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Evaluatie van de patient

Model van Donabedian

1. Bio—-psycho-sociaal profiel

|

2. Vereiste diensten of gegevens
(verpleegkundige zorgen en assistentie,

medische zorgen, revalidatie, sociale diensten,
hulpverleningsdienst)

|

3. Vereiste resources of gegevens

e 3 verschillende en bijkomende vertegenwoordigingen van de patiént

e Vemindering en kwantificatie van de informatie.
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Twee grote benaderingen in de evaluatie van de
patient

Bio-psycho-sociaal profiel

Vereiste diensten

Vereiste

v

resources

v

(klassificatie)

Analytische, directe en
expliciete benadering:

PLAISIR
CTMSP
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Klassificatie of score

l

Vereiste resources of
gegevens

Statistische, indirecte
en impliciete benadering :

MDS + RUGs
KUNTZMANN
AGGIR
KATZ




PLAISIR : Kenmerken van de evaluatie

€ RETROSPECTIEVE evaluatie op 7 DAGEN

¢ WANNEER ? e Bij de opname

e Wanneer de zorglast van de patiént wijzigt

€ WIE EVALUEERT ? e Een persoon die opgeleid is om te evalueren
(3 dagen in groep; 2 dagen individueel)

€ GEGEVENSBRONNEN Dossier

o
e Zorablan
o
o

VerBFeEgster en andere professionals
Patiént en zijn / haar omgeving

¢ SYSTEMATISCHE BEKRACHTIGING VAN DE EVALUATIES
DOOR EXTERNE EXPERTEN (DESK-REVIEW)
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PLAISIR : Conceptueel kader van de evaluatie van de
patienten

Bio-psycho-sociaal profiel
(toestand van de patiént)

GEGEVEN diensten
@ VEREISTE diensten en resources

Revalidatie

Verpleegkundige Speciale behandelingen
zgrge?-. en hl.?lp B Medische diensten B

@ VEREISTE resources

© EROS 2003 Page 5



PLAISIR

Bio-psyco-sociaal profiel
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PLAISIR : Bio-psycho-sociaal profiel

Diagnoses (ICZ-9) Tot 9 diagnoses en problemen

Nadelen (ICIDH) 5 variabelen (op 9 niveau’s)

Psycho-zintuiglijke

deficiénties 16 variabelen (op 4 niveau’s)

Psychologische problemen 13 variabelen (op 3 niveau’s)

Motorieke déficienties :

localisatie 20 variabelen (op 4 niveau’s)

Compensaties voor de

fysieke gebreken 12 variabelen (0,1)

Factoren die de mobiliteit

bepalen 16 variabelen (0,1)

Beschermingsmiddelen 13 variabelen (op 4 niveau’s)

104 variabelen
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PLAISIR : Gegeven diensten en resources

Fysiotherapie

Aantal minuten / week

Ergotherapie Aantal dagen / week

Ortofonie - Audiologie

Verpleegkundige revalidatiezorgen Aantal dagen / week

Oefenen bij het aankleden, bij het dagelijkse toilet, bij het eten,
bij uitscheiding, bij het zich verplaatsen, bij transfers en het
bewegen in bed

Speciale behandelingen : chemotherapie, radiotherapie,
inhalotherapie, dialyse, transfusies, etc.

Medische bezoeken Aantal bezoeken / maand

22 variabelen
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Bt s : PLAISI
PLAmfication Informatizsfe des Soins Infirmicrs Requis

Formulsire de Relzvé des Actions Nursing (FRAN)

Tl EROS
Equipe de Recherche Opérationnelle en Sané

C. VERF GRUNDIGE
REVALIDATIE (gegeven zorgen)

F. DIAGNOSEN / FROBLEEM

A, IDENTIFICATIE

Regio

Sub-rogic

Diensy

i
[ ]
|:|:|

L]

Evnluanog o

1. D Mesn 2, I:I Ia

Inifiem g, het asntal dagen vermolilen per wuk
1 Trwiming wouor yoeding
. Tradning woor mischeicing

riming voor hygagnische
¥ ----lr;.ul..-a.u en Eleching

Traiming ¢ versplastsingen of
mctilisar it Tl

Traming vear tronsfers

0. BUZONDERE GEGEVENS ZORGEN

SIS O [ )

PATIENT KUMMER

Evaluatie damm I_ I '

Evaluntie vowss dapen?

Crealach |_| 1. wrouws D 2. man

B. REVALIDATIE {prgeven ZOrgen)

He
e

2 hanial
dapgen ¢ weel
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1. [:I Neen e D In

Vermelden indien zorgemn gedain zijn binnen de
naehliing of in een andere inseilang

1. IN 2 BUITEN

Drukisdeus | 2. Graad)
Drrukudeies | i Graad

10, Vot sofpen Verplesghunitipe Podolk

YA met restlemsets
Alrherimaer
Afasie
TI5Y. Arnhrose
560, Catnract
291, Benlel desssitia
319, Depressie
765, Dreshydratatic
Z500. Dazbeten
5T Emlepsie
7RG, Foors
THM.  Flallucinamses
M. Hemiplegie
4500 Inwendige Wirsling
DI Areeriels hyperiimsie
I, Imfectie urinewejgen
+IHTD
CrMUETE BCIEFiT
Chrmmische ohwrracise
Farkinson
Cenvbrale paralyzic

Grewigliy

[hsslriplogie

Mlubiphe sgherose

Crrpastiache cerebiral s
Braken

Andere Dingnosen :

ARTSEBEXOER

Giewnonlijk aantal artshezocken
pedaan [ maand -
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J. TECHNISCHE

I. VERMINDERING OF VERLIES VAN HET GEBRUIK VAN
HULPMIDDELEN

G. MORILITEIT

Volledig mobilitedt
ik O Neen

O Ja - mbel irviden g naar .1

Onregelmatige vermindering.

