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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

1.1.1 - Erhaltene Mobilitat (Risikogruppe 1)

Allgemein

ID (DAS)

22

Prafix

111

Bezeichnung

Erhaltene Mobilitat bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die keine oder nur geringe kognitive
EinbufRen aufweisen

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll die Mobilitat erhalten bleiben oder
verbessert werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, deren Punktwert im BI-Modul 1 sich im Erhebungszeitraum
verringert hat, gleich geblieben ist oder sich um maximal 1 Punkt erhéht hat.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BlI-Modul 2 keine oder nur geringe kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

e Komatose und somnolente Bewohner und Bewohnerinnen, sowie Bewohner und
Bewohnerinnen mit apallischem Syndrom

e Bewohner und Bewohnerinnen mit den Diagnosen: Bosartige Tumorerkrankung, Tetraplegie,
Tetraparese, Chorea Huntington

e Bewohner und Bewohnerinnen, die seit der letzten Ergebniserfassung, die in der Einrichtung
vor ca. 6 Monaten durchgefiihrt wurde, einen Schlaganfall, einen Herzinfarkt, eine Fraktur oder
eine Amputation erlebt haben

¢ Bewohner und Bewohnerinnen, die im Erhebungszeitraum einen Krankenhausaufenthalt von
mindestens 2 Wochen Dauer hatten

e Bewohner und Bewohnerinnen, deren Summenwert im Bl-Modul 1 bei der vorangegangenen
Ergebniserfassung > 12 war

Mindestanzahl 10
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert > 88,400 %
Schwellen- und 296,268 % 00000

Punktwerte

291,011 % bis < 96,268 %
285,754 % bis < 91,011 %
> 80,497 % bis < 85,754 %
< 80,497 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schliissel
9 Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Apoplex gekommen? 1=ja
APOPLEX
10 | Datum des Apoplex -
APOPLEXDATUM
11 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Fraktur gekommen? 1=ja
FRAKTUR
12 | Datum der Fraktur -
FRAKTURDATUM
13 | Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Herzinfarkt gekommen? 1=ja
HERZINFARKT
14 | Datum des Herzinfarkts -
HERZINFARKTDATUM
15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
16 | Datum der Amputation -
AMPUTATIONDATUM
18 | Datum: Beginn des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHBEGINNDATUM
19 | Datum: Ende des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHENDEDATUM
23 | Bewusstseinszustand des Bewohners bzw. der Bewohnerin 1= wach
BEWUSSTSEINSZUSTAND 2 = schlafrig
3 = somnolent
4 = komatos
5 = Wachkoma
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
25 | Positionswechsel im Bett 0 = selbstandig
MOBILPOSWECHSEL 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
26 | Halten einer stabilen Sitzposition 0 = selbstandig
MOBILSITZPOSITION 1= Hberw!egend selbstam.:.llg .
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
27 | Sich Umsetzen 0 = selbstandig
MOBILUMSETZEN 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = berwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
28 |[Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs 0 = selbstandig
MOBILFORTBEWEGUNG 1= Hberw!egend selbstan(‘:'llg .
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
29 |Treppensteigen 0 = selbstandig
MOBILTREPPENSTEIGEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
30 |[Erkennen von Personen aus dem nidheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFHANDLUNGEN

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
35 |Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= .groBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENAUE 1= .groBt(.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 |Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
1 Bewohnerbezogene Nummer -
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_ AUSSCHLUSSGRUND LSBT .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin halt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehorigen)
25 | Positionswechsel im Bett 0 = selbstandig
VZ MOBILPOSWECHSEL 1 = Uberwiegend selbstandig
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
26 | Halten einer stabilen Sitzposition 0 = selbstandig
VZ_MOBILSITZPOSITION e
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
27 | Sich Umsetzen 0 = selbstandig

VZ_MOBILUMSETZEN

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung

Schliissel

28 | Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs

VZ_MOBILFORTBEWEGUNG

0 = selbstandig

1 = Uberwiegend selbstandig

2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

29 |Treppensteigen
VZ_MOBILTREPPENSTEIGEN

0 = selbstandig

1 = lGberwiegend selbstandig

2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

Seite 7 von 55



Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

1.1.2 - Erhaltene Mobilitat (Risikogruppe 2)

Allgemein

ID (DAS)

23

Prafix

11.2

Bezeichnung

Erhaltene Mobilitat bei Bewohnern und Bewohnerinnen mit mindestens erheblichen kognitiven
EinbulRen

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll die Mobilitat erhalten bleiben oder
verbessert werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, deren Punktwert im BI-Modul 1 sich im Erhebungszeitraum
verringert hat, gleich geblieben ist oder sich um maximal 1 Punkt erhéht hat.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

e Komatose und somnolente Bewohner und Bewohnerinnen, sowie Bewohner und
Bewohnerinnen mit apallischem Syndrom

e Bewohner und Bewohnerinnen mit den Diagnosen: Bosartige Tumorerkrankung, Tetraplegie,
Tetraparese, Chorea Huntington

e Bewohner und Bewohnerinnen, die seit der letzten Ergebniserfassung, die in der Einrichtung
vor ca. 6 Monaten durchgefiihrt wurde, einen Schlaganfall, einen Herzinfarkt, eine Fraktur oder
eine Amputation erlebt haben

¢ Bewohner und Bewohnerinnen, die im Erhebungszeitraum einen Krankenhausaufenthalt von
mindestens 2 Wochen Dauer hatten

e Bewohner und Bewohnerinnen, deren Summenwert im Bl-Modul 1 bei der vorangegangenen
Ergebniserfassung > 12 war

Mindestanzahl 10
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert >69,400 %
Schwellen- und > 80,082 % 00000

Punktwerte

272,929 % bis < 80,082 %
265,776 % bis < 72,929 %
258,623 % bis < 65,776 %
< 58,623 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schliissel
9 Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Apoplex gekommen? 1=ja
APOPLEX
10 | Datum des Apoplex -
APOPLEXDATUM
11 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Fraktur gekommen? 1=ja
FRAKTUR
12 | Datum der Fraktur -
FRAKTURDATUM
13 | Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Herzinfarkt gekommen? 1=ja
HERZINFARKT
14 | Datum des Herzinfarkts -
HERZINFARKTDATUM
15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
16 | Datum der Amputation -
AMPUTATIONDATUM
18 | Datum: Beginn des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHBEGINNDATUM
19 | Datum: Ende des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHENDEDATUM
23 | Bewusstseinszustand des Bewohners bzw. der Bewohnerin 1= wach
BEWUSSTSEINSZUSTAND 2 = schlafrig
3 = somnolent
4 = komatos
5 = Wachkoma
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Beschreibung der Rechenregeln Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
25 | Positionswechsel im Bett 0 = selbstandig
MOBILPOSWECHSEL 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
26 | Halten einer stabilen Sitzposition 0 = selbstandig
MOBILSITZPOSITION 1= Hberw!egend selbstam.:.llg .
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
27 | Sich Umsetzen 0 = selbstandig
MOBILUMSETZEN 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = berwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
28 | Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs 0 = selbstandig
MOBILFORTBEWEGUNG 1 = tberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
29 |Treppensteigen 0 = selbstandig
MOBILTREPPENSTEIGEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
30 |[Erkennen von Personen aus dem nidheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
35 |Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= .groBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENAUE 1= .groBt(.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 |Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
1 Bewohnerbezogene Nummer -
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_ AUSSCHLUSSGRUND LSBT .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin halt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehorigen)
25 | Positionswechsel im Bett 0 = selbstandig
VZ MOBILPOSWECHSEL 1 = Uberwiegend selbstandig
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
26 | Halten einer stabilen Sitzposition 0 = selbstandig
VZ_MOBILSITZPOSITION e
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
27 | Sich Umsetzen 0 = selbstandig

