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Was ist ein Expertenstandard ?

Im § 113a des Pflegeweiterentwicklungs-
Ein Instrument der gesetzes sind seit 1.7.2008 die
e . Expertenstandards fester Bestandteil zur
Qualitatsentwicklung Sich und Wei -
g
in der Pflege. der Qualitit in der Pflege.

Er legt pflegefachliche Qualitatsanforderungen fiir verschiedene
Krankheitsbilder fest und gibt Handlungsempfehlungen.

Er definiert die Aufgaben und Verantwortungsbereiche in der
Pflege.

Er beschreibt evidenzbasierte Berufspraxis und kommuniziert
aktuell das zu einem Thema bestverfiigbare Wissen aus
Wissenschaft und Praxis (evidence based nursing =» ebn).
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Rechtliche Bedeutung von Expertenstandards

Nationale Expertenstandards sind
,vorweggenommene Sachverstandigengutachten

1 (/)

Sie dienen der Sicherung der Pflegequalitat: Welche MaRnahmen gelten
wissenschaftlich als richtig und welche als falsch bzw. schadlich?

Nicht jede Einrichtung muss den Expertenstandard
umsetzen

Man kann im Einzelfall gegen den Standard handeln — das sollte aus der
Dokumentation jedoch hervorgehen, z. Bsp.:

« Lagerung bei Sterbenden
* Grunderkrankung verbietet MaBnahme
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Epidemiologie der chronischen Wunde

4 Millionen Patienten mit chron. Wunden in Deutschland.
30.000 Majoramputationen pro Jahr.
Nur 20 % der Patienten werden standardgerecht im

Rahmen des modernen Wundmanagements behandelt.
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Epidemiologie Dekubitus

Wie viele Menschen haben einen Dekubitus?
9,1 % im Pflegeheim (29)
18,1% im Krankenhaus (39) (Lahmann et al. 2006)

Durchschnittliche Krankenhausverweildauer 20,1 Tage
Behandlungskosten 14 Tage:  4.550 €
2 Monate: 19.500 €
(Dimdi 2005)
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Wer entwickelt Expertenstandards?

Das Deutsche Netzwerk fir Qualitatsentwicklung in
der Pflege (DNQP) ist ein bundesweiter
Zusammenschluss von Fachkolleginnen/Kollegen in
der Pflege, die sich mit dem Thema

Doutsches Notzwerk fir
Qualititsentwicklung in dor Pflege
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P

»Qualitdtsentwicklung”
auseinandersetzen.

Es wurde 1992 an der Fachhochschule in Osnabriick
gegriindet.

An der Entwicklung von Expertenstandards arbeitet
das DNQP seit 1999.
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Wie entsteht ein Expertenstandard?
DNQP

m Auswahl der Themen
m Organisation

Y

Unabhangige Expertenarbeitsgruppe

8-12 Experten aus Pflegewissenschaft und -praxis,

Patientenvertreter, Moderatfor des DNQP, Géste

m Suche, Sichtung und Bewertung der vorhandenen
Literatur zum Thema

m Diskussion der Forschungsergebnisse unter
Einbezug von Experteneinschatzungen

Konsensuskonferenz
Einbindung der Fachéffentlichkeit

Modellhafte Implementierung
Prifung von Akzeptanz und Praxistauglichkeit
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Welche Expertenstandards gibt es bislang?

1. Dekubitusprophylaxe (2000) i
in Planung:
= Schmerzmanagement bei
chronischen nicht-malignen
Schmerzen
3. Schmerzmanagement (2005) = Pflege von demenziell
Erkrankten

m Medikamentenmanagement

2. Entlassungsmanagement (2004)

4. Sturzprophylaxe (2006)

5. Kontinenzforderung (2007)

m._uamuo<o:_sm:mo_._o::._:nzaamo:o_._iczao:
(2008)

7. Erndhrungsmanagement in der Pflege (2009)
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Gesundheitspolitische Relevanz chronischer Wunden

Wunden gelten als chronisch, wenn sie nach _H_
Wochen trotz konsequenter Therapie nicht beginnen
zu heilen

Der Expertenstandard bezieht sich auf die drei
haufigsten Wundarten:
Dekubitus
Diabetisches FuBsyndrom
geféBbedingter Ulcus cruris

durch die demografische Entwicklung (Uberalterung
der Gesellschaft) wird die Zahl der Betroffenen
zukiinftig deutlich steigen

Die Kosten fiir das Gesundheitssystem betragen
jahrlich zwischen 2,15 und 3,25 Milliarden Euro
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Leben mit einer chronischen Wunde
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Leben mit einer chronischen Wunde

kann bedeuten ......