Tvp Vermindering Imyen obillitekt Adn patlatis 1. Geen

Belemmerde mobilieit (troagheid) 2. Wandelsiok

Localisatie 54 ¥ = L R

Verminderde mabiliteit Haind {aad . i % i LA

Qusdripodle of trapode:

Beperkt tot de buuri Arm {eni 5 i i { (1% Trapleuning of meubels

. Oirihess

Heperkt 1ot de mseclling. Heup (en)

. Prothes:

e 't I o aramnel Lok o e . Been (henan)
Beperkt 1ot de verdieping van de kamer ber) e . Autrnome rolsoel

Voot (enb . Rolsmel met hulp

Beperkt ot de kamer

Kirperseile I Gemstorizserde milstoel

Geen mobiliteit
s Halsregio

11, Gerlatrische rolseoel

13, Laf

OoooOoOOoOoOooOooog

Wirtselsdube 13, Anderzn; __

H. FACTOREN DIE DE VERMINDERING OF
HET VERLIES VAN MOBILITEIT
VERDORZAKEN

Algemeen

L.1 Opvallenrisiko L Neen OO 2 0a L2 Als amputatic [ 1.

o 2.

Eigen aan de patient Met verbanden

fonder sorgen

Blinchesd
Obesims

Evenwichtsstoornissen 1

K. ONAFHANKELILJIKHEID L.
YOUOR AKTEN VAN
DAGELLIKSE LEVEN

BEZIGHEDEN M. BESCHERMINGSMIDDELEN

Lwakheid, fragilitei

Psychologische problemen

. Omafhankelijkheid O Meen: gan maar B Ola Faak Soms Fel

. Dmafhankelijkheid met
mechanisele flpmiddelen

Psychiatrische problemen

Gebrmkelijke
bezigheid

Coronaire insufficiEntie % B [
. i Wisselende |H.:.rtg_l|-;'|-;! B'-'-I-"‘Ii'“-ll'-'II
Beknotte bezigheid
(omvangp

. ; ische nroblemen . < £ ey 1
Respiratorische problemes :']:1;||:iu||1_i;cluk_h|:éd met . Plankje van periatrische sioel
AATIpassing vam de

Convalescentic omagving

. Plankje van rolsioel
. Anpgepasie bezigheid ]
i ; Yeibgheidsvest

Polsband

Arpuiatic . Simetionele afhankelijkheid J L
. : N JEEET L Werminderde
Musculoskeletale deficidntics Alhankelijkheid met lange berigheid (tijda

IISSCOROFCN

Terminale fase
13 Andere :

Eigen aan de instelling

14

Reglement
Architecturale belemineringen

Anler:

COPYRIGHT ©
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{ < | K24 vumr)

. Afhankelijkbeid op voorspel-
bare momenien { =1 Xi/24
uur)

Adfhankelijkheid met korte en
onvoorspelhare wssenpozen
Afhankelijkhesd voor het

meerendee] vam de beloelien

Afhankelijkhend voor alle
behoeften

Beperkic bezigheid
(rype)

Sterk beperkie
h‘.rl{:]wl{] {tjd en
lype

Geen bezigheid
OUmgebruikelijke

Figheic

Enk<lband
Buikriem
Bedwingingsriem
Brandwerende short

Psychofarmeaca

11. Halve deur

[soleerkamer

. Vergrendelde cenheid

(g o R R R R
Uoooooooooooan
OoD0ooDoDOoOopOoOO0OO0ao

PLAISIR 93




M. SOCIALE CONTACTEN

Aantal contacten per jaor (telefonische,
beroeken door en bij, breven ..} :

Slaar

0. SOCIALE INTEGRATIE

1. Sociaal gemmtegreerd

Geremde deelname (verlegenheid)

Beperkte deelname (type van sociale

activilein)

Slechts primaire en sccondaire contacten

Macilijke secondaire contacten

Slechts primaire contacten

Muoeilijle primaire contacten

Geen enkel contact @ niet in staat

Geen enkel contact : sociaal isolement

Geneten en alertheid |

Orientatic (Hjd/ ruimte/persaon)

P. FSYCHISCHE EN ZINTUIGLLIKE DEFICIENTIES

Perceptieenaandacht .. ... ... .. .. ...

Lange termijn geheugen ..o iime i e
Drenken (inhouwd, snelhedd) ... . il

Memen van beglisgingen ... ... ...

Wil cn motivatie

Emoties, gevoelens en homewes ... oLl

COPYRIGHT £ - ERDS - 2002
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Zich verstaonbanr maken ...

Die anderen begrijpen

OOo0O000|0000|00000ga0

opoOO0O0|gooo|00pOoOoaad

| Q. PSYCHISCHE PROBLEMEN

E. ORIENTATIE

C NG

Fysicke agressiviteit OO0 & Verdresuitiogen
. Werbale agressiviteit OO 9 Teugtekking
. Stoort de anderen oo 10, Zelfroordidestn
. Opwindingstoestand oo 1. Eﬂﬂk&m aan
. OrmEwerving oo
. Aanhoudende [mpm en slec

angstioestand 1.H .
- Hypegsoammie
. Droefheid oo

JZ.VmegtEf;Enpxh:m

Kruisen (C) woor gecorigeerd problemen en (WC) woor niet gecorigeend -

C MC
oo
oo
oo
oo

oo

oo

. Volleding geori tntmerd

. Vaolledig gecompenseerd (&) probleem (emen)
. Tijdelijke verstoringsn

. Giedeelielijk gecompensesnde versoringen
MAatige verstoringen

. Emstige versloringen

. WVerlles van oriEntaticvermogen

Dresoridnlatis

= R R - T

Comna, vegetatiove toestond




PLAISIR : Bio-psycho-sociaal profiel

|Insie;ling. Santa Maria | Dienst nr.! 4 I Fatient nr.: 64

|Eva|u'd1|e Dralurm: 2002-03 | Opnameadaluim: 200106 |Gﬂh’.ﬂlledalum_ 1592 5-03-05 |Lesllijd: 77 |GEsIacht: ] FLAISIR nr.: IZFFF5030515

