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PLAISIR : Basispostulat

Jede Einrichtung, in der abhangige Personen betreut werden, strebt
mehrere Ziele an :

1. HAUPTZIEL:

Die Lebensqualitat der Bewohner zu verbessern oder zu
erhalten.

2. SPEZIFISCHE ZIELE:

- Autonomie
- Selbstandigkeit ~ zu verbessern oder zu erhalten
- Gesundheit

3. OPERATIONSZIEL :

Die Bediirfnisse an Pflege und Unterstutzung jedes Bewohners
« individuell » unter Beriucksichtigung

- seiner Schwachen, man wird versuchen diese zu mindern
- seiner Starken, man wird versuchen diese zu entdecken und
auszunutzen

zu beantworten und das in einem Kontext, in dem die
Ressourcen begrenzt oder gar ungeniugend sind.
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PLAISIR : Beitrag zur Erreichung des Operationsziels
der Einrichtungen

1. Gute Kenntnisse uber den Bewohner zu erhalten :
- bio-psycho=sozialer Zustand
- Kapazitaten und Hilfebedurfnisse
- Wunsche und Vorlieben

2. Dem Bewohner alle erforderlichen Leistungen und nur die
erforderlichen Leistun%en zu geben
- Wochenplan der erforderlichen Pflege
- Normen der Interventionshaufigkeit
- Studien und analysen zum Pflegeprozess
- Verbesserung der Pflegequalitat

3. Die verfugbaren Ressourcen richtig einzusetzen

- die Ressourcen gerecht zu bewilligen

- zwischen den Einrichtungen

- zwischen den Wohn-/Pflegebereichen
- Institutionalisierung zu vermeiden
- Desinstitutionalisierung zu fordern

4. Die Bewilligung von zusatzlichen Ressourcen oder den Erhalt der
derzeitigen Ressourcen im Rahmen von Rationalisierungs-
mafBnahmen zu rechtfertigen

- die Abweichungen zwischen Angebot-Nachfrage zu messen
- ihre Entwicklung zu verfolgen
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PLAISIR : Funktionelle Verwendungsebenen

PLAISIR wird verwendet :

zur Unterstﬁtzunfj des klinischen Pflegeprozesses und zur Ver-
besserung der Pflegequalitat

- zur Verwaltung der Pflege- und Unterstiutzungsressourcen in
den Einrichtungen

- zur Kontrolle der Verwendung der Ressourcen (Verwaltung der
Aufnahmen und Entlassungen)

- zur Personal- und Materialplanung auf regionaler und nationaler
Ebenes (z.B.: Erhohung oder Reduzierung der Bettenanzahl oder
des Personals)

- zur Finanzierung der Pflege und der Unterstitzung der
Aktivitaten des taglichen Lebens

© EROS 1983-2004 Page 4



PLAISIR : klinisches Instrument

- Die Vorgehensweise der PLAISIR-Evaluation gleicht in
wesentlichen Punkten dem klinischen Pflegeprozess

- PLAISIR initiert wirksam zur individuellen Pflegeplanung
- PLAISIR wird von den Pflegenden gut akzeptiert

- PLAISIR liefert zuverlassige und stichhaltige Daten zur Kontrolle
der Pflegequalitat

- Die Messung und Bewilligung der ERFORDERLICHEN Ressourcen
sinlgl notwendige Voraussetzungen, um die Pflegequalitat zu
sichern

-  PLAISIR-Normen der Interventionshaufigkeit

- garantieren die Effektivitat der Leistungen
- bilden eine Barriere gegen ein Uberangebot an Leistungen
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PLAISIR : Instrument zur Verwaltung

- PLAISIR liefert stichhaltige, gultige und zuverlassige Daten zur

Verwaltung der Pflege- und Unterstutzungsressourcen in den
Einrichtungen

PLAISIR ermadglicht eine genaue Bestimmung der erforderlichen
Personalanwesenheiten und -stellen fiir jeden Pflegebereich :

- pro Wochentag
- pro Arbeitsschicht
- pro Personalkategorie

- Mit PLAISIR ist es moglich die Organisation der Pflege detailliert zu
priufen und zu verbessern :

- Anderung der Arbeitszeiten

- angemessene Verwendung der Personalkompetenzen
- Kosten-Effizienz Studien des Pflegeprozesses
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PLAISIR : Kontrollinstrument der Verwendung

Mit PLAISIR ist es moglich :
- ungerechtfertigte Aufnahmen in eine Einrichtung zu vermeiden
- den Bewohner in das Programm einzuweisen, das am besten seinen

Bedlurfnissen entspricht

- cll(i_g Bewohner zu identifizieren, die wieder nach Hause zuriickkehren
onnen

- nur die erforderlichen Leistungen anzubieten

- nur die erforderlichen Ressourcen gerecht zwischen Einrichtungen
und Wohn-/Pflegebereichen zu bewilligen
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PLAISIR : Instrument zur Ressourcenplanung

PLAISIR liefert stichhaltige, gultige und zuverlassige Daten zur
Planung der Human- und Materialressourcen.

Die Verwendung von PLAISIR uber mehrere Jahre ermoglicht es :

- die Entwicklung der Struktur und der Bedurfnisse der Klienten
herauszustellen

- Erhohung der « Pflegeschwere »: Rhythmus? Durch
Aufnahmen oder von innen
- Veranderung des Case-Mix

- den Bedarf an Betten und Personal vorhersagen, um sich dieser
Entwicklung und diesen veranderungen anzupassen

- die Auswirkungen von Anderungen der Normen der Interventions-
haufigkeit oder von Veranderungen im Pflegeprozess voraussagen
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PLAISIR : Instrument zur Finanzierung

PLAISIR bietet eine Finanzierung mit variablen Kosten, die im Ver-
haltnis zu den Kosten der erforderlichen Ressourcen steht.

Der Betrag der globalen Ausgaben kann von vornherein festgelegt
werden, indem man einen Komﬁromiss schlieBBt zwischen dem, was
aus okonomischer Sicht moglich ist und dem, was erforderlich ist,
um die Bediirnisse zu befriedigen : Konzept der Bedarfsdeckung.

Der eventuelle Ressourcenmangel wird « gerecht » zwischen allen
Einrichtungen verteilt : einheitliches Deckungsverhaltnis.
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PLAISIR : Instrument zur Finanzierung

Durch die Transparenz in der Finanzierung verringert PLAISIR die
Ungewissheit und die Informationsasymmetrie :

- Transparenz der Kostentrager

- Festlegung des Deckungsverhaltnisses

- Verteilung der Ausgaben zwichen Kostentragern

- Festlegung der versicherten Leistungen

- Festlegung der Normen der Interventionshaufigkeit

- Transparenz der Geschaftstrager (Einrichtungen)

- detaillierte Profile und Pflegeplane der Bewohner,
die einzeln durch externe Experten validiert werden.
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PLAISIR : Instrument zur Finanzierung

Mit PLAISIR konnen eingehende Analysen durchgefiihrt und eine
groBBe Zahl an Hypothesen getestet werden, zum Beispiel :

- welche Auswirkungen hatte :

- ein Entfernen oder Hinzufluigen einer Aktion der
der Normenklatur zu den versicherten Leistungen

- eine Veranderung der Standard-Zeiteinheit
einer Pflegeaktion

- eine Veranderung der Norm einer Interventions-
haufigkeit einer Pflegeaktion

- welche Auswirkungen hatte eine Neubestimmung der
Kompetenzbereiche der verschiedenen Personalkategorien
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PLAISIR : Instrument zur Finanzierung

Die Finanzierung, die auf der Messung der erforderlichen Ressourcen
basiert, ist die Finanzierungsart bei der am wenigsten die Gefahr
besteht, dass sie ungewollte Nebenwirkungen bewirkt, wie :

- Tauschung der Kostentrager

- Auswahl von rentablen Fallen

- Pflegedienstleistungen schlechter Qualitat geben
- Abhangigkeit der Bewohner fordern

- Pflegeliberproduktion

- Pflegeunterangebot

- Bewohner in der Einrichtung behalten,
die zu Hause gepflegt werden konnten

- Personen in Einrichtungen aufnehmen,
die noch zu Hause versorgt werden konnten
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PLAISIR : seine Starken

PLAISIR ist ein Instrument, das :

- giultig und zuverlassig ist (nicht zu manipulieren)
- sehr reichhaltig an Informationen und transparent

- vielseitig verwendbar : nutzlich fiur Kliniker, Planer, Kostentrager
und policy-makers

- “Kosten-Effizienz" : die Nutzungskosten sind bei weitem geringer
als der Gewinn

- von den Pflegenden gut akzeptiert wird, da es sich deren grund-
legendes Ziel, die Verbesserung oder den Erhalt der Lebens-
qualitat der Bewohner, zu eigen macht
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PLAISIR : Zwei wichtige Vorgehensweisen in der
Evaluation der abhangigen Person

1 Bio-psycho-soziales Profil

e N\

Klassifizierung oder "Punktergebnis” (2 Erforderliche Leistungen

l l

3 Erforderliche oder 3 Erforderliche Ressourcen
gegebene Ressourcen l
(Klassifizierung)
Statistische, indirekte, Analytische, direkte,
implizite Vorgehensweise : explizite Vorgehensweise :
RUGs (MDS) PLAISIR
KUNTZMANN CTMSP
AGGIR

KATZ
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PLAISIR : Konzeptueller Rahmen der Evaluation der

Bewohner

Bio-psycho-soziales
Profil des Bewohners

ERFORDERLICHE
Dienstleistungen

Pflege und
Unterstutzung

ERFORDERLICHE
Ressourcen

ERHALTENE
Dienstleistungen

Rehabilitation
B Behandlungen
Arztliche Leistungen

ERHALTENE Ressourcen
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PLAISIR : analytische, klare, direkte Methode

€ Wiedergabe der analytischen Vorgehensweise der Pflegenden

€ Detaillierte Darstellung des Bewohners :

e bio-psycho-sozialer Zustand (104 Variablen)

o erforderliche Pflege- und Unterstitzungsleistungen
(= 1000 Pflegeaktionen)

e erforderliche Ressourcen (184 Pflegeinterventionen)

