INHALT

Vorwort zur 5., aktualisiertenAuflage ..................... . ... 14
Einleltung ..... ... i 15
Begriffserklarungen ....... ... .. ... .. 17
11 Pflege.. ..o 17

12 DirektePflege ...........cooiiiiiiiiiiiii 17

13 Mitarbeit bei arztlicher Diagnostik und Therapie .............. 17

14 IndirektePflege ... 18

Teil 1:

Bibliografische Informationen
http://d-nb.info/105139886X

1.5  Qualifikationen und Funktionen von Mitarbeitern in der Pflege 19

1.6  DerBegriffsKunde«. ... 20
Verinderte Rahmenbedingungen in der Altenpflege .............. 22
2.1  Gesetzliche Rahmenbedingungen ........................... 23
22 LeanManagement..............oiuiiiiiiiiriiiaiiaaiaans 24
221 Kundenorientierung .........o.ouveiuiiiiiiianiinineineinans 25
222 Profilierung .......... ... 26
2.2.3 Konzentration auf das Wesentliche .......................... 26
224 Qualititsmanagement ............... .. ... iiiiiiiiieiiann. 26
2.2.5 Interne Kundenorientierung ..................cooiviiniann., 27
226 FlacheHierarchien .................coioiiiiiiiiiiiiiiint, 27
2.2.7 Neues Fithrungskonzept ...................coooii, 27
228 TeilautonomeTeams ................cooviiiiiiiiaiiiat, 28
229 Offener Umgang mit Informationen ......................... 28
2.2.10 Permanente Qualifizierung ............. ...l 29
Arbeitsorganisation in der Altenpflege ........................... 30
31  WasistOrganisation? ..ol 30
3.2  Das Organisationsklima - die innere Umwelt ................. 32
3.3 Organisationsspezifische Prozesse ........................... 32
3.4  Arbeitsgruppenspezifische Prozesse ......................... 33
3.5  Warum Arbeitsorganisation? ............... ..ol 34
3.6  Aufbau- und Ablauforganisation ................... ...l 35
Strukturqualitdt — Wichtige Elemente der Aufbauorganisation

ZielorientiertesArbeiten ................. ... 38
41 ArtenvonZielen ...... ... ... ...l 40
411 Grundsatzziele............... ... ..., 40

\

E HE
digitalisiert durch NATI L

|‘B IOTHE


http://d-nb.info/105139886X

412 Rahmenziele ........ ..ot i e e 41

413 Ergebnisziele ............c i 41
4.14 Personliche Ziele und Organisationsziele ..................... 42
42  Zieleinder Pflegeplanung .................coiiiiiiiine, 42
TheoriegeleitetesArbeiten ............... ... ... .. ...l 44
5.1 Pflegemodelle .............c.ooiiiiiiiiiii 45
5.1.1 Das »Modell der 14 Grundbediirfnisse« von Virginia Henderson = 46
5.1.2 Das »Modell der Lebensaktivititen« nach Nancy Roper ........ 47
5.1.3 Das »Modell der Aktivititen des tiglichen Lebens« nach Juchli

(1983) ..ottt e e e e 48
5.1.4 Das Modell »Selbstpflegedefizit-Theorie« nach Orem ........... 49

5.2 Das System der »Férdernden Prozesspflege« nach Krohwinkel .. 49
5.2.1 Rahmenmodell (Interessen, Ziele und Handlungsschwerpunkte

vonPflege) ... 55
5.2.2 Pflegeprozessmodell ...... ...l 59
5.2.3 ABEDL®-Strukturmodell ........................ooil 61
524 Managementmodell .............. ...l 66
5.2.5 Das Qualitdtsentwicklungsmodell ........................... 71
LeitbildorientiertesArbeiten .................. ...l 73
6.1 Das Leitbild als grundlegende Orientierung .................. 73
6.1.1 Leitbilder-Beispiele aus Einrichtungen und Bereichen