Madeben: c Miveau van nadelen

Robiliteil Bobiliteil beperkt tol de insteiling

Cnafhankelijkhelkd Afhankelijkheid woor hel merendeal van de behoalten
Berigheden Patige versloringen van orientatie

Drienlatis Beaparkte bezighsid (lypel

Sociale integralie Floeilifke secondaire conlacten

Peychische en dintuiglijkes delicienties

Hore ermijn geheupen
Lange termijn peheugsn
Denken

Memen van beshissingen
Dirilen
Wil en motivalie

Taal
Zickt

Gehoor

Perceptie an aandacht Ermotie en burmsurs Zichl verstaanbaar maken
Crrientatie (T/R/P) Gedrag HER O andere bagrijpen

Towgen i o] Uilsch. Hygio 3 s Basiss. Tech. £ i Taolaal
Minuten/dag 37.43 61.20 X 3 1898 .92 14 .80 228.72

Hulpamidderben: Psychische problemen

Autonome malsioel —— =
varbale a teit
L | Medische bezoeken/maand: F S:':ur*l ?Jggr:*;:p\;nel

Werdrielsuilingen

| Sociale conlactenjaar: 55

Factoren die de mobiliteil veroormabken:

dagan/wesk
Fysio 1.00

Kusculoskelelak: deliciEnlie
Paychologische problemsan

Beschermingmiddelen

= Bedsgiilen Fsychofarmaca
Erga Flankis van rolstos!
Buikriem

Dpealienrissiko: IE] Qrtho

Diagnoses/problemen (ICZ2-9) OV Revalida lierargsn Behandelingen

Saniliteil 2onder psychose

Gewaolpen van carebrovasculaire aandosningen
Ischemische cardiopathie

Chronische obstructieve longzieklen

Hyperlonie

ER=5 Copyright © EROS 1996 - 2002
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PLAISIR : Vergelijking van de biologische , psychologische
en sociale profielen van twee bevolkingsgroepen

e Vergelijking van bevolkingsstaal van de residentiéle centra voor
langdurige verzorging van Montreéal (6552 ))
met de bevolking van gelijkaardige inrichtingen in het noorden van
de Bondsrepubliek Duitsland ( )

(Gegevens 2001-2002)
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Ziektes

Prevalentie (aantal en % van de patiénten) van
de ziekten omgezet in drie cijfers (IC.

> lumoren

oidie

e

8.
2.
8.
5.
3

Ao s s

'IIHH[

enderen
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Nadelen ("Gehandicapten”) (1/6)

Mobiliteit Aantal %

I Volledig - -

2. Onregelmatige vermindenng l !

3. Belemmerde mobiliten (traagheid) l U

4. Verminderd 146 2 :1

5. Beperkt ot de buurt 265 4 a

6. Beperkt tot de instelling 1100 17 1?.3:

7. Beperkt tot de verdieping 2086 32 _f
8. Beperkt tot de kamer 380 6 _EE

Y. Geen 2573 39
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Nadelen (“"Gehandicapten”) (2/6)

Onafhankelijkheid (A.D.L.) Aantal %

. Onafhankelijkheid ; -

. Met mechanische hulpmiddelen
3. Met aanpassing van de omgeving
4. Situationele afhankelijkheid |

- ] . | 'I f [
5. Afhankelijkheid met lange tussenpozen (<= 1 x /24 uur) ¥

6. Afhankelijkheid op voorspelbare momenten > 1 x / 24 uur 327

UL )
7. Afhankelijkheid met korte en onvoorspelbare ru_*;s;cnpnzul1-4[}7

" ; 11(
$. Afhankelijkheid voor het merendeel van de behoeften 2398

9. Afhankelijkheid voor alle behoeften 1408
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Nadelen (“"Gehandicapten”) (3/6)

Kruising van «Mobiliteit» en «Onafhankelijkheid (ADL)»

ADL

Mobiliteit 2 : 1 5 i 7 § 9 | Totaal
| ]
2 |
3 |
4 L6 5 146
3 il X 2 263
b | 138 52 | L1
7 - - - - - b 83 Y24 32 2086
H - - - - - 5 174 190 | ] il
kl - - - - - - i | 124 1364 2573

Totaal - - - | Y 324 2407 2393 |08 | 6332
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Nadelen ("Gehandicapten”) (4/6)

Bezigheden Aantal %
|, Gebruikelijke bezigheid | U |
2. Wisselende bezigherd l ()
3. Beknotte bezigherd (omvang) 13 U I

. " i :
4. Aangepaste bezigheid 30y 5

5. Verminderde bezighend (u)d) 103 d Eﬂz
| o . \
6. Beperkie bezigheid (tvpe) | 370 29 ) 2
; . D
. A | - :
7. Sterk beperkie bezigherd (tyd en type) 2046 31 31 .
. . : ” e
§. Geen bezigheid 195/ 30 £
9. Ongebrutkelijhe bezigheid - :
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Nadelen ("Gehandicapten”) (5/6)

