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e Grundlegende Uberlegungen zu Pflegesystemen
e Warum braucht es ein Instrument

e Historie und Motivation: Vorgehen bei der
Entwicklung

e Vorstellung des Instruments
e Auswertungen

e Vorstellung der Software

e Planung einer Erhebung

e Ausblick

e Diskussion
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Pflegesysteme #AG 1zEP-
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Die Organisationsformen der Pflege haben sich im Laufe der
Geschichte der beruflichen Pflege immer wieder verandert,
beeinflusst durch

- jeweils vorherrschende Auffassungen von Pflege und
Professionalitat (z.B. Bedeutung der Beziehung),

— betriebs- und arbeitspsychologische Erkenntnisse und
Konzepte (z.B. Teamarbeit),

— Veranderungen in der Pflegeausbildung (z.B.
verschiedener Ausbildungsniveaus)

— Arbeitsmarktfaktoren (z.B. Mangel an ausgebildeten
Pflegenden)

— In den letzten Jahrzehnten haben patientenorientierte
Organisationsformen der Pflege an Bedeutung
gewonnen.
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e Funktionspflege
e Bereichspflege
e Bezugspflege = Primary Nursing

e Evaluation bzgl. Auswirkungen der
Pflegesysteme?

e Umsetzung?
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e Ursprung im Netzwerk Primary Nursing D

e \Vorhandene Instrumente nicht zufriedenstellend
valide und reliabel (Bsckler, 2006)

e Ein besonderes Problem ist das Fehlen einer
klaren Beschreibung von dem, was unter der
Bezeichnung Funktionspflege/Bereichspflege/PN
jeweils tatsachlich praktiziert wird

e Messungen von Veranderungsprozessen brauchen
valide, reliable, kostenglnstige und einfach zu
handhabende Instrumente
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Entwicklung
— eines modularisierten,
— wissenschaftlich fundierten Instruments
— zur Erfassung von Pflegesystemen
— fur Deutschland, Osterreich und die Schweiz
— das reliabel (zuverlassig),

— in verschiedenen Settings praktisch gut
anwendbar,

— veranderungsempfindlich und
— valide (gultig), und das

— in der Praxis und fur Forschungszwecke
einsetzbar ist 7
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IZEP© misst das praktizierte Pflegesystem
und setzt es in Beziehung zu einem Pflegesystem
mit individueller Fallverantwortung,
z.B. Primary Nursing, Bezugspersonensystem,
Bezugspflege, Primarpflege, primare
Prozessverantwortliche bzw. andere in

pflegerischen Konzepten verwendete
Bezeichnungen.
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Management
‘Feststellen des Pflegesystems einer Organisationseinheit

Benchmark
*VVorher-Nachhermessung zur Erfolgsausweisung
*Erkennen detaillierter , Baustellen®

Erfolgsausweisung EFQM oder andere QM Systeme

Wissenschaft
*Vorrausetzungen fur die Erforschung und

Weiterentwicklung von Pflegesystemen wie
beispielsweise Messung der Auswirkungen

Weiterentwicklung von Pflegeorganisation
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e Literaturarbeit

e Festlegen der Merkmale eines Pflegesystems auf der
Basis der Literatur (Abderhalden et al., 2006)

e Expertenbefragung zur Relevanz der Items

e (Kognitive) Pretests

e Validitatstestungen (Christen, 2006; Driescher, 2007)

e Reliabilitatstestungen (Ksbing, 2005; Schori et al., 2006)
e Entwicklung der Auswertesoftware IZEP © Soft

e Erstellen eines Handbuches .
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Inhaltsvaliditat (Abderhalden et al., 2006; Bockler, 2006)

e Literaturarbeit, Expertenbefragung zur Relevanz
der Items

Kriterienbezogene Validitat

e Ergebnisse mit IzEP® im Vergleich mit
Expertenaussagen zum praktizierten
Pflegesystem (Christen, 2006; Driescher, 2007)

Konstruktvaliditat

e Qualitative Studie: "Was nehmen Patienten von
Pflegesystemen wahr?” (Feuchtinger, 2007) 11