€ Die Messung der erforderlichen Ressourcen leitet sich direkt

von der Bestimmung der erforderlichen Leistungen ab

e die Messung der erforderlichen Ressourcen ergibt sich nicht aus einer
Klassifizierung der Bewohner in « iso-resources utilization groups »
(keine Black-Box)

e die Messung der erforderlichen Ressourcen ist individuell : sie ergibt
sich aus dem individuellen Pflegeplan des Bewohners

GROSSER DATENREICHTUM
TOTALE TRANSPARENZ
EXTERNE VALIDIERUNG IST MOGLICH
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PLAISIR : Merkmale der Evaluation
4 RETROSPEKTIVE Evaluation iiber 7 Tage

4 WANN ? e Bei der Aufnahme
e Wenn sich der Pflegeaufwand des Bewohners
verandert

4 WER EVALUIERT ? ¢ Eine geschulte Evaluiererin
(3 Tage in der Gruppe; 2 Tage individuell)

¢ WAS? e Bio-psycho-sozialer Zustand
e erforderliche Pflege und Unterstiitzung

-~ & INFORMATIONSQUELLEN e Bewohnerakte @~
o Pflegeplan

e Krankenschwestern und andere
Fachkrafte
e Bewohner und seine Umwelt

¢ SYSTEMATISCHE VALIDIERUNG DER EVALUATIONEN DURCH
EXTERNE EXPERTEN (Drei aufeinanderfolgende Uberprifungen
(DESK-REVIEW) durch drei verschiedene Experten)
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PLAISIR : Bestimmungsprozess der erforderlichen
Dienstleistungen und Messung der erforderlichen
Ressourcen

HANDELNDE PHASE INFRASTRUKTUR

Fragebogen FRAN

) (Nomenklatur)
Informationssammlung

io- - : : Hinweisende Normen zur
(bio-psycho-soziales Profil) Haufigkeit der
Pflegeaktionen
Pflegeplan des Bewohoners
Benutzerhandbuch zum
FRAN

Pflegende

IMPFRAN
Fruherer IMPFRAN
— B Validierung der - .
Uberpriifer Informationssammiung und bl L P s

Haufigkeit der
des Pflegeplanes Pfleggaktionen

Beschreibung der

Gesamtumstande
- Messung der erforderlichen Zeiteinheiten der
Informatik Ressourcen Pflegeaktionen

Informatik Individueller Output
Statutarische Outputs
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PLAISIR

Bio-psycho-soziales Profil
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PLAISIR : Bio-psycho-soziales Profil

Diagnosen (ICD)

Bis zu 9 Diagnosen

Beeintrachtigungen (ICIDH)

5 Variablen (mit 9 Niveau)

Psychische und sensorische
Defizite (ICIDH)

16 Variablen (mit 4 Niveau)

Psychische Probleme

13 Variablen (mit 3 Niveau)

Motorische Defizite :
Lokalisierung

20 Variablen (mit 4 Niveau)

Kompensationen fiir die
physischen Unfahigkeiten

12 Variablen (0,1)

Die Bewegungsfahigkeit
bedingende Faktoren

16 Variablen (0,1)

Freiheitsbeschrankende /
entziehende MaBBnahmen

13 Variablen (mit 4 Niveau)

104 Variablen
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PLAISIR

PLAnification Informatisée des Soins Infirmiers Requis

Formulaire de Relevé des Actions Nursing (FRAN)

L EROS
Equipe de Recherche Opérationnelle en Santé

F. DIAGNOSEN /PROBLENME

A, IDENTIFIKATION

|:I:| Wohn-/Pflegebareich
:I:I:l Bewohnarnr,

Einrichtung

Beobachtungsdatu
m

TA

EI:' Evaluierer/in

Beab. flir Taga/7

Gaburtsdatun:

MO

Gaschlecht: D 1. Weaibl. D 2. Mannl.

Aufnahmedatum:

3039
79

310
4139
000
TR43
4409
T169
44939
3650
4148

REREY

4969

5629
3119

2500
1459
2780
3659
TROI
3429
4289
4019
2449
5960
3669
TR13

4140

Alkcholabhiingigkait
Altersschwiiche o A, e,
Psychose

Alzheimer Syndrom
Anging Pactoris
Angsineurose

Aphasie
Arteriosklerose
Arthropathien

Asthma

Blindheit, beide Augen
Chron. ischiimische
Harzkrankheit
Chronisches
Nierenversagen

Chron. Verschluid d.
Atenwepga
Darmdivertikel
Depressive
Zustandsbildar
Diabates mellitus
Epilapsia

Fattsucht i Adipositas)
Glaukom
Halluzinationan
Hemiplagia
Harzinsuffiziznz
Hypertonie, essentialla
Hypothyraose
Infektion der Harnwege
Katarakt
Koordinationsstérungan
(Alaxie)
Keronararteriosklerose

Mangelanimie
Myokardinfarkt, alter
Multiple Sklerosa
Mierenversagen
Ostecarthrose
Osteoporose

Paget Knochenkrankheit
Parkinson Syndrom
Pnaumoenie
Primér-chronische
Polyarthritis (PCP)
Psychose

Alkohol. Korsakow-
Syndrom (Korsakow-
Psychose)

Psychose, manisch-
deprassiva

Schizophrenie
Schizophrenie, parancide
Farm

Intellektualle Behindarung
Senile Demenz, einfache
Spatfalgen v.
HirngafiBkrankheitan
Spitfolge v.
Oberschenkalhalsfrakiur
Spezif. nichtpsychotische
psychische Storungennach
Hirnschidigungen
forganisches
Psychosyndrom)
Taubheait

Vorhofflimmearn
Zerebrale Arteriosklerose
Zergbrale Dageneration
Zerebrale  ischimische
Alttacken

Zwcerchfellbruch

Sonstige Diagnosen:
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: ; L VERRINGERUNG ODER VERLUST DER FUNKTIONSFAHIGKEIT
G. SICH BEWEGEN KONNEN pEA A L AL

EINER ODER N

J. TECHNISCHE
HILFSMITTEL

Volle Bewegungsfihigkeit i weiter bei [}

O I3 - Taballe vervollstindigen O Main - weiter beil.]

Gelegentlicheingeschrinkte Bewegungsfihighk,

Twp Einschrink Unheweglichkeit . Keine

. Gehstock

Amputat

Geschadigte Bewegungsfihigheit (Langsam

. Lu R R
keit)

Lokalisierung R . R

. Gehwagan

Hand {Hind 02 K 02 03 02
and (Hinde) . vierfiiger, dreifuBiger
Stock

Reduzierte Bewegungstahigkent

Auf die Nachbarschaft beschriinkte Bew fihig

Armi2) 05 05 06 05

. Handlziste(n ), Misbel

Huftein ) . Orthesa

Auf die Einrichtung beschriinkte Bew fihigk.

Bainie) . Prothese

Auf das Stockwerk des Zimmers beschrinkte
Bewegungstihigkent

. Rallstuhl (selbstindig)
. Rollstuhl imit Hilfe)
. Rollstuhl imotorisierts

Ful ¢ Fillie)

Auf das Zimmer beschriinkte Bew fihigkeit

kirparseite

Villige Beschriinkung der Bew fk.(Bett.Sessel

Halsregicn . Spezialstuhl

. Lifter

Wirbelsiula

. Sonstige:

H. FAKTOREN, DIE DIE VERRINGERUNG
ODER DEN VERLUST DER BEWEGLUNGS

Allgemeain

L1 Sturzrisiko

FAHIGKEIT BEDINGEN

1: J|1a.ei|1

a . i .
g L.2 Falls amputiert &

g ]lhgti_lﬁge 2 (Verband)

Dem Bewohner zugeordnet
l.  Erblindung
Adipositas
Gleichgewichtsstérungen
Schwiiche. Gebrechlichkeit
Psychische Probleme
Psychiatrische Probleme
Koronar- oder Herzinsuffizienz
Respiratorische Probleme
Konvaleszenz
Amputation
. Schwiche des Bewegungsapparat
2. Sterbephase
. Sonstige:
Der Einrichtung zugeordnet
14, Vorschriften

15, Architektomsch-bauliche Barneren

16. Sonstige:

K. UNABHANGIGKEIT

in den Basis -/ instrumen-
talisierten Aktivititen

L.SICH

BESCHAFTIGEN

M. FREIHEITSBESCHRANKENDE/-
MASSNAHMEN BZW,

ENTZIEHENDE
SCHUTZMASSNAHMEN

COPYRIGHT © - EROS -2002
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. Unabhiingigkeit

. Unabhiingigkeit mit

technischen Hilfsmitteln

. Unabhingigkeit durch

Anpassung/Veriinderung
der Umgebung

4. Situationshedingte

Abhangigkeit von anderen

. Abhdngigkeit von anderen

langen Intervallen
(T mal/24 Sunden)

. Abhiingighkeit von anderen,

ofters als einmal24 Stun-
n,

aber zu vorhersehbaren Zei-

ten

. Abhdngighkeit von anderen

in kurzen, unvorhersehbaren
Intervallen - stiindige (Tast
standige) Verfigharkeit

. Abhéngigkeit von anderen

fiir die meisten Bediirfnisse

. Abhéngigkeit von anderen

fiir alle Bediirfnisse

. Angemessene

Beschiftgung

. Leitweise nicht

beschiftigt

. Begrenzte Beschafii-

LunL[UmhnL der
Aktivititen)

4. Angepalite

Beschitngung

. Reduzierte

Beschittigung (zei-
tliche Begrenzung)

. Eingeschrankte

Beschiftizung
{Beschittigungsart)

. Sehr eingeschriinkte

Beschiftioung
{beziig-lich Zeit und
Art)

