k®mpass

Schulung I & Beratung im Gesundheitswesen




k®mpass

Schulung I & Beratung im Gesundheitswesen

Vorwort

Wenn Angehdrige pflegebediirftig werden, ist das eine groBe Herausforderung fiir die
ganze Famiilie.

Damit Sie lhre Angehorigen betreuen konnen und zugleich die notwendigen
biirokratischen Hiirden meistern, haben wir dieses Pflegetagebuch fiir Sie erstelit.

Fiir die Beurteilung von Pflegebediirftigkeit beauftragt man eine Gutachterin oder einen
Gutachter der Medizinischen Dienste (MD). Der Gutachter/in konnen jedoch nur bei
einem Hausbesuch eine ,,Momentaufnahme*‘ erheben. Verfiigt der oder die
Pflegebediirftige liber eine gute ,,Tagesform*, kann das tatsdchliche Bild der
Selbststindigkeit schnell besser dargestellt sein, als es wirklich ist. Liegt ein ausgefiilltes
Pflegetagebuch vor, liefert es wichtige Hinweise zum tatsdchlichen Pflegealltag und
schafft so eine wertvolle Grundlage fiir den Gutachter/in. Je genauer und gewissenhafter
das Pflegetagebuch ist, desto besser unterstiitzt es spater das Gesprach mit dem
Gutachter/in.

Wir hoffen, dass lhnen unser Pflegetagebuch eine gute Unterstiitzung ist.

Falls Sie Fragen oder Anmerkungen haben sollten, stehen wir lhnen gerne Rufnummer
0800- 850 000 8 zur Verfiigung.

Ilhr Kompass-Team
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Antworten zu haufig gestellten Fragen:

Wozu dient das Pflegetagebuch:

Das Pflegetagebuch hilft Ihnen, sich auf die Begutachtung lhrer Pflegebeduirftigkeit durch den
Medizinischen Dienst der Krankenversicherung vorzubereiten und das Begutachtungsverfahren
besser zu verstehen.

Dazu unterstutzt das Pflegetagebuch Sie dabei, Ihren objektiven Pflegebedarf zu ermitteln und sich
Ihre aktuelle Pflegesituation genau vor Augen zu stellen.

¢ Wie selbststandig bewaltigen Sie lhren Alltag?
e  Welche Tatigkeiten konnen Sie eigenstandig durchfiihren?
e Fir welche Tatigkeiten benotigen Sie wie haufig Unterstiitzung durch andere Personen?

Wann sollte ich ein Pflegetagebuch fiihren?
Fiihren Sie ein Pflegetagebuch, wenn Sie

o Pflegebediirftig sind (oder eine pflegebediirftige Person betreuen),
¢ Noch keinen Pflegegrad beantragt haben und
e Leistungen der Pflegekasse in Anspruch nehmen mochten.

Fuhren Sie ein Pflegetagebuch auch, wenn Sie

e Bereits einen Pflegegrad haben und
e Eine hohere Einstufung beantragen wollen oder
e  Weitere Leistungen der Pflegekasse in Anspruch nehmen mochten.

Wie sollte ich das Pflegetagebuch fiihren?

Fiihren Sie das Pflegetagebuch ruhig iiber einige Zeit, denn kein Tag ist wie der andere. Wir
empfehlen Ihnen einen Zeitraum von mindestens zwei Wochen. Uberpriifen und wiederholen Sie
wiahrend dieser Zeit lhre Selbsteinschatzung ein paar Mal. So konnen Sie |hre Angaben bei Bedarf
korrigieren oder erganzen.

Halten Sie auch tagliche Besonderheiten fest und notieren Sie sich das Datum und die Tageszeit |hrer
Beobachtungen. Einige Tatigkeiten konnen lhnen am Abend schwerer fallen als noch am Vormittag.
Wir empfehlen Ihnen auBerdem, die ungefihre Dauer der Unterstiitzung in Minuten pro Tag zu
notieren. Zeitangaben lassen besonders genau den Umfang lhres Unterstiitzungsbedarfs schlieBen.
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Habe ich Anspruch auf Pflegeleistungen?
Sie haben Anspruch auf Leistungen der Pflegeversicherung, wenn Sie drei Voraussetzungen erfiillen:

¢ Sie sind pflegebediirftig. Das heiBt, Sie konnen korperliche, geistige oder seelische
Beeintrachtigungen oder gesundheitlich bedingte Belastungen oder Anforderungen nicht
selbststandig ausgleichen oder bewaltigen.

