Ambulantes Kranken- und Altenpflegeteam

Pommern
Mechthild Thénnes GmbH

Der neue Pflegebedurftigkeitsbegriff NBA wird wie folgt definiert:

Pflegebedurftig sind Personen, die gesundheitlich bedingte Einschrankungen der
Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten aufweisen und deshalb der Hilfe durch andere
bedurfen.

Es muss sich um Personen handeln, die korperliche, kognitive oder psychische
Beeintrachtigungen oder gesundheitlich bedingte Belastungen oder Anforderungen
nicht selbstandig kompensieren oder bewaltigen kénnen.

MaRgeblich fur das Vorliegen von gesundheitlich bedingten Beeintrachtigungen der
Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten sind die in den folgenden sechs Bereichen
genannten pflegefachlich begriindeten Kriterien.

Modul 1: Mobilitat

Die Einschatzung richtet sich ausschlieR3lich danach, ob die Person in der Lage ist ohne
personelle Unterstiitzung eine Kérperhaltung einzunehmen/zu wechseln und sich
fortzubewegen. Zu beurteilen sind hier lediglich Aspekte wie Korperkraft, Balance,
Bewegungskoordination etc. und nicht die zielgerichtete Fortbewegung.

Hier werden nicht die Folgen kognitiver Beeintrachtigungen auf Planung, Steuerung
und Durchfiihrung motorischer Handlungen abgebildet.

Das Modul wird mit 10% gewichtet.

. Positionswechsel im Bett

Einnehmen von verschiedenen Positionen im Bett, Drehen um die Langsachse, Aufrichten
aus dem Liegen

o (0) Selbstandig:

Selbstandig ist auch eine Person, die ihre Position unter Nutzung von Hilfsmitteln
(Aufrichthilfe, Bettseitenteil,

Strickleiter, elektrisch verstellbares Bett) allein ver&ndern kann.

o (1) Uberwiegend selbstandig:
Die Person kann beispielsweise nach Anreichen eines Hilfsmittels oder Reichen der Hand
ihre Lage im Bett verandern.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann beim Positionswechsel nur wenig mithelfen, z. B. auf den Ricken rollen,
am Bettgestell festhalten, Aufforderungen folgen wie z. B. Arme vor der Brust verschranken,
Kopf auf die Brust legen.

o (3) Unselbstandig:

Die Person kann sich beim Positionswechsel nicht oder nur minimal heteiligen.

. Halten einer stabilen Sitzposition

Auf einem Bett oder Stuhl frei, d. h. ohne Ricken- oder Seitenstitze sitzen

o (0) Selbstandig:
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Selbstandig ist eine Person auch dann, wenn sie beim freien
Sitzen gelegentlich ihre Sitzposition korrigieren muss oder sich nur in einern
Sessel mit Armlehnen aufrecht halten kann.

o (1)Uberwiegend selbsténdig:

Die Person kann sich mit Seitenstitze nur kurz, z. B. fr die
Dauer einer Mahlzeit oder eines Waschvorgangs selbstandig
in der Sitzposition halten, darUber hinaus bendétigt sie aber
personeller Unterstiitzung zur Positionskorrektur.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann sich wegen eingeschrankter Rumpfkontrolle auch mit Seitenstitze nicht in
aufrechter Position haften und benétigt auch wahrend der Dauer einer Mahlzeit oder eines
Waschvorgangs personelle Unterstitzung zur Positionskorrektur.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich nicht in Sitzposition halten. Bei fehlender Rumpf- und Kopfkontrolle
kann die Person nur im Bett oder Lagerungsstuhl liegend gelagert werden.

. Umsetzen

Von einer erhdhten Sitzflache, Bettkante, Stuhl, Sessel, Bank, Toilette etc., Aufstehen und
sich auf einen Rollstuhl, Toilettenstuhl, Sessel 0.a. umsetzen

o (0) Selbstandig:

Selbstandig ist jemand auch dann, wenn er keine Personenhilfe bendtigt, aber
ein Hilfsmittel oder einen anderen Gegenstand zum Festhalten oder
Hochziehen (z. B. Griffstangen) benutzt oder sich auf Tisch, Armlehnen oder
sonstigen Gegenstanden abstitzen muss, um aufzustehen. Als selbstandig ist
auch zu bewerten, wer zwar nicht stehen kann, aber sich mit Armkraft ohne
personelle Hilfe umsetzen kann (z. B. Bett — Rollstuhl, Rollstuhl - Toilette).

o (1) Uberwiegend selbstandig:
Die Person kann aus eigener Kraft aufstehen oder sich umsetzen,
wenn sie eine Hand oder einen Arm gereicht bekommt.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Pflegeperson muss beim Aufstehen, Umsetzen (erheblichen) Kraftaufwand aufbringen
(hochziehen, halten, stuitzen, heben).

Die beeintrachtigte Person hilft jedoch in geringem Mafl3e mit, kann z. B.

kurzzeitig stehen.

o (3) Unselbstandig:
Die Person muss gehoben oder getragen werden, Mithilfe ist nicht mdglich.

. Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs

Sich innerhalb einer Wohnung oder im Wohnbereich einer Einrichtung zwischen den
Zimmern sicher bewegen,

Dies kann ggf. unter Nutzung von Hilfsmitteln, z. B. Rollator, Rollstuhl oder

sonstigen Gegenstanden, z. B. Stock oder Mébelstiick geschehen. Als Anhaltsgrof3e fur
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Ubliche Gehstrecken innerhalb einer Wohnung werden mindestens 8 m festgelegt.

Die Fahigkeiten zur rdumlichen Orientierung und zum Treppensteigen sind unter Punkt
F 4.2.2 bzw. Punkt F 4.1.5 zu bericksichtigen.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann sich ohne Hilfe durch andere Personen fortbewegen.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat iberwiegend selbstandig durchfuhren. Personelle Hilfe ist
beispielsweise erforderlich im Sinne von Bereitstellen von Hilfsmitteln (Rollator, Gehstock,
Rollstuhl), Beobachtung aus Sicherheitsgriinden oder gelegentlichem Stitzen, Unterhaken.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann nur wenige Schritte gehen oder sich mit dem Rollstuhl fortbewegen oder
kann nur mit Stiitzung oder Festhalten einer Pflegeperson gehen.

Die ausschliel3liche Fahigkeit der Fortbewegung durch Krabbeln

oder Robben ist generell als ,,Uberwiegend unselbstandig" zu bewerten.

o (3) Unselbstandig:

Die Person muss getragen oder vollstandig im Rollstuhl geschoben werden.

. Treppensteigen

Uberwinden von Treppen zwischen zwei Etagen
Treppensteigen ist unabhangig von der individuellen Wohnsituation zu bewerten.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann ohne Hilfe durch andere Personen in aufrechter Position eine Treppe
steigen.

o (1) Uberwiegend selbstandig:
Die Person kann eine Treppe alleine steigen, bendtigt aber Begleitung wegen eines
Sturzrisikos.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Treppensteigen ist nur mit Stlitzen oder Festhalten der Person moglich.

o (3) Unselbstandig:
Person muss getragen oder mit Hilfsmitteln transportiert werden, keine
Eigenbeteiligung.
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Modul 2: Kognitive und kommunikative Fahigkeiten

Fir diesen Bereich gilt eine ahnliche Graduierung wie im Falle der Selbstandigkeit
(vierstufige Skala). Der Unterschied liegt darin, dass hier keine Aktivitat, sondern eine
geistige Funktion beurteilt wird. Fur die Bewertung ist unerheblich, ob ein zuvor selbstéandiger
Erwachsener eine Fahigkeit verloren hat oder nie ausgebildet hat. Die Bewertungsskala
umfasst folgende Auspragungen:

0 = Fahigkeit vorhanden, unbeeintrachtigt

Die Fahigkeit ist (nahezu) vollstéandig vorhanden

1 = Fahigkeit groRtenteils vorhanden

Die Fahigkeit ist Uberwiegend (die meiste Zeit oder, in den meisten Situationen), aber nicht
durchgéngig vorhanden. Die Person hat Schwierigkeiten, hthere oder komplexere
Anforderungen zu bewaltigen.