. Keine Beschaftigung

. Una NEEMessene

Beschaftigung

O Mein: weiter bei N

[ia: ceben Sie an

l. Betigitter
. Tischplatte am Spezialstuhl
. Tischplatte am Rollstuhl

. Sicherheitsjacke

. Fixlerung(en) am Handgelenk

. Fixterungien) am Knichel
7. Bauchgurt

. Uberhose zur Fixierung
10, Psychopharmaka

12, Isolierzimmer

|3. Geschlossene Station

OooooOooooooop-
o I o o o o o o o o o 0

OooOoOoOooOooOooooagl




P. PSYCHISCHE UND SENSORISCHE FUNKTIONEN
N. KONTAKTE ZUR AUBENWELT

Schidigungsgrai
. Adiquat Leicht Miilig Schwer/Null
Anzahl der Kontakte pro Jahr (Telefonate,

Besuche., Briefe) Kurzzeitgedichtnis

/Tahr Langzeitgedichtnis

Denken (Inhalt. Geschwindigkeit)

Wahrnehmungsfihigkeit und Aufmerksamkeit

0. SOZIALE BEZIEHUNGEN UND Bewulitsein und Wachzustand

BEREICHE SICHERN UND GESTALTEN e Cearnme - Felt f I Per
KONNEN Orientierung - Zeit / Raum / Person

_ Entscheidungen treffen
Sozial integriert

Selbsthilfe -/ Bedurfnissteuerung

Gehemmte Beteiligung (Verlegenheit, Scheu Wille und Motivation

Begrenzte Beteiligung (Art der sozialen Emotionen, Affekte, Stimmungen

- Verhalten
Aknvititen]

Sprache
Eingeschrinkte soriale Beziehungen {nur }
Sehvermigen

imire und sekundire Kontakt —_—
Priomare und sekundare konka el L'IEI'IDI'

Verarmte soziale Beziehungen (sekundiire Sich verstindlich machen

OooOoo|uoogjatuooodoon
OoooOojooogoooOoddd
OoooOooooOoboooddn
OoooOooooOoboooddn

Kontakte sind schwieng) Andere verstehen

Reduzierte soziale Bezichungen (nur primére

Q. PSYCHISCHE PROBLEME R. FAHIGKEIT ZUR INTERAKTION MIT
Kontakte ) DER UMGEBLNG
Kreuzen Sie an, wenn vorhanden:

Gestorte soziale Bezichungen (primére 1. Volle Fihigkeil
2. Voll koempensierte Fahigkait

Kontakte sind schwierig) . Physische Aggressivitit . AuBenmgen v. Leid

3. Intermittierende Stérung der Interaktionsfihigk eit
. Verbale Agprassivitit . Rilckzug

Keine sozialen Bezichunzen (kein Kontalkt 4. Teilweise kompensierte Storungen dar Interaktionsfahig

3. Stort die anderen . Selbstmordgedanken keit

- kontaktuntihig) 4. Unruhe . Denkt oft anden Tod

. Mibige Stirungen der Interaktionsfihigkeit
. . 5. Umherirren . Frithes Erwachean
Sozial isoliert (kein Kontakt - von der und schlecht palaunt
6. Anhaltende Angst
[N TR 3. Hyparsomnie
Aubenwelt isoliert) T. Traurigkeit (7 Stunden oder weniger/
Tag wach)

. Schwere Strungan dar Interaktionsfahigkeait

. Verlust dar Interaktionsfihigkeit

O Ooodd

. Unfahigkeit zur Interaktion mit der Umgebung

. Koma
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PLAISIR : Individuelles bio-

sycho-soziales Profil

|F'rngramm: Haus Santa Maria

|wnhn—r'F'rlagnbnrH=h: 1

| Bewochnemy.: 1

|B-unl-d'lt|.|ngldlt|.1n: 2002-06 |Autnahmecstum:

156507 1ﬁuum.a'l1.rm

19080516 |All:-u.r: o3 |Gud-|l.; ™

einmakgs Nummer:

Basimtrachtigungan: |1

3 & 7 5|Besintichiiguwgegrade

Sich bessegan krnen | 9NN REEN
Uk ol i EEEEEEEE
I niara kdion [ [ [ [0 0]
Sich baschifipan EEEEEEN
Soriehs Bezishurgen | BN

Warlust dar | remkdionefdhipkeit

Schwiaripa primAm Kontakis

Auf des Shockuark des. Zim mars besc hinfinkis Bewspungstihi gkt
Al ngghoait won anderen Toe die messisn Sed0nksa

Sahr aingeechrinkin Baschifipung {bazligich Zeit und Art}

Frychischa und sarecrischs Funkdionan

Kurezei tpsc Betinia

Langrei padichinis

Danboan

Wahmehrmung=R higo)Aufrmerkesamic.
QOriantierung - Z/R/P

Entechaidungan trelftan

Sl st i M Bl In sl s aru s
Wilia wsd Mativalion

Ermedticnen, Affakbe, Stimmungen
Wesrhalter

Sprache

Sahvsar miasey

G ndr

Sich warl@rsllich meshan
Anders varstshen

Krenkenpfiegs

Dimg.Mal| Crundp

MinuternyTeg

2.50 | 11537

CattoErEn
Fodletuhiimiz Hife)

Bewvep, Rhipk bedinpends Faskbomn:

T

Poychischa Frobiama

| Artvisitenthionat:

Komekin 740166 rma el

Sonliga... ..
Schwche, Gabrachlichlest
Frychiatniecha Problamea

Min %o
Fiyrio

Frainsitehaactrinlounsdal-anrishand s MefSrabmean bow, Sehulzmafrahmean

Erpa

Sturzrisiba: la

Log

Paycinopharmala

Diagrcesn (1CD-589

1 |M- m. bez. GEukom
2 |Exmsamtislle Hyperbomss
3 nofflimmerm und -fattam

T Flieg. MaBnehmen
¥ |Sich piegenyddeidesn
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PLAISIR : Vergleich der bio-psycho-sozialen Profile
von zwei Bevolkerungen

e Vergleich der Bevolkerung deutscher, franzosischer und
schweizerischer Alten- und Pflegeheimen (24 868 Bewohner) mit
der Bevolkerung dhnlicher québecer Einrichtungen (19 095

Bewohner)

(Deutschland, Schweiz une Frankreich : Daten von 2001-2003)
(Quebec : Daten von 1999-2003)
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PLAISIR : Alter bei der Aufnahme nach Geschlecht

Alter der Bewohner

< 30 Jahre

30 bis 44 Jahre

45 bis 54 Jahre

55 bis 64 lahre

65 bis 69 Jahre

70 bis 74 Jahre

75 his 79 Jahre

80 bis 84 Jahre

85 bis 89 Jahre

0() his 94 Jahre

95 Jahre und alter

5217
5641
2923

594

423

Gesamt

24868 1909

Frauen

Miinner

LS

|

o
h

Gesamt

|

-
=
-
on
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PLAISIR : Alter zum Beobachtungszeitpunkt nach
Geschlecht

Frauen Miinner
Alter der Bewohner Anz. =

< 30 Jahre

30 bis 44 Jahre

45 bis 534 Jahre

55 bis 64 Jahre

635 bis 69 Jahre

70 bis 74 Jahre

75 bis 79 Jahre

[

80 bis 84 Jahre

85 bis 89 Jahre

90 bis 94 Jahre S076

05 Jahre und dlter 1921 1255

ﬂﬂhuh
l

b
th
—
e
on
[}
on
[
—
o

Gesamt 24868 19096
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PLAISIR : Alter, Geschlecht und Aufenthaltsdauer

Frauen Minner Cresamt
Durchschnittsalter bei der Autnahme
Durchschnittsalter zum Beobachtungszeitpunkt

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer

Verteilung nach Geschlecht
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PLAISIR : Pravalenz (Anzahl und % der Bewohner)
der mit drei Zahlen kodierten Krankheiten (ICD-9)

VEImEEn
ner Paychose

Andere Krs

5
k]
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (1/6)

SICH BEWEGEN KONNEN

2. Gelegentlich eingeschriinkt
3. Geschiidigt (Langsamkeit)
4. Reduziert 888

v Aul die Nachbarschatt beschriinkt 2405

h. Aul die Einrichtung beschrinkt 5371
/. Auf das Stockwerk beschriinkt 6024
- Aut das Zimmer beschriinkt 1652
Y. Villige Beschriinkung 83910
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (2/6)

UNABHANGIGKEIT (BATL / IATL)

. Unabhiingigkeit
2. Unabh. mit mechanischen Hilfsmitteln
3. Unabh. durch Anpassung der Umgebung
1. Situationsbedingte Abhiingigkeit 5%
. Abhiing. in langen Intervallen (<=1 x/24S5td.) 128
. Abhiing, vorhersehb. dfter als 1 x /245td. 2474
/. Abl
I
I

iiing. kurze. unvorherschb. Intervalle 11304 o826

=,

b

iing. tr die meisten Bediirinisse 70

. Ab

). Abhiing. fiir alle Bediirfnisse 3855
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (3/6)

«SICH BEWEGEN KONNEN>» UND «UNABHANGIGKEIT ATL>»

ATL

Sich bewegen Z | . .- Gesamt

4014
jHj"" KFa. ¥
’, G617
_," Q0

2474 7 | 11304 ks | 7036
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (4/6)

SICH BESCHAFTIGEN

l. Angemessene Beschiiftigung
2. Zeitweise nicht beschiftigt
3. Begrenzte Beschiiftigung (Umfang)

4. Angepalite Beschiiftigung

3. Reduzierte Beschiiftigung (Zeit)

h. Eingeschriinkte Beschiliigung (Art)
7. Sehr eingeschr. Beschift, (Zeit, Art)
8. keine Beschiiftigung

7. Unangemessene Beschiiftigung
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (5/6)

SOZIALE BEZIEHUNGEN

. Sozial integriert
. Gehemmte Beteiligung (Verlegenheit)
. Begrenzie Beteiligung (Art)
. Nur primiire und sekundiire Kontakte
. Sekundiire Kontakte sind schwierig
6. Nur primiire Kontakte

7. Primire Kontakte sind schwierig
. Kein Kontakt @ kontaktuntihig
). kein Kontakt @ von d. Aussenwelt isoliert
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PLAISIR : Beeintrachtigungen (6/6)

FAHIGKEIT ZUR INTERAKTION

J‘Il 1 ] o
I. Volle Interaktionstiihigkeit 26

. Voll kompensierte Stérung(en) 165

Tl

. Intermittierende Stérungen 343
. Teilweise kompensierte Stérungen 3407
- Miildige Stérungen 8093

. Schwere Stérungen

1
3

-1 o

. Verlust der Interaktionstiihigkeit
5. Untihigkeit zur Interaktion
J. Koma
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PLAISIR : Psychische und sensorische Schadigungen
(1/3)

Kognitiv

26
18 l

Adaguat Leicht Schw erVollst. Adaguat Leicht Schw erVollst.
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PLAISIR : Psychische und sensorische Schadigungen
(2/3)

Verhalten Sprache

e

20 &
: . ” .