Sociale integratie Aantal %

| Sociaal geintegreerd 3 U I

2. Geremde deelname (verlegenheid) - T

3. Beperkte deelname (type) Y4 | '-

4. Slechts primaire en secondaire contaclen .l / ﬂT "

5. Moeilijke secondaire contacten 1443 22 —, z

6. Slechts primaire contacten 1638 25 L°

7. Moetlyke primarre contacten 1479 23 —BH
8. Geen enkel contact: met in staat 1370 21 e —" 4l

9. Geen enkel contact: sociaal 1solement 38 L I
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Nadelen (“"Gehandicapten”) (6/6)

. P 0
Oriéntatievermogen Aantal %
| Volledig georiénteerd - T
2 Volledig gecompenseerdie) probleemiproblemen) 10 v I
s Tiidelike verstorinee 65 | 1
3 Thdelyke verstoringen : -
4. Gedeeltelyk gecompenseerde verstoringen 98 15 —1535
- . . 3 =
2. Matige verstoringen 1783 =/ . i

= = |
- : ol

6. Ernstige verstoringen 1208 s P
- ' . . 4 5
7 Verlies van oriéntatievermogen 86 15 —13 .
] ] 'Ir"l "".
8. Desorientatie 1675 26 %
L ! y i y ., [
) Coma. vegelatieve westand -
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Psycho zintuiglijke deficienties (1/3)

Cognitief Affectief
100w 100
B0t B0k
5O it o8
45
42 41
40— 40 38 40
31
26
2 (s L
[y [
Adequaat Licht Ernstig/Totaal Adequaat Licht Ernstig/ Totaal
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Psycho zintuiglijke deficienties (2/3)

Gedrag Taalgebruik
100, 100

B0~ 7 B0

Al 60
49
4l 4 2
2 (s 15 20 17
(et (. I

Adequaat Licht Ernstig/Totaal Adeqguaat Licht Ernstig/ Totaal
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Psycho zintuiglijke deficienties (3/3)

Gezicht Gehoor

100r 100

Bl B0

0 G 58

52
45
40 40 40
2 s D
6
3 4 2
Ol - ol E—
Adequaat Licht Ernstig/Totaal Adequaat Licht Ernstig/Totaal
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Indeling van de patiénten volgens het niveau van de cognitieve
deficiénties en van de psychiatrische problemen

Aantal Yo Min/DP

Geen enkel probleem 851 : L5

Licht cognitieve deficits [ 227
Licht matige cognitieve deficits 1969
Zwaar matige cognitieve deficits .

Actiet zware cognitieve deticits 708
Passief zware cognitieve deficits 1 009

Totaal van de cognitieve deficits 4945

Lichte psychiatrische problemen
Matige psychiatrische problemen
Zware psychiatrische problemen

Totaal van de psvchiatrische problemen
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Indeling van de patienten volgens het type van de psychologische
problemen

Niet gecorrieeerd
Problemen 2 =

Aantal Yo

Geen problemen 2301

Fvsieke agressiviteit 993
Verbale agressiviteit 1113
Stoort de anderen 959
Opwindingstoestand 1039

Omewerving 356

Aanhoudende angsttoestand 1596
Droetheid 898
Verdrietsuitingen

Terugtrekking

Zelfmoordidecén

Denkt vaak aan de dood

Vrioegtijdig opstaan en slecht gehumeurd

Hyvpersomnie
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Indeling van de patiénten volgens het type van de
beschermingsmiddelen

Vaak Soms Zelden

Aantal Aantal Aantal

Geen bescherming 415

Bedspijlen 4991
Plankje van geriatrische stoel 499

Plankje van rolstoel 569

Veiligheidsvest 47
Polsband
Enkelband
Buikriem

Bedwingingsriem

Brandwerende schort

Halve deur
lsoleerkamer

Vergrendelde eenheid

Psychofarmaca

© EROS 2003



Indeling van de patiénten volgens type van compensatie

Geen vermindering

Vermindering zonder compensatie

Wandelstok
Looprekje 1680
Quadripode of tripode 69

Trapleuning of meubels 226

Orthese 290

Prothese

Autonome rolstoel
Rolstoel met hulp
Gemotoriseerde rolstoel

Gieriatrische rolstoel

Elevator
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PLAISIR

Bepaling van de vereiste diensten
(Zorgplan)
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PLAISIR : Bepaling van de verpleegkundige zorgen en
hulp

e Nomenclatuur van de zorginterventies

e Uitbreiding van de zorgacties door de
parametrisering van de interventies

e |Standaards van de frequentie van de interventies

e Retrospectieve opmaak van een zorgplan op 7
dagen
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PLAISIR : Nomenclatuur van de verpleegkundige
zorgen en hulp (1/5)

Zorgcategorieén (10) Soorten van zorg (3)

!
Zorgzones (30) J
| > Specifiell(e noden (88)

!

Parametrisatie :

e Compensatiewijzen : begeleiding/ gedeeltelijke hulp/ volledige
hulp, onderwijs

e Constante aanwezigheid 1/0
e Aantal van personeelslid, enz...