¢ |hr Pflegebedarf besteht auf Dauer, das heiB3t voraussichtlich fiir mindestens 6 Monate
und nicht nur gelegentlich. Achtung: Sie mussen aber nicht erst 6 Monate warten, bis Sie lhre
Anspriiche geltend machen konnen.

Wer ist eine Pflegeperson?

Eine Pflegeperson pflegt Sie in lhrer hauslichen Umgebung ehrenamtlich und nicht erwerbsmaBig. Das
heiBt, Ihre Pflegeperson erhilt als Verglitung fiir die Pflegetatigkeit maximal lhr Pflegegeld.

Ihre Pflegeperson kann jedoch selbst Leistungen von der Pflegeversicherung, weitere
Sozialversicherungsleistungen und steuerrechtliche Vergiinstigungen erhalten.

Pflegepersonen sind meist Familienangehorige (Ehepartner/in, Kinder) oder Verwandete, also
pflegende Angehorige. Aber auch Nachbar/innen, Freund/innen und Bekannte konnen Pflegepersonen
sein.

Wie mache ich meinen Pflegebedarf deutlich?

Eine Begutachtung ist ohne Zweifel ungewohnt und aufwiihlend. Trotzdem ist es sehr wichtig, nichts
zu beschonigen, sondern den tatsiachlichen Pflegeaufwand anzugeben. Sprechen Sie unbedingt auch
Dinge an, die Ihnen vielleicht zunachst unangenehm sind. Sie sollten sich bei der Begutachtung auch
Unterstutzung dazu holen, z.B. Ihre Pflegeperson oder Angehorige, da sie Ihnen bei vielen Fragen
mithelfen konnen.

Wie ermittelt die Pflegekasse den Grad meiner Selbststiandigkeit?

Die Pflegekasse fragt, wie Sie mit verschiedenen Tatigkeiten des Alltags zurechtkommen. |hr/e
Gutachter/in beurteilt dazu lhre Ausfiihrung der Tatigkeiten als ,,selbststandig®, ,,iberwiegend
selbststandig®, ,,liberwiegend unselbststindig* oder ,,unselbststandig®. Diese Kategorien haben
folgende Bedeutungen:

¢ Selbststiandig — Sie konnen die Tatigkeit in der Regel ohne eine Pflegeperson ausfiihren. Sie
gelten also auch dann als selbststandig, wenn Sie die Tatigkeit erschwert, verlangsamt oder
nur mit (Pflege-) Hilfsmittel, aber auch ohne Unterstiitzung ausfiihren. Voribergehend oder
vereinzelt auftretende Beeintrachtigungen werden nicht beriicksichtigt.
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e Uberwiegend selbststindig — Sie konnen die Titigkeit groBtenteils selbststindig
ausfiihren. lhre Pflegeperson unterstiitzt Sie mit geringem Aufwand. Sie bendtigen zum
Beispiel nur folgende Hilfestellungen:

» Zurechtlegen und Richten von Gegenstinden (Vorbereitung der Tatigkeit)
» Aufforderung zur Tatigkeit, auch mehrfach
» Unterstlitzung bei der Entscheidungsfindung