Instrumententestung _D-O
AG IZEP®
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Test-Retest mit dem IzEP©-Bogen der Pflegenden
und der Patienten (kébing, 2005)

Test-Retest mit dem IzEP©-Bogen der

Stationsleitung und der/s Vorgesetzten (Kassens,
2007 - derzeit in Arbeit)

Interratertbereinstimmung beim Einsatz des IzEP©-
Bogens zur Dokumentationspriufung (Schori, 2006)

12
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Merkmale und deren Kriterien

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen@

1. Orientierung an
einem Konzept

Patientenorientierung; Benennung des Systems; Leitbild/
Modell/ Pflegeverstandnis o.a. formuliert

2. Verantwortung und
Kontinuitat

Patientenzuteilung; Aufgabenzuteilung (Dokumentation
allgemein und Pflegeprozess); Dienstplangestaltung; Inter-
disziplinare Zusammenarbeit

3. Pflegeprozess

Aufnahme/ Anamnese, Assessment; Diagnose; Planung;
Durchflihrung; Evaluation; Anpassung der Pflegeplanung;
Entlassungsplanung

4. Kommunikation

Mit Patienten; im Pflegeteam; im interdisziplinaren Team; mit
Angehdrigen; externe Partner

5. Rollenverstandnis

Vorgesetzte der Stationsleitung, Stationsleitung; Exam.
Pflegende 3- oder 4-jahrig ausgebildet

Zusatzinformationen

Quote der exam. Pflegende; Verweildauer der Patienten;
Bettenzahl; Fachgebiet; Beschaftigungsumfang pro Mitarbeiter;
Berufserfahrung; Ausfallzeiten; absolvierte Fortbildung- und
Weiterbildung; unterstlitzende Angebote (Pflegeexperten,
Supervision) etc.

13
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% IzEP©-Leit Fragebogen Stationsleitung

% IzEP©-Vorg Fragebogen Vorgesetzte der
Stationsleitung

< IZEP©-Pfle = Fragebogen Pflegende

% IzEP©-Pat Fragebogen Patienten

< IzZEP©-Ther Fragebogen Arzte/Therapeuten
% IZEP©-EX Fragebogen externe Stellen

% IZEP©-An Fragebogen Angehdrige

< IzZEP©-Dok Fragebogen Pflegedokumentation
< IzEP©- Plan Fragebogen Dienstplan

14
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Antwortkategorien

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

IZEP® Fragebogen

Gruppe: Patent Fragenbogennr.: 1 Frage: 5 wvon 22

Frage: 5 [PA5_2 4]
Welche der folgenden Aussagen heschreibt lhre Betreuung durch die Pflege am treffendsten {tagsiiber, ohne Abend-
oder Nachtdienstel):

(Bitte nur elne Aussage wahien, disjenige, die am ehesten Tutnff)

Fir mich ist jeden Tag eine andere Schwester/sin anderer Plleger besonders zustandig

Fir mich sind mehrere Tage hintereinander dieselben Schwestem/Pfleger (Mehrzahll) besonders zustandig

Fir mich ist mehrere Tage hintereinander dieselbe Schwester/derselbe Pfleger besonders zustandig (Einzahll)

RIS NIC

Fir mich ist wahrend des ganzen Aufenthaltas auf dieser Station eine bestimmte Plegende besonders zustandig

(™ Hinwels) Falls Frage 5 = Antwort 4 gehe 20 Frage 6, sonst weiter zu Frage 9

15
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Fragen zur Pflegekonzeption AS e

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Fragen zur Pflege auf lhrer Station

Frage: 7 [PF10_1_1]

Wie benennen Sie lhr Pflegeorganisationssystem bzw. die Art und Weise, wie sie
ihre Arbeit organisieren?