Beeintrachtigungen durch

» Schmerzen

» Bewegungseinschrankung

» Nasse und Geruch

* Infektionen und
Klinikaufenthalte

« Einschrankung der
Selbststandigkeit

« Einschrankung des
sozialen Lebens

« weitere Grunderkrankungen

» Angst vor Amputationen,

* Depressionen

Wundakademie TCW Ortenau
www.wundakademie.com

Woundakademie TCW Ortenau

Gliederung Expertenstandard chronische Wunden
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Gliederung Expertenstandard chronische Wunden
5 Ebenen: Jede Ebene definiert ein Ziel, an das die folgende ankniipft

Siukur T o

1.Anamnese /
Assessment

2. Planung pflegebezogener

A man
v

mcT

3. Koordination und

Umsetzung
4. Beratung, Schulung und

Anleitung
5. Evaluation der

Versorgung
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Ebene 1: Anamnese/Assessment

Der pflegerische Fachexperte
Nach Studienlage sind fiir spezielle Aufgaben
zusatzliche Kompetenzen erforderlich, z. B.

= \Wunddokumentation

m Klassifizierung eines Dekubitus

= Anlegen eines adaquaten
Kompressionsverbandes

Der Expertenstandard empfiehlt daher, dass zur Unterstiitzung der
Pflegefachkréfte

ein pflegerischer Fachexperte hinzugezogen wird.

Dieser Experte kann entweder Mitarbeiter der Einrichtung sein
oder extern hinzugezogen werden.
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Ebene 1: Anamnese/Assessment
Die 12 Kriterien fiir ein wundspezifisches Assessment

1. medizinische Wunddiagnose (ausschlieRlich vom Arzt zu stellen!)
a. Grunderkrankungen b. Wundarten mit Schweregradeinteilung c. bish. Diagnostik u. Therapie

Wundlokalisation (verbal und grafisch)
Wunddauer

Rezidivzahl

WundgréRe (Lénge, Breite, Tiefe in cm; Taschen, Ausrichtung nach der Uhr)

Wundgrund/hiufigste Gewebeart

Exsudat/Transsudat (Quantitat, Qualitét: tribe, serds, blutig)

Wundgeruch (ja, nein, Art des Geruchs)

A D R R B Rl

Woundrand (intakt, nekrotisch, mazeriert, etc.)

10. Wundumgebung (Schwellung, Rétung, trockene Haut, Farbe, Wirme, etc.)

11. Infektionszeichen
12. Wund- bzw. wundnaher Schmerz (VAS; NAS)
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Wundklassifikationen
nach Expertenstandard

Dekubitalulcus =¥ nach EPUAP
Ulcus cruris ven. =» nach Widmer

Ulcus cruris art. =» nach Fontaine
(pAVK)

Diabetisches FuRulcus =» nach Wagner Amstrong
(DFS)
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Klassifizierung der Decubitalulcera
:mﬂT mvc>v (European Pressure Ulcer Advisory Panel)

Grad | Hautrotung
Grad Il Blasenbildung, Hautdefekt
Grad Il Hautschadigung bis Periost

Bander und Sehnen sichtbar
Grad IV Nekrosenbildung, Gewebsuntergang

mit Knochenbeteiligung neu: Kategorie 1-4
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Stadieneinteilung der pAVK
nach Fontaine
Stadium | : symptomlos, leichte Ermiudbarkeit
beim Gehen.

Stadium lla: Schmerzen ab einer Gehstrecke
von Uber 200 m.

Stadium llb: Schmerzen ab einer Gehstrecke
von unter 200 m.

Stadium Ill: Ruheschmerz, Nachtschmerzen

Stadium IV: Ischamie mit Nekrosen, Gangran
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Klassifizierung der diabetischen FuBulcera

Wagner Grad 2

tiefes Ulcus bis Gelenkkapsel,
Sehnen oder Knochen

Wagner Grad 0 Wagner Grad 1
keine Lasion oberflachliches Ulcus
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Wagner - Armstrong — Klassifikation (DDG)

Wagner Grad 3 Wagner Grad 4 Wagner Grad 5

begrenzte VorfulR- oder Nekrose des gesamten

tiefes Ulcus mit Absze-dierung, Fersennekrose Fubs
uBes

Osteomyelitis, Infektion der
Gelenkkapsel
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b) nach Armstrong

=> Aussage zur Schidigung
A = Neuropathie
B =+ Infektion
C = + Ischamie

D = + Infektion + Ischimie
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Ebene 1: Anamnese/Assessment
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Schmerzmanagement — Schmerzgedachtnis