Adaguat Leicht SchwerVolst. Adaguat Leicht Schw er/Volist.
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PLAISIR : Psychische und sensorische Schadigungen
(3/3)

Sehvermogen

3 ol 1 2
— 0 e

Adaguat Leicht Schw er/Volist. Adaguat Leicht Schw er/Vollst.
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PLAISIR : Verteilung der Bewohner nach dem Grad
der kognitiven Defizite (Reisberg) und der
psychiatrischen Probleme

NPM/TB

Kein Problem 1 125
Leichte kognitive Defizite

MiBig-leichte kognitive Defizite

MiiBig-schwere kognitive Defizite

Schwere kognit. Def. : aktive Bew.

Schwere kognit. Def. : passive Bew.

Gesamt kognitive Defizite

Leichte psychiatrische Probleme

MiBige psychiatrische Probleme

Schwere psychiatrische Probleme

Gesamt psychiatrische Probleme
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PLAISIR : Pravalenz bestimmter Probleme des

Verhaltens und der Stimmung

Kein Problem

Physische Aggressivitiit

Verbale Aggressivitiit

Stort die anderen

Unruhe

Umherirren

Verhaltensprobleme

Anhaltende Angst 6399

Traurigkeit 3880

Aulerungen von Leid 2098

Riickzug 5950

Hypersomnie 462

Probleme der Stimmung 13179 8420

Prob. des Verhaltens und der Stimmung| 4739
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PLAISIR : Verwendung von physischen und
chemischen freiheitsbeschrankenden/-entziehenden
MaBBnahmen bzw. SchutzmafSnahmen

Manchmal Oft

Anz. Anz.

keine fretheitsbeschrankende/ -entzichende . g - - 5207 1028
MaBnahme

Bettgitter : ) 71 9 | 8555
lischplatte am Spezialstuhl 52 2421 283
Tischplatte am Rollstuhl - : 8 311

Mit Mdbeln verbundene Malinahmen

Sicherheitsjacke
Fixierung am Handgelenk
Fixierung am Knéchel
Bauchgurt

Uberhose zur Fixierung

Bewegungsbeschriinkende Malinahmen
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PLAISIR : Verwendung von physischen und

chemischen freiheitsbeschrankenden/-entziehenden
MaBhahmen bzw. SchutzmafSnahmen

[solierzimmer

Gieschlossene Station

Fretheitsheschriinkende Malinahmen

Psvehopharmaka

Manchmal

Anz.

100

Oft
Anz.

16171 13308
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PLAISIR : Verwendung von Hilfsmittel

Keine Verringerung

Verringerung ohne Komp.

Gehstock
Gehwagen
Vier-/dreifiiliiger Stock 317 233
Handleisten. Mabel 1998

Hiltsmittel zum Gehen 10614 ssos

Orthese 454  ses

Prothese 01

Rollstuhl (selbstindig) 2040
Rollstuhl (mit Hilte) 75092
Rollstuhl (motorisiert) 191
Spezialstuhl 997

Rollstuhl oder Spezialstuhl 9497

Lifier 1069
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PLAISIR

Profil der erforderlichen Dienstleistungen
(Pflege - und Unterstutzungsplan)
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PLAISIR : Bestimmung der erforderlichen Pflege und
Unterstutzung

Kriterien zur Bestimmung der erforderlichen Leistungen :

GERECHTIG
/ KEIT \

RELEVANZ > EFFEKTIVITAT (> VORLIEBEN [+ SATTIGUNG

N /!

N EFFIZIENZ 4

ERFORDERLICHE LEISTUNGEN ANBIETEN =
PFLEGE VON GUTER QUALITAT ANBIETEN
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PLAISIR : Bestimmung der erforderlichen Pflege und
Unterstutzung

Anwendung der Kriterien zur Bestimmung der erforderlichen
Leistungen

Wer ?

Wann ?

Pflegende / Evaluierer /

Relevanz .
Desk-Reviewer

Individueller Pflegeplan

Versicherer

Katalog der versicherten Leistungen
Normen Interventionshaufigkeit

Pflegende / Evaluierer /
Desk-Reviewer

Individueller Pflegeplan

Versicherer

Gerechtigkeit

Katalog der versicherten Leistungen

Versicherer

Katalog der versicherten Leistungen

Pflegende / Evaluierer /
Desk-Reviewer

Individueller Pflegeplan

Vorlieben Pflegende / Evaluierer

Individueller Pflegeplan

Pflegende / Evaluierer /
Desk-Reviewer

Individueller Pflegeplan
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PLAISIR : Bestimmung der erforderlichen Pflege und
Unterstutzung

e Nomenklatur der Pflegeinterventionen
Geschlossene Nomenklatur (184 Interventionen)

e Ausarbeitung der Pflegeaktionen durch die
Parametrisierung der Interventionen
Offene Nomenklatur (£ 1 000 Pflegeaktionen)

e [Hinweisende Normen fur die Interventionshaufigkeit

e Retrospektive Zusammenstellung eines Pflegeplanes Uber
/ Tage
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PLAISIR : Nomenklatur der Pflege und Unterstutzung
(1/5)

Pflegekategorien (10) Pflegearten (3)
|
Pflegebereiche (30) J
| > Spezifische Bediurfnisse (88)

Parametrisierung |

o Kompensationsmodi : anleiten / teilweise Hilfe / volistandige
Hilfe/ schulen

e Standige Anwesenheit Ja / Nein

e Anzahl der Pflegepersonen, usw.
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PLAISIR : Nomenklatur der Pflege und Unterstutzung
(2/5)

BEISPIEL : ESSEN UND TRINKEN

Kategorie......ooeeeienunns 100 ESSEN UND TRINKEN
Bereich.....covcvrenrenrnnnen. 110 NATURLICHE ERNAHRUNG
Spezifische Bediirfnisse....111 Mahlzeiten
» 1111 Frihstiick
> 1112 Mittagessen
» 1113 Abendessen
112 Zwischenmahlzeiten
Intervention....cceeeeeiinnnns » 1121 Zwischenmahlzeiten
113 Flussigkeitszufuhr
» 1131 Flussigkeitszufuhr

114 Menuvordruck vervollstandigen
> 1141 Menuvordruck vervollstandigen
Bereich....c..ccereurcnrnnnnes 120 KUNSTLICHE ERNAHRUNG
121 Kontinuierliche enterale Ernahrung
> 1211 Kontinuierliche enterale Ernahrung
mit / ohne Pumpe
122 Intermittierende enterale Ernahrung
> 1221 Intermittierende enterale Ernahrung
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PLAISIR : Nomenklatur der Pflege und Unterstutzung
(3/5)

e Niveau der Pflege-und Friihstiick : anleiten
Unterstutzungsaktionen Friihstiick : anleiten / stindige Anwesenheit
Frihstiick : teilweise Hilfe
Beispiel: Essen und Trinken Friihstiick : teilweise Hilfe / st.Anw.

Frihstiick : vollstandige Hilfe

Mittagessen, Abendessen und Zwischenmahlzeiten
(idem : Friihstiick)

Fliissigkeitszufuhr : anleiten
Fliissigkeitszufuhr : anleiten / st.Anw.
+ 30 Aktionen Fliissigkeitszufuhr : vollstindige Hilfe

Meniivordruck vervollstandigen : anleiten @

Meniivordruck vervollstandigen : anleiten / st.Anw.
Meniivordruck vervollstandigen : vollstandige Hilfe

Kontinuierliche enterale Erndahrung : mit Pumpe
Kontinuierliche enterale Ernahrung : ohne Pumpe

Intermittierende enterale Ernahrung
Intermittierende enterale Ernahrung : st.Anw.
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PLAISIR : Nomenklatur der Pflege und Unterstutzung

(4/5)
e ESSEN UND TRINKEN : p BEREICHE
6 SPEZIFISCHE BEDURFNISSE
8 INTERVENTIONEN
30 AKTIONEN
e PLAISIR 10 KATEGORIEN 3 ARTEN
30 BEREICHE
88 SPEZIFISCHE BEDURFNISSE
184 INTERVENTIONEN
+ 1000 AKTIONEN
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PLAISIR : Nomenklatur der Pflege und Unterstutzung

(5/5)
Pflege- Spezifische -
PFLEGEKATEGORIEN NS e BedilEthicse Interventionen
Essen und trinken 2 6 8
2 Ausscheiden konnen 2 4 21
Sich pflegen / sich
3 kleﬂlen konnen 2 6 14
Sich bewegen konnen /
4 Wohlbefinden 2 8 10
5 Kommunikation C 8 22
6 Atmung 3 7 14
7 Medikamente 2 ) 12
8 Infusionstherapie p. 6 6
9 Sonstige Behandlungen 8 23 48
Diagnostische
- MaBBnahmen 4 12 29
30 88 184
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PLAISIR : Pflegekategorien, Pflegebereiche und
spezifische Bedurfnisse

000 ATMUNG 100 ESSEN UND TRINKIN KONNEN
010 FREIMACHEN DER ATEMWEGE 110 NATURLICHE ERNAHRUNG
011 Luftbefeuchter 111 Mahlzeiten