Wir haben keine besondere Bezeichnung

Benennung:

+|0|O

Frage: 8 [PF11_1_2/PF12_1_1]
Haben Sie in Ihrer Einrichtung ein schriftlich vorliegendes Leitbild fiir die Pflege

oder den gesamten Betrieb?
Wir haben keins

Ich weild nicht
Ja, wir haben eins / mehrere
(" Hinweis) Wenn 1 oder 2: weiter zu Frage 14

o|o|0o

Frage: 9 [PF13_1_2]

Was sind wichtige Gedanken aus diesem Schr iftstiick?
Ich weild nicht

Antworten:

NAle]le)

(" Hinweis) Wenn 1: weiter zu Frage 14

Frage: 10 [PF14_1_2]
Wie wird versucht, diese wichtigen ldeen umzusetzen (z.B. beziiglich Ar beit mit
den Patienten, oder beziglich Weiterbildung, Organisation etc.)?

Es wird keine Umsetzung vorgenommen
Ich weil nicht
Antwort: 16

I
| (" Hinweis) Wenn 1 oder 2: weiter zu Frage 14

J|0|0|0




Instrument IzEP®

Fragen zu Verantwortung und Kontinuita

AG IZEP®

Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Frage: 37 [L99_2 3]

Fiir welchen Zeitraum gilt die Verantwortung im Normalfall?

Die Verantwortung gilt ...

Fir die Dauer eines Dienstes

Flr den Teil eines Dienstes (z.B. auf gabenorientierte Runde)

Flr mehrere aufeinander folgende Dienste oder Arbeitstage, jedoch nicht f lr die
gesamte Aufenthaltsdauer eines Patienten

O] 0O]o|o

Flr den gesamten Aufenthalt eines Patienten

(* Hinweis) Nur wenn 36=" vollstdndig bel einer spez iell behannten Pflegenden"” UND
37= "fliir gesamten Aufenthalt eines Patienten" weiter z u Frage 38 sonst weiter zu
Frage 39

Frage: 38 [L100_2_3]
Gibt es eine Regelung fiir die Vertretung der Bezugspflegenden/Primary Nurse
bei Abwesenheit?

Ja

0|0

Nein

Frage: 39 [L101 - L110_2_3]

Nach welchen Kriterien wird ein neu aufgenommener Patient (je nach System:
der Pflegeperson oder der Gruppe oder dem Zimmer) zugewiesen? Kreuzen sie
die 3 wichtigsten Kriterien auf lhrer Station an.

Mehrfachnennungen, alle 3 z utreffenden ankreuzen

Die Zuweisung erfolgt unter Beriicksichtigung von ...

Kompetenzen der Pilegenden

Anwesenheit der Pflegenden in den kommenden Tagen/WWochen

Anzahl Patienten, flr die die Pflegende bereits zustandig ist

Komplexitét der Pflege der Patienten, flr die die Pflegende bereits zustandig ist

Préferenz der Patienten fUr Geschlecht ihrer Pflegenden

Pflegende, die Patienten v on friheren Aufenthalten kennt

Réumliche Gegebenheiten (2.B. wo ist ein Bett f rei?)

Keine zu langen W ege

Zusammensetzung der Patientengruppe (wer passt zu wem ins Zimmer u.a.)

Ojojo|ojojojo|ojoya

Es trifft keines der aufgeflhrten Kriterien zu

17
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Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Frage: 15 [PA16_6]
Hat jemand von der Pflege mit lhnen im Laufe des bisher igen Aufenthalts
Gespréache gefiihrt, in denen es darum geht, wie es bisher gegangen ist, der

aktuelle Stand ist und wie es weitergehen soll?

Weiss nicht mehr ob solche Gesprache stattgef unden haben

So ein Gesprach hat nicht stattgef unden

O]0|0

Ja, das Gesprach hat stattgef unden

(" Hinweis) Nur wenn Antwort = Ja weiter z u Frage 16 sonst weiter zU Frage 17

Frage: 16 [PA17_4 8]

Wenn ja: Wer aus der Pflege hat mit lhnen im Laufe des bisher igen Aufenthalts
Gespréache gefiihrt, in denen es darum geht, wie es bisher gegangen ist, der
aktuelle Stand ist und wie es weitergehen soll?

