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Erfahrungen mit PLAISIR® im

Altenzentrum Bendorf

1998 wurde das Bemessungsverfatven PLAISIRY erstinials in Dewtschiand getestet: in

emem Caritas-Heism in Mannbeim. Die Erprobung ergab: Die kanadische Methode

kann auch hier problemlos angewandt werden.

1999 beaufiragte dann das Bundes-

sepiorenministeritn den Bundesverband der Avbeiterivoblfabst (AWO) — mit

wissenschaftlicher Begleitung des KIDA ~, einen grofs angelegion Test in elf Heimen

durchaufiihren, Daran beteiligt war auch das Altenzentrim in Bendorf bei Koblenz.

Hans Nakielski bat sich dort nach den Evfabrungen erkundigs.

Vom Ortskern des Rhein-Stadtchens fithrt
die Strafle in mehreren Windungen steil
bergauf. Oben, direkt neben dem Berg-
hotel Rheinblick mit seinem Panorama-
Restaurant und den Tennispldtzen, liegt
das AWO-Altenzentrum Bendorf. Von der
Terrasse und den Balkonen des funktiona-
len Gebiudes haben die Bewohner einen
imposanten Blick auf das Panorama des
Rheintals — von Koblenz bis Neuwied.

,Leider haben aber nicht mehr alle un-
sere Bewohner etwas davon“, bedauert
Heimleiter Bernd Saronide. Unter den 123
ilteren Menschen, die in den Wohn- und
Pflegebereichen leben, sind viele desorien-
tiert. Nur 16 Altere, die zumeist in den Ap-
partements auf den unteren Etagen woh-
nen, gelten trotz gewisser gesundheitlicher
Beeintrichtigungen nach den Priifkriterien
des Medizinischen Dienstes (MDK) noch
nicht als pflegebediirftig (Pflegestufe 0).
Alle anderen haben einen erheblichen,
schweren oder schwersten Pflegebedarf
(Stufen I bis III).

Fiir ihre Pflege und Betreuung stehen
rund 46 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
zur Verfiigung. Sie teilen sich 38 Vollzeit-
stellen. ,,Unsere Fachkraftquote betragt 53
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Prozent®, stellt Heimleiter Sa-
ronide mit Genugtuung fest.
Erst im Mai hatte die Heimauf-
sicht bei einem Besuch diese
Zahl uiberpriift.

Ausschlaggebend fiir die
Menge des beschiftigten Perso-
nals sind die Einnahmen des
Heimes. ,,Nur das, was wir ver-
dienen, konnen wir auch wie-
der ausgeben“, sagt Saronide
und fiigt hinzu: ,,Wenn wir gut
belegt sind — also geniigend Be-
wohner mit den Pflegestufen II
und III haben —, dann koénnen wir die Mit-
arbeiter beschiftigen, die wir jetzt haben.
Ginge es mit der Belegung runter, miissten
wir reagieren.”

sPersongibemessung kiinale
besser sein®

Die hoheren Pflegestufen bringen mehr
Einnahmen. So muss ein Bewohner in Stufe
Il pro Tag 131,20 DM fiir die ,,allgemei-
nen Pflegeleistungen® bezahlen, wihrend
in Stufe I dafiir lediglich 72,89 DM und in
Stufe 0 nur 51,02 DM fillig sind.

Heimleiter Bernd
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Auch beim Personaleinsatz orientiert man
sich in Bendorf — wie auch anderswo — an
den Pflegestufen. ,,Wir haben unsere inter-
nen Pflegeschliissel“, erklirt der Heim-
leiter. Sie sehen vor, dass fir die verschie-
denen Pflegestufen mdglichst folgende
Relationen zwischen einer Pflegekraft je
Bewohner eingehalten werden:

% Stufe0:1:8
s Stufel:1:4
& Stufell:1:3
s StufeIll:1:2,2.

Gliicklich ist man in Bendorf — wie auch
anderswo — mit diesen internen Personal-
schliisseln nicht. ,,Es ist bei uns eine Unzu-
friedenheit da. Die Personalbemessung
konnte sicherlich besser sein“, gesteht der
52-jahrige Heimleiter.