012 Atemiibungen 112 Zwischenmahlzeiten
013 Physiotherapeutische 113 Flussigkeitszufuhr
Atemiibungen 114 Meniivordruck
014 Aerosolthérapie vervollstandigen
015 Absaugen von Sekret 120 KUNSTLICHE ERNAHRUNG
020 UNTERSTUTZTE ATMUNG 121 Kontinuierliche enterale

021 Sauerstoff Ernahrung

030 TRACHEOTOMIE 122 Intermittierende

031 Tracheotomie enterale Erndhrung
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PLAISIR : Pflegekategorien, Pflegebereiche und
spezifische Bedurfnisse

200 AUSSCHEIDEN KONNEN
210 AUSSCHEIDUNG:
GRUNDPFLEGE

211 Ausscheidung uber
naturliche Wege
212 Inkontinenz

220 AUSSCHEIDUNG:
PFLEGETECHNIKEN

221 Unterstiitzte

300 SICH PFLEGEN/KLEIDEN KONNEN
310 ALLGEMEINE KORPERPFLEGE

311 Korperpflege
312 Mundpflege

320 SONSTIGE KORPERPFLEGE

321 Intimpflege

322 Haarpflege

323 Schonheitspflege
324 Kleidung

Ausscheidung
222 Reinigung der Blase
223 Interventionen im
Bereich des Rektums
224 Darmmassage
225 Stomapflege
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PLAISIR : Pflegekategorien, Pflegebereiche und

spezifische Bedurfnisse

400 SICH BEWEGEN KONNEN
410 ALLGEMEINE AKTIONEN
DER BEWEGUNG
411 Aufstehen
412 Hinlegen

413 Aufstehen und Hinlegen

mit dem Lifter
414 Gehen
415 Stuhl schieben

420 SONSTIGE AKTIONEN DER

500 KOMMUNIKATION
510 ZWISCHENMENSCHLICHE
BEZIEHUNGEN

511 Individuelle unter-
stiitzende Kommunikation

512 Helfende Beziehung

513 Individuelle Aktivitdten oder
Gruppenaktivitaten

520 SCHULUNG

521 Schulung
(Bewohner oder Angehdrige)

BEWEGUNG

421 Einreiben und Lagern

422 Bewegungsiibungen

423 Freiheitsentziehende/
-beschrankende
MaBnahmen

530 SONSTIGE AKTIVITATEN DER
KOMMUNIKATION

531 Informationssammlung

532 Therap. Programm zur psycho
-sozialen Rehabilitation

533 Arztliche Besprechung

534 Klinische Vorstellung
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PLAISIR : Pflegekategorien, Pflegebereiche und
spezifische Bedurfnisse

600 MEDIKAMENTE 700 INFUSIONSTHERAPIE
610 MEDIKAMENTE 710 INFUSIONSTHERAPIE
RICHTEN 711 Infusion legen
611 Medikamente 712 Infusion uberprifen
richten 713 Infusionslosung wechseln
620 MEDIKAMENTE 714 Infusionsbesteck wechseln
RICHTEN UND 720 BLUT UND BLUTPRAPARATE
VERABREICHEN 721 Erste Transfusion und
621 Medik. richten wechseln der Transfusion
und oral 722 Transfusion uberpriifen

verabreichen

622 """ enteral 2 800 BEHANDLUNGEN

verabreichen 810 DIALYSE
623 """ ortlich 811 Peritonealdialyse
verabreichen kontinuierliche ambulante
624 Medikamente 820 MAGENSONDE LEGEN
parenteral 821 Magensonde legen

verabreichen
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PLAISIR : Pflegekategorien,
spezifische Bedurfnisse

Pflegebereiche und

830 DRAINAGE
831 Freie Drainage
832 Heber-Drainage
833 Saugdrainage
840 SONDE ODER DRAIN OFFNEN /
SCHLIEBEN
841 Sonde oder Drain offnen /
schlieBBen
850 SPULUNG
851 Vaginalspilung
852 Vulvaspiilung

865 Orthopadische Prothese
oder Orthese

866 Korsett fir HWS oder
BWS-LWS Bereich

867 Rollstuhlzusatze

870 DERMATOLOGISCHE PFLEGE,
WUNDBEHANDLUNG, VERBAND
871 Wundbehandlung
872 Verband
873 Dermatologische Pflege

853 Ohrspiilung
854 Magenspiilung

860 PROTHESE/ORTHESE/STRUMPFE/

BANDAGE

861 Horgerat
862 Augenschale / prothese
863 Kompressionstrumpfe
864 Bandage

874 Sonstige Pflegeaktionen
880 INFEKTIONSKONTROLLE
881 Begrenzte SchutzmaB-
nahmen
882 Erweiterte SchutzmaB-
nahmen
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PLAISIR : Pflegekategorien, Pflegebereiche und
spezifische Bedurfnisse

900 DIAGNOSTISCHE MABNAHMEN

910 KLINISCHE BEOBACHTUNG UND BEOBACHTUNG DES VERHALTENS
911 Beobachtung
912 Vitalzeichen
913 Neurologische Zeichen
914 Durchblutungszeichen
915 Wiegen / Messen
920 DOSIEREN
921 Dosieren der Einfuhr
922 Dosieren der Ausfuhr

930 ENTNAHME UND TEST
931 24 Stunden sammeln
932 Entnahme
933 Einfacher Test auf der Station
940 MEDIZINISCHE UNTERSTUTZUNG
941 Assistieren bei einer Untersuchen
942 Assistieren bei einer arztlichen MaBnahme
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ESSEN UND TRINKEN KONNEN

ERFORIDMERIICHE PFLECGE

KENMZIFFER PFLEGEAKTIONEN TAGE)

MDD

MAHLZEITEN

W - Stiindige individuelle
Anwesenheit
1. Mein  Z.la

1040 | FROESTUCK

MITTAGESSEN

ABENDESSEN

14070 EWISCHENMAHLYEIT

1080 FLOSSIGKEITSZUFUHR

MENUVORD, VERVOLLST.

KONTINUIERLICHE
ENTERALE ERNAHRUNG
X =1 mit Pempe

X =1 ohne Pumpe

NN [N [FNNENN VNN S S I D S E—— — R —

Bepinn

i[
I

Ende

INTERMITTIERENDE
ENTERALE ERNAHRUNG
{troplenweise ooder mmit .‘i]’hritf._'.]
W - Stindige Anwesenheit

1. Mem 2. Ja

SOMETIGES
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SICH BEWEGEN KONNEN

ERFORDERLICHE PFLEGE
PFFLEGEAKTIONEN TAG(E)
MOTIS

KENMZIFFER

AUFSTEHEN ODER

HINLEGEN

X: Kompensation/Amputation
I.MNein 2. Ja

Z: Anzabl d. Pllegepersonen

ALUFSTEHEN MIT HILFE

(Feben Sie an:
X
I Anz. d. Pllegepersonen _

HINLEGEN MIT HILFE

—— -

Crehen Siz on:
Xi
Z: Anz. d. Fllegepersonen

AUFSTEHEN MIT DEM
LIFTER
L Anz. d. Pllegepersonen

HINLEGEM MIT DEM
LIFTER
Z: Anz. d. Pllegepersonen

GEHEN MIT HILFE

X =Kompensation/Ampuotation
I.Mein 2. Ja

Greben Sfe an:

X

£ Anz d. Pllepepersonen

ROLLSTUHL ODER Tl M I» M
SPEZIALSTUML
SCHIEREN P M DM

MDMDFSS
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SICH BEWEGEN KONNEN

ERFORDERLICHE PFLEGE
KEMMZIFFER PFLEGEAKTIONEN . TAGE)
MODILS

4050 — | EINREIBEN UND LAGERN

I: Anz. d. Pllegepersonen

BEWEGUNGSUBUNGEN

PASSIVE UNDJVODER
AKETIVE UBLINGEN

W - Stindige Anwesenheit
1. Mein 2. Ja

407 | STRUKTURIERTE PASSIVE
UNWIVODER AKTIVE
UBUNGEN

Krotzen Sie ein
X: Rehabilitation Qber:
1. kurze Zeit 2 lange Zeit

W = Standipe Anwesenheil
I.Mein 2. Ja

FREIHEITSBESCHRAN-
KENDEENTEZIEHENDE
MITTEL b Schutzmassnahmen

X: Verhalten des Bewohners
Kreisen Sie ein:
l.muhig 2

unrzhig

SONSTIGES:

© EROS 1983-2004




PLAISIR : Beispiele der hinweisenden Normen fur die
Interventionshaufigkeit in der Schweiz

PFLEGE EINER TRACHEOTOMIE :

FLUSSIGKEITSZUFUHR :

PFLEGE BEI DAUERKATHETER :

TEILKORPERPFLEGE :

GANZKORPERPFLEGE :

PEDIKURE, MANIKURE :

ZAHNPFLEGE :

EINREIBEN UND LAGERUNGS-
WECHSEL :

BEWEGUNGSUBUNGEN

PASSIVE UND/ODER AKTIVE :

UNTERHALTENDE AKTIVITATEN :
BEOBACHTUNG :

Einmal pro Tag

Mindestens zweimal pro Tag
Zweimal pro Tag

Sechs Tage in der Woche

Einen Tag in der Woche

Einmal pro Woche

Zweimal pro Tag

Achtmal pro Tag, wenn bettlagrig

Zweimal pro Tag bei einem

bettlagrigen oder nicht
gehfahigen Bewohner

Dreimal pro Woche

Mindestens einmal pro Nacht fur
einen Bewohner, der nachts keine
Pflege erfordert
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PLAISIR : Individueller Pflegeplan

ERFORDERLICHE PFLEGEAKTIONEN a6 NACHT
78901234567 ¢8850 12301231456
3 B

Saverstoff - vollstindige Hilfe

Frihstick - teilweise Hilfe

Mittagessen - teilweise Hilfe

Abendessen - teilweise Hilfe

Iwischenmahlzeit - teilweise Hilte

Flissigheitstufuhr - anleiten

Toilette oder Nachistuhl - vollsttindige Hilfe/st. Anw./2 Pflegeper.

Pflege bei Urininkonfinenz - vollsitindige Hilfe/2 Pflegeper.