VZ_MOBILUMSETZEN

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

Seite 11 von 55




Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung

Schliissel

28 | Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs

VZ_MOBILFORTBEWEGUNG

0 = selbstandig

1 = Uberwiegend selbstandig

2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

29 |Treppensteigen
VZ_MOBILTREPPENSTEIGEN

0 = selbstandig

1 = lGberwiegend selbstandig

2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

1.2.1 - Erhaltene Selbstandigkeit bei alltaglichen Verrichtungen
(Risikogruppe 1)

Allgemein

ID (DAS)

25

Prafix

121

Bezeichnung

Erhaltene Selbstandigkeit bei alltdglichen Verrichtungen bei Bewohnern und Bewohnerinnen,
die keine oder geringe kognitive EinbuBen aufweisen

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll die Selbststandigkeit bei alltdglichen
Verrichtungen erhalten bleiben oder verbessert werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, deren Punktwert im BI-Modul 4 sich verringert hat, gleich
geblieben ist oder sich um maximal 3 Punkte erhoht hat.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BI-Modul 2 keine oder nur geringe kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

e Komatose und somnolente Bewohner und Bewohnerinnen, sowie Bewohner und
Bewohnerinnen mit apallischem Syndrom

e Bewohner und Bewohnerinnen mit den Diagnosen: Bosartige Tumorerkrankung, Tetraplegie,
Tetraparese, Chorea Huntington

e Bewohner und Bewohnerinnen, die seit der letzten Ergebniserfassung, die in der Einrichtung
vor ca. 6 Monaten durchgefiihrt wurde, einen Schlaganfall, einen Herzinfarkt, eine Fraktur oder
eine Amputation erlebt haben

e Bewohner und Bewohnerinnen, die im Erhebungszeitraum einen Krankenhausaufenthalt von
mindestens 2 Wochen Dauer hatten

e Bewohner und Bewohnerinnen, deren Summenwert im Bl-Modul 4 bei der vorangegangenen
Ergebniserfassung > 40 war

Mindestanzahl 10
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert > 83,800 %
Schwellen- und 292,354 % 00000

Punktwerte

> 86,662 % bis < 92,354 %
280,970 % bis < 86,662 %
275,278 % bis < 80,970 %
< 75,278 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schliissel
9 Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Apoplex gekommen? 1=ja
APOPLEX
10 | Datum des Apoplex -
APOPLEXDATUM
11 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Fraktur gekommen? 1=ja
FRAKTUR
12 | Datum der Fraktur -
FRAKTURDATUM
13 | Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Herzinfarkt gekommen? 1=ja
HERZINFARKT
14 | Datum des Herzinfarkts -
HERZINFARKTDATUM
15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
16 | Datum der Amputation -
AMPUTATIONDATUM
18 | Datum: Beginn des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHBEGINNDATUM
19 | Datum: Ende des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHENDEDATUM
23 | Bewusstseinszustand des Bewohners bzw. der Bewohnerin 1= wach
BEWUSSTSEINSZUSTAND 2 = schlafrig
3 = somnolent
4 = komatos
5 = Wachkoma
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
30 |Erkennen von Personen aus dem naheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEEAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 | Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFVERSTEHENAUF

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
43 | In welchem Umfang erfolgt eine kiinstliche Erndhrung? 0 = nicht taglich oder nicht dauerhaft
SVERNAEHRUNGUMFANG 6= tagl.l.ch, aber zusatzlich zur oralen
Erndhrung
3 = ausschlieBlich oder nahezu ausschlieRlich
kiinstliche Erndhrung
46 | Waschen des vorderen Oberkorpers 0 = selbstandig
SVOBERKOERPER 1= Hberw!egend selbstam.:.llg .
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
47 | Korperpflege im Bereich des Kopfes 0 = selbstandig
SVKOPE 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = berwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
48 | Waschen des Intimbereichs 0 = selbstandig
SVINTIMBEREICH 1= Hberw!egend selbstan(‘:'llg .
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
49 | Duschen oder Baden einschlief3lich Waschen der Haare 0 = selbstandig
SVDUSCHENBADEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
50 |An-und Auskleiden des Oberkorpers 0 = selbstandig
SVANAUSOBERKOERPER 1 = uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
51 |An-und Auskleiden des Unterkorpers 0 = selbstandig
SVANAUSUNTERKOERPER 1 = uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
52 | Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung, EingieRen von 0 = selbstandig
Getranken 1 = Uberwiegend selbstandig
SVNAHRUNGZUBEREITEN 2= uberwmgent'j unselbstandig
3 = unselbstandig
53 |Essen 0 = selbstandig
SVESSEN 3= Hberw!egend selbstan(.:!lg .
6 = Uberwiegend unselbstandig
9 = unselbstandig
54 | Trinken 0 = selbstandig
SVTRINKEN 2= Hberw!egend selbstam.:.llg .
4 = (iberwiegend unselbstandig
6 = unselbstandig
55 | Benutzen einer Toilette oder eines Toilettenstuhls 0 = selbstandig

SVTOILETTE

2 = Uberwiegend selbstandig
4 = (iberwiegend unselbstandig
6 = unselbstdndig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
56 |Bewaltigung der Folgen einer Harninkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstandig
Dauerkatheter/Urostoma) 1 = Uberwiegend selbstandig
SVHARNKONTINENZBEW 2= uberwmgen(.:l unselbstandig
3 = unselbstdndig
57 | Bewailtigung der Folgen einer Stuhlinkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstandig
Stoma) 1 = lGberwiegend selbstandig
SVSTUHLKONTINENZBEW 2= ubermegen(.:l unselbstandig
3 = unselbstandig
1 Bewohnerbezogene Nummer =
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_ AUSSCHLUSSGRUND deu i .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin hilt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehdrigen)
43 | In welchem Umfang erfolgt eine kiinstliche Erndhrung? 0 = nicht taglich oder nicht dauerhaft
VZ_SVERNAEHRUNGUMFANG 6= tagl.l.ch, aber zusatzlich zur oralen
Erndhrung
3 = ausschlieRlich oder nahezu ausschlieflich
kiinstliche Erndhrung
46 | Waschen des vorderen Oberkorpers 0 = selbstandig
VZ SVOBERKOERPER 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uiberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
47 | Korperpflege im Bereich des Kopfes 0 = selbstandig
VZ_SVKOPF 1= Hberw!egend selbstancillg .
2 = Uiberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
48 | Waschen des Intimbereichs 0 = selbstandig
VZ_SVINTIMBEREICH 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = liberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
49 | Duschen oder Baden einschlieflich Waschen der Haare 0 = selbstandig
VZ_SVDUSCHENBADEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
50 | An-und Auskleiden des Oberkdrpers 0 = selbstandig
VZ_SVANAUSOBERKOERPER 1 = tberwiegend selbstandig
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
51 | An-und Auskleiden des Unterkorpers 0 = selbstandig