Konsequenzen fiir die Wundversorgung
Eine chronische Wunde verursacht in der Regel einen chronischen Schmerz.
Die Behandlung des chronischen Schmerzes erfordert eine
Dauermedikation, keine Bedarfsmedikation um einen

ausreichenden Spiegel im Blut zu gewdhrleisten.
Konsequente Schmerztherapie

—Pharmakologisch: \.1
- lokal (z. Bsp. Emlasalbe), ﬁ 1\
- systemisch (nach WHO - Klassifikation) i

(mit nichtopioiden, schwachopioiden und starkopoiden Analgetica)
—Nicht pharmakologisch: Welche Méglichkeiten?

psychologische Unterstiitzung, Physiotherapie,

atraumatisches Verbandmaterial, Verbandtechnik,

Gehtraining bei pAVK
‘Wundakademie TCW Ortenau Q
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Ebene 3: Koordination und Umsetzung
Anforderungen an die Pflegefachkraft 2989
Steuerungs- und . hand |
Umsetzungskompetenz Ressouron und o V&
Die Pflegefachkraft koordiniert die Fahigkeiten des "
inter- und intraprofessionelle Patienten und der

Zusammenarbeit (z. B. mit Angehdrigen werden von
. der Pflegefachkraft in den
- Arzten Versorgungsprozess
) integriert.
- pflegerischen Fachexperten 9

- Podologen
- Physiotherapeuten, Lymphologen

- Diatassistenten etc.)
Verantwortung fiir einen einheitlichen Versorgungsprozess Q
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Ebene 3: Koordination und Umsetzung
Aligemeine MaBnahmen

Lokale Wundversorgun:

Die Pflegefachkraft (keine Pflegehilfskraft !!!)
Ubernimmt die Durchfuhrungsverantwortung fur
MaBnahmen der lokalen Wundversorgung.

Dazu gehéren

m MaBnahmen der Infektionspravention
m Débridement (auBer chirurgisch)

m Reinigung der Wunde

= Anlegen von Wundauflagen
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Ebene 3: Koordination und Umsetzung
Anforderungen an die Pflegefachkraft
Durchfiihrungsverantwortung fiir einen fachgerechten
Verbandwechsel
Bitte das Remonstrationsrecht beachten:

Die Pflegefachkraft kann die Durchfihrung des
Verbandwechsel ablehnen, wenn dieser nicht dem
aktuellen wissenschaftlichen Stand entspricht, z. B.

» mehrmalige Anwendung von Einwegmaterialien
» keine modernen Wundauflagen: ,Schmierseifenbad®,
* B-Lésung und unsterile Kompressen Bezug auf MPG

« Leitungswasser zur Wundreinigung: RKI-Richtlinie
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Ebene 3: Koordination und Umsetzung
Aligemeine MaBnahmen

Auswahl der Wundauflage nach

m Exsudatmenge

m Infektionszeichen

m Tragekomfort

m Lokalisation

m Kosteneffizienz/Wirtschaftlichkeit

keine konkrete Entscheidungshilfe, aber Hinweis auf
Hydrokolloidverband

Calciumalginate (Dochteffekt, leicht eintrapieren)

Octenisept kontraindiziert bei Fisteln, etc.
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Ebene 4: Beratung, Schulung und Anleitung
Von der Pflegefachkraft zu vermitteinde

Aligemein Schulungsinhalte
= Wundursache

m Wirkweise der Wundauflage (VW-Intervall, etc.)
Auf Wundarten bezogen

Diabetisches Fusyndrom

m Ful- und Schuhinspektion

m sachgerechtes Tragen von druckentlastendem Schuhwerk

m Fulpflege (76 % der Amputationen bei DFS durch FuRlasionen bedingt)

Dekubitus
m Umgang mit druckreduzierenden Hilfsmitteln
(Positionswechsel dennoch notwendig, Gerausche)

Ulcus cruris
m Kompressionstherapie
= Bewegungstraining
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Ebene 4: Beratung, Schulung und Anleitung

Mo e
Wundversorgung
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Ebene 5: Evaluation der Versorgung
Wundmonitoring
= bei jedem Verbandwechsel

wundspezifisches Assessment und Dokumentation
=> alle 1-2 Wochen

m nach invasiver lokaltherapeutischer Intervention | Der Expertenstandard
sieht die Einbindung

eines pflegerischen
Fachexperten auch in
den Evaluationsprozess

(z. B. Débridement)
m Dokumentation schriftlich und per Foto

Wund- und Systemassessment vor.

=> spatestens alle 4 Wochen
Uberpriifung der gesundheitsbezogenen Lebensqualitat
= Anteil am sozialen Leben

m Schmerz

m Erndhrungssituation

m Informationsstand der am Versorgungsprozess Beteiligten
u Uberprifung der MaBnahmenkoordination
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