Die Unzufriedenheit mit der derzeitigen
Personalbemessung ist auch ein wesent-
licher Grund dafiir, weshalb sich das Alten-
zentrum aus dem AWO-Bezirksverband
Rheinland/Hessen-Nassau an dem PLAI-
SIR®-Test beteiligt hat. Saronide: ,Wir
haben darin eine Chance gesehen, etwas
Neues auf den Weg zu bringen und von der
ersten Stunde an mit dabei zu sein.“ Auch
bei den Pflege-Mitarbeitern sei die Erpro-
bung iiberraschend positiv aufgenommen
worden, berichtet Pflegedienstleiter Dieter
Saar (40). Zwar habe niemand die Erwar-
tungshaltung gehabt: ,Wir kriegen bald
mehr Personal.“ Aber plotzlich hitten
wieder eigene Berufsndeale und moghche
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zweitdgigen Einzelnachschulung in Ben-
dorf qualifizierte sich Saar im Umgang mit
der PLAISIR®-Methode. Daraufhin konn-
te er zwischen Januar und Mirz 2000 alle
123 Bewohner in den zwei Pflegebereichen
und im Wohnbereich des Altenzentrums

nach der PLAISIR®-Methodik ,eva-
luieren“. ,,Im Schnitt benétigte ich fiir eine
Evaluation zwei Stunden®, berichtet Saar.
Pro Tag konnte er so zunichst fiir vier und
spater — mit zunehmender Routine — fiir
finf Bewohner die PLAISIR®-Fragebdgen
ausfiillen.

Bufschlussreiche Gespréche
mit Bewohnern

Als ,sehr positiv¢ empfand er dabei die

Gespriache mit den Bewohnern, bei denen
es darum gmg, ihre Fahlgkelten Defizite

Grinfidchen vor dem
Altenzentrion in
Bendorf fades com
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Die Pflegekrifte {ganz
rechis: Pflegedionst-
{erter Dieter Saar) im
AWO-Altenzentirim
Bendorf beteifigten sich
il grofem Engage-
mrent an der PLAL-
SIR®-Erprobung.

Foto: Disesto
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hinschaute, wo seine Mdglichkeiten und Pflege: ,,Bei den Begutachtungen des MDK
Defizite smd bin ich immer klemer gewor- und auch bei den Eintragungen in die Pfle-

»Yiel mehr hingeschaut”

Die Erhebungen fiir PLAISIR® fiihrten
aber nicht nur dazu, dass Defizite von Be-
wohnern genauer erkannt wurden. Auch
Fihigkeiten konnten so besser entdeckt
werden. Pflegedienstleiter Saar bringt auch
dazu ein Beispiel: Bei einer Bewohnerin
hatten er und andere Pflegekrifte starke
Verwirrtheitszustinde ausgemacht. Sie
wurde als ,,vergesslich“ eingeschitzt. Saar:
»Bei dem Gespriach mit ihr war ich dann
aber erstaunt, dass sie zum Beispiel noch
zehn Minuten nach dem Mittagessen bis
auf die einzelne Erbse genau sagen konnte,
was es gab. Bei ihr war also nicht nur das
Kurzzeit-, sondern auch das Langzeitge-
dichtnis intakt. Das hatten wir zuvor nicht
so gesehen.

Dieser Fall verdeutlicht fiir Saar auch
ein grundsitzliches Manko der derzeitigen

PLAISIR® gub Anstoll zu Reha-Erfolg

Sie interessierte sich vor allem fur die Si-
tuation einer 88-jahrigen Bewohnerin, die
wegen ihrer Krankheiten besonders stark
eingeschrankt ist: Hildegard T. hatte meh-
rere Schlaganfille erlitten, starke Spastiken
und schwerste Kontrakturen und lag iiber-
wiegend im Bett. Wegen ihrer verkriippel-
ten Hinde konnte sie nahezu nichts mehr
eigenstandig erledigen. Auch beim Essen
musste man ihr immer helfen.

Doch nach der PLAISIR®-Erprobung
hat sich bei ihr einiges gedndert. Hildegard
T. wird jetzt regelmiffig aus dem Bett ge-
holt und in einen Rollstuhl gesetzt. ,,Inzwi-
schen ist sie jeden Tag draufsen, berichtet
Altenpflegerin Hartmann. Die 88-Jdhrige
bleibt mit ihrem Rollstuhl auch nicht nur
oben auf der Pflege-Etage, sondern sie lasst
sich auch stindig hinunter in den Aufent-
haltsbereich oder — bei schonem Wetter -
vor das Haus fahren. Mittlerweile habe sie
auch ,ein bisschen Kontakt® mit einem
Herren geschlossen, berichtet Hartmann.
Auflerdem beteiligt sie sich jetzt am Roll-
stuhltraining und anderen (sozialen) Akti-
vititen, die im Altenzentrum reichlich an-
geboten werden.
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Die 88-Jiahrige kann inzwischen sogar
wieder fast selbststindig ihre Mahlzeiten
einnehmen — dank einer Reha-Idee von El-
friede Hartmann: ,JIch habe einfach mal
probiert, ob sie mit einem Besteck, das so
ein bisschen gebogen ist, selbst essen kann.
Das ging eigentlich ganz gut“, erzdhlt die
Altenpflegerin. ,,Jetzt haben wir es sogar
so weit geschafft, dass sie normales Besteck
benutzen kann.“ Sie brauche zwar ab und
an noch Hilfe bei den Mahlzeiten, weil sie
den Teller nicht alleine festhalten kann.
»Aber etwa drei Viertel des Essens® — so
Hartmann — ,,bewiltigt sie jetzt alleine.“