derAltenhilfe ........... ... 75
6.2  Umsetzung des Leitbildes .....................ciiiiill 76
KonzeptgeleitetesArbeiten ...................... ...l 80
7.1 Konzeptentwicklung ist Chefsache .......................... 80
7.2 Management-/Organisationshandbuch ....................... 81
7.3 Leistungsbeschreibung ..................oooiiin 82
7.3.1 Leistungsbeschreibung Betreuung und Pflege ................. 82
7.3.2  Verpflegungs- und Hauswirtschaftsbereich ................... 90
Gesetzliche Regelungen als Rahmenbedingung fiir die Arbeit ..... 93
81  Das Pflegeversicherungsgesetz ................coovviiiao.. 94
8.1.1 Vertragswerke und Regelungen im Rahmen der Leistungs-

erbringung in der ambulanten und stationdren Pflege .......... 95
8.1.2 Versorgungsvertrag nach § 7Z2SGBXI ....................... 97
8.1.3 Rahmenvertragnach$75SGBXI ........................... 98
8.1.4 Wirtschaftlichkeitspriffung (§ 79SGBXI) .................... 103

8.1.5 Finanzierung der Pflegeeinrichtungen ($ 82 SGB XI)
8.1.6 Ehrenamtliche Unterstiitzung (§ 82b SGBXI) ................. 104



—_
o

—_
—_

8.1.7 Bemessungsgrundsitze stationdr (§ 84 SGBXI) ............... 105

8.1.8 Pflegesatzverfahren (85SGBXI) ...........coovviiiiiian... 107
8.1.9 Vergiitungszuschlige fiir Pflegebediirftige mit erheblichem

allgemeinen Betreuungsbedarf (87b SGBXI) ................. 109
8.1.10 Zusatzleistungen (§88SGBXI) ................iiiiiil.. 109
8.1.11 Grundsitze der Vergiitungsvereinbarung der ambulanten

Pflegeleistungen (§ 89 SGBXI) ........ccviiiiiiiiieneans. 111
8.1.12 Qualititssicherung (§6 112-117SGBXI) ..................o.. 112
8.1.13 Die (grofie) Pflegereform 2015-2017 .............c.civinennn. 115
8.1.14 Pflegezeitgesetz (PlegeZG) ........oovuveeenreeeinnnaannn.. 118
8.2 Das Heimgesetz (HeimG) und die landesrechtlichen

heimgesetzlichen Regelungen ................ ... ..o et 120
83  Das Wohn- und Betreuungsvertragsgesetz (WBVG) ........... 122

Finanzierung von Dienstleistungen in Einrichtungen der Altenhilfe 128
9.1 Finanzierung von Leistungen durch die Kranken-

und Pflegekassen ...l 128
9.1.1 Finanzierung ambulanter Leistungen ........................ 128
9.1.2 Finanzierung teilstationérer und stationérer Leistungen ........ 131
9.2 Leistungen der Sozialhilfe (SGBXII) ...............c..oonen. 133
9.3  Finanzierung stationdrer Einrichtungen ...................... 141
9.3.1 Pflegeeinstufung und Begutachtungsrichtlinien ............... 146
9.3.2 Ermittlung des Pflegebedarfs und Pflegestufencontrolling ...... 156
9.3.3 Organisationsstandard: Ermittlung und Einstufung

des Pflegebedarfs in der stationdren Pflegeeinrichtung ......... 162
9.3.4 Protokoll einer Bewohnerbegutachtung ...................... 165

94  Personalbedarfsermittlung am Beispiel stationdrer Einrichtungen 166
94.1 Ermittlung des notwendigen Pflegeaufwands (Netto-Pflegezeit) 170
9.4.2 Ermittlung der Jahresarbeitsstunden einer Mitarbeiterin

fir mogliche Netto-Pflege .................oiiiiiiiia... 172
9.4.3 Ermittlung der Anzahl der notwendigen Mitarbeiter ........... 173
Organisationsstruktur in Einrichtungen der Altenpflege .......... 176
10.1  Organisationsstruktur ................coiiiiiiiiiieae 176
10.1.1 Liniensysteme ..........c.coiiiiiiiiiiiiiiiiinninieinnn.. 177
10.1.2 Stab-Linien-System ...............cooiiiiiiiiiininiiien.. 179

Festlegung der Aufgaben, Kompetenzen und Verantwortlichkeiten

durch Stellenbeschreibungen ............. ... ... ... . ...l 182
11.1  Organisationsstandard: Einsatz von Stellenbeschreibungen ..... 184
112 Stellenbeschreibung Verantwortliche Pflegefachperson (PDL) ... 185