Zorg- en hulpverleningsacties (xxx)

Hierarchische klassificatie Nominale schaal Selectie (0,1)
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PLAISIR : Nomenclatuur van de diensten (2/5)

VOORBEELD VAN VOEDING

Categorie......cccceuuninn 100 VOEDING
Y4 o ] 1 | = T 110 NATUURLIIJKE VOEDING
Specifieke noden.......... 111 Maaltijden

1111 Ontbijt
1112 Middagmaal
1113 Avondmaal
112 Lichte maaltijden
Interventie........covvvinnnannns 1121 Lichte maaltijden
113 Hydratatie per os
1131 Hydratatie per os

114 Het menu invullen

1141 Het menu invullen
y.4 o] o [T 120 KUNSTMATIGE VOEDING
121 Permanente sondevoeding
1211 Sondevoeding met / zonder pomp
122 Sondevoeding met tussenpozen
1221 Sondevoeding met tussenpozen
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PLAISIR : Nomenclatuur van de diensten (3/5)

e Niveau van de zorg- en
hulpverleningacties

Voorbeeld van voeding

30 acties

Ontbijt : begeleiden

Ontbijt : begeleiden/constante aanwezigheid
Ontbijt : gedeeltelijke hulp

Ontbijt : gedeeltelijke hulp/cte aanwezigheid
Ontbijt : volledige hulp

Middagmaal, avondmaal en lichte maaltijden
(idem: ontbijt)

Hydratatie per os : begeleiden
Hydratatie per os : begeleiden/cte aanwezigheid
Hydratatie per os : volledige hulp

Het menu invullen : begeleiden
Het menu invullen : begeleiden/cte aanwezigheid
Het menu invullen : volledige hulp

Sondevoeding : met pomp
Sondevoeding : zonder pomp

Sondevoeding met tussenpozen
Sondevoeding met tussenpozen : cte aanwezigheid

© EROS 2003
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PLAISIR : Nomenclatuur van de diensten (4/5)

e VOEDING:

e PLAISIR

30

10

30

88
185
+1000

ZONES
SPECIFIEKE NODEN
INTERVENTIE

ACTIES

CATEGORIEEN
ZONES
SPECIFIEKE NODEN
INTERVENTIES
ACTIES

3 SOORTEN

© EROS 2003
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PLAISIR :

Nomenclatuur van de diensten (5/5)

ZORGCATEGORIEN Zorgzones Spf:cilféike Interventies
1 Voeding p 6 8
2 Uitscheiding p 7 21
3 Hygiéne / aankleding p. 6 14
4 Beweging p. 8 10
5 Communicatie 3 8 22
6 Ademhaling 3 7 14
7 Geneesmiddelen p. 5 1
8 I.V. Behandeling p 6 6
Andere
° behandelingen 8 23 48
Diagnostische
30 88 185

© EROS 2003
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HULPYERLENING -
EN ZORGACTIES

VOEDING

ﬂli ]2|3 l-‘l |Si6!7

8 |9 ]lﬂ|||||2||3|14|15

|ﬁ||7||a|=9|m|zi|n|23

MAALTIJDEN

W - Constante aanwezigheid
l.neen  24a

ONTRBRIIT

MIDDAGMAAL

AVONDMAAL

LICHTE MAALTLIDEN

HYDRATATIE

HET MENU INVULLEN

FERMANENTE
SONDEVOEDING
X =1 met pomp

X =12 zonder pomp
Begin

End

— | SONDEVOEDING MET

TUSSENPOZEN
W - Constante aanwezigheid
I.mezn I ja

M

WDV EL

M [

WDV EE

M D

wWhDvZZ

M I

WDVZEE

M D

WDy EL

M D

L

M D

DVZE

M D

DVZE

M D

DV EX

]

'OV EE

M D

(A
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HULPVERLEMIMG -
EN ZORGACTIES

COMP.
WIZEM

BEWEGING

i
m|01|uz|03|m|ns|m|u?:ns|u9|m|u|12|13[u|15 mlwitslwlzulmhzlza
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OPSTAAN OF NAAR BED

GAAN

X: Compensatie’ Amputatie
1. MNeen 2. 03

Z: Pers. Aantal

OPSTAAN MET HULP

NAAR BED GAAN MET
HULP

OPSTAAN MET
EMWIEHEFBOOM
Z: Pers. Aantal

NAAR HET BED GAAN MET
ENIEHEFBOOM

¥z Pers. agntal

LOPEN MET HULP
X = Compensatie/ Amputatie
l.Meen 2. Ja

#z Pers. aantal

ROLSTOEL OF
GERIATRISCHE STOEL
DUWEN

wWhvZZ

Wk E K

WDy ZZ

WY E

WD EE

WhvEE

WDV ZZ




BEWEGING

HULPVERLENIMNG -
EM ZORGACTIES

WRIIJVINGEN EN
VERANDERINGEN VAN
HOUDING

#: Pers. aantal

SPIEROEFENINGEN

PASSIEVE ENMOF ACTIEVE
OEFEMIMGEN

W -Constante aanwezigheid
1.Meem 2.Ja

GESTRUCTUREERDE
PASSIEVE ENOF ACTIEVE
OEFEMINGEM

X: Hevalidatie :
1. Kore teringju
2. Lange termmjn

W - Constante aanwezigheid
I.Meen  2.Ja

FYSIEKE
BESCHERMINGSMIDDELEN

X: Patint
L. Bustig 2. Omorustg

AMDEREMN -
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PLAISIR : Voorbeelden van standaarden van
frequentie van interventies in Zwitserland

VERZORGING VAN TRACHEOTOMIE :Eén keer per 24 uur

HYDRATATIE :

ZORGEN BLAASSONDE :
GEDEELTELIJKE HYGIENE :
TOTALE HYGIENE :

PEDICURE, MANICURE :
TANDHYGIENE :

WRIJVINGEN EN VERANDERINGEN
VAN HOUDING :

PASSIEVE EN / OF ACTIEVE
SPIEROEFENINGEN :

RECREATIEVE ACTIVITEITEN :
OBSERVATIE :

