:11 Uhr

@9®@°99@999T?

n'28.10.2019 10:50 Uhr

8.2 - Aktuelles Kérpergewicht

9 Sturzfo\gen (sen dem Einzu...

8. Korpergrolte und Gewicht

zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 20:11 Uhr, bg

8.1 - Kérpergrofie in cm

63 kg

8.3 - Bitte kreuzen Sie an, welche der folgenden Punkte

Keiner der aufgefiithrten Punkte trifft zu
Gewichtsverlust durch medikamentdse Aussch
[J Gewichtsverlust aufgrund &rztlich angeordnete

[J Mindestens 10% Gewichtsverlust wihrend eine

Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner bzy
einer Betreuerin nicht mehr gewogen.

[[] Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner bzy

Erhebungsbogen

Blut.druck

onal

Blutzucker
Optional

Temperatur

Gewicht
Optional

Atemfrequenz

ptional

Energiebedarf

Ontional

Vitalwert Erfassung

gaaPtnKL *

28.10.2019 20:12

Gewicht*

63

Messart *

Personenwaage

<

DATEN ABRUFEN

Bemerkung




Vivendi iQS Erhebungen

: Gorniak, Bjorm v Ll)

Pflege GmbH

Kein Stichtag gesetzt ¢« © Bewohner ausschlieRen

B el wrieniall

I RS ESISRISRE der stationdren Langzeitpflege
zuletzt bearbeitel am 28:10.2019 15:53 Uhr

[ (}) DATEN ABRUFEN

zuletzt abgerufen am 28.10.2019 16:53 Uhi

2 Einzelehenungen

il Ergellis =

A. Allgemeine Angaben

Al1-A9
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

I
5/9 Fragen

BEARBEITEN

1. BI-Modul Mobilitat (nur korperliche
Fahigkeiten bewerten!)

11-1:5
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

I ——
5/5 Fragen

BEARBEITEN

2. BI-Modul Kognitive und
kommunikative Fahigkeiten

21-21
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

I ——
11/11 Fragen

BEARBEITEN

4. Bl-Modul Selbstversorgung:

Angaben zur Versorgung

4.A-4C

zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

____________________________________________________|]
3/3 Fragen

BEARBEITEN

4. Bl-Modul Selbstversorgung:

Bewertung der Selbstandigkeit

41-412

zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

____________________________________________________|]
12/12 Fragen

BEARBEITEN

6. BI-Modul Gestaltung des
Alltagslebens und sozialer Kontakte

6.1-6.6

zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

_---- e e
6/6 Fragen

BEARBEITEN

7. Dekubitus

71-7.34
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

L. ]
6/6 Fragen

BEARBEITEN

8. Korpergrofle und Gewicht

8.1-8.3
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

2/3 Fragen

BEARBEITEN

9. Sturzfolgen

91-92
zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 16:53 Uhr

L]
2/2 Fragen

BEARBEITEN




Erhebungsbogen

A. Allgemeine Angab ' :
\;.,_-;,_rbig:g.nj!?;ﬂg;?;-—,igg;g;._:‘.” A AIIgemelne Angaben Q’) DATEN ABRUFEN ]

zuletzt bearbeitet am 28.10.2019 20:14 Uhr, bg zuletzt abgerufen am 28.10.2019 20:14 Uhr

v)@

B] Modul Mobllltat (nur korf'...

A.5 - Ist es beim Bewohner bzw. der Bewchnerin seit der letzten Ergebniserfassung zu einem der folgenden Krankheitsereignisse gekommen? Wenn ja, bitte ankreuzen und o
Datum angeben. u

=3 _'ﬂlﬁ_nlﬁ

@9@@969@6

2. Bl-Modul Kogmtlve und Kom...

bearbeitet am 28.10

[[] Esistzu keinem der Krankheitsereignisse gekommen

4.Bl- Modul Selbstversorgung [ Apoplex

4 B\ Modul Selbstversorgung

bearbeitet am 28 14 Uht

6 Bl- Modul Ges‘[ahung des All... [ Fraktur

bearbeitet am 28 14 Uht

7. Dekubitus

bearbeitet am 28,10.2019 20:14 Uhr

[ Herzinfarkt

9. Sturzfo\gen (sen dem Einzu...

bearbeitet am 28.1 20:14 Uhr

[ Amputation
10.a Anwendung von Gurten (..

bearbeitet am 28.10 4 Uhr

10 b Betlseltemewle (nur durch... .
bearbeite 8.10.2019 20:14 Uhr Quelle: Keine Daten

UBERNEHMEN ABBRECHEN m




Vivendi iNS
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A. Allgemeine Angaben

8. Korpergrofe und Gewicht

bearbeitet am 28,10.2019 16:53 Uhr

9 Siurzfo\gen (seit dem Einzu...

m 28.10.2019 16:53 Uhr

10.a Anwendung von Gurten -

10.b Benseneme\le (nur durch...