2 = Fahigkeit in geringem Mal3e vorhanden

Die Fahigkeit ist stark beeintrachtigt, aber erkennbar vorhanden. Die Person hat haufig oder
in vielen Situationen Schwierigkeiten. Sie kann nur geringe Anforderungen bewéltigen. Es
sind Ressourcen vorhanden.

3 = Fahigkeit nicht vorhanden

Die Fahigkeit ist nicht oder nur in sehr geringem Mal3e (sehr selten) vorhanden.

. Erkennen von Personen aus dem ndheren Umfeld

Fahigkeit, Personen aus dem ndheren Umfeld wiederzuerkennen, d.h. Menschen, zu denen
im Alltag regelmafiig ein direkter Kontakt besteht. Dazu gehéren z. B. Familienmitglieder,
Nachbarn aber auch Pflegekrafte eines ambulanten Dienstes oder einer stationaren
Pflegeeinrichtung

o (0) Fahigkeit vorhanden:
Die Person erkennt andere Personen aus inrem naheren Umfeld unmittelbar.

o (1) Fahigkeit grotenteils vorhanden:

Die Person erkennt bekannte Personen beispielsweise erst nach einer langeren Zeit des
Kontaktes in einem Gesprach oder sie hat Schwierigkeiten wenn auch nicht taglich, aber
doch in regelmafigen Abstanden, vertraute Personen zu erkennen.

o (2) Fahigkeit in geringem Male vorhanden:
Die aus dem naheren Umfeld stammenden Personen werden nur selten erkannt oder die
Fahigkeit hangt ggf. von der Tagesform ab, d. h. die Fahigkeit unterliegt im Zeitverlauf

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Auch Familienmitglieder werden nicht oder nur ausnahmsweise erkannt.
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. Ortliche Orientierung
Fahigkeit, sich in der rdumlichen Umgebung zurechtzufinden, andere Orte gezielt
anzusteuern und zu wissen, wo man sich befindet

o (0) Fahigkeit vorhanden: Die Person weil3 in welcher Stadt, auf weichem Stockwerk und
ggf. in welcher Einrichtung sie sich befindet. Sie kennt sich in den regelméRig genutzten
Réaumlichkeiten aus. Ein Verirren in den Raumlichkeiten der eigenen Wohnung oder
unmittelbar im Wohnbereich einer Einrichtung kommt nicht vor und die Person findet sich
auch in der naheren aufR3erhauslichen Umgebung zurecht. Sie weil3 beispielsweise, wie sie
zu benachbarten Geschéften, zu einer Bushaltestelle oder zu einer anderen nahe gelegenen
Ortlichkeit gelangt.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:

Es bestehen Schwierigkeiten, sich in der auerhauslichen Umgebung zu orientieren,
beispielsweise nach Verlassen des Hauses wieder den Weg zuriick zu finden. In den
eigenen Wohnraumen existieren solche Schwierigkeiten hingegen nicht.

o(2) Fahigkeit in geringem Malf3e vorhanden:

Die Person hat auch in einer gewohnten Wohnumgebung Schwierigkeiten sich
zurechtzufinden. RegelmaRig genutzte Raumlichkeiten und Wege in der Wohnumgebung
werden nicht immer erkannt.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:

Selbst in der eigenen Wohnumgebung ist die Person regelmafig auf Unterstiitzung
angewiesen, um sich zurechtzufinden.

. Zeitliche Orientierung

Fahigkeit, zeitliche Strukturen zu erkennen

Dazu gehdren Uhrzeit, Tagesabschnitte (Vormittag, Nachmittag, Abend etc.), Jahreszeiten
und die zeitliche Abfolge des eigenen Lebens. Aufschluss oder die Fahigkeit zur zeitlichen
Orientierung geben Antworten auf die Frage nach der Jahreszeit, dem Jahr, dem
Wochentag, dem Monat oder der Tageszeit.

o (0) Fahigkeit vorhanden:

Die zeitliche Orientierung ist ohne nennenswerte Beeintrachtigungen vorhanden.

o (1) Fahigkeit gréRtenteils vorhanden:

Die Person ist die meiste Zeit Uber zeitlich orientiert, aber nicht durchgangig. Sie hat z. B.
Schwierigkeiten, ohne auf3erliche Orientierungshilfen (Uhr, Dunkelheit etc.) den
Tagesabschnitt zu bestimmen.

o (2) Fahigkeit in geringem Malf3e vorhanden:

Die zeitliche Orientierung ist die meiste Zeit nur in Ansatzen vorhanden. Die Person ist auch
unter Nutzung &uf3erer Orientierungshilfen zumeist nicht in der Lage, Tageszeiten zu
erkennen, zu denen regelmafig bestimmte Ereignisse stattfinden (z. B. Mittagessen).

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Das Verstandnis fir zeitliche Strukturen und Ablaufe ist kaum oder nicht vorhanden.
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. Erinnern an wesentliche Ereignisse oder Beobachtungen

Fahigkeit, sich an kurz und auch langer zurtickliegende Ereignisse oder Beobachtungen zu
erinnern. Dazu gehort, dass die Person z. B. weil3, was sie zum Frihstlck gegessen hat
oder mit welchen Téatigkeiten sie den Vormittag verbracht hat. Im Hinblick auf das
Langzeitgedachtnis geht es bei Erwachsenen z. B. um die Kenntnis des Geburtsjahres, des
Geburtsorts oder wichtiger Bestandtele des Lebensverlaufs wie EheschlieBung und
Berufstatigkeit.

o (0) Fahigkeit vorhanden:
Die Person kann Uber kurz zurtickliegende Ereignisse Auskunft geben oder durch
Handlungen und Gesten signalisieren, dass sie sich erinnert.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:

Die Person hat Schwierigkeiten, sich an manche kurz zurtickliegende Ereignisse zu erinnern
oder muss hierzu l&anger nachdenken, sie hat aber keine nennenswerten Probleme, sich an
Ereignisse aus der eigenen Lebensgeschichte zu erinnern.

o (2) Fahigkeit in geringem Male vorhanden:

Die Person vergisst kurz zurtickliegende Ereignisse haufig. Nicht alle, aber wichtige
Ereignisse aus der eigenen Lebensgeschichte sind (noch) prasent.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Die Person ist nicht (oder nur selten) in der Lage, sich an Ereignisse, Dinge oder Personen
aus der eigenen Lebensgeschichte zu erinnern.

. Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen

Fahigkeit, zielgerichtete Handlungen des Lebensalltags, die eine Abfolge von Teilschritten
umfassen, zu steuern. Die Betonung liegt in diesem Fall auf dem Begriff Alltagshandlungen.
Gemeint sind zielgerichtete Handlungen, die diese Person taglich oder nahezu taglich im
Lebensalltag durchfiihrt oder durchgefiihrt hat, wie z. B. das komplette Ankleiden.

o (0) Fahigkeit vorhanden:

Die Person ist in der Lage, die erforderlichen Handlungsschritte selbstandig in der richtigen
Reihenfolge auszufihren oder zu steuern, so dass das angestrebte Ergebnis der Handlung
erreicht wird.

o (1) Fahigkeit groRtenteils vorhanden:

Die Person verliert manchmal den Faden und vergisst, welcher Handlungsschritt der nachste
ist. Erhalt sie dabei eine Erinnerungshilfe, kann sie die Handlung aber selbstandig
fortsetzen.

o (2) Fahigkeit in geringem Mal3e vorhanden:
Die Person hat erhebliche Schwierigkeiten. Sie verwechselt regelmafig die Reihenfolge der
einzelnen Handlungsschritte oder vergisst einzelne, notwendige Handlungsschritte.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Mehrschrittige Alltagshandlungen werden erst gar nicht begonnen oder nach den ersten
Versuchen aufgegeben
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. Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben

Fahigkeit, folgerichtige und geeignete Entscheidungen im Alltagsleben zu treffen

Dazu gehdrt z. B. die dem Wetter angepasste Auswahl von Kleidung, die Entscheidung tber
die Durchfuihrung von Aktivitaten wie Einkaufen, Familienangehdrige oder Freunde anrufen,
einer Freizeitbeschéaftigung nachzugehen. Zu klaren ist hier die Frage, ob die
Entscheidungen folgerichtig sind, d. h. geeignet sind, das angestrebte Ziel zu erreichen oder
ein gewisses Mal3 an Sicherheit und Wohlbefinden oder Bedurfnisbefriedigung zu
gewabhrleisten, z. B. warme Kleidung.

o (0) Fahigkeit vorhanden:
Die Person kann auch in unbekannten Situationen folgerichtige Entscheidungen treffen,
beispielsweise beim Umgang mit unbekannten Personen, die an der Haustir klingeln.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:

Im Rahmen der Alltagsroutinen oder zuvor besprochenen Situationen kénnen
Entscheidungen getroffen werden, die Person hat aber Schwierigkeiten in unbekannten
Situationen.

o (2) Fahigkeit in geringem Mal3e vorhanden:

Die Person trifft zwar Entscheidungen, diese Entscheidungen sind jedoch in der Regel nicht
geeignet, ein bestimmtes Ziel zu erreichen. Dies ist beispielsweise der Fall, wenn die Person
mit nur leichter Bekleidung bei winterlichen Temperaturen im Freien spazieren gehen will.
Weiterhin liegt eine schwere Beeintrachtigung vor, wenn die Person nur mit Unterstiitzung in
Form von Anleitung, Aufforderung, Aufzeigen von Handlungsalternativen in der Lage ist,
Entscheidungen zu treffen.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Die Person kann Entscheidungen auch mit Unterstlitzung nicht mehr oder nur selten treffen.
Sie zeigt keine deutbare Reaktion auf das Angebot mehrerer Entscheidungsalternativen).

. Verstehen von Sachverhalten und Informationen

Fahigkeit, Sachverhalte zu verstehen und Informationen inhaltlich einordnen zu kénnen.
Hier geht es um Ereignisse und Inhalte, die Bestandteil des Alltagslebens der meisten
Menschen sind. Gemeint ist etwa die Fahigkeit, zu erkennen, dass man sich in einer
bestimmten Situation befindet, z. B. gemeinschaftliche Aktivitaten mit anderen Menschen,
Versorgung durch eine Pflegekraft, MDK-Begutachtung sowie die Fahigkeit, Informationen
zum Tagesgeschehen aus den Medien z. B. Fernsehgerat, Tageszeitung aufzunehmen und
inhaltlich zu verstehen. Gleiches gilt fir mindlich von anderen Personen Ubermittelte
Informationen.

o (0) Fahigkeit vorhanden:
Die Person kann Sachverhalte und Informationen aus dem Alltagsleben ohne nennenswerte
Probleme verstehen.

o (1) Fahigkeit groRtenteils vorhanden:
Die Person kann einfache Sachverhalte und Informationen nachvollziehen, hat bei
komplizierteren jedoch Schwierigkeiten.
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o (2) Fahigkeit in geringem Maf3e vorhanden:

Die Person kann auch einfache Informationen haufig nur nachvollziehen, wenn sie
wiederholt erklart werden. Eine schwere Beeintrachtigung liegt auch dann vor, wenn das
Verstandnis sehr stark von der Tagesform abhangt.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Die Person gibt weder verbal noch nonverbal zu erkennen, dass sie Situationen und
Ubermittelte Informationen verstehen kann.

. Erkennen von Risiken und Gefahren

Dazu gehdren Gefahren wie Strom- und Feuerquellen, Barrieren und Hindernisse auf dem
Fuboden bzw. auf FuRwegen, eine problematische Beschaffenheit des Bodens (z. B.
Glatte) oder Gefahrenzonen in der aul3erhauslichen Umgebung (z. B. verkehrsreiche
Stral3en, Baustellen).

o (0) Fahigkeit vorhanden:
Die Person kann solche Risiken und Gefahrenquellen im Alltagsleben ohne weiteres
erkennen, auch wenn sie ihnen aus anderen Griinden nicht aus dem Weg gehen kann.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:

Die Person erkennt meist nur solche Risiken und Gefahren,

die sich in der vertrauten innerhauslichen Wohnumgebung wiederfinden. Es bestehen aber
beispielsweise Schwierigkeiten, Risiken im Stralenverkehr angemessen einzuschéatzen oder
Gefahrdungen in ungewohnter Umgebung zu erkennen.

o (2) Fahigkeit in geringem Malf3e vorhanden.
Die Person kann auch Risiken und Gefahren, denen sie haufig auch in der Wohnumgebung
begegnet, oft nicht als solche erkennen.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden.
Die Person kann Risiken und Gefahren so gut wie gar nicht erkennen.
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. Mitteilen von elementaren Bedlrfnissen

Fahigkeit, elementare Bedurfnisse verbal oder nonverbal mitzuteilen

Das beinhaltet sich bei Hunger oder Durst, Schmerzen oder Frieren bemerkbar zu machen.
Bei Sprachstoérungen kann dies ggf. durch Laute, Mimik oder Gestik bzw. unter Nutzung von
Hilfsmitteln erfolgen.

o (0) Fahigkeit vorhanden: Die Person kann Bedurfnisse auf3ern.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:
Die Person kann auf Nachfrage elementare Bedurfnisse auf3ern. Die Person &uBert
Bedurfnisse aber nicht immer von sich aus.

o (2) Fahigkeit in geringem Male vorhanden:

Elementare Bedurfnisse sind nur aus nonverbalen Reaktionen (Mimik, Gestik,
LautaulRerungen) ableitbar, ggf. nach oder durch entsprechende(r) Stimulation; oder die
Person aulert von sich aus keine elementaren Bedirfnisse, muss dazu standig angeleitet
werden, kann aber Zustimmung oder Ablehnung deutlich machen.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Die Person auf3ert nicht oder nur sehr selten Bedurfnisse, auch nicht in nonverbaler Form.
Sie kann weder Zustimmung noch Ablehnung deutlich machen.

. Verstehen von Aufforderungen

Fahigkeit, Aufforderungen in Hiniblick auf alltdgliche Grundbedurfnisse zu verstehen
Zu den alltaglichen Grundbediirfnissen gehoéren z. B. Essen, Trinken, sich kleiden, sich
beschéftigen.

o (0) Fahigkeit vorhanden: Aufforderungen und Bitten zu alltédglichen Grund-
bedurfnissen werden ohne weiteres verstanden.

o(1) Fahigkeit groRtenteils vorhanden:

Einfache Bitten und Aufforderungen, wie z. B. ,,Setz dich bitte an den Tisch!", ,,Zieh dir die
Jacke uber!", ,,Komm zum Essen',, Prosit!" werden verstanden, Aufforderungen in nicht
alltaglichen Situationen missen erklart werden. Ggf. sind besonders deutliche Ansprache,
Wiederholungen, Zeichensprache, Gebardensprache oder Schrift erforderlich, um
Aufforderungen verstéandlich zu machen.

o (2) Fahigkeit in geringem Malf3e vorhanden.