> Teilweise Beaufsichtigung und Uberpriifung der richtigen Abfolge von Handlungen
> Vereinzelte Ubernahme von Teilhandlungen
» Anwesenheit aus Sicherheitsgriinden, zum Beispiel bei Sturzgefahr
¢ Uberwiegend unselbststindig — Sie kdnnen die Tatigkeit nur in geringen Teilen
selbststandig ausfiihren und benotigen weitergehend Unterstiitzung. Die unter ,,uberwiegend
unselbststandig” genannten Hilfestellungen, etwa zurechtlegen und richten von Gegenstanden
oder Aufforderungen zur Tatigkeit, reichen allein nicht aus. Sie benoétigen dariber hinaus zum
Beispiel:
» Stindige Motivation in Begleitung der Tatigkeit
» Stindige Anleitung: lhre Pflegeperson stoBt Handlungen nicht nur an, sondern fiihrt
sie auch vor oder begleitet sie lenkend
» Standige Beaufsichtigung und Kontrolle: Ihre Pflegeperson iibernimmt einen
erheblichen Teil der Handlungsschritte
¢ Unselbststiandig — Sie konnen die Tatigkeit in der Regel nicht selbststandig ausfiihren oder
lenken, auch nicht in Teilen. lhre Pflegeperson muss (nahezu) alle Teilhandlungen fiir Sie
durchfiihren. Standige Motivation, Anleitung und Beaufsichtigung reichen nicht aus.

Welche Arten von Titigkeiten betrachtet die Pflegekasse?

Die Tatigkeiten, nach denen die Pflegekasse fragt, sind typische Alltagshandlungen aus sechs
verschiedenen Lebensbereichen. Das Gutachten nennt die Lebensbereiche Module:

Modul I: Mobilitat

Modul 2: Kognitive und kommunikative Fahigkeiten

Modul 3: Verhaltensweisen und psychische Problemlagen

Modul 4: Selbstversorgung

Modul 5: Umgang mit krankheits- oder therapiebedingten Anforderungen und Belastungen
Modul 6: Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte

VVVVYVYY

Welche Pflegegrade gibt es?
Die Pflegekasse unterscheidet fiinf Pflegegrade:

Pflegegrad | — Geringe Beeintrachtigung der Selbststandigkeit

Pflegegrad 2 — Erhebliche Beeintrachtigung der Selbststandigkeit

Pflegegrad 3 — Schwere Beeintrachtigung der Selbststandigkeit

Pflegegrad 4 — Schwerste Beeintrachtigung der Selbststandigkeit

Pflegegrad 5 — Schwerste Beeintrachtigung der Selbststandigkeit mit besonderen
Anforderungen an die pflegerische Versorgung

YV VVYVYVY
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Daten zur Person und zur Pflegesituation

Name der/des Pflegebedurftigen:

Geburtsdatum:

StraBBe, Hausnummer:

Postleitzahl, Ort:

Datum, Unterschrift:

Name der Hauptpflegeperson:

Geburtsdatum:

StraBBe, Hausnummer:

Postleitzahl, Ort:

Datum, Unterschrift:

Pflegetagebuch begonnen am:

Pflegetagebuch beendet am:
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Besondere Umstande

Einige Dinge konnen die Pflege erschweren. Diese sollten Sie ebenfalls dokumentieren und
bei der Begutachtung mit dem MDK vorlegen. Bitte kreuzen Sie zutreffendes an.

Korpergewicht tiber 80 kg

Eingeschrankte Beweglichkeit durch Versteifung der Arm- und Beingelenke

Verkrampfungen der Muskulatur, z.B. bei Lahmungen nach einem Schlaganfall,
Spastiken

Angeborene oder erworbene Fehlstellungen von Armen oder Beinen

Eingeschrankte Belastbarkeit aufgrund einer schweren Herzschwache
(Atemnot)

Schluckstorungen oder Storungen der Mundbewegungen

Atemstorungen

Starke Einschrankungen des Sehens und Horens

Starke, nicht therapierbare Schmerzen

Raumliche Verhaltnisse, die die Pflege erschweren

Anmerkungen:
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Hier konnen Sie die Hilfsmittel eintragen, die Sie benutzen

Anmerkungen:



Modul I: Mobilitat

10% der Gesamtwertung
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Das Modul behandelt lhre Beweglichkeit. Sie geben darin an, inwieweit Sie in der Lage
sind, ohne Unterstiitzung selbststindig eine neue Korperhaltung einzunehmen, diese zu

wechseln und sich fortzubewegen.

Dabei geht es um lhre motorischen Fiahigkeiten — Korperkraft, Balance, Koordination -,

nicht um die zielgerichtete Fortbewegung.

Auch Bewegungseinschriankungen durch geistige Beeintriachtigungen werden erst in

spateren Modulen behandelt:

Wenn Sie eine Bewegung grundsitzlich ausfiihren konnen, dies aber beispielsweise
wegen einer Demenz nicht tun, dann gilt lhre motorische Fihigkeit trotzdem als

selbststindig.