ﬂ Schmerz

Frhehiinasn

Erhebungsbogen

8. KorperarolRe und Gewicht
6:53 Uhr

8.1 - Kérpergrofe in cm

163 cm

8.2 - Aktuelles Korpergewicht

Dokumentiert am

62,3 kg 21.10.1900

Quelle: Vivendi PD

um

Das Datum liegt vor dem Einfrittsdat

8.3 - Bitte kreuzen Sie an, welche der folgenden Punkte laut Pflegedokumentation fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin seit der letzten Ergebniserfassung zutrafen

Keiner der aufgefiihrten Punkte trifft zu.

verlust durch

nwemmung

rztlich genehrr

kenhausaufe Its

nicht vor. Bewohner bzw. Bev erin wird

nehr gewogen.

egt nicht vor. Bewohner bzw. Bewohnerin mac

aufgrund ein

0 Quelle: Manuelle Eingabe

i

er Entscheidur er Arztin oder der Angehérigen oder eines Betreue

hte nicht gewogen werden

@ Quelle: Manuelle Eingabe




8.3 - Erlauterungen zum Erhebungsbogen zur Ergebniserfassung

Hier werden Sie aufgefordert, verschiedene erganzende Angaben zu machen bzw. aus der
Pflegedokumentation zu (bertragen. Wenn sich beispielsweise eine starke Gewichtsabnahme
auf medizinische Griinde, z. B. eine drztlich verordnete Di&t oder eine medikamentdse Therapie
zur gezielten Ausschwemmung (&rztlich verordnete Diurese) zuriickfiihren |&sst, ist das durch
diese Angaben erkennbar.

Bitte achten Sie darauf, dass nur Angaben tibernommen werden, die in den letzten 6 Monaten
relevant waren. Das Feld ,Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner bzw. Bewohnerin michte
nicht gewogen werden” soll nur angekreuzt werden, wenn dies tatséchlich so in der
Pflegedokumentation eingetragen ist.

SCHLIESSEN




Plausibilitat prufen
und Handlungen aussprechen

Der Bewohner bzw. die Bewohnerin kann (liberwiegend) selbstandig Treppen steigen, ist aber beim Umsetzen (iiberwiegend) unselbstandig.

Diese Angabe wird von der DAS als nicht plausibel eingestuft. Bitte priifen Sie, ob die Angaben korrekt sind.

SCHLIESSEN




Vivendi PD Web

Seniorenzentrum Paderbom
Stichtag 12.12.2019

Gomiak, Bjorn Q)

2§ Ubersicht/Dashboard | Ergebnisse Seniorenzentrum Paderborn

B 192 Kllent=n, 5 Kllenten ipiy-Ausschiusskritesisn
&] Einrich{UNESE men

A EinzeleMEDUNGEN

la 36 Klienten
T = I SIF™ IR
ooer nurwenig gestiq osemtrachugr sind

I Ergebniise

85% A~

3 70 Klienten

Erhaltene
und soziale Kontakte

it bei der des

9

82 % A~

5b 52 Kliente

1.b 30 Klienten

B B BERbilitit bei Bewohnem bzw. Bewohnerinnen, die
St BRRET schwer geistig beeintrachtigt sind

91 % —

4.a 40 Klienten

Dekubitusentstehung bei Bewohnem bzw. Bewohnerinnen mit
geringem Risiko, einen Dekubitus zu entwickeln

2% W

6.a 36 Klienten

2.a 82 Klienten

bei alltaglich 1gen (z. B.
Korperpflege) bei Eewohnem bzw. Bewohnerinnen, die nicht oder
nur wenig geistig beeintrachtigt sind