Pilege bei Stuhlinkontinent - vollstdndige Hilfe/2 Pflegeper.
Teilkrperpflege im Bett - vollstéindige Hilfe

Ganzkérperpflege in der Badewanne - vollstiindige Hilfe

Haare waschen/spllen - vollstéindige Hilfe

Manikire/Pedikire - vollstiindige Hilfe

Lahnpflege - vollsténdige Hilfe

Ankleiden - ohne Funldionsstérung - vollsttindige Hilfe

Auskleiden — ohne Funktionsstérung - vollstdndige Hilfe

Auistehen mit Hilfe - ohne Kompensation - 2 Pflegeper. - vollsttindige Hilfe
Hinlegen mit Hilfe - ohne Kompensation — 2 Pflegeper. - vollsttindige Hilfe
Rollstuhl schieben

Rollstuhl schieben

Einreiben und Lagem - vollstdndige Hilfe - 2 Pilegepers.

Passive/akfive Ubungen - vollstiindige Hilfe

Kommunikafion - méBig-leichte kogn. Def.- widersetzt manchmal / durchschnitt]. Stim.
Helfende Beziehung mit den Angehérigen — minimal

Unterhaltende Aktivitdten

Medikamente oral - vollstindige Hilfe

Medikamente Tropfen/Inhalation - vollstindige Hilfe

Salbe aufiragen ohne Umschlag — 1 % der Kérperoherldche
Hdmo-Glucotest - vollstindige Hilfe

I

o|lo|o|o|o|o|o|=
EAEAEREREREREIERE]

=== |==I= ===

o L L ) e e e e e e e e e Y e

e e e A e R N e A e e N e B ]

80 % 0%
ja nein
2 Bewohner - 1 Pilegeper. = um 15 Uhr filr 30 Minuten

o
[ N e B R - R - B R e B N N e N e N e B B el e il Bl s =B RS T N TR RN RN -]
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PLAISIR : Vergleich der erforderlichen
Leistungsprofile von zwei Bevolkerungen

e Vergleich der Bevolkerung deutscher, franzosischer und
schweizerischer Alten- und Pflegeheimen (24 868 Bewohner) mit
der Bevolkerung dhnlicher québecer Einrichtungen (19 095

Bewohner)

(Deutschland, Schweiz une Frankreich : Daten von 2001-2003)
(Quebec : Daten von 1999-2003)
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Grundpflege pro
Intervention

Essen und Trinken konnen

‘ ! ] Anleiten Teillweise Teillweise Vollst.
Y der  Hiufigkeit g Hilfe Hilfe Hilfe
Bewohner pro Tag motivieren st. Anw.

1041 Mahlzenten

1070 Zwischenmahlzent

1080 Flassigkertszutuhr

1090 Mentivordruck vervollst.

1100 Kontinuierl. enterale Erndhrung

F110 Intermitt. enterale Erndhrung
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Grundpflege pro
Intervention

Ausscheiden konnen

. ] Anleiten Teilweise Teilweise Vollst.
“ der  Hiiufigkeit ;g Hilfe Hilfe Hilfe
Bewohner proTag g etivieren st. Anw.

2030 Urinflasche 5 Vi A 48

2040 Steckbecken 4 2.5 b 1

2050 Toulette oder Nachtstuhl : 3. 3.3 = 14

2060 Pllege be1 Urinmkontinenz - 0 351 &4 10
2070 Pflege ber Stuhlinkontinenz

2100 Einmalk. od. Daverkatheterlegen™ |

2110 Pflege ber Dauverkatheter
2120 Entleeren des Unnauffangbeutels

2150 Blasenspiilung bid

2180 Darmspiilung M
2190 Rektale Untersuchung -"“E

/W .Ilfr'i'.l"f.lrfi,.’f'.t’."-f / Waoche
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Grundpflege pro
Intervention

Sich pflegen / sich kleiden konnen

Anleiten Teilweise Teilweise Vollst.

Y der  Hiufigkeit  ,pq Hilfe Hilfe Hilfe
Bewohner pro Tag motivieren

3030 Teilkorperpflege / - 3.9
2040 Ganzkorperpllege

3050 Intimpflege

3090 Haare waschen/spilen

3100 Haare waschen/schneiden/legen /
A130 Mamkire/Pedikiire

2140 Bartrasur

3151 Schmuck/Schminken

3160 Spezielle Mundptlege

3170 Zahnptlege
3181 Ankleiden/Auskleiden

/W Hiufigkeit / Woche
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Grundpflege pro
Intervention

Sich bewegen konnen

Anleiten Teilweise Teilweise Vollst.
Yo der  Hiufigkeit g Hilfe Hilfe Hilfe
Bewohner proTag motivieren

4011 Autstehen/hinlegen

4021 Auvtstehen/hinlegen mut Lifter
4030 Gehen mat Hilte

4040 Rollstuhl schieben

4050 Emreiben und Lagern

4060 Bewegungsiibungen

4080 Fretheisbe /~entzich. Malin.
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PLAISIR

Messung der erforderlichen Ressourcen
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PLAISIR : Messung der erforderlichen Ressourcen

1. Direkte und indirekte Pflege Netto-Pflegestunden (NPS)

(DIP) (Pflegeaktionen) Netto-Pflegeminuten (NPM)

2.1. (BBK) (Ubermittlungen)

Bewohnerbezogene
Kommunikation Produktive Pflegestunden (PPS)
2.2. Verwaltungs- (V) Produktive Pflegeminuten (PPM)

Instandhaltungsaktivitaten
(IA) und Wegstrecken (W)

3. Pausen Gearbeitete Pflegestunden (GPS)
Gearbeitete Pflegeminuten (GPM)

4. Soziale Vergiinstigungen Bezahlte Pflegestunden (BPS)
Bezahlte Pflegeminuten (BPM)
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PLAISIR : Messung der erforderlichen Ressourcen fur
die Pflege

Zeiteinheiten
Pflegeaktionen < Referenz - Zeitraum : Tag, Woche, Monat
Haufigkeit wahrend des Referenz-Zeitraumes

(Tag, Woche, Monat)

o Beispiel : in der Dusche waschen, vollstandige Hilfe, standige Ahwesenheit,
eine Pflegeperson :

- Zeiteinheit : 18 Minuten
- Referenz-Zeitraum : die Woche
- Haufigkeit : 2 mal pro Woche

Messung der erforderlichen Ressourcen : 2 x 18 = 36 Minuten pro Woche

Gesamte Dienstleistungen :
- dienstleistung A erfordert : 36 Minuten / Woche

- dienstleistung B erfordert : 30 Minuten / Woche
- dienstleistung C erfordert : 60 Minuten / Woche

Dienstleistungen A, B, C 126 Minuten / Woche
erfordern
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PLAISIR : Messung der erforderlichen Ressourcen fur

die Pflege

Beispiel von Zeiteinheiten der Pflegeaktionen

. ZEITEINHEITEN

INTERVENTIONEN - Pflegeaktionen (min/x)
TEILKORPERPFLEGE 12.0
Am Waschbecken / teilweise Hilfe / st.Anhw. / 1 Person :
GANKORPERPFLEGE S
Im Bett / vollstindige Hilfe / 1 Person :
ZA_HNP_FLEG_E 2.33
Teilweise Hilfe
INTIMPFLEGE IM BETT 1.0
Anleiten '
HAARE WASCHEN UND SPULEN 15.0
Vollstindige Hilfe ;
MANIKURE - PEDIKURE =0
Vollstindige Hilfe ;
ANKLEIDEN 15.0
Bew. mit Funktionsstorung / volilstandige Hilfe / 1 Person
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PLAISIR : Individualisierung der Messung der
erforderlichen Ressourcen fur die Pflege

Individualisierung

Welche Keine Standards. Die

Dienstleistungen sind | einzige Einschrankung ist Jz
erforderlich ? die Nomenklatur

Mit welcher , :

Haufigkeit ? Hinweisende Normen Ja
Zeiteinheiten der Festgelegte Normen Nein

Dienstleistungen
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PLAISIR : Sonstige, besondere Kategorie von
Pflegeaktionen : die Ubermittlungen oder
bewohnerbezogene Kommunikation (BBK)

Die bewohnerbezogene Kommunikation kann nur schwer einer
spezifischen Pflegeaktion zugeordnet werden.

Sie wird eher nach funktionellen Kategorien und in Bezug auf das
direkte und indirekte Pflegeniveau (DIP) des Bewohners gemessen :

Verbale BBK :

Schriftliche BBK :

e Innerhalb des Pflegeteams o Pflegeplan
e Mit den Arzten » Pflegerische Krankenakte
e Mit anderen Diensten / Fachkriaften e Arztliche Krankenakte

e Mit der Familie
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PLAISIR : Messung der Zeit der Ubermittlungen pro
Tag-Bewohner

Die Zeit der Ubermittlungen (oder bewohnerbezogene Kommunikation)
variiert je nach :

e Der Art der Pflegestation : Altenheim, Pflegeheim, Rehabilitation

e Dem Niveau an direkter und indirekter Pflege des Bewohners (DIP)

Je hoher das Pflegeniveau des Bewohners ist, um so
hoher ist die Zeit fiir die Ubermittlungen.

BBK (Minuten pro 24 Stunden)
150 +

Das Verhaltnis ist nicht linear

|
1500

DIP (Minuten pro 24 Stunden)
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PLAISIR : Erhaltene Leistungen und Ressourcen

e Die Pflege- und Unterstutzungsressourcen stellen, ausgedruckt in
Zeit, 80 bis 90 % der Personalressourcen dar, die fur die abhangigen
Bewohner in den Einrichtungen erforderlich sind.

e Die anderen Ressourcen (Rehabilitation, Arzt, ...) sind jedoch von
Bedeutung, um sich ein globales Bild von den Bedurfnissen der
Bewohner machen zu kdnnen.

e Da sie nur 10 bis 20 % der insgesamt erforderlichen Ressourcen dar-
stellen, ware eine professionelle Evaluation der erforderlichen
Leistungen von Physiotherapie, Ergotherapie, Logopadie... zu
kostspielig.