»S0lche  RehabilitationsmafSnahmen
werden in unserem jetzigen Pflege-System
leider kaum beriicksichtigt“, bedauert Die-
ter Saar. ,Dabei konnten dadurch doch
langfristig Pflegezeiten eingespart wer-
den.“

Zu viel PHege
beim Baden und Buschen

Einsparungen bei Pflegezeiten lassen sich
aber auch noch woanders erreichen — wie
der PLAISIR®-Test zeigte. Denn Tag fiir
Tag werden bestimmte Pflegeleistungen er-
bracht, die eigentlich gar nicht erforderlich
sind. So stellte sich in Bendorf heraus, dass
die Pflegekrafte insbesondere beim Du-
schen oder Baden weit mehr tun als not-
wendig (und gut) ist. Saar: ,,Ich evaluierte
viele Bewohner, die in der Lage waren, das
Waschen des Oberkorpers selbststindig
am Waschbecken durchzufiihren. Bei der
Befragung der Mitarbeiter stellte sich dann
aber heraus: Wenn diese Bewohner du-
schen oder baden, fiihrt meistens das Pfle-
gepersonal die gesamte Waschung durch,
obwohl die Bewohner das durchaus weit-
gehend alleine machen koénnten.“ Die
Fihigkeiten vieler Bewohner werden hier
also nicht genutzt. Die Folge: Sie bekom-
men also mehr Leistungen als nach dem
PLAISIR®-Verfahren anrechenbar sind.
Die PLAISIR®-Befragung machte auch
deutlich, dass die Fahigkeiten der Bewoh-
ner und die erforderlichen Hilfen von ver-
schiedenen Pflegekrdften unterschiedlich

pfo ALTER 3 f 2000 Kuratarium Deutsche Altershilfi

beurteilt werden. Das betraf beispielsweise
eine dltere Dame, die zwar auf einen Roll-
stuhl angewiesen ist, aber kurze Strecken
noch allein bewiltigen kann. Wahrend ei-
ne Pflegerin sie alleine laufen liefs und mit
ihr Gehiibungen machte, setzte sie eine an-
dere stets direkt in den Rollstuhl und schob
sie zum Zielort — aus Angst, sie kdnnte
sonst stiirzen. Durch eine einheitliche Pfle-
geplanung und -organisation koénnen sol-
che Differenzen — sofern sie transparent
sind — schnell abgestellt werden.

128 Minuten Neto-Pllegezeit

In etwa neun Wochen hatte Dieter Saar
alle notwendigen Angaben zu den 123 Be-
wohnern gesammelt und alle PLAISIR®-
Formulare ausgefiillt. Das Material ging
nach Kanada und wurde dort im Rechen-
zentrum des EROS-Instituts (Equipe de
Recherche Opérationnelle en Santé) per
EDV erfasst und in zwei Korrekturgdngen
auf Plausibilitdt sowie fehlende Angaben
iberpriift. Unstimmigkeiten konnten in
mehreren Telefonaten zwischen Bendorf
und Montréal ausgerdumt werden.

Dann kamen schliefSlich die Ergebnis-
se, die so genannten Outputs, zuriick: Ein
bio-psycho-soziales Profil fiir jeden Be-
wohner mit den Angaben zu den erforder-
lichen ,,Netto-Pflegeminuten* und ein Plan
mit den erforderlichen Pflegeleistungen in
einer Woche (siehe Seite 19).

Viele Heimbowohner
baunen sich den Cber-
kirper selbsisténdig
waschen, Beiwe Baden
oder Duschen belfen
thien dabei aber mneist
Pflegekedfte. Disgse

nichi notwendigen

I - -
Pllegeleisiungen liefen
sich eissnaran. Foto:
SICE QIFIS AN, £

Werner Kritper
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Frither batte Hildegard

T thr Bett ninr selien
verlassen kénmen. feizt
- ndeh etner Rehabili-
tation ~ kann si2 it
Hilfe ihres Rolistik!s
sogar das Haus wieder

verlassen.
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Die Auswertung aller Fragebogen ergab:
Nach den PLAISIR®-Standards ist in Ben-
dorf im Durchschnitt pro Bewohner und
Tag eine ,,Netto-Pflegezeit“ von 128 Mi-
nuten erforderlich. Darin beriicksichtigt
sind die erforderlichen direkten und indi-
rekten Pflegeleistungen. Zihlt man auch
noch Zeiten fiir Nebenaktivitidten wie Ver-
waltungs- und Instandhaltungsaufgaben
sowie Wegstrecken (PLAISIR® beriicksich-
tigt dafiir 12,5 Minuten) und Kommunika-
tion mit Arzten, Familienangehérigen oder
anderen Pflegekriften (PLAISIR®: 11,5
Minuten) hinzu, so ergibt sich die so ge-
nannte ,,produktive Pflegezeit*.