VZ_SVANAUSUNTERKOERPER

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
52 | Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung, EingieBen von 0 = selbstandig
Getrénken 1 = Uberwiegend selbstandig
VZ_SVNAHRUNGZUBEREITEN 2 = Uberwiegend unselbstindig
3 = unselbstandig
53 | Essen 0 = selbstandig
VZ SVESSEN 3= Hberw!egend selbstanqlg .
- 6 = Giberwiegend unselbstandig
9 = unselbstandig
54 | Trinken 0 = selbstandig
VZ_SVTRINKEN 2= Hberw!egend selbstanc.:.llg .
4 = Uberwiegend unselbstandig
6 = unselbstandig
55 | Benutzen einer Toilette oder eines Toilettenstuhls 0 = selbstandig
VZ_ SVTOILETTE 2= Hberw!egend selbstantillg -
4 = Uberwiegend unselbstandig
6 = unselbstdndig
56 |Bewaltigung der Folgen einer Harninkontinenz (auch Umgang mit | O = selbstdndig
Dauerkatheter/Urostoma) 1 = Giberwiegend selbstandig
VZ_SVHARNKONTINENZBEW 2= ubermegen(_i unselbstandig
3 = unselbstandig
57 |Bewaltigung der Folgen einer Stuhlinkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstdndig

Stoma)

VZ_SVSTUHLKONTINENZBEW

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

1.2.2 - Erhaltene Selbstandigkeit bei alltaglichen Verrichtungen
(Risikogruppe 2)

Allgemein

ID (DAS)

26

Prafix

1.2.2

Bezeichnung

Erhaltene Selbstandigkeit bei alltdglichen Verrichtungen bei Bewohnern und Bewohnerinnen,
die mindestens erhebliche kognitive EinbulRen aufweisen

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll die Selbststandigkeit bei alltdglichen
Verrichtungen erhalten bleiben oder verbessert werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, deren Punktwert im BI-Modul 4 sich verringert hat, gleich
geblieben ist oder sich um maximal 3 Punkte erhoht hat.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

e Komatose und somnolente Bewohner und Bewohnerinnen, sowie Bewohner und
Bewohnerinnen mit apallischem Syndrom

e Bewohner und Bewohnerinnen mit den Diagnosen: Bosartige Tumorerkrankung, Tetraplegie,
Tetraparese, Chorea Huntington

e Bewohner und Bewohnerinnen, die seit der letzten Ergebniserfassung, die in der Einrichtung
vor ca. 6 Monaten durchgefiihrt wurde, einen Schlaganfall, einen Herzinfarkt, eine Fraktur oder
eine Amputation erlebt haben

e Bewohner und Bewohnerinnen, die im Erhebungszeitraum einen Krankenhausaufenthalt von
mindestens 2 Wochen Dauer hatten

e Bewohner und Bewohnerinnen, deren Summenwert im Bl-Modul 4 bei der vorangegangenen
Ergebniserfassung > 40 war

Mindestanzahl 10
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert >57,900 %
Schwellen- und 270,277 % 00000

Punktwerte

261,998 % bis < 70,277 %
253,719 % bis < 61,998 %
245,440 % bis < 53,719 %
< 45,440 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schliissel
9 Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Apoplex gekommen? 1=ja
APOPLEX
10 | Datum des Apoplex -
APOPLEXDATUM
11 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Fraktur gekommen? 1=ja
FRAKTUR
12 | Datum der Fraktur -
FRAKTURDATUM
13 | Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Herzinfarkt gekommen? 1=ja
HERZINFARKT
14 | Datum des Herzinfarkts -
HERZINFARKTDATUM
15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
16 | Datum der Amputation -
AMPUTATIONDATUM
18 | Datum: Beginn des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHBEGINNDATUM
19 | Datum: Ende des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHENDEDATUM
23 | Bewusstseinszustand des Bewohners bzw. der Bewohnerin 1= wach
BEWUSSTSEINSZUSTAND 2 = schlafrig
3 = somnolent
4 = komatos
5 = Wachkoma
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
30 |Erkennen von Personen aus dem naheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEEAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 | Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFVERSTEHENAUF

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
43 | In welchem Umfang erfolgt eine kiinstliche Erndhrung? 0 = nicht taglich oder nicht dauerhaft
SVERNAEHRUNGUMFANG 6= tagl.l.ch, aber zusatzlich zur oralen
Erndhrung
3 = ausschlieBlich oder nahezu ausschlieRlich
kiinstliche Erndhrung
46 | Waschen des vorderen Oberkorpers 0 = selbstandig
SVOBERKOERPER 1= Hberw!egend selbstam.:.llg .
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
47 | Korperpflege im Bereich des Kopfes 0 = selbstandig
SVKOPE 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = berwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
48 | Waschen des Intimbereichs 0 = selbstandig
SVINTIMBEREICH 1= Hberw!egend selbstan(‘:'llg .
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
49 | Duschen oder Baden einschlief3lich Waschen der Haare 0 = selbstandig
SVDUSCHENBADEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
50 |An-und Auskleiden des Oberkorpers 0 = selbstandig
SVANAUSOBERKOERPER 1 = uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
51 |An-und Auskleiden des Unterkorpers 0 = selbstandig
SVANAUSUNTERKOERPER 1 = uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
52 | Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung, EingieRen von 0 = selbstandig
Getranken 1 = Uberwiegend selbstandig
SVNAHRUNGZUBEREITEN 2= uberwmgent'j unselbstandig
3 = unselbstandig
53 |Essen 0 = selbstandig
SVESSEN 3= Hberw!egend selbstan(.:!lg .
6 = Uberwiegend unselbstandig
9 = unselbstandig
54 | Trinken 0 = selbstandig
SVTRINKEN 2= Hberw!egend selbstam.:.llg .
4 = (iberwiegend unselbstandig
6 = unselbstandig
55 | Benutzen einer Toilette oder eines Toilettenstuhls 0 = selbstandig