Die Person kann Aufforderungen und Bitten meist nicht verstehen, wenn diese nicht
wiederholt geduRRert und erlautert werden. Das Verstandnis ist sehr von der Tagesform
abhangig. Sie zeigt aber Zustimmung oder Ablehnung gegentber nonverbalen
Aufforderungen, z. B. Beriihrungen oder Geleiten an den Esstisch.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Die Person kann Anleitung und Aufforderungen kaum oder nicht verstehen.
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. Beteiligen an einem Gespréach

Fahigkeit, in einem Gesprach Gespréchsinhalte aufzunehmen, sinngerecht zu antworten und
zur Weiterfuhrung des Gesprachs Inhalte einzubringen.

o (0) Fahigkeit vorhanden: Die Person kommt sowohl in Einzel- als auch in Gespréachen
kleiner Gruppen gut zurecht. Sie zeigt im Gesprach Eigeninitiative, Interesse und beteiligt
sich, wenn vielleicht auch nur auf direkte Ansprache hin. Ihre AuRerungen passen zu den
Inhalten des Gesprachs.

o (1) Fahigkeit gro3tenteils vorhanden:

Die Person kommt in Gesprachen mit einer Person gut zurecht, in Gruppen ist sie jedoch
meist Uberfordert und verliert den Faden. Wortfindungsstorungen treten ggf. regelmafig
auf. Die Person ist haufig auf besonders deutliche Ansprache oder Wiederholung von
Worten, Satzen angewiesen.

o (2) Fahigkeit in geringem Male vorhanden:

Die Person kann auch einem Gesprach nur mit einer Person kaum folgen oder sie kann sich
nur wenig oder mit einzelnen Worten beteiligen. Die Person zeigt nur wenig Eigeninitiative,
reagiert aber auf Ansprache oder Fragen mit wenigen Worten, z. B. mit ja oder nein; Die
Person beteiligt sich am Gesprach, weicht aber in aller Regel vom Gesprachsinhalt ab (fuhrt
mehr ein Selbstgesprach) oder es besteht leichte Ablenkbarkeit durch Umgebungseinflisse.

o (3) Fahigkeit nicht vorhanden:
Ein Gesprach mit der Person, das Uber einfache Mitteilungen hinausgeht, ist auch unter
Einsatz nonverbaler Kommunikation kaum oder nicht méglich.
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Modul 3: Verhaltensweisen und psychische Problemlagen

In diesem Modul geht es um Verhaltensweisen und psychische Problemlagen als Folge von
Gesundheitsproblemen, die immer wieder auftreten und personelle Unterstitzung
erforderlich machen.

Bei Kombination verschiedener Verhaltensweisen wird die Haufigkeit von Ereignissen nur
einmal erfasst, z.B. nachtliche Unruhe bei Angstzustanden, entweder unter Nachtliche
Unruhe oder unter Angste.

Es werden folgende Haufigkeiten erfasst:

0 = nie oder sehr selten

1 = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

3 = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
5 =taglich

Bei Modul 2 und 3 wird das Modul gewertet, welches die hdchste Punktzahl erzielt.
Die Gewichtung liegt bei 15 %.

. Motorisch gepragte Verhaltensauffalligkeiten

Dieses Kriterium fasst verschiedene Verhaltensweisen zusammen. Dazu gehdren vor allem
das (scheinbar) ziellose Umhergehen in der Wohnung oder der Einrichtung und der Versuch
desorientierter Personen, ohne Begleitung die Wohnung, Einrichtung zu verlassen oder Orte
aufzusuchen, die fir diese Person unzuganglich sein sollten, z. B. Treppenhaus, Zimmer
anderer Bewohner. Ebenso zu berticksichtigen ist allgemeine Rastlosigkeit in Form von
standigem Aufstehen und Hinsetzen oder Hin- und Herrutschen auf dem Sitzplatz oder im
und aus dem Bett.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Nachtliche Unruhe

Gemeint sind hier nachtliches Umherirren oder nachtliche Unruhephasen bis hin zur Umkehr
des Tag-, Nachtrhythmus im Sinne von aktiv sein in der Nacht und schlafen wahrend des
Tages.

Zu bewerten ist, wie haufig Anlass fir personelle Unterstiitzung zur Steuerung des Schlaf-
Wach-Rhythmus bestehen, z. B. wieder ins Bett bringen und beruhigen. Schlafstérungen wie
Einschlafschwierigkeiten am Abend oder Wachphasen wéahrend der Nacht sind nicht zu
werten. Andere nachtliche Hilfen, z. B. Aufstehen, zu Bett bringen bei Nykturie oder
Lagerungen sind nur unter Modul 6 ,Ruhen und Schlafen® zu werten.

o (0) = nie oder sehr selten
o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen
o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
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o (5) = taglich
. Selbstschadigendes und autoaggressives Verhalten

Selbstschadigendes und autoaggressives Verhalten kann z. B. darin bestehen, sich selbst
durch Gegenstande zu verletzen, ungeniel3bare Substanzen zu essen und zu trinken, sich
selbst schlagen und sich selbst mit den Fingernageln oder Zahnen verletzen

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Beschadigung von Gegensténden

Gemeint sind hier aggressive, auf Gegenstande gerichtete Handlungen wie Gegenstande
wegstol3en oder wegschieben, gegen Gegenstande schlagen, das Zerstdren von Dingen
sowie das Treten nach Gegenstanden.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Physisch aggressives Verhalten gegeniber anderen Personen

Physisch aggressives Verhalten gegentiber anderen Personen kann z. B. darin bestehen,
nach Personen zu schlagen oder zu treten, andere mit Zahnen oder Fingerndgeln zu
verletzen, andere zu stol3en oder wegzudréangen oder in Verletzungsversuchen gegeniber
anderen Personen mit Gegenstanden.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Verbale Aggression

Verbale Aggression kann sich z. B. in verbalen Beschimpfungen oder in der Bedrohung
anderer Personen ausdricken

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Andere pflegerelevante vokale Auffalligkeiten
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Andere pflegerelevante vokale Auffalligkeiten kdnnen sein: Lautes Rufen, Schreien, Klagen
ohne nachvollziehbaren Grund, vor sich hin schimpfen, fluchen, seltsame Laute von sich
geben, standiges Wiederholen von Séatzen und Fragen.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Abwehr pflegerischer oder anderer unterstiitzenden Malinahmen

Hier ist die Abwehr von Unterstiitzung, z. B. bei der Kérperpflege, die Verweigerung der
Nahrungsaufnahme, der Medikamenteneinnahme oder anderer notwendiger Verrichtungen
sowie die Manipulation an Vorrichtungen wie z. B. Katheter, Infusion, Sondenernahrung
gemeint. Dazu gehort nicht die willentliche (selbstbestimmte) Ablehnung bestimmter
Malnahmen.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Wahnvorstellungen

Wahnvorstellungen beziehen sich z. B. auf die Vorstellung, mit Verstorbenen oder
imaginaren Personen in Kontakt zu stehen oder auf die Vorstellung, verfolgt, bedroht oder
bestohlen zu werden.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wochentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Angste

Die Person hat starke Angste oder Sorgen, sie erlebt Angstattacken unabhangig von der
Ursache.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Antriebslosigkeit bei depressiver Stimmungslage
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Antriebslosigkeit bei depressiver Stimmungslage zeigt sich z. B. daran, dass die Person
kaum Interesse an der Umgebung hat, kaum Eigeninitiative aufbringt und Motivierung durch
andere bendtigt, um etwas zu tun. Sie wirkt traurig oder apathisch, mdchte am liebsten das
Bett nicht verlassen. Hier ist nicht gemeint, dass Menschen mit rein kognitiven
Beeintrachtigungen, z. B. bei Demenz Impulse benétigen, um eine Handlung zu beginnen
oder fortzufiihren

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Sozial inadaquate Verhaltensweisen

Sozial inadaquate Verhaltensweisen sind z. B. distanzloses Verhalten, auffalliges Einfordern
von Aufmerksamkeit, sich vor anderen in unpassenden Situationen auskleiden,
unangemessenes Greifen nach Personen, unangemessene korperliche oder verbale
sexuelle Annaherungsversuche.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich

. Sonstige pflegerelevante inadaquate Handlungen

Sonstige pflegerelevante inaddquate Handlungen sind z. B. Nesteln an der Kleidung,
standiges Wiederholen der gleichen Handlung (Stereotypien), planlose Aktivitaten,
Verstecken oder Horten von Gegenstanden, Kotschmieren, Urinieren in die Wohnung.

o (0) = nie oder sehr selten

o (1) = selten, d.h. ein- bis dreimal innerhalb von zwei Wochen

o (3) = haufig, d.h. zweimal bis mehrmals wdchentlich, aber nicht taglich
o (5) = taglich
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Modul 4: Selbstversorgung

Angaben zur Versorgung

Ernahrung parenteral oder Uber Sonde o entfallt

o Parenteral (z.B. Port) Art der Gabe
o Perkutane endoskopische Gastrostomie (PEG) o Pumpe

o Perkutane endoskopische Jejunostomie (PEJ) o Schwerkraft
o (Nasale) Magensonde o Bolusgabe

Blasenkontrolle/Harnkontinenz

o standig kontinent (keine unwillkirlichen Harnabgange) (4.4.11 entfallt)

o Uberwiegend kontinent (maximal 1 x tagliche unwillkirlicher Harnabgang oder Trépfchen-
Inkontinenz) (4.4.11 entfallt)

o Uberwiegend inkontinent (mehrmals taglich unwillkirliche Harnabgange)

o komplett inkontinent

o suprapubischer Dauerkatheter

o transurethraler Dauerkatheter

o Urostoma

Darmkontrolle/Stuhlkontinenz

o sténdig kontinent (keine unwillktirlichen Stuhlabgénge (4.4.12 entfallt)

o Uberwiegend kontinent (gelegentlich unwillkirliche Stuhlabgange oder nur geringe Stuhl-
Mengen, sogenannte Schmierstiihle) (4.4.12 entfallt)

0 Uberwiegend inkontinent, selten gesteuerte Darmentleerung

o komplett inkontinent

Bewertung der Selbstandigkeit

Zu bewerten ist, ob die Person die jeweilige Aktivitat durchfihren kann. Es ist unerheblich,
ob die Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit aufgrund von Schadigungen somatischer oder
mentaler Funktionen bestehen oder ob Teilaspekte bereits in anderen Modulen
berticksichtigt worden sind.

Das Modul wird mit 40% gewichtet.

. Waschen des vorderen Oberkdrpers

Sich die Hande, das Gesicht, den Hals, die Arme, die Achselhdhlen und den vorderen
Brustbereich waschen und abtrocknen

o (0) Selbstandig:

Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat selbstandig durchfiihren, wenn benétigte Gegenstande, z. B.
Seife, Waschlappen bereitgelegt werden oder sie Aufforderung bzw. punktuelle Teilhilfen, z.
B. Waschen unter den Achseln oder der Brust erhalt.
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o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Die Person kann nur geringe Anteile der Aktivitat selbstéandig durchfihren, sich z. B. nur
Hande oder Gesicht waschen oder bendtigt umfassende Anleitung.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen.

. Korperpflege im Bereich des Kopfes
Kammen, Zahnpflege, Prothesenreinigung, Rasieren

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebenen Aktivitdten ohne personelle Hilfe durchfihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitaten selbstandig durchfiihren, wenn benétigte Gegenstande
bereitgelegt oder gerichtet werden, z. B. Aufdrehen der Zahnpastatube, Auftragen der
Zahnpasta auf die Birste, Aufbringen von Haftcreme auf die Prothese, Anreichen oder
Saubern des Rasierapparates. Alternativ sind Aufforderungen oder punktuelle Teilhilfen
erforderlich wie Korrekturen nach dem Kammen oder nur das Kammen des Hinterkopfes,
das Reinigen der hinteren Backenzahne bei der Zahn-, Mundpflege bzw. die Nachrasur bei
sonst selbstandigem Rasieren.

o Uberwiegend unselbsténdig:
Die Person kann nur geringe Anteile der Aktivitat selbstandig leisten, so beginnt sie z. B. mit
dem Zahneputzen oder der Rasur, ohne die Aktivitat zu Ende zu fihren.

o (3) Unselbsténdig:
Die Person kann sich an den Aktivitaten nicht oder nur minimal beteiligen

. Waschen des Intimbereichs
Den Intimbereich waschen und abtrocknen

o (0) Selbstéandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat selbstandig durchfiihren, wenn benétigte Utensilien, z. B. Seife,
Waschlappen bereitgelegt werden oder sie Aufforderung bzw. punktuelle Teilhilfen erhalt.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann nur geringe Anteile der Aktivitat selbstandig durchfiihren, sich z. B. nur den
vorderen Intimbereich waschen.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen

. Duschen und Baden einschlief3lich Waschen der Haare
Durchfiihrung des Dusch- oder Wannenbades einschlief3lich des Waschens der Haare

Dabei sind neben der Fahigkeit, den Korper waschen zu kdnnen, auch Sicherheitsaspekte
zu beriicksichtigen. (Tell-) Hilfen beim Waschen in der Wanne, Dusche sind hier ebenso zu
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beriicksichtigen wie die Hilfe beim Ein- und Aussteigen oder eine notwendige Uberwachung
wahrend des Bades. Dazu gehort auch das Abtrocknen, Haare waschen und féhnen.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat selbstandig durchfiihren, wenn Utensilien vorbereitet bzw.
bereitgestellt werden, einzelne Handreichungen geleistet werden, z. B. Stutzen beim Ein-,
Aussteigen, Bedienung eines Badewannenlifters, Hilfe beim Haare waschen oder Féhnen,
beim Abtrocknen oder wenn wahrend des (Dusch-) Bades aus nachvollziehbaren
Sicherheitsgriinden Anwesenheit erforderlich ist.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Die Person kann nur einen stark begrenzten Teil der Aktivitat selbstandig durchfihren, z. B.
das Waschen des vorderen Oberkdrpers.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen.

. An-und Auskleiden des Oberkorpers

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

Die Beurteilung ist unabhangig davon vorzunehmen, ob solche Kleidungsstucke derzeit
getragen werden. Die situationsgerechte Auswahl der Kleidung ist nicht hier sondern unter
Modul 2 Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben zu berticksichtigen. Das An- und
Ablegen von kérpernahen Hilfsmitteln ist unter Modul 5 kérpernahe Hilfsmittel zu
berticksichtigen.

o (0) Selbstéandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitéat ohne personelle Hilfe
durchfuhren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat beispielsweise selbsténdig durchfiihren, wenn Kleidungsstucke
passend angereicht oder gehalten werden beim Anziehen eines Hemdes etc. Auch wenn
Hilfe nur bei Verschlissen erforderlich ist, trifft die Bewertung ,,iberwiegend selbstandig zu,
ebenso wenn nur Kontrolle des Sitzes der Kleidung und Aufforderungen zur
Vervollstandigung der Handlung erforderlich sind.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann nur bei einem stark begrenzten Teil der Aktivitat mithelfen, beispielsweise
die Hande in die Armel eines bereitgehaltenen 1-Shirts schieben.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen.