I. Positionswechsel
im Bett

2. Stabile
Sitzposition
halten

3. Aufstehen aus
sitzender
Position/
Umsetzen

4. Fortbewegen
innerhalb des
Wohnbereichs

5. Treppensteigen

Besondere Bedarfskonstellation

Nein

Gebrauchsfahigkeit der Arme und
beider Beine
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Erlduterung Modul I:

I.  Einnehmen von verschiedenen Positionen im Bett, Drehen um die Langsachse und das
Aufrichten aus dem Liegen.

2. Aufrecht halten auf dem Bett, Stuhl oder Sessel

3. Aufstehen und Umsetzen von einer erhohten Sitzfliche, Bettkante, Stuhl, Sessel, Bank,
Toilette usw.

4. Fur ubliche Gehstrecken werden mindestens acht Meter festgelegt

5. Hier wird die Selbststiandigkeit am Beispiel einer Treppe iiber zwei Etagen eingeschatzt.

Modul 2: Kognitive und kommunikative
Fahigkeiten

15% der Gesamtwertung

Das Modul behandelt Fihigkeiten wie Erkennen, Entscheiden und Steuern sowie lhre
Hor-, Sprech- und Sprachfahigkeiten. Sie geben darin an, ob Sie liber die notwendigen
geistigen und kommunikativen Fihigkeiten verfiigen, um Taitigkeiten auszufiihren, und
nicht, ob Sie die Tatigkeiten motorisch umsetzen konnen. Unerheblich ist auch, ob Sie
Fdhigkeiten verloren oder nur teilweise oder auch nie ausgebildet haben.

Dieses Modul bemisst den Grad lhrer Selbststiandigkeit daran, ob die jeweiligen
Fahigkeiten bei lhnen vorhanden, groBtenteils vorhanden, in geringem MaBe vorhanden
oder nicht vorhanden ist.

I. Personen aus dem
naheren Umfeld
erkennen

2. Ortliche
Orientierung

3. Zeitliche
Orientierung

4. Gedichtnis
kurz
zuriickliegende
Ereignisse

5. Mehrschrittige
Alltagshandlungen
ausfiihren

10
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Entscheidungen
im Alltagsleben
treffen

Sachverhalte und
Informationen
verstehen

Risiken und
Gefahren
erkennen

Mitteilungen
elementarer
Bediirfnisse

10.Verstehen von

Aufforderungen

| 1. Beteiligung an

einem Gesprach

Erldauterungen zu Modul 2:

10.
I

Das Wiedererkennen von Menschen, zu denen im Alltag regelmaBig ein direkter
Kontakt besteht, wie zum Beispiel Familienmitglieder, Nachbarn, Pflegekrafte

Sich in der raumlichen Umgebung zurechtfinden und andere Orte gezielt anzusteuern
Wissen um welche Uhrzeit, Tageszeit oder Jahreszeit es sich handelt. Die zeitliche
Abfolge des eigenen Lebens erkennen

Sich an kurz zurickliegende Ereignisse (z.B. das Frihstuck, die Beschaftigung am
Vormittag), langer zuruickliegende Ereignisse (z.B. Geburtsort, Berufstatigkeit)
erinnern

Der Bereich betrifft die Fahigkeit alltagliche Alltagshandlungen in der richtigen
Reihenfolge ausfihren und abschlieBen zu konnen wie zum Beispiel sich ankleiden
Angemessene Kleidung (z.B. dem Wetter entsprechend) auswahlen, einkaufen,
Freizeitbeschaftigungen nachgehen, Freunde und Verwandte anrufen

Fahigkeit, alltagliche Situationen, Ereignisse oder schriftliche und mundliche
Informationen aufzunehmen und richtig zu deuten

Zum Beispiel Strom- und Feuerquellen oder Hindernisse auf dem FuBboden, im
StraBenverkehr etc.