95 % A~

4b 12 Klienten

bei 1 bzw. Bewohnerinnen mit
hohem Risiko, einen Dekubitus zu entwickeln

8% A~

6.b 36 Klienten

[ Wi ERGEBNISSE SIMULIEREN 1

zuletzt simuliert am 20.02.2019, 15:30 Uhr

2.b 13 Klienten

Erhaltene Selbsténdigkeit bei alltaglichen Verrichtungen (z. B.
Korperpfiege) bei Bewohnem bzw. Bewohnerinnen, die erheblich
oder schwer geistig beeintrachtigt sind

87 % M

5.a 90 Klienten

Schwerwiegende Sturzfolgen bei Bewohnern bzw. Bewohnerinnen,
die nicht oder nur wenig geistig beeintrachtigt sind

3% M

7 36 Klienten

Schwerwiegende Sturzfolgen bei Bewohnern bzw. Bewol
die erheblich oder schwer geistig beeintrachtigt sind

2% MW

8. 36 Klienten

von Gurten zur Fixi g von
Bewohnerinnen

bzw.

9% A

lust bei 1 bzw.
innen, die nicht oder nur wenig geistig beeintrachtigt sind

4% —

9. 36 Klienten

Anwendung von Bettseitenteilen

4% M

gl bei Bewohnemn bzw. Bewch
innen, die erheblich oder schwer geistig beeintrachtigt sind

5% ~*

10. 36 Klienten

Aktualitat der Sch

92 % A~

D g eines

9! gesy

98 % A
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B Gomniak, Bjprn Q)

Seniorenzentrum Paderbom

Stichtag 12.12.2019

%§  Ubersicht/Dashboard ~ 2.aErhaltene Selbstandigkeit bei alltédglichen Verrichtungen (z. B. Kérperpflege) bei Bewohnern bzw. Bewohnerinnen, die nicht oder nur wenig geistig [ Wi ERGEBNISSE SIMULIEREN
§:| E‘fnrichl%lﬂgsd ne heemtrachtlgl sind o zuletzt simuliert am 20.02.2019, 15:30 Uhr
-  EinzelcHICHURGON ! Detalls Verlauf

i Ergebniiee
A GA |

82 Klienten

wohner bzw. Bewohnerinnen ein

ge Kognitive Beeintrach

Klienten) ~*

nr Be

b eines Zeitraumes

en Verrichtungen inne oder nicht verschlechtert hat. Von ei

rhoht.

Es liegen noch keine Daten zur Ergebnisqualitat vor.

Auswertung

5 % (4 Klienten aus 3 Bereichen)

Anteil der Bewohner bzw. Bew

erinnen dieser Risikogruppe, t bei alltaglichen Verrichtungen innerhalb eines Zeitraumes von sechs Monaten verschlechtert hat

Vorname, Nachname Vorname, Nachname Vorname, Nachname Vorname, Nachname
24.03.1935 24.03.1935 24.03.1935 24.03.1935
Nordfligel Nordfli Gelb westflige



Vivendi PD Web # comiak gigm ~ ()

Seniorenzentrum Paderbom
Stichtag 12.12.2019

Ubersicht/Dashboard ~2.a Erhaltene Selbstandigkeit bei alltédglichen Verrichtungen (z. B. Kérperpflege) bei Bewohnern bzw. Bewohnerinnen, die nicht oder nur wenig geistig [ i ERGEBNISSE SIMULIEREN }
beeintrachtigt sind @

-
&] ELnrichtgllngsc \ ¥ zuletzt simuliert am 2 9,15:30 Uhr

o  EinzeleMNSDURGEN . Detalls- Verlauf

i1 Ergebniise

6122018

6.06.2016 6.

6.12.2017

Qualitatsbewertung
beste Bewertung: 5 Punkte / schlechteste Bewertung: 1 Punkt
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Fazit aus der

Umsetzung in Vivendl!
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Fazit aus der Umsetzung in Vivendi! VIVENDI

« Konkrete Ansatz um die Qualitat in Pflegeeinrichtungen zu messen.

* Hinterfragung von Prozessen (auch in der EDV) bereinigt.

« Offnung firr Strukturmodell und Bl zu einer Gesamtheit.

* Kooperative zwischen Prufinstanz und Einrichtung.

« Chance, durch Evaluation (auch technische) das System zu entwickeln.
* Hoffnung, dass die Zusammenarbeit wachst.

29
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Photo by Dominik Lange on Unsplash



Zeit fur lhre

Fragen & Anmerkungen!




lhre Fragen und Anmerkungen

connext ms
VIVENDI

32
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Vielen Dank
fur lhre

Aufmerksamkeit!

www.connext.de