. An-und Auskleiden des Unterk&rpers

Bereitliegende Kleidungsstticke, z. B. Unterwasche Hose, Rock, Strumpfe und Schuhe, an-
und ausziehen

Die Beurteilung ist unabhangig davon vorzunehmen, ob solche Kleidungsstucke derzeit
getragen werden. Die situationsgerechte Auswahl der Kleidung ist unter Modul 2 Treffen von
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Entscheidungen im Alltagsleben zu berlcksichtigen. Das An- und Ablegen von kdérpernahen
Hilfsmitteln ist unter Modul 5 kérpernahe Hilfsmittel zu berticksichtigen, z. B.
Kompressionstrumpfe.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat beispielsweise selbsténdig durchfiihren, wenn Kleidungsstucke
angereicht oder gehalten werden (Einstiegshilfe). Auch wenn Hilfe nur bei Verschliissen, z.
B. Schnirsenkel binden, Kndpfe schlieRen oder Kontrolle des Sitzes der Kleidung und
Aufforderungen zur Vervollstandigung der Handlung erforderlich sind, trifft die Bewertung
,,uberwiegend selbstandig"” zu.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann die Aktivitat zu einem geringen Teil selbsth&ndig durchfiihren.
Beispielsweise gelingt das Hochziehen von Hose, Rock zur Taille selbstandig, zuvor muss
das Kleidungssttck jedoch von der Pflegeperson tber die Fii3e gezogen werden.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen

. Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung und Eingiel3en von Getranken

Zerteilen von Nahrung in mundgerechte Stiicke und EingieRen von Getrénken

Dazu gehdrt das Zerteilen von belegten Brotscheiben, Obst oder andere Speisen in
mundgerechte Stlcke, z. B. das Kleinschneiden von Fleisch, das Zerdriicken von Kartoffeln,
Pirieren der Nahrung ,Verschlisse von Getrankeflaschen 6ffnen, Getranke aus einer
Flasche oder Kanne in ein Glas bzw. eine Tasse eingiel3en, ggf. unter Nutzung von
Hilfsmitteln wie Anti -Rutschbrett oder sonstigem Gegenstand wie Spezialbesteck.

o (0) Selbstéandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:
Es ist punktuelle Hilfe erforderlich, z. B. beim Offnen einer Flasche oder beim Schneiden von
harten Nahrungsmitteln.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann die Aktivitat zu einem geringen Tell selbstandig durchflihren, beispielsweise
schneidet sie zwar belegte Brotscheiben, schafft es aber nicht, mundgerechte Stuicke
herzustellen. Oder sie giel3t aus einer Flasche Wasser ins Glas, verschiittet das Wasser
dabei jedoch regelméaRig.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich an der Aktivitat nicht oder nur minimal beteiligen.

. Essen

Bereit gestellte, mundgerecht zubereitete Speisen essen
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Dies beinhaltet das Aufnehmen, zum Mund Fuhren, ggf. Abbeil3en, Kauen und Schlucken
von mundgerecht zubereiteten Speisen, die Ublicherweise mit den Fingern gegessen
werden, z. B. Brot, Kekse, Obst oder das Essen mit Gabel oder Loffel, ggf. mit speziellen
Hilfsmitteln wie adaptiertem Besteck.

Zu bertcksichtigen ist auch, inwieweit die Notwendigkeit der ausreichenden Nahrungs-
aufnahme (auch ohne Hungergefiihl oder Appetit) erkannt und die empfohlene, gewohnte
Menge tatsachlich gegessen wird.

Das Einhalten von Diéten ist nicht hier sondern unter Modul 5 Einhalten einer Diat oder
anderer krankheits- oder therapiebedingter Verhaltensvorschriften zu bewerten.

Die Beurteilung ist auch dann vorzunehmen, wenn die Nahrungsaufnahme tber eine Sonde
bzw. parenteral erfolgt.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann tberwiegend selbstandig essen, bendtigt aber punktuelle Anleitung, muss
beispielsweise aufgefordert werden, mit dem Essen zu beginnen oder weiter zu essen. Es
sind punktuelle Hilfen erforderlich, z. B. Zurticklegen aus der Hand gerutschter Speisen oder
Besteck in die Hand geben.

o (2) Uberwiegend unselbstéandig:

Es muss stéandig zur Nahrungsaufnahme motiviert werden oder die Nahrung muss
groftenteils gereicht werden oder es ist standige und unmittelbare Eingreifbereitschaft der
Pflegeperson erforderlich, aufgrund von Aspirationsgefahr.

o (3) Unselbstandig:
Die Nahrung muss (nahezu) komplett gereicht werden.

. Trinken

Bereitstehende Getranke aufnehmen, ggf. mit Gegenstéanden wie Strohhalm, Spezialbecher
mit Trinkaufsatz.

Zu bertcksichtigen ist auch, inwieweit die Notwendigkeit der Flussigkeitsaufnahme (auch
ohne ausreichendes Durstgefuhl) erkannt und die empfohlene oder gewohnte Menge
tatsachlich getrunken wird.

Die Beurteilung der Selbstandigkeit ist auch dann vorzunehmen, wenn die Flissigkeits-
aufnahme Uber eine Sonde bzw. parenteral erfolgt.

o (0) Selbstéandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe
durchfuhren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:
Die Person kann selbsténdig trinken, wenn ein Glas, eine Tasse unmittelbar in den
Aktionsradius der Person positioniert oder sie ans Trinken erinnert wird.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Das Trinkgefald muss beispielsweise in die Hand gegeben werden,
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das Trinken erfolgt jedoch selbstandig oder die Person muss zu fast jedem Schluck motiviert
werden oder es ist stdndige und unmittelbare Eingreifbereitschaft der Pflegeperson
erforderlich, aufgrund von Aspirationsgefahr.

o (3) Unselbstandig:
Getranke mussen (nahezu) komplett gereicht werden.

. Benutzen einer Toilette oder eines Toilettenstuhls

Gehen zur Toilette, Hinsetzen und Aufstehen, Sitzen wahrend der Blasen-oder
Darmentleerung, Intimhygiene und Richten der Kleidung

Die Beurteilung ist auch dann vorzunehmen, wenn anstelle der Toilettenbenutzung eine
Versorgung mit Hilfsmitteln erfolgt, z. B. Inkontinenzmaterial, Katheter, Urostoma, lleo- oder
Colostoma.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfuhren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat iberwiegend selbstandig durchfuhren. Personelle Hilfe kann

sich beispielsweise beschranken auf einzelne Handlungsschritte wie:

- nur Bereitstellen und Leeren des Toilettenstuhls (alternativ Urinflasche oder anderer
Behalter),

- nur Orientierungshinweise zum Auffinden der Toilette, Begleitung auf dem Weg zur Toilette,

- nur Anreichen von Toilettenpapier oder Waschlappen, Intimhygiene nur nach Stuhlgang,

- nur Unterstitzung beim Hinsetzen, Aufstehen von der Toilette,

- nur punktuelle Hilfe beim Richten der Bekleidung

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Die Person kann nur einzelne Handlungsschritte selbst ausfiihren, z. B. nur Richten der
Bekleidung oder Intimhygiene nur nach Wasserlassen.

o (3) Unselbstandig:
Die Person kann sich nicht oder nur minimal an der Aktivitat beteiligen

. Bewaltigen der Folgen einer Harninkontinenz und Umgang mit Dauerkatheter
und Urostoma

Inkontinenz- und Stomasysteme sachgerecht verwenden, nach Bedarf wechseln und
entsorgen.

Dazu gehdrt auch das Entleeren eines Urinbeutels bei Dauerkatheter, Urostoma oder die
Anwendung eines Urinalkondoms.

Die regelmalige Einmalkatheterisierung ist nicht hier sondern unter Modul 5 Regelmafige
Einmalkatheterisierung und Nutzung von Abfihrmethoden zu erfassen.

o Selbstandig:
Die Person kann Hilfsmittel selbstandig benutzen.

o (1) Uberwiegend selbstandig:
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Die Person kann die Aktivitat Uberwiegend selbstandig durchfihren, wenn
Inkontinenzsysteme angereicht oder entsorgt werden oder die Person an den Wechsel
erinnert wird.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Die Person kann sich am Wechsel der Inkontinenzsysteme beteiligen, z. B. nur Vorlagen
einlegen oder Inkontinenzhosen nur entfernen.

o (3) Unselbstandig:
Beteiligung ist nicht oder nur minimal mdglich.

. Bewaltigen der Folgen einer Stuhlinkontinenz und Umgang mit Stoma

Inkontinenz- und Stomasysteme sachgerecht verwenden, nach Bedarf wechseln und
entsorgen.