Weiss nicht wer diese Gespréache gef Uhrt hat

Die fUr den gesamten Aufenthalt fir mich zusténdige Pflegende oder deren \Vertretung

Immer wieder andere Pflegende

aliEe) el

Eine Pflegende, die oft flr mich zustandig ist

Die Stationsleitung

Frage: 17 [PA18_6]

Bespricht jemand von der Pflege mit Ihnen die notigen Vor bereitungen auf die
Entlassung (bzw., im Langzeitbereich bei Betagten: "die Gestaltung der
Lebensabends")?

Weiss nicht mehr ob das jemand mit mir besprochen hat

So ein Gesprach hat nicht stattgef unden

0O|0|O

Ja, das Gespréach hat stattgef unden

18

(* Hinweis) Nur wenn Antwort = Ja weiter z u Frage 18 sonst weiter zu Frage 19
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Fragen zum Pflegeprozess AS e

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Frage: 11 [D14_6]

Sind in der Patientendokumentation Ziele festgehalten?

ja

O]0

nein

Frage: 12 [D15_6]

Sind in der Patientendokumentation MalRnahmen festgehalten?

ja

0|0

nein

Frage: 13 [D17_3_6]
Wer hat die Mehrzahl der Eintrage Uber diese Probleme, Ziele und Manahmen
dokumentiert?

Die fUr den gesamten Aufenthalt des Patienten zustédndige Pflegende oder ihre
\ertretung

Eine/mehrere Pflegende aus dem zustandigen Bereich/Gruppe

Eine beliebige Pflegende

Eine Pflegende, die flr diese Dokumentation bei allen Patienten zustandig ist

O|OJ|O|O0] ©

Nicht beurteilbar

Frage: 14 [D18_6]
Ist in der Patientendokumentation die Dur chflihrung der von den Problemen
und/oder Zielen abgeleiteten MaBRnahmen festgehalten?

Die Durchfthrung ist Malinahmen ist mehrheitlich erk ennbar

Die DurchfUhrung der MaRnahmen ist teilweise erk ennbar 19

O]0|0O

Die Durchfihrung der MalRnahme ist nicht erk ennbar
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Fragen zur Kommunikation

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Frage: 6 [T6 - T11_2_3]
Wie erfahren Sie, wer aus dem Pflegeteam flr einen bestimmten Patienten
zustdndig ist?

(Mehrfachantworten méglich)

O |Weiss nicht

O |Dokumentation des Patienten (inkl. elektronische Patientenakte)

O |Tafel, z.B. im Stationszimmer

O |Beschriftung am Patientenzimmer /-bett

O |Direkte Nachfrage bei jemandem v om Pflegeteam

O |Zustandig ist auf dieser Station immer die leitende Pflegende
Frage: 7 [T12_4_8]
Welche Pflegende sprechen Sie im Normalfall (nicht in dringenden oder
Notfallsituationen!) fur allgemeine fachliche Fragestellungen zu einem
bestimmten Patienten an?

O |Eine fir den gesamten Aufenthalt des Patienten zustédndige Pflegende oder deren
Vertretung

O |Die im jeweiligen Dienst flr den Patienten zustandige Pflegende

O |Eine beliebige Pflegende aus dem zustandigen Bereich/ Gruppe

C |Eine Pflegende die Zeit hat

O _|Eine leitende Pflegende

20
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Fragen zum Rollenverstandnis

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Inwieweit treffen die folgenden Aussagen uber die Rolle einer
Pflegeperson auf lhre aktuelle Arbeitssituation zu?

Frage: 55 [PF73_5 10]

Ich bin fur die Gestaltung des Pflegepr ozesses verantwortlich

Stimmt voll und ganz

Stimmt

Stimmt teilweise

0|0|0]0O

Stimmt nicht

Frage: 56 [PF74_5 10]
Die Entscheidung uber den Pflegeprozess zum gesamten Aufenthalt eines
Patienten auf dieser Station liegt bei mir

Stimmt voll und ganz

Stimmt

Stimmt teilweise

0|0|0]0

Stimmt nicht

21
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e Datenschutz/Ethik/Betriebsrat

e Auswahl und Schulung der an der Datenerhebung
beteiligten Personen (Rater)

e Information aller Beteiligten

e Logistische Vorbereitung der Erhebung auf der
Station

22



Ein- und Ausschlusskriterien der
Befragten und Stichprobenbildung
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Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Informationsquelle

Ein- und Ausschlusskriterien

Auswahl der Befragten und Datenquellen
(Stichprobenbildung)

Stationsleitung

Bei langerer Abwesenheit der Stations leitung wird

die stellvertretende Stationsleitung befragt.