Minimum tweemaal per dag
Tweemaal per dag

Zes dagen per week

Eén dag per week

Eén keer per week

Twee maal per dag

Acht keer per dag indien bedlegerig

Tweemaal per dag voor de bedlegerige
patiénten of voor de patiénten die zich

niet kunnen verplaatsen
Drie keer per week

Minimum één keer per nacht voor de
patieénten die ‘s nachts geen zorg nodig
hebben
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PLAISIR : Individueel zorgplan

VEREISTE ZORGENACTIES

Zuurstof - Volledige hulp
Onthijt — gedeclielijke hulp
| Middagmaal — gedeeltelijke hulp
| Avondmaal - gedeeltelijke hulp
Lichte maaltijd - gedeclelijke hulp
Hydratatie - E?LE{!_'E_E_E[L_:H )
Uitscheiding We of toiletstoel — volledige hulp/const. aanwezig/2 personen
Zorgen bij urinaire incontinentie — volledige hulp/2 personen

Zorgen bij faecale incontinentie — volledige hulp/2 personen

Gedeeltelijk toilet op bed — volledige hulp

Volledig toilet in bad - volledige hulp

Haar wassen — volledige hulp

Manicure/pedicure — volledige hulp

Poetsen van tanden - volledige hulp ' M
Aankleding — functionele patiént — volledige hulp B [ M
| Uitkleding - functionele patiént — velledige hulp | M
Opstaan met hulp - zonder compensatiemiddelen- 2 pers. — volledige hulp | M
Naar bed gaan met hulp - zonder compens, — 2 pers. — volledige hulp M
Rolstoel duwen M
| Rolstoel duwen .
| Frictie en installering — volledige hulp — 2 personen M
Actief / passief oefeningen — volledige hulp |M
Communicatie : licht matig cognitief deficit M
Hulprelatic met de naasten : minimaal !
Recreatieve activiteiten
Medicatie per 05 — volledige hulp
Medicatie druppels / inhalatie — volledige hulp ol
Aanbrengen van zalf zonder omwikkeling - | % van lichaam
Glucometrie - volledige hulp

Driemaal
Eenmaal Tweemaal
Eenmaal

II-IIIIIE:I:‘U—-J‘—-'zrzliID

violoio|o|o|o|o|o
ololololg|go

=

—_

o | || e e e e e e =

9|92
fror | [l e § o)

20 %
Meen
2 patienten — | pers. —op 15 . voor 30 minuten

=

=
= | =

=
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9999 | 90 Obs. Eval. Individu#  Image Code umque Date naissance Sexe  Age DateObs DateAdm It Obs. précédente
| TP 9 ‘ 02 0 25 06 066A8 #2 19050615SMAAZ  1905-06-15 M 97  2002-11 2000-10 2 2000-11

[1] 2900 Demence senile, forme simple o
|2] + 4369 Maladie cerebro-vasculaire aigue mal definie

5.1 de Alim Elim Hygh Deépl

réadapiation I ? Vis. Méd. Moyens de

Physio oé  Thg Theo gile bp  be

3
| | | l 1 1

Ortho: particuliers | ‘ ‘ | | l | l Contact Problémes Ap. Av. Déman Agit Erma Am Tris Clug Retr Suic Mon R&P Hyper

Mobilité Lim.: Chne 2 7 : ;|| pexctiologies I Y T R N | VLA
Compensations: IntégSoc: S S —

Facteurs: Imm.

- rotecti
Ergo: protection 3

 E—— ) e 1
Traiternents Chi Rad Ioh Dia Xfu AN UIS UL2 Ul4 SPed

Mem MemuA Pers Pere Cons Oent PDec Puls Vol Emw Comp Lamg Vuoe Oule Fair CAum

| | Fonctions psychologiques

Amp. SiAmpu 0’ Orient.: et sensorielles 33 2] 3F 3} 2“ 3'1 31 ‘ 2: 3: 2: 3: 2: 2: 2: 2.1 3:‘

Déjeuner. 1111111
1111111
1111111

1111111

Diner

Souper

[y

Hydratation.

PRIV ?

1111111

Urinal

WK e

Incontinence fécale

Toilette partielle
Toilette compléte
Shampoing/rincage
Manucure/pédicure.
Rasage de la barbe
Brossage des dents
Habillage
Déshabillage

11211.%1

e 2]

SELo
IR
111331
1111111
1111111
1111111

FREMRFEROMNN

B B B B Lo L B B

Comm. indiv. déficit cognitif. 2 3 2727277 ?

Activités récréatives . . . . dooe6o p04
Activités récréatives . £ seaedleniais dooeo p25
Activités récréatives . . . s anbiess do165 po4

PO (per os). e = . e 1111111
PO (per os). : v e 1111111
PO (per os). g oa W & W 1111111

Obs. bio-psycho-soc (interv) . 1111111

SV: pulsation e A [
SV: pression artérielle T S
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25
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199999 [02/090 | 3 e

[1] 2900 Demence senile, forme simple
[2]+ 4369 Maladie cerebro-vasculaire aigue mal definie

Code umque

19050615MAAZ
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Individu#  Tmage

066A8  #2
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Physio: réadaptation l
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50’
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Chag Retr  Sukc
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. SRR
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Habillage
Déshabillage
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PLAISIR : Vergelijking van de vereiste
dienstverleningsprofielen van twee bevolkingsgroepen

Indeling van de lasten inzake zorgen per type en categorieén van zorgen

Min/DP

Directe en indirecte zorgen 167.1 1659
Overbrengingen 6 11.5 [1.5
Administratic en onderhoud 5 125 6.5 6.6

Producticve 1 189.9 100.0 1000

Basiszorgen
SOORTEN Relationele/educatieve zorgen

Technische zorgen
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PLAISIR : Vergelijking van de vereiste
dienstverleningsprofielen van twee bevolkingsgroepen