Dazu gehdrt Inkontinenzsysteme, z. B. grof3e Vorlagen mit Netzhose, Inkontinenzhose mit
Klebestreifen oder Pants sachgerecht verwenden, nach Bedarf wechseln und entsorgen.
Dazu gehdrt auch die Anwendung eines Analtampons oder das Entleeren oder Wechseln
eines Stomabeutels bei Enterostoma. Die Pflege des Stomas und der Wechsel einer
Basisplatte ist unter Modul 5 Versorgung mit Stoma zu beriicksichtigen.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann Hilfsmittel selbsténdig benutzen.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann die Aktivitat tberwiegend selbsthandig durchfihren, wenn
Inkontinenzsysteme bereit gelegt und entsorgt werden oder die Person an den Wechsel
erinnert wird.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person kann sich am Wechsel der Inkontinenzsysteme beteiligen, z. B. Mithilfe beim
Wechsel eines Stomabeutels. Bei Vorliegen einer Stuhlinkontinenz sind Ressourcen beim
Wechsel des Inkontinenzmaterials eher selten.

o (3) Unselbsténdig:
Beteiligung ist nicht (oder nur minimal) moglich.
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Modul 5: Bewaltigung von und selbstandiger Umgang mit krankheits- oder
therapiebedingten Anforderungen und Belastungen — Bewertung —

In diesem Modul geht es um die Durchfiihrung &rztlich angeordneter MaRnahmen, die gezielt
auf eine bestehende Erkrankung ausgerichtet und fir voraussichtlich mindestens sechs
Monate erforderlich sind.

Zu bewerten ist, ob die Person die jeweilige Aktivitat praktisch durchfiihren kann. Es ist
unerheblich, ob die Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit aufgrund von Schadigungen
somatischer oder mentaler Funktionen bestehen.

Je nach Komplexitat der unter Modul 5 erfassten MalRnahmen gelten unterschiedliche
Regeln fiir die Berechnung des Summenwertes in diesem Modul:

Zunachst werden die unter den Kriterien 4.5.1 bis 4.5.7 angegebenen Haufigkeiten summiert
und in einen Durchschnittswert pro Tag umgerechnet. Erfolgt zum Beispiel dreimal eine
Medikamentengabe (4.5.1) — und einmal Blutzuckermessen (4.5.6)- entspricht dies vier
MalRnahmen pro Tag.

Fur die Umrechnung der MaRnahmen, die monatlich vorkommen, in einen Durchschnittswert
pro Tag wird die Summe der Mal3Bnahme pro Monat durch 30 geteilt. Fiir die Umrechnung
der Malnahmen, die wochentlich erfolgen, in einen Durchschnittswert pro Tag, wird die
Summe der MaflRhahmen pro Woche durch 7 geteilt.
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Modul 5: Bewaltigung von und Umgang mit

krankheits- oder therapiebedingten Haufigkeit der Hilfe
Anforderungen und Belastungen in Bezug (Anzahl eintragen)
auf: Ent- Selb-

fallt standig | pro Tag pro Woche | pro Monat

4.5.1 | Medikation O O

4.5.2 |Injektionen m] o

Versorgung intravenoser
4.5.3 | Zugange (Port)

4.5.4 | Absaugen und Sauerstoffgabe o

Einreibungen sowie Kalte-
4.5.5 |und Warmeanwendungen

O
O

Messung und Deutung von
4.5.6 |Korperzustinden o

4.5.7 |korpernahe Hilfsmittel

Verbandwechsel und
4.5.8 | Wundversorgung

4.5.9 |Versorgung mit Stoma

Regelméalige Einmal-
katheterisierung und
4.5.10 | Nutzung von Abfiihrmethoden O m

TherapiemalRhahmen in
4.5.11 | hauslicher Umgebung 0 i

Zeit- und technikintensive
MalRnahmen in
4.5.12 | hauslicher Umgebung

4.5.13| Arztbesuche

Besuche anderer medizinischer
oder therapeutische Ein-
4.5.14 | richtungen (bis zu 3 Std.) O O
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Modul 6: Gestaltung des Alltagslebens und soziale Kontakte

Zu bewerten ist, ob die Person die jeweilige Aktivitat praktisch durchfiihren kann. Es ist
unerheblich, ob die Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit aufgrund von Schadigungen
somatischer oder mentaler Funktionen bestehen oder ob Teilaspekte bereits in anderen
Modulen bertcksichtigt worden sind.

Das Modul wird mit 15% gewichtet.

. Gestaltung des Tagesablaufs und Anpassung an Veranderungen

Den Tagesablauf nach individuellen Gewohnheiten und Vorlieben einteilen und bewusst
gestalten und ggf. an aulRere Verdnderungen anpassen

Dies erfordert planerische Fahigkeiten zur Umsetzung von Alltagsroutinen. Zu beurteilen ist,
ob die Person von sich aus festlegen kann, ob und welche Aktivitaten sie im Laufe des
Tages durchfihren mdchte, z. B. wann sie baden, essen oder zu Bett gehen oder ob und
wann sie Fernsehen oder spazieren gehen moéchte. Solche Festlegungen setzen voraus,
dass die zeitliche Orientierung zumindest teilweise erhalten ist. Der Gutachter kann dies
prufen, indem er sich z. B. den bisherigen oder kunftigen Tagesablauf schildern lasst.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Routineablaufe kdnnen weitgehend selbstandig gestaltet werden, bei ungewohnten
Veranderungen ist Unterstitzung notwendig. Es reichen z. B. Erinnerungshilfen an einzelne
vereinbarte Termine. Uberwiegend selbsténdig ist eine Person beispielsweise auch dann,
wenn ihre Kommunikationsfahigkeit oder Sinneswahrnehmung stark beeintrachtigt ist und sie
daher Hilfe bendétigt, um den Tagesablauf mit anderen Menschen abzustimmen.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person bendtigt Hilfe beim Planen des Routinetagesablaufs. Sie ist aber in der Lage,
Zustimmung oder Ablehnung zu Strukturierungsangeboten zu signalisieren. Sie kann eigene
Planungen héufig nicht einhalten, da diese wieder vergessen werden. Deshalb ist liber den
ganzen Tag hinweg eine Erinnerung bzw. Aufforderung erforderlich.

Uberwiegen unselbstandig ist auch eine Person, die zwar selbst planen und entscheiden
kann, aber fir jegliche Umsetzung personelle Hilfe bendtigt.

o (3) Unselbstandig:
Mitwirkung an der Tagesstrukturierung oder Orientierung an vorgegebenen Strukturen ist
nicht oder nur minimal méglich.

. Ruhen und Schlafen

Nach individuellen Gewohnheiten einen Tag-Nacht-Rhythmus einhalten und fur
ausreichende Ruhe- und Schafphasen sorgen
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Dazu gehdrt die Fahigkeit, die Notwendigkeit von Ruhephasen erkennen, sich ausruhen und
mit Phasen der Schlaflosigkeit umgehen aber auch somatischen Funktionen, um ins Bett zu
kommen und die Ruhephasen insbesondere nachts einhalten zu kénnen.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfuhren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person bendotigt personelle Hilfe beim Aufstehen oder Zu Bett-Gehen, z. B.
Transferhilfen oder zeitliche Orientierungshilfen beim Wecken oder Aufforderung schlafen zu
gehen oder einzelne Hilfen wie z. B. Abdunkeln des Schlafraumes. Die Nachtruhe ist meist
ungestort, nur gelegentlich entsteht nachts ein Hilfebedarf.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Es treten regelmafig Einschlafprobleme oder nachtliche Unruhe auf, die die Person
groRtenteils nicht allein bewéltigen kann. Deshalb sind regelméafige Einschlafrituale und
beruhigende Ansprache in der Nacht erforderlich. Uberwiegend unselbstandig ist auch eine
Person, die wegen hochgradiger motorischer Beeintrachtigung regelméafig in der Nacht
personeller Hilfe bedarf, um weiterschlafen zu kdnnen, z. B. bei Lagewechsel oder
Toilettengangen in der Nacht.

o (3) Unselbstandig:

Die Person verfugt Uber keinen oder einen gestorten Schlaf-Wach-Rhythmus. Dies gilt u, a.
fir mobile gerontopsychiatrisch erkrankte Personen und auch fr Menschen, die keinerlei
Aktivitaten ausiben, z. B. im Wachkoma oder Personen, die regelmafig mindestens dreimal
in der Nacht personelle Unterstiitzung bendtigen.