Vorgesetzte(r) Direkte Vorgesetzte der benannten
Stationsleitung/ Bereichsleitung (oder deren
Stellvertretung)

Pflegende Pflegende mit einer 3jahrigen bzw. 4jahrigen 25% der Pflegenden, (bei kleinen Teams
Pflegeausbildung. mindestens 4) nach einem Zufallsprinzip auswahlen
Berufstatigkeit auf der Station seit mindestens drei (z.B. jede 2. Pflegende auswahlen, Lose ziehen 0.4.)
Monaten.

Patienten > 3 Tage auf der Station bzw. in der Betreuung (im | Insgesamt 25% (aber mindestens 6) Patienten.
Langzeitbereich = 1 Monat). Patienten, die die Einschlusskriteri en erfillt haben,
Patienten missen die deutsche Sprache in nach einem Zufallsprinzip auswahlen (z.B. jeden
ausreichendem MaB beherrschen, auskunftsfahig zweiten auswahlen, Lose ziehen 0.4.).
und orientiert sein (keine Einschrankungen durch
massive Sedierung oder Schmerzen bzw. kognitive
Stérungen).

Arzte Es sind sowohl Arzte als auch Therapeuten zu 3 Arzte (mindestens 1), die die meisten der

Therapeuten befragen. ausgewahlten Patienten betreuen

Sie sollten seit mindestens 1 Monat auf dieser
Station tatig sein.
In Pflegeheimen/ambulante Dienste werden

externe Arzte (Hauséarzte) befragt.

3 Therapeuten (mindestens 1),
die die meisten der ausgewahlten Patienten

betreuen.

Externe Stellen von
einem der befragten

Patienten

Eine externe Stelle, mit der zu einem der befragten
Patienten ein Kontakt besteht (z.B. bezlglich Vor -

oder Nachbehandlung)

Einen Patienten aus der Liste auswahlen, der

mindestens einen externen Kontakt hat.

Angehorige

Von ausgewahlten Patienten benannte wichtigste
Vertrauensperson bzw. aus der Dokumentation

hervorgehend.

Die Angehdrigen von 50% der befragten Patienten,

aber mindestens 3 Angehdrige

23

Pflegedoku mentationen

Pflegedokumentationen der ausge wahlten

Patienten

Dokumentationen der in die Erhebung

eingeschlossenen Patienten (mindestens 6)
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Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Quelle Anzahl Inhalt Erhebungsform Nettozeit Bemerkungen zum
(je) Erhebungszeitpunkt
Stationsleitung 1 1ZEP®-Leit Erster Teil schriftlich; zweiter | 60 Min. Der erste Teil kann auch einige
Teil personliches Interview Tage vor oder nach der
Befragung ausgefllt werden.
Vorgesetzte der 1 1zEP®-Vor Persdnliches Interview oder 10 Min. Beliebig, aber vor Auswertung
Stationsleitung schriftlich
Pflegende der 4 1zEP®-PF Persdnliches Interview 30 Min. Idealerweise vor der
Station Stationsleitung
Patienten 25%, aber 1zEP®-Pat Persdnliches Interview 10 Min.
mind.6
Arzte/ Therapeuten 1-3 1zEP®-Ther Personliches Interview 5 Min.
oder schriftlich
Externe Stellen mind. 1 1zEP®-Ex Telefonisches Interview (oder 5 Min.
persdnlich bei Anwesenheit)
Angehdrige des 3-6 1zEP®-An Telefonisches Interview (oder 10 Min. Nach den Patienten
befragten Patienten personlich bei Anwesenheit)
(Vertrauensperson)
Patientendokumentat | 25%, aber 1zEP®-Dok Inhaltsanalyse 20 Min. Erst nach Abschluss der
ion mind.6 Patientenbefragung
Dienstplan Dienstplan 1zEP®-Plan Inhaltsanalyse in Kooperation 5 min je Jeweils Dienstplan der letzten
der Primary mit SL Patient 30 Tage
Nurses der
befragten
Patienten