Teil 2:

11.2.1 Stellenbeschreibung verantwortliche Pflegefachperson/

Pflegedienstleitung ..........ccoiiiiiiiiiiiiiiii e
11.3  Stellenbeschreibung Wohnbereichsleitung (WBL) .............
11.3.1 Stellenbeschreibung Wohnbereichsleitung (WBL) .............
114  Stellenbeschreibung Pflegefachperson ........................
11.4.1 Stellenbeschreibung Pflegefachperson ........................
11.5  Stellenbeschreibung Pflegeassistentin ........................
11.5.1 Stellenbeschreibung Pflegeassistentin ........................
11.6  Stellenbeschreibung Auszubildende in der Altenpflege .........
11.6.1 Stellenbeschreibung Auszubildende in der Altenpflege

(ambulantund stationdr) ............ .. il
11.7  Stellenbeschreibung Betreuungsassistentin (§ 87b SGB XI) .....
11.7.1 Stellenbeschreibung Betreuungsassistentin (§ 87b SGBXI) .....
11.8  Stellenbeschreibung Sozialer (Therapeutischer) Dienst .........
11.8.1 Stellenbeschreibung Sozialer (Therapeutischer) Dienst .........
119  Stellenbeschreibung Hauswirtschaftsleitung (HWIL) ...........
11.9.1 Stellenbeschreibung Hauswirtschaftsleitung ..................
11.10 Stellenbeschreibung Hauswirtschaftliche Servicemitarbeiterin

im Wohn- und Pflegebereich .................... ...l
11.10.1 Stellenbeschreibung Hauswirtschaftliche Servicemitarbeiterin

im Wohn- und Pflegebereich ............................ ...
11.11 Stellenbeschreibung Qualititsbeauftragter ....................
11.11.1 Stellenbeschreibung Qualittsbeauftragter ....................
Prozessqualitit — Wichtige Kernprozesse
in der Ablauforganisation

Organisation eines Wohn- bzw. Arbeitsbereichs in der stationdren
Pflege ... e
12.1  Modelle der Pflegeorganisation .............................
12.1.1 Funktionspflege .............coiiiiiiiiiiiiiiiii .
12.1.2 Bereichs-/Gruppenpflege .............coiviiiiiiiiiiiinn.
12.1.3 PrimaryNursing ........ ..o
12.1.4 Bezugspersonenpflege ...l
12.2  Bezugspersonenpflege .............. ... ...l
12.3  Nabhtstelle »Pflegerische Bezugsperson« ......................
12.4  Nabhtstelle »Pflegefachperson — Pflegeassistentin« ..............
12.5  Nabhtstelle »Pflege - Hauswirtschaft im Wohnbereich« .........
12.6  Haftungsrechtliche Verantwortung im Rahmen

der Arbeitsorganisation ........... ... .. i



Konzept zur Planung der Betreuungund Pflege .................. 253
13.1  Die Schritte im Vier-Phasen-Modell des Pflegeprozesses (WHO) 255
13.1.1 Erster Schritt des Pflegeprozesses: Informationssammlung . ... ... 256
13.1.2 Zweiter Schritt des Pflegeprozesses: Individuelle Pflege- und

Maflinahmenplanung ............. ...l 261
13.1.3 Dritter Schritt des Pflegeprozesses: Pflegebericht — Fokussierung

auf Abweichungen .......... ... . .. oo, 261
13.1.4 Vierter Schritt des Pflegeprozesses: Evaluation ................ 262
Pflegedokumentation ............... ...l 263
141 Organisationsstandard: Pflegeprozessdokumentation .......... 267