. Sich beschaftigen

Die verfligbare Zeit nutzen, um Aktivitdten durchzufiihren, die den eigenen Vorlieben und
Interessen entsprechen

,,Verfugbare Zeit" ist in diesem Zusammenhang definiert als Zeit, die nicht durch
Notwendigkeiten wie Ruhen, Schlafen, Essen, Mahlzeitenzubereitung, Kdrperpflege, Arbeit
etc. gebunden ist (,,freie” Zeit).

Bei der Beurteilung geht es vorrangig um die Fahigkeit nach individuellen kognitiven,
manuellen, visuellen oder auditiven Fahigkeiten und Bedlrfnissen, geeignete Aktivitaten der
Freizeitbeschaftigung auszuwahlen und auch praktisch durchzufiihren, z. B. Handarbeiten,
Basteln, Blicher oder Zeitschriften lesen, Sendungen im Radio oder Fernsehen verfolgen,
Computer nutzen. Dies gilt auch flir Personen, die Angebote auswahlen und steuern kénnen,
aber aufgrund somatischer Einschrankungen fiir die praktische Durchfiihrung personelle
Unterstitzung bendtigen.

o (0) Selbstéandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Es ist nur in geringem Mal3e Hilfe erforderlich, z. B. Zurechtlegen und Richten von
Gegenstanden, z. B: Utensilien wie Bastelmaterial, Fernbedienung, Kopfhérer 0.4. oder
Erinnerung an gewohnte Aktivitaten, Motivation oder Unterstitzung bei der
Entscheidungsfindung (Vorschlage unterbreiten).



Ambulantes Kranken- und Altenpflegeteam

Pommern
Mechthild Thénnes GmbH

o (2) Uberwiegend unselbstandig:
Die Person kann sich an Beschéftigungen beteiligen, aber nur mit (kontinuierlicher)
Anleitung, Begleitung oder motorische Unterstitzung.

o (3) Unselbstandig: Die Person kann an der Entscheidung oder Durchfiihrung nicht
nennenswert mitwirken. Sie zeigt keine Eigeninitiative, kann Anleitung und Aufforderungen
nicht kognitiv umsetzen, beteiligt sich nicht oder nur minimal an angebotenen
Beschaftigungen.

. Vornehmen von in die Zukunft gerichteten Planungen

Langere Zeitabschnitte Uberschauend lber den Tag hinaus planen

Dies kann beispielsweise anhand der Frage beurteilt werden, ob Vorstellungen oder
Wiinsche zu anstehenden Festlichkeiten wie Geburtstag oder Jahresfeste bestehen, ob die
Zeitablaufe eingeschatzt werden kdnnen, z. B. vorgegebene Strukturen wie regelméaRige
Termine nachvollzogen werden kénnen oder ob die kérperlichen Fahigkeiten vorhanden
sind, um eigene Zukunftsplanungen mit anderen Menschen kommunizieren zu kénnen. Es
ist auch zu bertcksichtigen, wenn stark ausgepragte psychische Problemlagen (z. B.
Angste) es verhindern, sich mit Fragen des zukiinftigen Handelns auseinanderzusetzen.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitat ohne personelle Hilfe durchfihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person nimmt sich etwas vor, muss aber erinnert werden, dies auch durchzufuhren.
Oder sie bendtigt infolge korperlicher Beeintrachtigungen regelmafiig Hilfe im Bereich der
Kommunikation, um sich mit anderen Menschen verabreden zu kdnnen.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person plant von sich aus nicht, entscheidet aber mit Unterstiitzung durch andere
Personen. Sie muss an die Umsetzung der eigenen Entscheidungen erinnert werden oder
bendtigt bei der Umsetzung emotionale oder kérperliche Unterstitzung.

Uberwiegend unselbsténdig ist daher auch eine Person, die zwar kognitiv in der Lage ist,
selbstandig zu planen und zu entscheiden, die aber so stark somatisch beeintrachtigt ist,
dass sie fur alle Umsetzungsschritte personelle Hilfe bendtigt.

o (3) Unselbsténdig:

Die Person verfugt nicht Gber Zeitvorstellungen fir Planungen tber den Tag hinaus, auch bei
Vorgabe von Auswahloptionen wird weder Zustimmung noch Ablehnung signalisiert.

. Interaktion mit Personen im direkten Kontakt

Im direkten Kontakt mit Angehérigen, Pflegepersonen, Mitbewohnern oder Besuchern
umgehen, Kontakt aufnehmen, Personen ansprechen, auf Ansprache reagieren

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfiihren.
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o (1) Uberwiegend selbstandig:

Umgang mit bekannten Personen erfolgt selbstandig, zur Kontaktaufnahme mit Fremden ist
Unterstitzung erforderlich z. B. Anregung, zu einem neuen Mitbewohner Kontakt
aufzunehmen oder punktuelle Unterstiitzung bei der Uberwindung von Sprech-, Sprach- und
Horproblemen.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Person ergreift von sich aus kaum Initiative. Sie muss angesprochen oder motiviert
werden, reagiert aber verbal oder deutlich erkennbar durch andere Formen der
Kommunikation (Blickkontakt, Mimik, Gestik). Uberwiegend unselbstandig ist auch eine
Person, die auf weitgehende Unterstiitzung bei der Uberwindung

von Sprech-, Sprach- oder Horproblemen angewiesen ist

o (3) Unselbstandig:
Die Person reagiert nicht auf Ansprache. Auch nonverbale Kontaktversuche, z. B.
Bertihrungen flhren zu keiner nennenswerten Reaktion.

. Kontaktpflege zu Personen aul3erhalb des direkten Umfelds

Bestehende Kontakte zu Freunden, Bekannten, Nachbarn aufrechterhalten, beenden oder
zeitweise ablehnen

Dazu gehdrt auch die Fahigkeit, mit technischen Kommunikationsmitteln wie Telefon
umgehen zu kénnen z. B. Besuche verabreden oder Telefon- oder Brief- oder Mail-Kontakte.

o (0) Selbstandig:
Die Person kann die beschriebene Aktivitdt ohne personelle Hilfe durchfiihren.

o (1) Uberwiegend selbstandig:

Die Person kann planen, braucht aber Hilfe beim Umsetzen wie z.B. Erinnerungszettel
bereitlegen oder Telefonnummern mit Namen oder mit Bild versehen, Erinnern und
Nachfragen, ob Kontakt hergestellt wurde, oder Erinnern an Terminabsprachen.
Pflegeperson wahlt die Telefonnummer, die Person fiihrt dann das Gesprach; oder die
Person beauftragt die Pflegeperson, ein Treffen mit Freunden, Bekannten zu verabreden.

o (2) Uberwiegend unselbstandig:

Die Kontaktgestaltung der Person ist eher reaktiv. Sie sucht von sich aus kaum Kontakt,
wirkt aber mit, wenn beispielsweise die Pflegeperson die Initiative ergreift.

Uberwiegend unselbstéandig ist auch, wer aufgrund von somatischen Beeintrachtigungen
wahrend der Kontaktaufnahme personelle Unterstiitzung durch die Bezugsperson, z. B. bei
der Nutzung von Kommunikationshilfen (Telefon halten) oder bei der Uberwindung von
Sprech-, Sprach- oder Horproblemen benétigt.

o (3) Unselbstandig:
Die Person nimmt keinen Kontakt au3erhalb des direkten Umfeldes auf und reagiert nicht auf
Anregungen zur Kontaktaufnahme.