SVTOILETTE

2 = Uberwiegend selbstandig
4 = (iberwiegend unselbstandig
6 = unselbstdndig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
56 |Bewaltigung der Folgen einer Harninkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstandig
Dauerkatheter/Urostoma) 1 = Uberwiegend selbstandig
SVHARNKONTINENZBEW 2= uberwmgen(.:l unselbstandig
3 = unselbstdndig
57 | Bewailtigung der Folgen einer Stuhlinkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstandig
Stoma) 1 = lGberwiegend selbstandig
SVSTUHLKONTINENZBEW 2= ubermegen(.:l unselbstandig
3 = unselbstandig
1 Bewohnerbezogene Nummer =
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_ AUSSCHLUSSGRUND deu i .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin hilt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehdrigen)
43 | In welchem Umfang erfolgt eine kiinstliche Erndhrung? 0 = nicht taglich oder nicht dauerhaft
VZ_SVERNAEHRUNGUMFANG 6= tagl.l.ch, aber zusatzlich zur oralen
Erndhrung
3 = ausschlieRlich oder nahezu ausschlieflich
kiinstliche Erndhrung
46 | Waschen des vorderen Oberkorpers 0 = selbstandig
VZ SVOBERKOERPER 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uiberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
47 | Korperpflege im Bereich des Kopfes 0 = selbstandig
VZ_SVKOPF 1= Hberw!egend selbstancillg .
2 = Uiberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
48 | Waschen des Intimbereichs 0 = selbstandig
VZ_SVINTIMBEREICH 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = liberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
49 | Duschen oder Baden einschlieflich Waschen der Haare 0 = selbstandig
VZ_SVDUSCHENBADEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
50 | An-und Auskleiden des Oberkdrpers 0 = selbstandig
VZ_SVANAUSOBERKOERPER 1 = tberwiegend selbstandig
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
51 | An-und Auskleiden des Unterkorpers 0 = selbstandig

VZ_SVANAUSUNTERKOERPER

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
52 | Mundgerechtes Zubereiten der Nahrung, EingieBen von 0 = selbstandig
Getrénken 1 = Uberwiegend selbstandig
VZ_SVNAHRUNGZUBEREITEN 2 = Uberwiegend unselbstindig
3 = unselbstandig
53 | Essen 0 = selbstandig
VZ SVESSEN 3= Hberw!egend selbstanqlg .
- 6 = Giberwiegend unselbstandig
9 = unselbstandig
54 | Trinken 0 = selbstandig
VZ_SVTRINKEN 2= Hberw!egend selbstanc.:.llg .
4 = Uberwiegend unselbstandig
6 = unselbstandig
55 | Benutzen einer Toilette oder eines Toilettenstuhls 0 = selbstandig
VZ_ SVTOILETTE 2= Hberw!egend selbstantillg -
4 = Uberwiegend unselbstandig
6 = unselbstdndig
56 |Bewaltigung der Folgen einer Harninkontinenz (auch Umgang mit | O = selbstdndig
Dauerkatheter/Urostoma) 1 = Giberwiegend selbstandig
VZ_SVHARNKONTINENZBEW 2= ubermegen(_i unselbstandig
3 = unselbstandig
57 |Bewaltigung der Folgen einer Stuhlinkontinenz (auch Umgang mit | 0 = selbstdndig

Stoma)

VZ_SVSTUHLKONTINENZBEW

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

1.3 - Erhaltene Selbstandigkeit bei der Gestaltung des
Alltagslebens und sozialer Kontakte

Allgemein

ID (DAS)

27

Prafix

13

Bezeichnung

Erhaltene Selbstandigkeit bei der Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll die Selbststandigkeit bei der
Gestaltung des Alltagslebens und der sozialen Kontakte erhalten bleiben oder verbessert
werden.

Berechnung

Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, deren Punktwert im BI-Modul 6 sich verringert hat, gleich
geblieben ist oder sich um maximal 1 Punkt erhéht hat.

Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

e Komatose und somnolente Bewohner und Bewohnerinnen, sowie Bewohner und
Bewohnerinnen mit apallischem Syndrom

e Bewohner und Bewohnerinnen mit den Diagnosen: Bosartige Tumorerkrankung, Tetraplegie,
Tetraparese, Chorea Huntington

e Bewohner und Bewohnerinnen, die seit der letzten Ergebniserfassung, die in der Einrichtung
vor ca. 6 Monaten durchgefiihrt wurde, einen Schlaganfall, einen Herzinfarkt, eine Fraktur oder
eine Amputation erlebt haben

e Bewohner und Bewohnerinnen, die im Erhebungszeitraum einen Krankenhausaufenthalt von
mindestens 2 Wochen Dauer hatten

¢ Bewohner und Bewohnerinnen mit schwersten Beeintrachtigungen im Bereich der kognitiven
und kommunikativen Fahigkeiten (gemalR Wertung des BlI-Moduls 2)

e Bewohner und Bewohnerinnen, deren Summenwert im Bl-Modul 6 bei der vorangegangenen
Ergebniserfassung > 15 war

Punktwerte

Mindestanzahl 10
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert >74,800 %
Schwellen- und > 85,534 % 00000

278,366 % bis < 85,534 %
271,198 % bis < 78,366 %
264,030 % bis < 71,198 %
< 64,030 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schliissel
9 Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Apoplex gekommen? 1=ja
APOPLEX
10 | Datum des Apoplex -
APOPLEXDATUM
11 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Fraktur gekommen? 1=ja
FRAKTUR
12 | Datum der Fraktur -
FRAKTURDATUM
13 | Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einem Herzinfarkt gekommen? 1=ja
HERZINFARKT
14 | Datum des Herzinfarkts -
HERZINFARKTDATUM
15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
16 | Datum der Amputation -
AMPUTATIONDATUM
18 | Datum: Beginn des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHBEGINNDATUM
19 | Datum: Ende des Krankenhausaufenthalts (bei mehreren -
Aufenthalten bitte den Aufenthalt mit der langsten Dauer
wahlen)
KHENDEDATUM
23 | Bewusstseinszustand des Bewohners bzw. der Bewohnerin 1= wach
BEWUSSTSEINSZUSTAND 2 = schlafrig
3 = somnolent
4 = komatos
5 = Wachkoma
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
30 |Erkennen von Personen aus dem naheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEEAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 | Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFVERSTEHENAUF

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
58 |Tagesablauf gestalten und an Verdnderungen anpassen 0 = selbstandig
GATAGESABLAUE 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = (iberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
59 |Ruhen und Schlafen 0 = selbstandig
GARUHENSCHLAFEN 1 = Uberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
60 |Sich beschaftigen 0 = selbstandig
GABESCHAEFTIGEN 1= Hberw!egend selbstanqlg .
2 = berwiegend unselbstandig
3 = unselbstdndig
61 |In die Zukunft gerichtete Planungen vornehmen 0 = selbstandig
GAPLANUNGEN 1= 9berw!egend selbstan(_:'llg .
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
62 |Interaktion mit Personen im direkten Kontakt 0 = selbstandig
GAINTERAKTION 1= 9berw!egend selbstann'i'lg .
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstédndig
63 | Kontaktpflege zu Personen auflerhalb des direkten Umfeldes 0 = selbstandig
GAKONTAKTPFLEGE 1= 9berw!egend selbstanc'j.|g '
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
1 Bewohnerbezogene Nummer -
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ AUSSCHLUSSGRUND CEI SEIE .
- 2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin hilt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehorigen)
58 |Tagesablauf gestalten und an Verdanderungen anpassen 0 = selbstandig
VZ GATAGESABLAUF 1= gberw!egend selbstanqlg .
- 2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
59 |Ruhen und Schlafen 0 = selbstandig

VZ_GARUHENSCHLAFEN

1 = Gberwiegend selbstandig
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel

60 | Sich beschaftigen 0 = selbstandig

VZ GABESCHAEFTIGEN 1 = Uberwiegend selbstandig
- 2 = Uberwiegend unselbstandig

3 = unselbstandig

61 |In die Zukunft gerichtete Planungen vornehmen 0 = selbstandig

VZ GAPLANUNGEN 1= Hberw!egend selbstanqlg .
- 2 = (iberwiegend unselbstandig

3 = unselbstandig

62 | Interaktion mit Personen im direkten Kontakt 0 = selbstandig

VZ GAINTERAKTION 1 = Uberwiegend selbstandig
- 2 = (iberwiegend unselbstandig

3 = unselbstandig

63 | Kontaktpflege zu Personen auflerhalb des direkten Umfeldes 0 = selbstandig

VZ GAKONTAKTPFLEGE 1 = Uberwiegend selbstandig
- 2 = Uiberwiegend unselbstandig

3 = unselbstandig
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

2.1.1 - Dekubitusentstehung (Risikogruppe 1)

Allgemein

ID (DAS)

29

Prafix

211

Bezeichnung

Dekubitusentstehung bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die in liegender Position keine oder
nur geringe Einbullen der Mobilitat aufweisen

Qualitatsziel Moglichst wenige Bewohner und Bewohnerinnen sollen einen Dekubitus entwickeln.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, die innerhalb der letzten 6 Monate in der Einrichtung einen
Dekubitus Kategorie/Stadium 2 bis 4 entwickelt haben.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaft Merkmal 1 im BI-Modul 1 beim

Positionswechsel im Bett selbstandig oder Uberwiegend selbstandig sind.

Ausschlussgriinde keine
Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <1,600 %
Schwellen- und <0,091 % 00000

Punktwerte

> 0,091 % bis <1,091 %
> 1,091 % bis <2,091 %
> 2,091 % bis <3,091 %
> 3,091 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schlissel
25 | Positionswechsel im Bett 0 = selbstandig
MOBILPOSWECHSEL 1= Hberw!egend selbstanqlg '
2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig
64 | Hatte der Bewohner bzw. die Bewohnerin in der Zeit seit der 0 = nein
letzten Ergebniserfassung einen Dekubitus? 1= ja, einmal
DEKUBITUS 2 = ja, mehrmals
65 | Maximales Dekubitusstadium im Erhebungszeitraum 1 = Kategorie/Stadium 1

DEKUBITUSSTADIUM

2 = Kategorie/Stadium 2
3 = Kategorie/Stadium 3
4 = Kategorie/Stadium 4
9 = unbekannt
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung

Schliissel

66 | Datum: Beginn Dekubitus 1
DEKUBITUS1BEGINNDATUM

68 | Wo ist der Dekubitus 1 entstanden?
DEKUBITUS1LOK

1 = in der Pflegeeinrichtung
2 = im Krankenhaus

3 = zuhause (vor dem Einzug)
4 = woanders

69 | Datum: Beginn Dekubitus 2
DEKUBITUS2BEGINNDATUM

71 | Wo ist der Dekubitus 2 entstanden?
DEKUBITUS2LOK

1 = in der Pflegeeinrichtung
2 = im Krankenhaus

3 = zuhause (vor dem Einzug)
4 = woanders
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

2.1.2 - Dekubitusentstehung (Risikogruppe 2)

Allgemein

ID (DAS)

30

Prafix

2.1.2

Bezeichnung

Dekubitusentstehung bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die in liegender Position starke
EinbulRen der Mobilitat aufweisen

Qualitatsziel Moglichst wenige Bewohner und Bewohnerinnen sollen einen Dekubitus entwickeln.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, die innerhalb der letzten 6 Monate in der Einrichtung einen
Dekubitus Kategorie/Stadium 2 bis 4 entwickelt haben.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaft Merkmal 1 im BI-Modul 1 beim

Positionswechsel im Bett Giberwiegend unselbstdndig oder unselbstandig sind.

Ausschlussgriinde keine
Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert < 8,400 %
Schwellen- und <2914 % 00000

Punktwerte

> 2,914 % bis <5,827 %

> 5,827 % bis <10,955 %
> 10,955 % bis < 16,083 %
> 16,083 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

25 | Positionswechsel im Bett

MOBILPOSWECHSEL

0 = selbstandig

1 = Gberwiegend selbstandig

2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

64 | Hatte der Bewohner bzw. die Bewohnerin in der Zeit seit der
letzten Ergebniserfassung einen Dekubitus?

DEKUBITUS

0 = nein
1= ja, einmal
2 = ja, mehrmals

65 | Maximales Dekubitusstadium im Erhebungszeitraum

DEKUBITUSSTADIUM

1 = Kategorie/Stadium 1
2 = Kategorie/Stadium 2
3 = Kategorie/Stadium 3
4 = Kategorie/Stadium 4
9 = unbekannt
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung

Schliissel

66 | Datum: Beginn Dekubitus 1
DEKUBITUS1BEGINNDATUM

68 | Wo ist der Dekubitus 1 entstanden?
DEKUBITUS1LOK

1 = in der Pflegeeinrichtung
2 = im Krankenhaus

3 = zuhause (vor dem Einzug)
4 = woanders

69 | Datum: Beginn Dekubitus 2
DEKUBITUS2BEGINNDATUM

71 | Wo ist der Dekubitus 2 entstanden?
DEKUBITUS2LOK

1 = in der Pflegeeinrichtung
2 = im Krankenhaus

3 = zuhause (vor dem Einzug)
4 = woanders

Seite 33 von 55




Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

2.2.1 - Stiirze mit gravierenden Folgen (Risikogruppe 1)

Allgemein

ID (DAS)

32

Prafix

221

Bezeichnung

Stlirze mit gravierenden Folgen bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die keine oder nur geringe
kognitive EinbuBen aufweisen

Qualitatsziel

Bei moglichst wenigen Bewohnern und Bewohnerinnen soll es zu Stiirzen mit gravierenden
korperlichen Folgen kommen.

Berechnung

Zahler

Bewohner und Bewohnerinnen, bei denen es in den vergangenen 6 Monaten in der Einrichtung
zu einem Sturz und zu einer der aufgefiihrten gravierenden Folgen gekommen ist: Fraktur,
arztlich behandlungsbediirftige Wunde, erhdhter Hilfebedarf bei Alltagsverrichtungen oder
erhohter Hilfebedarf bei der Mobilitat

Nenner

Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BlI-Modul 2 keine oder nur geringe kognitive
Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

Bewohner und Bewohnerinnen, die beim Positionswechsel im Bett gdnzlich unselbstdndig sind
(Merkmal 1 im BI-Modul 1)

Punktwerte

Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <6,900 %
Schwellen- und <2,758 % 00000

> 2,758 % bis <5,535%
> 5,535 % bis <8,312 %
> 8,312 % bis <11,089 %
> 11,089 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

25 | Positionswechsel im Bett

MOBILPOSWECHSEL

0 = selbstandig

1 = Gberwiegend selbstandig

2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

30 |Erkennen von Personen aus dem ndheren Umfeld

KKFERKENNEN

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
31 |Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 |Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEENTSCHEIDUNGEN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 | Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Bedurfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEVERSTEHENAUE 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
76 |Ist der Bewohner bzw. die Bewohnerin seit der letzten 0 = nein

Ergebniserfassung in der Einrichtung gesttirzt?