Bewohnerbezogene Risiken und Gefahren in der Betreuung

undPflege ....... ... 272
151  Risiko: Mangelerndhrung ............. ..o, 272
15.1.1 Rechtliche Rahmenbedingungen ............................ 273
15.1.2 Allgemeine Rahmenbedingungen in den Einrichtungen ........ 275
15.1.3 ABEDL®7:Essenund Trinken ..............c..oovuiininn.n.. 277
15.1.4 Versorgungsstandard Erndhrung ............. ...l 278
152 Risiko: Sturz ... e 280
15.2.1 Die haufigsten Sturzrisikofaktoren ........................... 281
15.2.2 Sturzprophylaxen ..............oiiiiiiiiiiiiiiiii 284
15.2.3 Mogliche Mafinahmen bei Sturzgefahr ................... ..., 285
153  Risiko: Dekubitus . ... 286
154 Risiko: Kontraktur ............. ... ... oo, 289
15.5 Risiko: Alzheimer-Demenz ....................cooiiiniat, 291
15.5.1 Kooperationmitdem Arzt ................ccooiiiiiiiia, 292
1552 AbWHZEN . ...ttt 292
156 Risiko:Schmerz .................. ..o 294
156.1 Grundstze ..........coivniiiiiiiiiiiiiii i 295
15.6.2 Regeln der Schmerztherapie ...........................c.e 299

15.6.3 Nicht medikamentdse Mafinahmen zur Schmerzreduzierung ... 300

StandardsinderAltenpflege .......... ... ... ...l 302
16.1 Standards ........ ... i 303
16.1.1 Strukturstandards ............. ... 303
16.1.2 Prozessstandards ...ttt 304
16.1.3 Ergebnisstandards .......... ... oo 304
16.1.4 Notfallstandards .......... ..ot 304
16.1.5 Expertenstandards ............... ... 305
16.2 Expertenstandards ................. ...l 305



16.2.1 Umsetzung der Expertenstandards in der pflegerischen Praxis
mithilfe des PDCA-Zyklus ................coviiiinianaa.,

16.2.2 Verfahrensanweisung zur Umsetzung des Expertenstandards
»Schmerzmanagement in der Pflege bei akuten Schmerzen« .. ..

16.2.3 Beratungsprotokoll Schmerzrisiko .......................000.

Kommunikations- und Informationsprozesse .....................
17.1  Pflegedokumentation/-planung (individuelle Hilfeplanung) . ....
17.2  Dienstiibergabe ...
17.2.1 Organisationsstandard: Dienstitbergabe ......................
17.3 Dienstbesprechung ........... ... .. ..o il
17.3.1 Organisationsstandard: Dienstbesprechung im Pflege-/

Wohnbereich ....... ... ...
174  FallbesprechungeninderPflege .............................
17.41 Organisationsstandard: Fallbesprechung .....................
17.5  Delegation drztlicher Titigkeiten .................... ... ...,
17.5.1 Organisationsstandard: Delegation drztlicher Tatigkeiten .......
17.5.2 Vordruck: Arztliche Anordnung aus der Praxis

einer stationdren Einrichtung ....................... 0l

Dienstplanung und Personaleinsatzplanung ......................
18.1 Ziel und Zweck des Dienstplans .............................
182  Rechtliche Rahmenbedingungen und Einflussfaktoren .........
18.2.1 Arbeitszeitgesetz (ArbZG) .......c.cooviiiiiiiiiiiii
18.2.2 Weitere rechtliche Rahmenbedingungen .....................
18.2.3 Anforderungen der Qualititspriifungs-Richtlinie (QPR). .......
18.3  Formale Anforderungen an den Dienstplanvordruck

und Hinweise zur Handhabung ...................... ... ...
18.3.1 Transparenz ........c..eueeuieinininiinininieeeeeeeinnnnans
18.3.2 Nachvollziehbarkeit .................. ...l
18.3.3 Vollstandigkeit ...
18.3.4 Mindestensdrei-Zeilen ...............ciiiiiiiiiiienns,
184 Dienstplangrundformen ........... ... ...
18.4.1 Qualititsmerkmale der Dienst- und Einsatzplanung

in stationdren Einrichtungen ................... ... ol
18.4.2 Dienstplanmanagement ..............coiviiiiiiiiiiiiie.
18.5  Arbeitszeitmodelle aus der Praxis ...........................
18.5.1 Der 10-Stunden-Arbeitstag .................coooii
18.5.2 Was muss die Pflegeeinrichtung bei der Wahl des richtigen