24
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e Stationsleitung bekommt Teil I ihres Fragebogens eine
Woche vor dem Tag der Erhebung

e Es wird eine Ubersicht Uber die in Frage kommenden
Personen erstellt und Termine abgesprochen

e Evtl. Einwilligungen mussen vor Beginn der Erhebung
vorliegen

e Es wird in Zusammenarbeit mit den zu Befragenden
ein Zeitplan erstellt welcher Rater wann welche
Person befragt und wann die Dokumentationen
eingesehen werden

e Ein Person steht den Rater auf der Person bei
allfalligen Fragen oder Problemen zur Verfigung (zB

Stationsleitung) 25
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Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Befragung der Stationsleitung oder deren Stellvertretung

Namen: Zeitpunkt:
Befragung des/der Vorgesetzten der Stationsleitung
Namen: Zeitpunkt:
Befragung von 4 zufallig ausgewahlten examinierten Pflegenden
Namen: Zeitpunkt:
Befragung von 6 zufédllig ausgewahlten Patienten
Namen: Zeitpunkt:
Befragung von 3 Angehdrigen
Namen: Zeitpunkt:
Befragung von 3 Arzten (Oberarzt, Stationsarzt, Assistenzarzt) oder Therapeuten 26
Namen: Zeitpunkt:
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e Fragebogen ausdrucken
e Befragung durchfihren
e Daten eingeben in IZEP Soft ©

e Auswerten
e Analysieren

27
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Instrument IzEP®

Auswertung I - Itemebene

i
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Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

IzEP Version 0.7 Personal

Druckzeit: 25.09.2007 15:00

Frage: 29 [PF42_6]
Werden im Normalfall die Auswirkungen der pflegerischer Maknahmen
evaluiert/beurteilt?

Mein

oo

Ja

(* Hinweis) Wenn nein: weiter zu Frage 31

Frage: 30 [PF43_3_6]
Wenn ja: Wer evaluiert/beurteilt im Normalfall die Auswirkungen pflegerischer
MaBknahmen?

Weiss nicht wer

Dieses ist bei uns nicht / nicht klar geregeilt

s]islle]

Die fur den gesamten Aufenthalt des Patienten zustandige Pflegende oder deren
Vertretung

Eine Pllegende aus dem zustandigen Bereich / Gruppe

Eine Pllegende, die Zeit hat

Eine leitende Pllegende

O|0|0|0

Jemand der for die Evaluation bei allen Patienten zustandig ist

Frage: 31 [PF44_6]
Werden Pflegeplanungen im Normalfall angepasst/iiberarbeitet?

MNein

]le’

Ja

(* Hinweis) Wenn nein. weiter zu Frage 33

Frage: 32 [PF45_3_6]
Wenn ja: Wer passt Pflegeplanungen im Normalfall an/lUberarbeitet sie?

Weiss nicht wer

Dieses ist bel uns nicht / nicht klar geregelt

Die fir den gesamten Aufenthalt des Patienten zustandige Pflegende oder deren
Vertretung

Eine Pllegende aus dem zustandigen Bereich / Gruppe

Eine Pllegende, die Zeit hat

Eine leitende Pllegende

O|O|O[C] OO0

Jemand der fur die Anpassung/Uberarbeitung der Pflegeplanung bei allen Patienten
Zustandig ist
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IZEP®- Gesamtprofil
Abtellung: Spital, A, B, Erhebungsdatum: Juli 2007
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Instrument IzEP®

Auswertung III - Stationsprofil

Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

IzZEP®- Merkmale und D
Abteilung: Spital, A, B, Erhebungsdaturm: Juli 2007
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AG IzEP®