Indeling van de lasten inzake zorgen per type en categorieén van zorgen

Ademhaling
Voeding
Uitscheiding
Hygiéne / aankleding

Beweging

CATEGORIE E N Communicatie

CGieneesmiddelen

[V-behandeling
Behandelingen

Diagnostische methodes
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PLAISIR : Vergelijking van de vereiste
dienstverieningsprofielen van twee bevolkingsgroepen

Indeling van de lasten inzake basiszorgen en relationele zorgen per
interventie (6552 patienten)

o Frequentie / Patiént %o van de directe en
per dag indirecte zorgen

patiénten per week

voeding

1040 ontbijt 7.0 ' 1.0
1050 middagmaal 89 7.0 y 1.0
1060 avondmaal 59 7.0 7.4 1.0
1070 collaties 14.0 a 2.0
1080 hvdratatie 63 15.7 2.2
1110 sondevoeding 25.3 3.6
andere interventies 2 16 > 12.0 7 1.7
Totaal t ¥ 6S

uitscheiding

Id

2050 toilet (wce)
2060 urinaire incontinentie

LN

2070 fecale incontinentie

fd =] =

andere interventies

ol R
:3\1

Totaal
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PLAISIR : Vergelijking van de vereiste
dienstverieningsprofielen van twee bevolkingsgroepen

% Frequentie / Patiént % van de directe en

patiénten per week  per dag indirecte zorgen

hygi¢ne

3030 gedeeltelijk toilet
3040 volledig toilet
3090 haar wassen
3140 scheren

3170 tanden poetsen
3180 aankleding

3190 uitkleding

andere interventies

Totaal
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PLAISIR : Vergelijking van de vereiste
dienstverieningsprofielen van twee bevolkingsgroepen

o Frequentie / Patiént % van de directe en

patiénten per week per dag indirecte zorgen

beweging

4010 opstaan

4015 naar bed gaan

4030 lopen

4040 stoel duwen

4050 wrijvingen/installaties
4060 oefeningen

andere interventies

Totaal

communicatie

S010 individueel communicatie

5020 ind. com. cognitieve deficits /

5030 ind. com. psychiatrische probl. _ 12
5130 recreatieve activiteit 16 <3

andere interventies 24

10
l'otaal 100 99
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PLAISIR : Gegeven diensten : revalidatie en medische
diensten

Revalidatie Aantal % X/week Min/week

Fysiotherapie 1034 1165 16 1.86 59.3 44.9

Ergotherapie 598 206 2.16 46.6 105.6
Orthofonie — Audiologie 3 71 1.48 40.0 44.6

Revalidatiezorgen
Voeding 40 115

Eliminatie 530 430
Hygiéne/aankleden 581 1025

Verplaatsing/bewegen in bed 53 104
Transfers 9 30

Medische bezoeken Aantal % X/maand

6551 6496 100 100 1.5 2.2
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PLAISIR : Gegeven diensten : speciale behandelingen

Aantal %o

=2

Chemotherapie

Radiotherapie

Inhalotherapie

Dialyse
Transfusie
Intraveneuze therapie

Sonden
Tracheotomie

Stomie

1
0
0
1
3
0
1
0

Stase-ulcera
Drukulcera
Graad 1 en 2
Graad 3 en 4
Voetverzorging
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PLAISIR

Meting van de vereiste resources
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PLAISIR : Meting van de vereiste resources

Tijd per eenheid

Zorgacties
Frequentie over referentieperiode
(dag, week, maand)

e Voorbeeld : onder de douche wassen, volledige hulp, constante
aanwezigheid, één personeelslid

Tijd per eenheid : 18 minuten
Referentieperiode : de week
Frequentie : 2 keer per week

Meting van de vereiste resources : 2x18 = 36 minuten per week

e Opmerkingen

- De eenheidstijden van de verzendingsacties moet vooraf bepaald
worden (verkennende normen)

- De frequentie van de zorgacties weerspiegelt de bijzondere situatie van
de patiént (zorgplan)(facultatieve normen)
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PLAISIR : Meting van de vereiste resources

Referentieperiode : WEEK
Tijdseenheid : 30 MINUTEN
Frequentie : 2 X / DAG, 3 X /WEEK = 6 X / WEEK

ZORG VEREIST VOOR DIENST A:
6 X 30 = 180 MINUTEN / WEEK
= 3.0 UREN / WEEK

Geheel van de diensten

DIENST A VEREIST 3.0 UREN / WEEK

DIENST B VEREIST 0.5 UREN / WEEK

DIENST C VEREIST 1.0 UREN / WEEK
DIENSTEN A, B, C 4.5 UREN / WEEK

vereisen
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PLAISIR : Meting van de vereiste resources

Voorbeeld van eenheidstijden voor de zorgacties

INTERVENTIES - Zorgacties

EENHEIDSTIJD (min/eenmaal)

GEDEELTELIJK TOILET

Slecht functionerende patiént / volledige hulp

i 12.0

al-g%q’vcé%ilga“lgllao/gedeeltelljke hulp/constante
VOLLEDIG TOILET 22.0
In het bed / volledige hulp i
TANDEN POETSEN 2.33
Gedeeltelijke hulp ;
GENITAAL TOILET IN HET BED

- 1.0
Begeleiden
SHAMPOO EN SPOELEN 15.0
Volledige hulp ]
MANUCURE-PEDICURE 5.0
Volledige hulp ;
AANKLEDEN 15.0
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PLAISIR : Individualisering van de meting van de

vereiste resources

Individualisering

Welke diensten zijn

Geen standaards. De enige

diensten

vereist ? limiet is de nomenclatuur 1a
Aan welke frequentie ? | Facultatieve normen Ja
Eenheidstijden van de Voorgeschreven normen Neen
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