Elementare Bediirfnisse sind zum Beispiel Hunger, Durst, frieren

Aufforderung zu alltaglichen Tatigkeiten wie essen und trinken

Fahigkeit, in einem Gesprach die Inhalte aufzunehmen, sinngemaB zu verstehen und
das Gesprach weiterzufiihren

11
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Modul 3: Verhaltensweisen und psychische
Problemlagen

15% der Gesamtwertung

Das Modul behandelt wiederkehrendes auffilliges Verhalten, das Unterstiitzung
erforderlich macht. Sie geben darin an, wie oft Sie Unterstiitzung benétigen, um lhr
Verhalten der Situation angemessen zu lenken.

Dies kann notwendig sein, um belastende Gefiihle, wie Panik, zu bewaltigen, psychische
Spannungen abzubauen, Impulse zu steuern, positive Gefiihle zu fordern, Gefihrdungen
im Alltag zu vermeiden oder selbstschiadigendem Verhalten entgegenzuwirken.
Selbststeuerung fehlt lhnen beispielsweise, wenn Sie ein Verhalten zwar nach
Aufforderung abstellen, aber immer wieder aufs Neue zeigen.

Das Modul nennt fiir jedes Verhalten Beispiele. Notieren Sie sich deshalb unbedingt
auch Situationen, die den Beispielen dhneln, und erzdhlen Sie lhrem/lhrer Gutachter/in
davon.

I. Motorisch gepragte
Verhaltensauffalligkeiten

2. Nachtliche Unruhe

3. Selbstschadigendes und
autoaggressives
Verhalten

4. Beschddigung von
Gegenstianden

5. Physisch aggressives

Verhalten gegeniiber

anderen Personen

Verbale Aggressionen

Andere vokale

Auffilligkeiten

8. Abwehr pflegerischer
oder anderer
unterstiitzender
MaBnahmen

9. Wahnvorstellungen,
Sinnestiauschungen

10. Angste

I I. Antriebslosigkeit,
depressive
Stimmungslage

o

N

12
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12.Soziale inaddquate

Verhaltensweisen

I3.Sonstige

unangemessene
Handlungen

Erldauterung Modul 3:

13.

Zielloses Umhergehen in der Wohnung oder der Einrichtung, allgemeine Rastlosigkeit
in Form von standigem Aufstehen und Hinsetzen oder Hin- und Herrutschen auf dem
Sitzplatz oder im und aus dem Bett (z.B. bei einer Demenz)

Nachtliches Umbherirren oder nachtliche Unruhephasen. Schlafstorungen wie
Einschlafschwierigkeiten am Abend oder Wachphasen wahrend der Nacht sind damit
nicht gemeint

Selbstverletzung durch Gegenstande, sich absichtlich auf den Boden fallen lassen,
essen oder trinken ungenieBbarer Substanzen, sich selbst schlagen, sich selbst mit den
Fingernageln oder Zahnen verletzen

Aggressive, auf Gegenstande gerichtete Handlungen, wie zum Beispiel Gegenstande
wegstoBen oder wegschieben, gegen Gegenstande schlagen oder das Zerstoren von
Dingen (z.B. zerreif3en)

Dazu zahlt zum Beispiel nach Personen schlagen oder treten, andere mit Zahnen
oder Fingernageln verletzen oder Verletzungsversuche gegeniiber anderen Personen
mit Gegenstanden

Das entspricht verbalen Beschimpfungen oder der Bedrohung anderer Personen

Der Punkt betrifft auffallige verbale Verhaltensweisen wie lautes Rufen, Schreien,
Klagen ohne nachvollziehbaren Grund, vor sich hin schimpfen/fluchen, seltsame Laute
von sich geben, standiges Wiederholen von Satzen/Fragen

Abwehr von Unterstiitzung (z.B. bei der Korperpflege), Verweigerung der
Nahrungsaufnahme, Medikamteneinnahme oder anderer notwendiger Verrichtungen,
Manipulation an Vorrichtungen wie z.B. Katheter, Infusion, Sondenernahrung etc.
Visuelle, akustische oder andere Halluzinationen, Vorstellung, mit Verstorbenen oder
imaginaren Personen in Kontakt zu stehen, Vorstellung, verfolgt/bedroht/bestohlen
zu werden usw.