Auswertung IV - Vergleiche I Fhe 12

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

IZEP© -Messung 1: vor der Umstellung auf PV*

Abbildung 5 Gesamtbewertung St. S. September 2005

St. S. IzZEP®-Gesamtbewertung September 2005

10 20 30 40 | 50 60 70 80 90 100

Keine Regelung Funktionspflege Bereichspflege Primary Nursing

IzEP®-Messung 2: 6 Monate nach Umstellung auf PV*

Abbildung 6 Gesamtbewertung St. S. Februar 2006

St. S. 1IzZEP®-Gesamtbewertung Februar 2006

10 | 20 | 30 | 40 | 80 | 90 | 100

Keine Regelung Funktionspflege Bereichspflege Primary Nursing

*PV = Pflegerische Prozessverantwortung (z.B. Primary Nursing oder Primarpflegeverantwortung
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Auswertung V - Vergleiche 11

Instrument IzEP®
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AG I1zEP®

Arbeitsgruppe

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

%uale Ergebnisse
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Instrument IzEP®

Andere Darstellungsformen

I.
¢ AG IzEP°®

Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Abteilung: Simulation, fiir Regensburg, , Erhebungsdatum:

IZEP Messung

1: Orientierung am Konzept 1:
Vorhandensein

100

5: Rollenverstandnis 10: Wah
Autonomie
durch die Pflegend

5: Rollenverstandnis 9: Intendiertg
Dezentralisierung
der Verantwortung

4: Kommunikation 8: Personelle Kontinuitat i
der Kommunikation

4: Kommunikation 7: Zus
patientenbezogsg
Kommunikatio

EN

ne
h

genommene 90

andigkeit fiir

TUU

Durchd

1: Orientierurlg am Konzept 2:

ingungsgrad

2: Verantwortung und Kontinuitat 3:
Personenorientierung Aufgaben-/Fall-
zuteilung

2: Verantwortung und Kontinuitat 4:
Personelle Kontinuitéat der Verantwortung

3: Pflegeprogess 5: Angestrebte personelle

Kontinuitat

im Pflegeprozess

3: Pflegeprozess 6: Personelle Kontinutiat im
Pflegprozess




Instrument IzEP®

Andere Darstellungsformen

i
¢ AG IzEP°®

Arbeitsgruppe
Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®

Abteilung: Simulation, fir Regensburg, , Erhebungsdatum:

IzEP Messung

1: Orientierung am Konzept 1: Vorhandensein

2: Durchdringungsgrad

2: Verantwortung und Kontinuitat 3: Personenorientierung Aufgaben-/Fall-
zuteilung

4: Personelle Kontinuitat der Verantwortung

3: Pflegeprozess 5: Angestrebte personelle Kontinuitéat
im Pflegeprozess

6: Personelle Kontinutiat im Pflegprozess

4: Kommunikation 7: Zustandigkeit fiir patientenbezogene
Kommunikation

8: Personelle Kontinuitat in der Kommunikation

5: Rollenverstandnis 9: Intendierte Dezentralisierung
der Verantwortung

10: Wahrgenommene Autonomie
durch die Pflegenden

90 100
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Auswertung in IzZEP Soft ©

Instrument zur Erfassung von Pflegesystemen®
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Benchmarking _n-Q
AG IZEP®

Bisherige Messungen " .

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Messung von > 60 Stationen
o Akutbereich

o Kinderklinik

e Psychiatrie

e Rehabilitationsklinik

e Ambulante Pflege

e Pflegeheim

In Deutschland, Osterreich und der Schweiz
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Nachste Schritte AG 1zEPo
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Verlegen des Instrumentes mit Manual und
Auswertungssoftware

Initiieren weiterer Forschungsarbeiten mit IzEP®
z.B.

e Bedeutung der Zusatzinformationen flur das
praktizierte Pflegesystem;

e IZEP©-Ergebnisse und Pflegeoutcomes
e Konkurrierende Validitat

e Statistisch begrindete Klurzung des Instruments
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Informationen zu IzEP® finden Sie
unter

www.izep.info

Nun freue ich mich auf Ihre
Fragen!
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