Gemiddelde van de vereiste zorgminuten en uren per dag-patiént (DP)

Netto

Productieve
Gewerkte

Bezoldigde

Uren/DP

Minuten/DP

167.1
191.1
205.2

24353
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

e Netto zorgminuten per dag-patiént (NZM/DP) 167.1

+ 24 minuten (overbrengingen + administratie en onderhoud) +24

e Productieve zorgminuten (PZM/DP) 191.1
X 435/405 voor de pauzetijd van 30 minuten X 435/405
» Gewerkte zorgminuten (GZM/DP) 205.2

X 260.9 /218.4 voor de sociale voordelen X 260.9 /218.4
5 dagen X 52.18 weken = 260.9 dagen/jaar
42.5 betaalde en niet gewerkte dagen
260.9 - 42.5 = 218.4

e Bezoldigde zorgminuten (BZM/DP) 245.3
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

Aantal gewerkte zorguren (GZU), aanwezigheden en posten van het
verpleegkundig personeel vereist per shift

Aantal GZLU per dag-patiént

Aantal GZU voor 6332 patiénten

Dag Avond

Nacht

1.90 L.12

12417.85 7332.48

0.41

2661.98

22412.28

Aantal aanwezigheden per dag-patiéni
Aantal patiénten per aanwezigheid van het personeel

Aantal aanwezigheden per dag voor 6552 patitnten

0.26 0.15
3.83

1712.81

0.06
17.84

367.17

0.47

309135

Aantal posten per patiént
Aantal patiénten per post

Aantal posten voor 6532 patiénten

0.44

2865.87 1692.24

0.09

614.35

0.79
1.27

5172.45
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

GZU = Gewerkte dagzorguren per / dag-patiéent

GZU + 7.25 uren (= 435 minuten) gewerkte per aanwezigheid
van het personeel

= Dagaanwezigheid van personeel vereist per dag - patiént

7.25 = GZU = aantal patienten per aanwezig dagpersoneelslid

1.90

+ 7.25

0.26
3.83

Dagaanwezigheden per dag - patiént

}

0.26

X Dagen per jaar
= Dagaanwezigheden vereist per patiént per jaar
+— Dagaanwezigheden per personeelslid per jaar

Dagwerkpost vereist per patient

X 365.26
95.72

+ 218.4

0.44
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

Aantal vereiste gewerkte minuten en uren van het verpleeghundig
personeel, per werkdienst en per dag van de week

Per patiént Minuten
Dag Avond Nacht 24 u

Maandag L k52 67.3 24.4 206.9
Dinsdag 1 14.6 67.3 244 206.3
Woensdag 115.0 67.3 245 206.7
Donderdag I 14.4 67.1 24.4 206.0
Vrijdag 114.4 6.3 244 206.1
Laterdag 111.9 66.9 24.3 203.1
Zondag 110.6 66.8 24.2 201.6
Gemiddelde per weekdag 1 14.7 67.3 244 206.4

Gemiddelde per dag van het weekend 3 B3 s 66.9 24.2 202.3
Totaal week 796.0 470.0 170.6 1436.7

Totaal dagelijks gemiddelde 1137 67.1 24.4 205.2

Verdeling per werkdienst in (%) 55.41% 32.72% 11.88% 100.00%
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PLAISIR : Indicatoren van de vereiste resources

Aantal vereiste gewerkte minuten en uren van het verpleeghkundig
personeel, per werkdienst en per dag van de week

Voor 6552 patiént

Maandag
Dinsdag
Woensdag
Donderdag
Vrijdag
Zaterdag

Zondag

Dag

=

Avond

Uren

Nacht

24 u

125799
12518.6
12556.5
12492.0
12487.3
12216.5

12074.2

345.4
71349.3
7345.6
7332.7
7350.6
7306.9
7296.9

2665.0
2665.3
2672.4
2665.5
2669.8
2651.0

2644.8

22590.:
22533,

225745
22490.3
22507 .6
22174.4

22015.9

Gemiddelde per weekdag

12526.9

344.7

2667.6

22539.2

Gemiddelde per dag van het weekend

12145.3

7301.9

2647.9

22005.1

Totaal week

869249

18633.8

156886.2

Totaal dagelijks gemiddelde

12417.8

2662.0

22412.3
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PLAISIR : Proces voor de bepaling van de vereiste
diensten en voor de meting van de vereiste resources

ACTOREN FASE INFRASTRUCTUUR

Verzameling van de gegevens .
(biologisch, psychologisch en e

sociaal profiel) (nomenclatuur)

Frequentiestandaards van
de acties
Zorgplan van de patiént Gebruikersgids van FRAN
Verpleegster IMPFRAN
Validering van biologisch, IMPFRAN vorige
sociaal en psychologisch
Desk-reviewer profiel en van het zorgplan
Frequentiestandaards van
de acties
Beschrijving van de
context
- Meting van vereiste Eenheidstijden van de
e resources acties
Informatica Individuele extrant

Statutaire extranten
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PLAISIR : Opleiding van de personen die moeten
evalueren

1ste fase : IN GROEP

3 opeenvolgende dagen theorie en praktijk

A 4
Realisatie van tien evaluaties PLAISIR

A 4
2de fase : INDIVIDUEEL

e in het veld, één dag
e testen van betrouwbaarheid onder observatoren

'

Realisatie van tien evaluaties PLAISIR

I

2de fase : INDIVIDUEEL (vervolg)

e in het veld, één dag
e testen van betrouwbaarheid onder observatoren
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