. AuBerung von starken Angsten oder Sorgen, Erleben von Angstattacken, erhohte

Angstlichkeit bei der Durchfiihrung von PflegemaBnahmen oder im Kontakt mit
anderen Personen

. Die Person scheint kaum Interesse an der Umgebung aufzubringen, Sie/Er bringt

kaum Eigeninitiative fir Aktivitaten oder Kommunikation auf und benotigt

. Aufforderungen, um etwas zu tun, Sie/Er wirkt traurig und/oder apathisch, mochte

am liebsten das Bett nicht verlassen.
Verhalten gegenuber anderen Personen wie zum Beispiel distanzloses Verhalten

13
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Modul 4: Selbstversorgung

40% der Gesamtwertung

Das Modul behandelt lhre Selbstversorgung — vor allem mit Nahrung und durch
Hygiene. Sie geben darin zum Beispiel an, wie selbststindig Sie sich erniahren und lhren
Korper pflegen konnen. Dabei ist unerheblich, ob die Einschrankungen lhrer
Selbststindigkeit von kérperlichen oder geistigen Beeintrachtigungen herriihren.

Einige Titigkeiten sind fiir die Bewiltigung des Alltags besonders wichtig und gehen
daher stdrker in die Modulwertung ein (4.8-10). Andere Tatigkeiten konnen fiir Sie auch
irrelevant sein (4.11.-13), zum Beispiel wenn Sie sich ohne einen kiinstlichen Zugang
erndhren.

I. Vorderen Oberkorper
waschen

2. Kimmen, Zahnpflege/
Prothesenreinigung,
Rasieren

3. Intimbereich waschen

4. Duschen/Baden

5. Oberkorper an-
&auskleiden

6. Unterkorper an-
&auskleiden

7. Mundgerechtes
Zubereiten der
Nahrung und EingieBBen
von Getranken

8. Essen

9. Trinken

10. Toilette/Toiletten-stuhl
benutzen

14
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I1.Umgang mit
Dauerkatheter/
Urostoma

12.Umgang mit
Stuhlkontinenzmaterial
und Stoma

3. Erndhrung parental
oder iiber Sonde

15
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Erlauterung Modul 4:

I. Sich Hande, Gesicht, den Hals, die Arme, Achselhohlen und den vorderen Brustbereich
waschen und abtrocknen

2. Kammen, Zahnpflege/ Prothesenreinigung, Rasieren

Den Intimbereich waschen und trocknen

4. Bei der Durchfiihrung des Dusch- oder Wannenbades sind neben der Fahigkeit, den
Korper waschen zu konnen, auch Sicherheitsaspekte zu berticksichtigen

5. Bereitliegende Kleidungsstiicke (z.B. Unterhemd, T-Shirt, Hemd, Bluse, Pullover, Jacke,
BH, Schlafanzugoberteil oder Nachthemd) an und ausziehen

6. Unterwasche, Hose/Rock, Striimpfe und Schuhe an-/ausziehen

7. Konnen Sie Essen mundgerecht zerteilen, zum Beispiel mit einem Anti-Rutschbrett oder
Spezialbesteck und Getranke eingieen?

Zum Beispiel: Schneiden von belegten Broten, Obst und Fleisch
Zerdrucken von Kartoffeln und Piirieren
Offnen von Flaschen und eingieBen von Getrinken

8. Konnen Sie bereitstehende und mundgerechte Speisen zu sich nehmen, selbst wenn sie
sich parenteral (Uber die Vene) oder uber eine Magensonde ernahren? Achten Sie darauf,
ausreichend viel zu essen auch ohne Hungergefiihl oder Appetit

9. Konnen Sie bereitstehende Getranke zu sich nehmen, zum Beispiel mit einem Strohhalm
oder einem Spezialbecher, oder sich parenteral (liber die Vene) oder uber eine
Magensonde mit Flissigkeit versorgen? Achten Sie darauf, ausreichend viel zu trinken,
auch ohne Durstgefihl?

10. Konnen Sie die Toilette oder einen Toilettenstuhl benutzen, selbst wenn Sie
Inkontinenzmaterial, einen Katheter oder ein Uro-, lleo- oder Colostoma verwenden?