Arbeitszeitmodells beachten? ............... ... ...l
18.5.3 Arbeitszeitmodelle unter dem Aspekt des Arbeits-

und Mitarbeiterschutzes ............... ... ... ..ol

352



~N
o

1

l

~N
~N

N N
H w

18.6 Stand-by-Dienst ...........c..iviiiniiiiiiiiiiiiiiii, 356

18.6.1 Rufbereitschaft.................cooiiiiiiiiiin 357
18.7 Methodik der Dienstplanerstellung .......................... 358
18.7.1 Mit 10 methodischen Schritten zum Dienstplan ............... 358
18.7.2 Organisationsstandard: Dienstplanerstellung .................. 359
18.8 DienstplanungperEDVi............o.ciiiiiiiiiiiie, 361
189  Urlaubsplanung ... 362
18.9.1 Organisationsstandard: Urlaubsplanung ...................... 364
18.10 Personaleinsatzplanung ...................ciee, 366
18.10.1 Organisationsstandard: Personaleinsatzplanung ............... 369
Mitarbeiterfilhrung ........... ... ... .. il 372
19.1 Organisationsstandard: Leitungsgrundsitze zur Mitarbeiterfilhrung 373
19.2  Mitarbeiter-Selbstpriifung .................. ...l 376

19.2.1 Organisationsstandard: Mitarbeiter-Selbstpriifung in der Pflege 376

Mitarbeitergesprache ........... ... .. ... ... ool 378
20.1 Mitarbeiter-Entwicklungsgespriache ......................... 381
20.1.1 Vorbereitungsbogen fir Mitarbeiter ................... ... ... 383
20.1.2 Organisationsstandard: Mitarbeiter-Entwicklungsgesprache .... 384
20.1.3 Zielvereinbarung mit Mitarbeitern .......................... 386
Einarbeitung neuer Mitarbeiter .................. ... 388
21.1 Modell der sozialen Distanzzonen ..............coovvvnuinen. 389
212 Organisationsstandard: Einarbeitung neuer Mitarbeiter

im Pflegebereich ................c. il 390
Praktische Ausbildung von professionellen Altenpflegepersonen
in EinrichtungenderAltenhilfe ............................. ... 395
22.1 Lernziel: Rahmenablauf einer Pflegetitigkeit .................. 395
22.1.1 Rahmenablauf einer Pflegetitigkeit .......................... 395
222  Lernziele: ABEDL®-Strukturmodell fiir das 1. Ausbildungsjahr .. 397
22.2.1 Lernziele: ABEDL® »Kommunizieren kénnen« ................ 397
Heimeinzug ......... ... .. o i 400
23.1 Organisationsstandard: Heimeinzug ......................... 401
23.1.1 Checkliste: Heimeinzug .............cooiiiiiiiiiiiiiienn, 404
Umgang mitArzneimitteln .............. .. ... .. .. oLl 407
24.1 Lagerung und Stellen der Arzneimittel ....................... 412
242  Verabreichen von Arzneimitteln .................. ...l 413

243  Verfallsdaten und Haltbarkeit ...............coiniinnn. 413



Teil 3:

~N N
[e] ~

244  Organisationsstandard: Umgang mit Arzneimitteln ............ 415
24.5  Vordruck: Uberpriifung des Medikamentenschranks ........... 419

Ergebnisqualitdt — Qualitit, Zielerreichung und Zufriedenheit

Qualititsmanagement in Einrichtungen der Altenhilfe ............ 422
251 DerPDCA-Zyklus.........covviriiiiiiiiiiiiiiiiiii s 426
252  Die Aufbauorganisation des Qualititsmanagement

inEinrichtungen .............. .. .o 428
252.1 Qualitatszirkelleiter (QZL) - Aufgaben, Verantwortung

und Kompetenzen ...t 430
25.2.2 Prozessverantwortlicher (PV) - Aufgaben, Verantwortung