Von PLAISIR gewahlte Losung :

FUR DEN MEDIZINISCHEN BEREICH SOWIE DIE REHABILITATION
WERDEN DIE VON DEN BEWOHNERN ERHALTENEN LEISTUNGEN
DOKUMENTIERT ANSTATT DER ERFORDERLICHEN LEISTUNGEN.
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PLAISIR : Erhaltene Ressourcen und Dienstleistungen

Physiotherapie

E th : Anzahl der Minuten / Woche
el Anzahl der Tage / Woche

Logopadie

Pflegerische MaBBnahmen (Training) Anzahl der Tage / Woche

Selbsthilfetraining zum Ankleiden, zum Waschen;

zum Essen, fiir die Fortbewegung, fiir die Transfers und um
sich im Bett zu mobilisieren

Behandlungen : Chemotherapie, Strahlentherapie,
Inhalationstherapie, Dialyse,
Transfusion, usw.

Arztliche Leistungen Anzahl der Visiten / Monat

22 Variablen
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C. ERHALTENE PFLEGERISCHE
MABNAHMEN

1. Dnein 2. Dja

Wenn ja, so vermerken Sie die Anzahl der
Tage/Woche

1. Training: Essen und Trinken
Training: Ausscheiden kinnan
Training: Sich pflegen/sich kleiden kinnen

Training: Sich hawepen kinnen
fauch im Bett)

Training: Transfars

C.1 Psychiatrische Rehabilitation

1. I:‘Ileil'l 1. Dja

D. ERHALTENE SPEZIELLE
BEHANDLUNGEN

1. [] nein L [ia

Geben Sie an, ob die Eiellandlmy,a innerhalb (INT. yder
Einrichhung oder auberhalb ianderaEinrichtung)
(EXT. 3 durchgeftihrt wird.

1.INT. 2. EXT.

Chemuotharapie
Strahlentherapie
Inhalationstherapia
Dialysa
Transfusion
Parenterale Ernfihrung
Lileus cruris D
Druckgaschwar (1., 2. Grad) D

0

Druckgeschwir (3., 4. Grad)

B. REHABILITATIONSTHERAPIE (erhaltene Leistungen) 10. Fuipflege e[ #e[]

Geban Sie fir jede erhaltane Therapie diz Anzahl der Minuten und die Anzahl
der Tage pro Woche an.

E. ARZTVISITEN

Anzahl der Anzahl der

Physio thIicherweise, erhaltene Anzahl von

Ergo Arrtvisiten /Momat
Logo

COPYRIGHT © - ERQS -2002
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PLAISIR : Individuelles Ressourcenprofil
(erforderlich/erhalten)

| Ywohn-/Pllegebersich: 1

|Prng ramm: Heus Santa Marla |Elawnnnamr.: 1

| Becbachiungadatum:

208206 [Aw nahmedatum

158547 | Caturtscatum:

19C8-05-16 [Altan

93 |ﬂud|l.: W || einmalkgs Murmmer;

Baaimrichtigungen: |1 3 & 7

]

Baaintrachi gungeprade

Sich besnmgwan kifrnen

Lhrmls el et
Iniarakdian

Sich beschifigan
Soriels Berinhwrgen

Warluet dar | e mbdho refaighait

Echwinripa primfAm Kontakin

Al des Shockwark des. Zimmars. beschinfin ks Beswspungsiinigksit
Abhb g ghoail wvon anderen Tor die meselsn Sacd0rfnema

Eahr aingeechrinkin Baschiitipung (bactigiich Zait und Art)

Prychiechen und sarsarischsa Furddionan

Kurzrsitped Bettinis

Langrei padichinis

arkan

Wahrmehrmungs highfAufmerkes mic
Oriantierung - IAF

Erntzchaidungan braffan

Sal bt bi W' Blad i fritesl s s e
Wil und Mativetion
Ermestionesr, Affakte, S1mmungen
Werhaltten

Spmacha

Sahvons milmey

Gandr

Sich warldirdleh mesan
Anders varsishan

Krenkenpflags

Crundp.

MinuternyTes

11537

Schwdbche, Gabirachiich lesit
Freychiatrische Problame

Papehacha Frolyama

Komekin 2501 i e

Proyminche Agprees il
Werbals Appraash bt
St dim andaman
Unmuhe

Min/¥o

Fhyria

i s rbonrsday antriah anda Medrabman bow, Sochulzrmafre hman

Erpo

Eturzrisibao: Jla

Logn

Py rrma a

Diagreoesn (1CD-8)

M. n. bez. Glaukeom
Exsantisile Hyperbonis

Wor hvoffl immem und -fatbam

THW Flieg. Mebnehmen

¥ |Sich pfiegenideiden
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PLAISIR : Vergleich der erforderlichen
Ressourcenprofile von zwei Bevolkerungen

e Vergleich der Bevolkerung deutscher, franzosischer und
schweizerischer Alten- und Pflegeheimen (24 868 Bewohner) mit
der Bevolkerung dhnlicher québecer Einrichtungen (19 095

Bewohner)

(Deutschland, Schweiz une Frankreich : Daten von 2001-2003)
(Quebec : Daten von 1999-2003)
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention

Essen und Trinken konnen

Yo der Bewohner Y der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
(NPM)

1041 Mahlzeiten

1070 Zwischenmahlzent

1080 Flussigkeitszutuhr

1090 Mentvordruck vervollst.

100 Kontinuierl. enterale Erndhrung
L0 Intermatt. enterale Erndhrung
Ciesamit

© EROS 1983-2004 Page 81



PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention

Ausscheiden konnen

% der Bewohner Y der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
(NPM)

2030 Urinflasche

2040 Steckbecken

2050 Toilette oder Nachtstuhl

2060 Pflege bei Urinmkontinenz

2070 Pflege bet Stuhlinkontinenz
2100 Einmalk. od. Dauerkatheter legen
2110 Pflege ber Dauerkatheter

2120 Entleeren des Urinauffangbeutels
2130 Blasenspiilung

2180 Darmspiilung

2190 Rektale Untersuchung

Sonstize Interventionen

Giesamt
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention

Sich pflegen / sich kleiden konnen

% der Bewohner % der Netto-Pflegeminuten NPM/TB
(NPM)

3030 Tellkidrperptlege

3040 Ganzkorperpflege
3050 Intimptlege

3090 Haare waschen/spiilen
3100 Haare waschen/schneiden/legen
3130 Manikiire/Pedikiire
3140 Bartrasur

151 Schmuck/Schminken
3160 Spezielle Mundpflege
3170 Zahnpflege

3181 Anklerden/Auskleiden
Sonstige Interventionen

Giesamt
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention

Sich bewegen konnen

% der Bewohner Y% der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
(NPM)

4011 Autstehen/hinlegen

4021 Autstechen/hinlegen mit Lifter
4030 Gehen mit Hilfe

4040 Rollstuhl schieben

4050 Emreiben und Lagern

4060 Bewegungsibungen

4080 Fretheitsbe /-entzich. Malin.
Sonstige Interventionen

Ciesamt
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention und pro
Personalkategorie

Essen und Trinken konnen

Yo der % der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
Bewohner (NPM)
ToT RN LPN

1041 Mahlzeiten . 134, 05 26 97.0 01 05

1070 Zwischenmahlzeit 9 21| 04 21 975 300 00 01
1080 Flussigkeitszutuhr 91 § 0.8 46 943 0.5 00 00
1090 Mentivordruck vervollst. 24 | 0.2 - - 100

1100 Kontinuerl. enterale Erniihrung

L0 Intermitt. enterale Erndhrung

Ciesami
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention und pro
Personalkategorie

Ausscheiden konnen

Yo der % der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
Bewohner (NPM)
OT EN LPN

2030 Urintlasche

2040 Steckbecken

2050 Toilette oder Nachtstuhl
2060 Pflege ber Urininkontinenz

2100 Emmalk. od. Dauverkatheter legen
2110 Pllege bei Dauverkatheter

2120 Entleeren des Urinauftangbeutels
2130 Blasenspilung

2180 Darmspiilung

2160 Rektale Untersuchung

Sonstige Interventionen

Giesaml
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die

Grundpflege pro Intervention und pro

Personalkategorie

Sich pflegen / sich kleiden konnen

3030 Teilkorperpflege

3040 Ganzkorperpflege
3050 Intimpflege

3090 Haare waschen/spiilen

3100 Haare waschen/schneiden/legen
3130 Manmkiire/Pedikiire

2140 Bartrasur

3151 Schmuck/Schminken

3160 Spezielle Mundpflege

3170 Zahnptlege

3181 Anklerden/Auskleiden

Sonstige Interventionen

Ciesamt

Yo der
Bewohner

Y der Netto-Pllegeminuten

(NPM)

noT

F

NPM/TB

[0 01
00 0
- 00

o0

0.0

o

0.0
on

0.1
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen fur die
Grundpflege pro Intervention und pro
Personalkategorie

Sich bewegen konnen

Yo der % der Netto-Pllegeminuten NPM/TB
Bewohner (NPM)

TOT RN LPN AID

4011 Autstehen/hinlegen
4021 Autstehen/hinlegen mit Lifter

4030 Gehen mit Hilfe

4040 Rollstuhl schieben

4050 Einretben und Lagern

4060 Bewegungsiibungen

4080 Freiheitsbe./-entzich. Malin.
Sonstige Interventionen

Ciesaml
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen pro
Pflegearten und Pflegekategorien

% der produktiven Pllegeminuten (PPM)

PPM/TB

DIP (Netto-Pflegeminuten)
BBK
VIAW

Produktive Pllegeminuten

1.3

100.0

Grundpllege

Zwischenmenschliche/erzicherische
Pllege

Ptlegetechniken

% der Netto-Pflegeminuten (NPM)

NPM/TB

73.6

105.0

24.5
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen pro
Pflegearten und Pflegekategorien

% der Netto-Pflegeminuten (NPM) NPM/TB

Essen und Trinken kénnen 16.4
Ausscheiden kinnen
Sich ptlegen/sich kleiden kiinnen