I 1. Konnen Sie sich hinsetzen und aufstehen, um lhre Intimhygiene kiimmern und die Kleidung
richten?

[2. Nutzen Sie Inkontinenzmaterial, Dauerkatheter oder Urostoma und konnen Sie diese
korrekt verwenden, wechseln und entsorgen? Konnen Sie zum Beispiel den Urinbeutel
Ihres Dauerkatheters (nicht regelmaBiger Einmalkatheter) oder lhres Urostomas leeren
oder ein Urinalkondom anwenden?

I3. Nutzen Sie Stuhlinkontinenzmaterial oder ein Stoma und konnen Sie diese korrekt
verwenden, wechseln und entsorgen? Hierzu zahlen groBe Vorlagen mit Netzhose,
Inkontinenzhosen mit Klebestreifen oder Pants beziehungsweise Analtampons oder
Stomabeutel bei Enterostoma

I4. Ernahren Sie sich parental oder uber eine Sonde und konnen Sie die Versorgung selbst
sicherstellen?

w

16
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Modul 5: Umgang mit Krankheits-/
Therapiebedingten Anforderungen und
Belastungen

20% der Gesamtwertung

Das Modul behandelt die Kontrolle von Erkrankungen und Symptomen und die
Anwendung von Therapien. Sie geben darin an, inwieweit Sie lhre Krankheiten und
Therapien selbststindig bewiltigen oder wie hdufig jemand Sie dabei unterstiitzt.
Die Begutachtung beriicksichtigt nur drztlich verordnete MaBBnahmen, die Sie
(voraussichtlich) mindestens 6 Monate lang durchfiihren. Sie sollten trotzdem alle
lhnen verordneten MaBnahmen nach ihrer Art und Haufigkeit notieren — auch
solche, die Sie selbststindig oder weniger als 6 Monate lang durchfiihren. lhr/e
Gutachter/in kann daraus wichtige Informationen zur Art und Schwere lhrer
Erkrankung ableiten und zum Beispiel Praventionsempfehlungen aussprechen.
Legen Sie sich daher am besten lhre drztlichen Unterlagen und lhren
Medikationsplan bereit.

I. Medikation

2. Injektion

3. Versorgung
intravenoser Zugange
(Port)

4. Absaugen oder
Sauerstoffgabe

5. Einreibungen, Kilte-/
Wirmeanwendungen

6. Messung und Deutung
von Korperzustanden

7. Umgang mit
korpernahen
Hilfsmitteln (z.B.
Prothesen,
Kompressionsstriimpfe)

8. Verbandwechsel /
Wundversorgung

9. Wundversorgung bei
Stoma

10.RegelmaiBige
Einmalkatheterisierung,
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Nutzung von
Abfiihrmethoden

I 1. TherapiemaBBnahmen
in hduslicher
Umgebung

12. Arztbesuche

13.Besuch anderer
medizinischer/
therapeutischer
Einrichtungen (bis zu 3
Std.)

14.Zeitlich ausgedehnter
Besuch med. /therap.
Einrichtungen (langer
als 3 Std.)

I5. Einhaltung einer Diit
oder anderer
Verhaltensvorschriften

Erlauterungen zu Modul 5:

|. Erfasst wird, ob und wie haufig Medikamente von anderen Personen gegeben oder
vorbereitet werden mussen

2. Dies betrifft Injektionen, die vorrangig subkutan gegeben werden mussen (z.B. Insulin
oder Heparin)

3. In der Regel werden diese Zugange durch Fachpflegekrafte versorgt

4. Absaufen betrifft beatmete oder tracheostomierte Patienten

5. Das betrifft arztliche verordnete Salben, Cremes sowie arztliche verordnete Kailte
bzw. Warmeanwendungen z.B. bei rheumatischen Erkrankungen

6. Auch hier zahlen nur arztliche verordnete MaBBnahmen, wie z.B. Messung von
Blutdruck und Puls

7. Das betrifft das An- und Ablegen von Prothesen, Orthesen, Brille, Horgerate,
orthopadischen Schuhen und Kompressionstrimpfen