STURZ

1= ja, einmal
2 = ja, mehrmals
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Beschreibung der Rechenregeln Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel

77 | Welche Sturzfolgen sind aufgetreten? 0 = keine der genannten Folgen ist aufgetreten

1 = Frakturen
STURZFOLGEN 2 = arztlich behandlungsbedirftige Wunde
3 = erhohter Unterstitzungsbedarf bei
Alltagsverrichtungen

4 = erhohter Unterstiitzungsbedarf bei der
Mobilitat
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

2.2.2 - Stiirze mit gravierenden Folgen (Risikogruppe 2)

Allgemein

ID (DAS)

33

Prafix

2.2.2

Bezeichnung

Stlirze mit gravierenden Folgen bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die mindestens erhebliche
kognitive EinbuBen aufweisen

Qualitatsziel

Bei moglichst wenigen Bewohnern und Bewohnerinnen soll es zu Stiirzen mit gravierenden
korperlichen Folgen kommen.

Berechnung

Zahler

Bewohner und Bewohnerinnen, bei denen es in den vergangenen 6 Monaten in der Einrichtung
zu einem Sturz und zu einer der aufgefiihrten gravierenden Folgen gekommen ist: Fraktur,
arztlich behandlungsbediirftige Wunde, erhdhter Hilfebedarf bei Alltagsverrichtungen oder
erhohter Hilfebedarf bei der Mobilitat

Nenner

Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive
Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

Bewohner und Bewohnerinnen, die beim Positionswechsel im Bett gdnzlich unselbstdndig sind
(Merkmal 1 im BI-Modul 1)

Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <12,900 %

Schwellen- und
Punktwerte

<7,376 %

> 7,376 % bis <11,072 %
> 11,072 % bis <14,768 %
> 14,768 % bis < 18,464 %
> 18,464 %

00000
00000
000 O
0 00O
|_JOXOXOX®;

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

25 | Positionswechsel im Bett

MOBILPOSWECHSEL

0 = selbstandig

1 = Gberwiegend selbstandig

2 = Uberwiegend unselbstandig
3 = unselbstandig

30 |Erkennen von Personen aus dem ndheren Umfeld

KKFERKENNEN

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
31 |Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 |Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEENTSCHEIDUNGEN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 | Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Bedurfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEVERSTEHENAUE 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
76 |Ist der Bewohner bzw. die Bewohnerin seit der letzten 0 = nein

Ergebniserfassung in der Einrichtung gesttirzt?

STURZ

1= ja, einmal
2 = ja, mehrmals
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Beschreibung der Rechenregeln Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel

77 | Welche Sturzfolgen sind aufgetreten? 0 = keine der genannten Folgen ist aufgetreten

1 = Frakturen
STURZFOLGEN 2 = arztlich behandlungsbedirftige Wunde
3 = erhohter Unterstitzungsbedarf bei
Alltagsverrichtungen

4 = erhohter Unterstiitzungsbedarf bei der
Mobilitat
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Beschreibung der Rechenregeln Stand: 23.10.2019

2.3.1 - Unbeabsichtigter Gewichtsverlust (Risikogruppe 1)

Allgemein
ID (DAS) 35
Prafix 231
Bezeichnung Unbeabsichtigter Gewichtsverlust bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die keine oder nur

geringe kognitive EinbuBen aufweisen

Qualitatsziel Moglichst wenige Bewohner und Bewohnerinnen sollen einen unbeabsichtigten
Gewichtsverlust aufweisen.

Berechnung

Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, die in den vergangenen 6 Monaten unbeabsichtigt mehr als 10
% ihres Korpergewichtes abgenommen haben.

Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BlI-Modul 2 keine oder nur geringe kognitive
Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde Bewohner und Bewohnerinnen, die eines der folgenden Merkmale aufweisen:

* Bosartige Tumorerkrankung

e Amputation von Gliedmalen bzw. Teilen von GliedmalRen

¢ Gewichtsverlust durch medikamentdse Ausschwemmung (arztlich verordnete Diurese)

e Gewichtsverlust aufgrund arztlich angeordneter oder arztlich genehmigter Diat

¢ Mindestens 10 % Gewichtsverlust wahrend eines Krankenhausaufenthalts

» Bewohner bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin oder
der Angehorigen oder eines Betreuers bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen

e Bewohner bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen werden

Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <2,100 %
Schwellen- und <0,562 % 00000
AU > 0,562 % bis < 1,562 % 00000

> 1,562 % bis <2,562 % 00000
> 2,562 % bis < 3,562 % "X JOXOX®
> 3,562 % " YoleJoJe)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schlissel

15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
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Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
30 |Erkennen von Personen aus dem naheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEEAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 | Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFVERSTEHENAUF

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Nr. |Bezeichnung Schliissel
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
73 | Aktuelles Korpergewicht in kg -
KOERPERGEWICHT
75 | Welche der aufgefiihrten Punkte trafen laut 0 = Keine der angegebenen
Pflegedokumentation fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 1 = Gewichtsverlust durch medikamentése
seit der letzten Ergebniserfassung zu? Ausschwemmung
2 = Gewichtsverlust aufgrund arztlich
KOERPERGEWICHTDOKU .ol .
angeordneter oder arztlich genehmigter
Diat
3 = Mindestens 10% Gewichtsverlust wéhrend
eines Krankenhausaufenthalts
4 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer
Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin
oder der Angehorigen oder eines Betreuers
bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen
5 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen
werden
1 Bewohnerbezogene Nummer -
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_AUSSCHLUSSGRUND el Bl .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin hilt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehdrigen)
73 | Aktuelles Korpergewicht in kg -

VZ_KOERPERGEWICHT
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Nr.

Bezeichnung

Schliissel

75

Welche der aufgefiihrten Punkte trafen laut
Pflegedokumentation fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin
seit der letzten Ergebniserfassung zu?

VZ_KOERPERGEWICHTDOKU

0 = Keine der angegebenen

1 = Gewichtsverlust durch medikamentdse

Ausschwemmung

2 = Gewichtsverlust aufgrund arztlich
angeordneter oder arztlich genehmigter

Diat

3 = Mindestens 10% Gewichtsverlust wahrend
eines Krankenhausaufenthalts

4 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer
Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin
oder der Angehorigen oder eines Betreuers
bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen

5 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen

werden
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2.3.2 - Unbeabsichtigter Gewichtsverlust (Risikogruppe 2)

Allgemein
ID (DAS) 36
Prafix 2.3.2
Bezeichnung Unbeabsichtigter Gewichtsverlust bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die mindestens

erhebliche kognitive EinbuRen aufweisen

Qualitatsziel Moglichst wenige Bewohner und Bewohnerinnen sollen einen unbeabsichtigten
Gewichtsverlust aufweisen.

Berechnung

Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, die in den vergangenen 6 Monaten unbeabsichtigt mehr als 10
% ihres Korpergewichtes abgenommen haben.

Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemaf BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive
Beeintrachtigungen aufweisen und fir die kein Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde Bewohner und Bewohnerinnen, die eines der folgenden Merkmale aufweisen:

* Bosartige Tumorerkrankung

e Amputation von Gliedmalen bzw. Teilen von GliedmalRen

¢ Gewichtsverlust durch medikamentdse Ausschwemmung (arztlich verordnete Diurese)

e Gewichtsverlust aufgrund arztlich angeordneter oder arztlich genehmigter Diat

¢ Mindestens 10 % Gewichtsverlust wahrend eines Krankenhausaufenthalts

» Bewohner bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin oder
der Angehorigen oder eines Betreuers bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen

e Bewohner bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen werden

Mindestanzahl 5
Standardisierung ja
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <4,900 %
Schwellen- und <0,769 % 00000
RUDKEBRENL > 0,769 % bis < 3,547 % 00000

> 3,547 % bis <6,325% X X XOXO!
> 6,325 % bis <9,103 % [ X XOXOXO!
> 9,103 % [ JOXOXOXO!

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schlissel

15 |Ist es bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin seit der letzten 0 = nein
Ergebniserfassung zu einer Amputation gekommen? 1=ja
AMPUTATION
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Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
24 | Arztliche Diagnosen fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 0 = Keine der angegebenen
DIAGNOSEN 1= Bosartlge.Tumorerkrankung
2 = Tetraplegie/Tetraparese
3 = Chorea Huntington
4 = Apallisches Syndrom
5 = Diabetes Mellitus
6 = Demenz
7 = Morbus Parkinson
8 = Osteoporose
9 = Multiple Sklerose
30 |Erkennen von Personen aus dem naheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
31 | Ortliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTOERTLICH 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
32 | Zeitliche Orientierung 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFORIENTZEITLICH 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 |Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEEAHRERKENNEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 | Mitteilen von elementaren Bediirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKEMITTEILEN 1= fgroBt(.antells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFVERSTEHENAUF

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Nr. |Bezeichnung Schliissel
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
73 | Aktuelles Korpergewicht in kg -
KOERPERGEWICHT
75 | Welche der aufgefiihrten Punkte trafen laut 0 = Keine der angegebenen
Pflegedokumentation fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin 1 = Gewichtsverlust durch medikamentése
seit der letzten Ergebniserfassung zu? Ausschwemmung
2 = Gewichtsverlust aufgrund arztlich
KOERPERGEWICHTDOKU .ol .
angeordneter oder arztlich genehmigter
Diat
3 = Mindestens 10% Gewichtsverlust wéhrend
eines Krankenhausaufenthalts
4 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer
Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin
oder der Angehorigen oder eines Betreuers
bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen
5 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen
werden
1 Bewohnerbezogene Nummer -
VZ_IDBEWOHNER
8 Ausschlussgrund 1 = Einzugsdatum liegt weniger als 14 Tage vor
VZ_AUSSCHLUSSGRUND el Bl .
2 = Bewohner bzw. Bewohnerin ist
Kurzzeitpflegegast
3 = Bewohner bzw. Bewohnerin befindet sich
in der Sterbephase
4 = Bewohner bzw. Bewohnerin hilt sich seit
mindestens 21 Tagen vor dem Stichtag
nicht mehr in der Einrichtung auf (z. B.
wegen einer Krankenhausbehandlung oder
eines langeren Urlaubs mit Angehdrigen)
73 | Aktuelles Korpergewicht in kg -

VZ_KOERPERGEWICHT
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Stand: 23.10.2019

Nr.

Bezeichnung

Schliissel

75

Welche der aufgefiihrten Punkte trafen laut
Pflegedokumentation fiir den Bewohner bzw. die Bewohnerin
seit der letzten Ergebniserfassung zu?

VZ_KOERPERGEWICHTDOKU

0 = Keine der angegebenen

1 = Gewichtsverlust durch medikamentdse

Ausschwemmung

2 = Gewichtsverlust aufgrund arztlich
angeordneter oder arztlich genehmigter

Diat

3 = Mindestens 10% Gewichtsverlust wahrend
eines Krankenhausaufenthalts

4 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin wird aufgrund einer
Entscheidung des Arztes bzw. der Arztin
oder der Angehorigen oder eines Betreuers
bzw. einer Betreuerin nicht mehr gewogen

5 = Aktuelles Gewicht liegt nicht vor. Bewohner
bzw. Bewohnerin méchte nicht gewogen

werden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

3.1 - Integrationsgesprach nach dem Einzug

Allgemein

ID (DAS)

37

Prafix

3.1

Bezeichnung

Integrationsgesprach fiir Bewohner und Bewohnerinnen nach dem Einzug

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen soll ein Integrationsgesprach nach Einzug
durchgefiihrt werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, mit denen und/oder ggf. deren Angehdrigen oder anderen
Bezugspersonen friihestens 7 Tage und spatestens 8 Wochen nach dem Einzug ein
Integrationsgesprach durchgefiihrt, ausgewertet und dokumentiert wurde.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die in den letzten 6 Monaten eingezogen sind und

fiir die kein Ausschlussgrund vorliegt. (Bei Bewohnern und Bewohnerinnen, die ohne
Unterbrechung direkt aus der Kurzzeit- in die Langzeitpflege wechselten, entspricht der Beginn
der Kurzzeitpflege dem Einzugsdatum).

Ausschlussgriinde

e Bewohner und Bewohnerinnen, die schon ldnger als 6 Monate in der Einrichtung leben

¢ Kognitiv beeintrachtigte Bewohner und Bewohnerinnen, fiir die keine Bezugspersonen
verflgbar sind

¢ Bewohner und Bewohnerinnen, die innerhalb der ersten 8 Wochen nach dem Einzug langer
als 3 Tage in einem Krankenhaus behandelt wurden

Mindestanzahl 4
Standardisierung Nein
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert >50,700 %
Schwellen- und > 80,659 % 00000

Punktwerte

260,659 % bis < 80,659 %
240,659 % bis < 60,659 %
220,659 % bis < 40,659 %
< 20,659 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung Schlissel

4 Datum des Einzugs (Beginn der vollstationdren Versorgung) -
EINZUGSDATUM

87 |Ist der Bewohner bzw. die Bewohnerin nach der letzten 0= nein
Ergebniserfassung neu in die Einrichtung eingezogen? 1=ja
NEUEINZUG
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
88 | Erfolgte der Einzug direkt im Anschluss an einen 0 = nein
Kurzzeitpflegeaufenthalt in der Einrichtung (ohne zeitliche 1=ja
Licke)?
EINZUGNACHKZ
89 | Datum: Beginn des Kurzzeitpflegeaufenthalts -
EINZUGNACHKZDATUM
90 |Ist der Bewohner bzw. die Bewohnerin innerhalb der ersten 0 = nein
8 Wochen nach dem Einzug langer als drei Tage in einem 1=ja
Krankenhaus versorgt worden?
EINZUGKHBEHANDLUNG
93 |Istin den Wochen nach dem Einzug mit dem Bewohner bzw. der |1=ja
Bewohnerin und/oder einer seiner bzw. ihrer Angehérigen oder | 2 = nicht moglich aufgrund fehlender
sonstigen Vertrauenspersonen ein Gesprach {iber sein bzw. ihr Vertrauenspersonen des Bewohners bzw.
Einleben und die zukiinftige Versorgung gefiihrt worden? der Bewohnerin
EINZUGGESPR 3 = nein, aus anderen Griinden
94 | Datum des Integrationsgesprachs -
EINZUGGESPRDATUM
96 |Wurden die Ergebnisse dieses Gespraches dokumentiert? 0 = nein
1=ja

EINZUGGESPRDOKU
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

3.2 - Anwendung von Gurten

Allgemein

ID (DAS)

38

Prafix

3.2

Bezeichnung

Anwendung von Gurten bei kognitiv beeintrachtigten Bewohnern und Bewohnerinnen

Qualitatsziel Bei moglichst wenigen Bewohnern und Bewohnerinnen mit kognitiven Beeintrachtigungen
sollen Gurtfixierungen angewendet werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, bei denen in den 4 Wochen vor dem Erhebungstag
Gurtfixierungen angewendet wurden.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemal BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen.