und Kompetenzen ..............cooiiiiiiiiiiiiiiiiiinnans 430
Qualitdtszirkel ....... ... i i e 433
26.1  Ausgangspunkte fiir die Arbeit mit Qualitétszirkeln ........... 433
26.1.1 Beteiligung der Mitarbeiter .........................oollL 434
26.1.2 Problemlésungen ..............coiiiiiiiiiiiiiii 434
26.1.3 Zusammenarbeit ...........c.oo i e 434
26.1.4 Systematische Losung von Problempunkten .................. 435
26.2 Die sieben methodische Schritte der Qualitatszirkelmethode .... 435
26.3 Zusammensetzung eines Qualitétszirkels ..................... 437
264 Bedingungen fiir die Arbeit mit Qualitatszirkeln .............. 438
26.4.1 Qualitdtszirkelleiter ............. ... . i i i 438
26.4.2 Motivierung der Mitarbeiter ................. ... ... ...l 439
26.4.3 Die Sitzungen des Qualitdtszirkels ..................... ... 439
26.5 Vordruck: Mafinahmenvorschlag ........................ ... 440
Visiten ........ e et 442
27.1  Organisationsstandard: Bewohnerbezogene Visite ............. 446
27.2  Leitfaden: Bewohnerbezogene Visite ......................... 448
Fehler-, Risiko- und Verbesserungsmanagement .................. 452
28.1 Fehlermanagement .............. ..ol 452
28.1.1 Knackpunkt Meldesystem ...............cviiiiiiiiiiiian, 455
28.1.2 Fehlerkultur ........ ... 456
28.1.3 Fehlerprotokoll ........... ..ot 458
282 Risikomanagement ........... ... ..ol 460
28.2.1 Was ist ein unerwiinschtes Ereignis? ......................... 461
28.2.2 Ziele eines Risikomanagement-Systems ...................... 461
28.2.3 Welchen Nutzen bringt das Risikomanagement? .............. 461

28.2.4 Voraussetzungen fiir ein Risikomanagement .................. 462



28.2.5 Risikomanagement gehtallean ............................. 462
28.2.6 Einfiihrung, Aufrechterhaltung und Weiterentwicklung

eines Risikomanagementsystems in Pflegeeinrichtungen ....... 463
28.2.7 Risiken identifizieren .................cooiiiiiiiin 463
28.2.8 Risikoiiberwachung .............. ... ... 463
2829 Gefihrdungsbeurteilungen ...................oonlL 464
28.2.10 FMEA - Fehlervermeidung statt Fehlerbeseitigung ............ 465
28.2.11 Der Risikomanagementbeauftragte .......................... 466
283 Beschwerdemanagement = Verbesserungsmanagement ........ 466
28.3.1 Ziele und Aufgaben des Beschwerdemanagements ............. 467
28.3.2 Kriterien fiir gutes Beschwerdemanagement -
Schritte zum professionellen Umgang mit Beschwerden ........ 470
Befragungen ............ ... 472
29.1 Kunden-/Klientenbefragung .................. ...l 472
29.1.1 FormenderBefragung ......... ... it 472
29.1.2 Vorbereitung der Befragung .............................. 473
29.1.3 Fragebogen: Kunden-/Klientenbefragung..................... 474
292 Mitarbeiterbefragung ........ ... ...l 478
29.2.1 Fragebogen fiir Mitarbeiter ........... ... .ol 478
Qualitatspriifung durch den MDK/PKV-Priifdienst ................ 480
30.1  Vorbereitung auf die Qualitdtspriiffungen ..................... 481
30.2  Ablauf und Durchfiihrung von Qualitdtspriifungen ............ 484
30.2.1 Personenbezogene Pflegequalitat ............................ 486
30.2.2 Abschlussgesprach ..............cooiiiiiiiiiiiiiin 487
30.2.3 Darf der Priifer allein zum Bewohner gehen? ................. 487
30.3 Was wird in stationiren Pflegeeinrichtungen gepriift? .......... 488
30.3.1 Qualititsbereich 1: Pflege und medizinische Versorgung ....... 488
30.3.2 Qualitdtsbereich 2: Umgang mit demenzkranken Bewohnern ... 488
30.3.3 Qualitétsbereich 3: Soziale Betreuung und Alltagsgestaltung .... 488
30.3.4 Qualitatsbereich 4: Wohnen, Verpflegung, Hauswirtschaft
undHygiene ... 489
30.3.5 Qualitétsbereich 5: Befragung der Bewohner.................. 489
304 Was diirfen der MDK und der PKV-Priifdienst im Rahmen
der Qualitdtspriifung? ............ ... ... 490
30.5 Mitteilung der Priifergebnisse ...l 491
30.6 Die Qualittsprifungs-Richtlinien (QPR) .................... 492
Literatur ....... ... e 494

Register .. ... e et e s 498