8. Das betrifft die Versorgung von Wunden, insbesondere Dekubitus

9. Deas betrifft die Reinigung der Stomata nach arztlicher Verordnung und die
notwendige Versorgung mit Verbanden

10. Diese Form der regelmaBigen Katheterisierung betrifft vor allem neurogene
Blasenstorungen
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I I. Wer Physiotherapie, Logopadie oder Ergotherapie erhalt, sollte Zuhause regelmaBig
seine Ubungen wiederholen. Die erforderliche Haufigkeit der hauslichen Ubungen
wird hier erfasst

12. Hier wird die durchschnittliche Haufigkeit der notwendigen Hilfe bei Arztbesuchen
erfasst

| 3. Das betrifft TherapiemaBnahmen wie Dialyse oder Beatmung, die Zuhause
durchgefiihrt werden konnen, wenn eine geschulte Fachkraft diese liberwacht

14. Ist der Zeitaufwand fur Besuche bei Therapeuten, Krankenhauser oder anderen
Einrichtungen des Gesundheitssystems zur ambulanten Behandlung groBer als drei
Stunden, so ist dieser hier zu erfassen

I5. Ist eine Diat erforderlich, dann wird hier erfasst, ob die Diat selbststandig,
uberwiegend selbststandig, Uberwiegend unselbststandig oder unselbststandig
durchgefuhrt wird

Modul 6: Gestaltung des Alltagslebens &
sozialer Kontakte

15% der Gesamtwertung

Das Modul behandelt alltdgliche Tatigkeiten und soziale Beziehungen. Sie geben darin
an, wie selbststiandig Sie lhren Alltag gestalten und lhre Freundschaften und
Bekanntschaften pflegen konnen. Dabei ist unerheblich, ob die Einschriankungen lhrer
Selbststindigkeit von korperlichen oder geistigen Beeintrichtigungen herriihren.

I. Tagesablauf
gestalten
und an
Veranderung
en anpassen

2. Ruhen und
Schlafen

3. Sich
beschiftigen

4. In die
Zukunft
gerichtete
Planungen
vornehmen

19



k@mpass

Schulung I & Beratung im Gesundheitswesen

5. Interaktion
mit
Personen im
direkten
Kontakt

6. Kontakt zu
Personen
auB3erhalb
des direkten
Umfelds

Erlauterungen zu Modul 6

|. Planerischen Fahigkeiten, die zur Gestaltung des Tagesablaufs notwendig sind

2. Ruhen und schlafen = Neben dem Tag-Nacht-Rhythmus betrifft das auch
ausreichende Ruhe und Schlafphasen

3. Fahigkeit eigene Vorlieben und Interessen zu verfolgen

4. Unter diesem Punkt wird erfragt, inwieweit langere Zeitabschnitte uber den Tag
hinaus vorausschauend geplant werden konnen

5. Wie die befragte Person im direkten Kontakt mit Angehorigen, Pflegepersonen,
Mitbewohnern oder Besuchern umgeht

6. Wie und ob bestehende Kontakte zu Freunden, Bekannten, Nachbarn
aufrechterhalten werden, beendet oder zeitweise abgelehnt werden

Gewichtung der sechs Module

15 % 10 %
Gestaltung des Mobilitat
Alltagslebens und
soziale Kontakte
15 %
Kognitive und
kommunikative
Fahigkeiten

Verhaltensweisen und
@ psychische Problemlagen

20 %

Umgang mit krank- @ Module
heitsspezifischen/

therapiebedingten
Anforderungen

40 %
Selbstversorgung
(Korperpflege, Emdhrung etc.)

20



k®mpass

Schulung I & Beratung im Gesundheitswesen

Wann liegt bei mir Pflegebediirftigkeit vor?

Pflegebediirftigkeit liegt bei lhnen vor, wenn lhr Gesamtpunktwert mindestens 12,5 Punkte
betragt. lhr genauer Pflegegrad bestimmt sich folgendermaBen:

- Pflegegrad I: 12,5 bis unter 27 Punkte
- Pflegegrad 2: 27 bis unter 47,5 Punkte
- Pflegegrad 3: 47,5 bis unter 70 Punkte
- Pflegegrad 4: 70 bis unter 90 Punkte

- Pflegegrad 5: 90 bis 100 Punkte

Meine Notizen:

21