Punktwerte

> 0,449 % bis <2,036 %
> 2,036 % bis <3,623 %
> 3,623 % bis <5,210 %
> 5,210 %

Ausschlussgriinde keine
Mindestanzahl 5
Standardisierung Nein
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <2,800 %
Schwellen- und <0,449 % 00000

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

30 |[Erkennen von Personen aus dem nidheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFERKENNEN

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden

31 | Ortliche Orientierung

KKFORIENTOERTLICH

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden

32 | Zeitliche Orientierung

KKFORIENTZEITLICH

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
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Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 | Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 | Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Beduirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKEMITTEILEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENAUE 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
78 | Wurden bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin in den 0 = nein
vergangenen 4 Wochen Gurte angewendet? 1=ja

GURT
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3.3 - Anwendung von Bettseitenteilen

Allgemein

ID (DAS)

39

Prafix

33

Bezeichnung

Anwendung von Bettseitenteilen bei kognitiv beeintrachtigten Bewohnern und Bewohnerinnen

Qualitatsziel Bei moglichst wenigen Bewohnern und Bewohnerinnen mit kognitiven Beeintrachtigungen
sollen durchgehende Bettseitenteile angewendet werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, bei denen in den 4 Wochen vor dem Erhebungstag
durchgehende Bettseitenteile angewendet wurden.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen, die gemal BI-Modul 2 mindestens erhebliche kognitive

Beeintrachtigungen aufweisen.

Ausschlussgriinde keine
Mindestanzahl 5
Standardisierung Nein
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert <18,700 %

Schwellen- und
Punktwerte

<5,044 %

> 5,044 % bis <14,133 %
> 14,133 % bis <23,222 %
> 23,222 % bis <32,311%
> 32,311%

00000
00000
000 O
0 00O
|_JOXOXOX®;

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

30 |[Erkennen von Personen aus dem nidheren Umfeld 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt

KKFERKENNEN

1 = groRtenteils vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden

31 | Ortliche Orientierung

KKFORIENTOERTLICH

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden

32 | Zeitliche Orientierung

KKFORIENTZEITLICH

0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
1 = groRtenteils vorhanden

2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden

Seite 52 von 55




Beschreibung der Rechenregeln

Stand: 23.10.2019

Nr. |Bezeichnung Schliissel
33 | Sich Erinnern 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFERINNERN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
34 | Steuern von mehrschrittigen Alltagshandlungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFHANDLUNGEN 1= groBtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
35 |Treffen von Entscheidungen im Alltagsleben 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFENTSCHEIDUNGEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
36 | Verstehen von Sachverhalten und Informationen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENINFO 1= groBtgnteHs vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
37 | Erkennen von Risiken und Gefahren 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFGEFAHRERKENNEN 1= .groBtc.entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
38 [ Mitteilen von elementaren Beduirfnissen 0 = vorhanden/unbeeintrichtigt
KKEMITTEILEN 1= groBt?ntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
39 |Verstehen von Aufforderungen 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFVERSTEHENAUE 1= 'groBt(‘entells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
40 | Beteiligung an einem Gesprach 0 = vorhanden/unbeeintrachtigt
KKFBETEILIGUNG 1= groﬂtgntells vorhanden
2 = in geringem MaRe vorhanden
3 = nicht vorhanden
80 |Wurden bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin in den 0 = nein
vergangenen 4 Wochen Bettseitenteile angewendet? 1=ja

SEITENTEILE
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3.4 - Aktualitat der Schmerzeinschatzung

Allgemein

ID (DAS)

40

Prafix

3.4

Bezeichnung

Aktualitat der Schmerzeinschatzung

Qualitatsziel Bei moglichst vielen Bewohnern und Bewohnerinnen mit bestehender Schmerzsymptomatik
sollen regelmafRig Schmerzeinschatzungen durchgefiihrt werden.
Berechnung
Zahler Bewohner und Bewohnerinnen, fiir die eine Schmerzeinschatzung vorliegt, die nicht dlter als 3
Monate ist, und fiir die mindestens Angaben zur Schmerzintensitdt und zur Schmerzlokalisation
vorliegen.
Nenner Alle Bewohner und Bewohnerinnen mit bestehender Schmerzsymptomatik und fiir die kein

Ausschlussgrund vorliegt.

Ausschlussgriinde

Bewohner und Bewohnerinnen, die aufgrund einer Schmerzmedikation zum Zeitpunkt der
Ergebniserfassung schmerzfrei sind.

Punktwerte

Mindestanzahl 5
Standardisierung Nein
gemaR QDVS
Bewertung
Bewertungsart Ratenbasiert
Referenzwert >79,000 %
Schwellen- und 293,968 % 00000

> 83,967 % bis < 93,968 %
273,966 % bis < 83,967 %
263,965 % bis < 73,966 %
< 63,965 %

00000
000 O
0 00O
|_JOXONOX@)

Verwendete Datenfelder fiir die Berechnung

Detaillierte Informationen zu den Datenfeldern sind der Spezifikation fiir die Datenerhebung zu entnehmen. Grau
hinterlegte Zeilen beziehen sich auf Angaben des vorherigen Erhebungszeitraums.

Nr. |Bezeichnung

Schlissel

Analgetika)?

82 |Liegen bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin Anzeichen
fiir langer andauernde Schmerzen vor (z.B. AuRerungen 1=ja
des Bewohners bzw. der Bewohnerin oder Einnahme von

0 = nein

SCHMERZFREI

SCHMERZEN
83 |Ist der Bewohner bzw. die Bewohnerin durch eine 0 = nein
medikamentdse Schmerzbehandlung schmerzfrei? 1=ja
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Nr. |Bezeichnung Schliissel
84 | Wurde bei dem Bewohner bzw. der Bewohnerin eine 0 = nein
differenzierte Schmerzeinschatzung vorgenommen? 1=ja
SCHMERZEINSCH
85 | Datum: Dokumentation der Schmerzeinschatzung -
SCHMERZEINSCHDATUM
86 | Welche Informationen liegen lber die Ergebnisse dieser 0 = Es liegen keine Informationen vor

Schmerzeinschatzung vor?

SCHMERZEINSCHINFO

1 = Schmerzintensitat

2 = Schmerzqualitat

3 = Schmerzlokalisation

4 = Folgen fiur Lebensalltag
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