Sich bewegen kidnnen

Kommunikation

Atmung
Medikamente
Infusionstherapie
Behandlungen

Diagnost. Malinahmen
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen pro
Pflegearten und Pflegekategorien und pro
Personalkategorie

NPM/TB NPM/TB
DIP (Netto-Pflegeminuten) N 12.7 13.3
142.7 2 20.2
176.8 109.7

Grundpltlege
105.0
1 38.0

Pflegetechniken

Essen und trinken kiinnen

Ausscheiden kidnnen

Sich ptlegen/sich kleiden kéinnen

Sich bewegen kinnen
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PLAISIR : Profil der erforderlichen Ressourcen pro
Pflegearten und Pflegekategorien und pro
Personalkategorie

NPM/TB NPM/TB

kommunikation N 5.3 4.7 1.3
6.9
— e 513 12.9
Atmung N 910 0.5
% 3, (.0
i 07 5.4 (3.0
Medikamente = N 8.2 (0.5

Infusionstherapie

Behandlungen

Diagnost. Malinahmen
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PLAISIR : Verteilung der Bewohner nach den pro Tag
erforderlichen Netto-Pflege-Minuten

% der
Bewohner

2.0l
2 8]
28l
3.4
22
3.0
18l
16l
1.4
1.2)
1.0l
0.8l
s
0.4l
02
0.0,

T S L S
8 & R B &8 8 5 & 8

Netto-Pflege-Minuten / Tag-Bewohner
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PLAISIR : Verteilung der Bewohner nach den pro Tag
erforderlichen Netto-Pflege-Minuten

% der
Bewohner

n=19096

MO @ @ o
[ [ [ [

NN
:

1.8
1.8
1.

1.2
1.0
0.8
0.6
0.

0.2
0.0

MNetto-Pflege-Minuten f Tag-Bewohner
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen
im Uberblick

Durchschnittlich erforderliche Pflegestunden
und Pflegeminuten pro Tag-Bewohner

Stunden/TR Minuten/TRB

Netto 2.38 2.3 1427 1768

Produktive 2.7 3.35 166.7
Gearbeitete 2. 3.59 1 79.0

Bezahlte 3.57 b 30 214.0
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen
im Uberblick

e Netto-Pflegeminuten pro Tag-Bewohner (NPM/TB) 142.7
+ 24 Minuten fiir die BBK und die VIAW (in Québec) 124
e Produktive Pflegeminuten (PPM/TB) 166.7
X 435 / 405 fur die Pause von 30 Minuten X 435/405
(in Québec)
e Gearbeitete Pflegeminuten (GPM/TB) 179.0
X 260.9 /218.4 fur die sozialen Verglunstigungen X 260.9 /218.4

5 Tage X 52.18 Wochen = 260.9 Tage/Jahr
42.5 bezahlte und nicht gearbeitete Tage (Arbeitshypothese)
260.9 - 42.5 = 218.4

Bezahlte Pflegeminuten (BPM/TB) 214.0

Folglich mussen 214.0 Minuten bezahlt werden, um 142.7 Minuten an
DIP anzubieten.
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen
im Uberblick

Anzahl der gearbeiteten Pflegestunden (GPS), der
Anwesenheiten und der Stellen des pro Arbeitsschicht
erforderlichen Pflegepersonals

Tag Abend

Anzahl an gearbeiteten Stunden pro Tag-Bewohner : |.64 0.97
_" (R ] I |!',

Anzahl der Anwesenheiten pro Tag-Bewohner : 0.23
023

Anzahl der Bewohner pro Anwesenheiten des Personals :

Anzahl der Stellen pro Bewohner :

Anzahl der Bewohner pro Stellen :
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen
im Uberblick

GPS = Gearbeitete Pflegestunden pro Tag-Bewohner

im Tagdienst 1.64
GPS =+ 7.25 gearbeitete Stunden (= 435 Minuten) pro

Anwesenheit des Personals =~ 7.25
= Erforderliche Anwesenheiten des Personals im

Tagdienst pro Tag-Bewohner 0.23 M
7.25 = GPS = Bewohneranzahl im Tagdienst pro Personal-
mitglied dessen Anwesenheit erforderlich ist

4.42

Answesenheiten im Tagdienst pro Tag-Bewohner 0.23 K
X Tage pro Jahr X 365.26

= Erforderliche Anwesenheiten im Tagdienst pro 82.62
Bewohner pro Jahr :

= Anwesenheiten im Tagdienst pro Personalmitglied pro Jahr —~ 218.4

Erforderliche Stellen im Tagdienst pro Bewohner 0.38
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen

im Uberblick

Durchschnittlich erforderliche Pflegestunden und
Pflegeminuten pro Tag-Bewohner pro Personalkategorie

Netto
Produktive
Gearbeitete

Bezahlte

Stunden/TB

LPN
.34
0.43
0.47

(.36

AlD
.83
|.89

03
.43

RN

12.7

27.0
29.0

34.7

Minuten/TB

LPN

20.2
26.0
28.0
33.4

AlD

109.7
113.6
122.0

145.9

GESAMT

142.7
166.7
179.0

214.0
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PLAISIR : Indikatoren der erforderlichen Ressourcen

im Uberblick

Anzahl der gearbeiteten Pflegestunden (GPS), der
Anwesenheiten und der Stellen des pro Arbeitsschicht
erforderlichen Pflegepersonnals pro Personalkategorie

Tag Abend Nacht 24 Sud.

Anzahl an gearbeiteten Stunden pro Tag-Bewohner : 0.26 0.17 0.06 0.48
0.24 0.16 0.07 0.47
.14 (1.64 0.25 2.03

Anzahl der Anwesenheiten pro Tag-Bewohner : . 0.04 0.02 0.01 0.07
(.03 0.02 0.01 0.06
0.16 0.09 .03 (.28

Anzahl der Bewohner pro Anwesenheiten des Personals : ! 28.40 4336 118.29
29.76 46.00 11146
6.35 11.28 29.02

Anzahl der Stellen pro Bewohner : (.06 0.04 0.01
0.06 (.04 0.02
0.26 0.15 .06

Anzahl der Bewohner pro Stellen :
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PLAISIR : Erhaltene Dienstleistungen und Ressourcen :
Rehabilitation / arztliche Leistungen

Rehabilitation

Physiotherapie
Ergotherapie

Physiotherapie oder ergotherapie

Logopadie

Pflegerische MaBBnahmen (Training)

Anz

4416 4179

936

Min/Wo
50.4 59.8

% Bew. X/Wo

2445 79.5 50.9

5477 29
48.1 53.9

Essen und trinken kénnen 412 219 2

Ausscheiden kénnen 2577 1798 10

Sich pflegen / sich kleiden kdnnen 4910 1809

Sich bewegen konnen (auch im Bett) [ {1 Z: 1* Jci 1)

Transfers 346 203

Gesamt 3580 19

Arztvisiten Anz % Bew. X/Monat
24580 19050 99 100 1.96 1.63

© EROS 1983-2004

Page 101



PLAISIR : Erhaltene Dienstleistungen und Ressourcen :
Behandlungen

Anz %o

Chemotherapie

Strahlentherapie

Inhalationstherapie

Dialyse
Transfusion
Infusionstherapie

Dauerkatheter
Tracheotomie
Stoma

0
0
0
0
0
1
8
0
1
1

= = O W = O O O O =

Ulcus cruris
Druckgeschwiir
1. und 2. Grad
3. und 4. Grad
1. und 2. oder 3. und 4. Grad 962
FuBpflege
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Uberpriifung : IMPFRAN vor der Uberpriifung

(Desk-Review)
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1
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o
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Ganzkécperpilegs .
Haars wapchen/spidles.
Manikdre/Pedikire |
Hartrasur .
Labhnpflece
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Uberpriifung : Korrigierter IMPFRAN
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PLAISIR : Schulung der Evaluierer

1. Phase : IN DER GRUPPE

3 aufeinanderfolgende theoretische und praktische Tage

v

Durchfiihrung von zehn PLAISIR-Evaluationen

v

2. Phase : INDIVIDUELL

vor Ort, ein Tag
Zuverlassigkeitstest zwischen Beobachtern

v

Durchfiihrung von zehn PLAISIR-Evaluationen

v

2. Phase : INDIVIDUELL (Fortsetzung)

vor Ort, ein Tag
Zuverlassigkeitstest zwischen Beobachtern
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Gekreuzte Verteilung der Bewohner nach ithrer
Pflegestufe und nach ithren laut PLAISIR
erforderlichen Netto-Pflegeminuten

L.EII
b}
c
. =
o
=
b}
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Gekreuzte Verteilung der Bewohner nach ithrer
Pflegestufe und nach ithren laut PLAISIR
erforderlichen Netto-Pflegeminuten

|
®
e
=
o
3
O
m

Pllegestufe 0

080- 090- I
090- 100- I

100- 110 N—
110- 120
120= 130
130= 140

140- 150- -
< 150- 160-—

020- 030-

030- 040
040- 050=
050- 060-

060- 070-
160- 170

000- 01 0=
070- 0B0=-

lF
010- 020 I

o
rﬁ
2
i,
2

n=1311

170- 180N
180- 190
g e 5 U
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Gekreuzte Verteilung der Bewohner nach ithrer
Pflegestufe und nach ithren laut PLAISIR

erforderlichen Netto-Pflegeminuten

Pflegestufe 1

L]
Q
c
S
2
Q
m .

LAISIR NPWTB
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Gekreuzte Verteilung der Bewohner nach ithrer
Pflegestufe und nach ithren laut PLAISIR
erforderlichen Netto-Pflegeminuten

Pflegestufe 2

e
o
c
. =
g
%
m

o8 2

000- 0 Qe

020- 030-1

030- 040 mE—
040- 050=

010- 020+
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Gekreuzte Verteilung der Bewohner nach ithrer
Pflegestufe und nach ithren laut PLAISIR
erforderlichen Netto-Pflegeminuten

Pflegestufe 3
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