Wenn auch die durchschnittlichen Ar-
beits-, Krankheits-, Urlaubs- und Ausfall-
zeiten des Pflegepersonals bekannt sind,
lasst sich so kalkulieren, wie viel Personal
notwendig ist, um die ermittelte ,,produk-
tive Pflegezeit* abzudecken.

Beim AWO-Bezirksverband Rheinland/
Hessen-Nassau hat man auf Grundlage der
Zahlen von PLAISIR® so eine Kalkulation
vorgenommen. Das Ergebnis: Im Bendor-
fer Altenzentrum fehlen nach Angaben des
Fachbereichsleiters Stationare Altenhilfe,
Karsten Matzat, gegeniiber dem errechne-
ten Bedarf etwa 20 Prozent Personal in der
Pflege.

Im AWO-Bezirk will man das Ergebnis
jetzt genau analysieren und auch untersu-
chen, wo es ,kompensatorische Effekte
gibt, damit wir bestimmte Dinge schneller
oder parallel machen konnen*, wie Matzat
sagt. Gepriift werden soll auch, ob und wo
speziellere Angebote fiir bestimmte Be-
wohnergruppen — wie zum Beispiel Desori-
entierte — mit mehr Personal angeboten
werden kénnen.

PLAISIR® hat gezeig?,
wo Ressocurcen sind

,Dass wir an der einen oder anderen Stelle
mehr Personal brauchen®, steht auch fiir
Heimleiter Bernd Saronide und Pflege-
dienstleiter Dieter Saar fest. Doch sie war-
nen bei einer moglichen Personalauswei-
tung vor ,iiberhohten Anspriichen, die nie
zu erfiillen sein werden.

Die ,Momentaufnahme durch PILAI-
SIR®“ — so Saronide
kraften der Bendorfe
aber aufser den Inform

wichtige Hinweise fiir
gebracht. ,,PLAISIR®
gezeigt, wo wir mehr
wohnern und Mitar
konnten. Ein Weg daz
ne verstirkte Rehab
Saronide. Eine weiter
ihn, ,,dass wir unser
beitszeitgestaltung no
setzen konnen“. So w
viel besser, wenn Teil
volle Woche lang arb
volle Woche lang frein
dern an jedem Tag fi
kommen wiirden. So
beitsspitzen* abdecke
den Mabhlzeitenausgab
SIR® machte dieses
Problem* (Saronide) vi
es genau registriert, zu
die erforderliche Pfle
muss.

Durch die mit P
Bewohnerprofile hat d
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jetzt auch erstmalig einen Uberblick iiber
die (hiufigsten) Krankheiten im Haus. ,,In
dieser Deutlichkeit war uns gar nicht klar,
dass so viele Bewohner an Herz-Kreislauf-
Krankheiten oder Diabetes leiden®, sagt
Saronide. Damit die Pflegekrifte noch bes-
ser mit diesen Krankheiten umgehen kon-
nen, sollen dazu kiinftig gezielte Schulun-
gen angeboten werden. PLAISIR® habe so
auch verdeutlicht, wo ein erheblicher
Bedarf fiir interne Fortbildungen besteht,
erklart der Heimleiter.

Die fitesten Bowohner
sind dis sinsamsten

Ein Ergebnis des PLAISIR®-Tests hat die
Leitung in Bendorf stark {iberrascht. Bernd
Saronide: ,,Die einsamsten Bewohner sind
nicht die Bettldgerigen mit Pflegestufe III,
sondern die Fittesten mit Pflegestufe 0.“
Das, Einsamkeitspotenzial sei_bei den . fit-

pro ALTER 3 /2000 Kuratorium Deutsche Alwershilfe

PHegestufen-Systematik
in Frage gestellt

»Der wirkliche Pflegebedarf kann iiber die
derzeitigen Pflegestufen ohnehin kaum
bestimmt werden.“ Das steht zumindest
fiir AWO-Fachbereichsleiter Karsten Mat-
zat nach dem PLAISIR®-Test fest (siche
dazu auch Seite 33). ,,Wenn wir deshalb
alles iiber die Pflegestufen-Systematik steu-
ern, dann steuern wir oft falsch, folgert
Matzat. Das konnte letztlich auch Konse-
quenzen fiir die Personalsteuerung in den
AWO-Pflegeeinrichtungen haben. Denn
auch hier wird ja der Personalbedarf — bis-
her noch — iiber interne Anhaltszahlen fest-
gelegt, die sich an Pflegestufen orientieren.
Matzat denkt inzwischen iiber Anderun-
gen dieses Systems nach.

Im Altenzentrum in Bendorf wiinscht
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