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Was zuvor geschah...

Das ist also das UKE |

Bundesgesetzblatt

iiber die Grundsitze der Personalbedarfsbemessung in der
stationdren Krankenpflege
(Pflegepersonalbemessungsverordnung — PPBV)

Vom 12. Juni 2024

Auf Grund des § 137k Absatz 4 des Funfien Buches Sozialgesetzbuch, der durch Artikel 1 Mummer 3 des
Gesetzes vom 20. Dezember 2022 (BGEI | 5. 2793) eingefugt worden ist, verordnet das Bundesministerium fiir
Gesundheit im Einvernehmen mit dem Bundesministerium der Finanzen:

Kapitel 1

Allgemeine Vorschriften

§1

Ziel und Anwendungsbereich

(1) Diese Verordnung hat das Ziel, eine bedarfsgerechte Filege von Patientinnen und Patienten sicherzustellen,
indem Vorgaben zur Ermittlung der Anzahl der eingeseizten und der auf der Grundiage des Fflegedaris
einzusetzenden Fflegekréfte erlaszen werden. Sie soll aulerdem zur Verbesserung der Arbeitzbedingungen der
Pflegekrafte im Krankenhaus und damit zur Fachkraftesicherung in diesem Bereich beitragen.

(2) Diese Verordnung gilt fur bettenfilhrende Mormalstationen der somatischen Versorgung fir Erwachsene
sowie bettenfilhrende Mormal- und Intensivstationen der somatischen Versorgung fur Kinder in den nach § 108
des Finften Buches Sozialgesetzbuch zugelassenen Krankenhausern. Die geltenden und im Bundesanzeiger
bekannt gemachten Beschlisse des Gemeinsamen Bundesausschusses bleiben unberihrt.

(3) Besondere Einrichtungen im Sinne des § 17b'Absatz 1 Satz 10 des Krankenhausfinanzierungsgesetzes sind
vom Anwendungsbereich dieser Verordnung ausgenommen.
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Vielfalt der Krankenhauslandschaft
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[ Datenverflgbarkeit
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Datenverflugbarkeit — Patientengruppen

( Erwachsene J [ Kinder J ( Kinderintensiv J

Einstufungszeitpunkt

Einstufungszeitpunkt

Einstufungszeitpunkt

Entwicklung der Eingabemaske
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PPBV Erwachsenenstation

Eingegebenfgedndert von Ritchie X Linton

Pflegebedarfsermittlung Erwachsene (nach PPBY)

— Hinweis: Vortagsdaten werden eingeblendet und sind taglich zu dberprafen! —

Gesamtscore Allgemeine Pflege Gesamitscore Spezielle Pflege

Al

Allgemeine Pflege
Korperpflege

A1 Grundleistungen
« A2 BErweiterte Leistungen
A3 Besondere Leistungen
A4 Hochaufwendige Leistungen

Ernahrung

« A3 Besondere Leistungen

Isolation

52 ja

- nein

Awusscheidung

Al Grundleistungen
A2 Enveiterte Leistungen

A1 Grundleistungen
A2 Erweiterte Leistungen
A3 Besondere Leistungen

Ad Hochaufwendige Leistungen = Ad Hochaufiwendige Leistungen

Spezielle Pflege - Leistungen im Zusammenhang mit...

Operationen/ invasiven
Malknahmen/ akuten
Krankheitsphasen
+ 51 Grundleistungen

52 Erweiterte Leistungen

53 Besondere Leistungen

+ Pflegebedart ermitteln

<
Erhaben 0G.09 2024 = 1015
Speichern Juricksetzen

medikamentoser Versorgung

« 52 Erweiterte Leistungen

Wund- und Hautbehandlung

51 Grundleistungen + 51 Grundleistungen
52 Erweiterte Leistungen

53 Besondere Leistungen

Skatus Vollstandig ~r

= Dokumentiert fiir

Barthelindex 0-35 Punkis

erweiterter Barthelindex 0-15
Punkte

Mobilisation und Positionswechsel

+ A1 Grundleistungen
A2 Enveiterte Leistungen
A3 Besondere Leistungean
Ad Hochaufwendige Leistungen

Screenshot Soarian im UKE, eigene Aufnahme
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Datenverflugbarkeit — Patientengruppen

( Erwachsene J [ Kinder J ( Kinderintensiv J
Einstufungszeitpunkt E|nstufungsze|tpunkt Einstufungszeitpunkt

Entwicklung der Eingabemaske
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Erwachsene Kinderintensiv

Einstufungszeitpunkt Einstufungszeitpunkt

Station \ Station ﬁ

Datum & Uhrzeit . Datum & Uhrzeit -
Erhebung auf ass ; Schicht
Leistungsgruppenebene : Alter des Kindes bei
Erhebung Isolation direkt _ Aufnahme auf Station

im Formular, nicht aus _ - Aufnahmegewicht
Sekundarsystem (Station)

Barthel-Index j /
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[ Implementierung — es braucht ein interprofessionelles Team ]
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[ Datenkonsolidierung
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Datenkonsolidierung

—

PPBYV ist ein langfristiges, berufspolitisches
Konstrukt

Prozess in der klinikweiten Steuerung:

Belegung & Abrechnung, Datenverflugbarkeit,
Strategie

Neuer Prozess in der Pflegepraxis und fur das
verantwortende Pflegemanagement

Manuelle Prozesse
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Datenvalidierung

-

...Plausibilitat innerhalb der
INEK Meldungen

a

...Gleichgewicht zwischen
Umsetzungsfreiheit der
Bereiche und
regulatorischer
Einheitlichkeit

Vielleicht beginht alles |

..Ubersicht der
gesamtunternehmerischen
Prozesse und der
Datenlage

...stetiger Austausch
zwischen Pflegepraxis und
Pflegemanagement
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Aktueller Stand im Change-Prozess

J

widerstrebende Krdfte
(restraining forces)

—>

Produktivitat

antreibende Krafte

(driving forces)
— >
Unfreeze Change Refreeze

Geniert in Anlehnung an das 3-Phasen nach Lewin durch ChatGPT-5 Grundlagenliteratur: Vahs, D. (2019): Organisation. 10. Aufl., Schéffer-Poeschel Verlag Stuttgart, S. 263-454.
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[ Einheitliche Datenqualitat — es geht um Details ]

-

* Klarstellung zur einheitliche Abbildung von
Soll-Ausfallzeiten

e Zuordnung von ,Flex-Mitarbeitenden” fir die
Ausweisung von Leitungspersonen oberhalb
der Stationsebene
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[ Take Home Messages

e ey
| | So langsam wird vieles | |

| | Klarer. Gut, dass wir 2 Es braucht das Es braucht Klarheit von Seiten
: hler gememsam Sll‘ld ‘j m.uljcipr.pfe§sionelle Team giner des. Gesetzgebers, .damit ALLE
| == ?5 Klinik flr die Umsetzung dieser weitestgehend gleiche Daten

komplexen Datenlage! liefern!

Es braucht ein Netzwerk tiber
die eigene Klinik hinaus fur
Reflexionsprozesse!

Es braucht Leadership,
Verstandnis und Zeit!




U K Direktion fur Patienten- und Pflegemanagement

HAMBURG

Vielen DANK!

Storyline generiert mit ChatGPT-5

Martinistrale 52 | D-20246 Hamburg

Fanny Grissel-Griethe
Projektmanagerin fir Pflegedokumentation, -controlling & -informatik

f.gruessel-griethe@uke.de | www.uke.de
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