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Eine Dokumentation fur
jeden Versorgungsauftrag



LEP steht fiir =

- Leistungserfassung in der Pflege
- Leistungs- und Prozessdokumentation

Einsatzorte Berufsgruppen § Anwendungen

*Allg. Stationar
*IMC, Stroke unit ...
e|lntensivstation
*Kinderklinik
*Psychiatrie
sLangzeitpflege
sAmbulant

« Pflege » Pflegeprozess

« Hebammen « Behandlungsdok.

* Physio, Ergo, Logo « Behandungspfade
e Sozialdienst e Autom. Abrechnung
« Ernahrungsberatung * Analysen
 Radiologie/ Labor « KTR




LEP Datengrundlage

1.6.1

Ausscheidung

1.6.1.1
1.8.1.42
1.6.1.3
1.6.1.4
1.6.1.5
1.6.1.6
1.6:1.7
1.6.1.8
1.6.1.9
1.6.1.10
1.6:.1:.11
1.6.1.12

Ausscheidung mit Toilettenstuhl unterstutzen 10
Beckenbodentraining durchfluhren

Beim Erbrechen unterstutzen

Bettschussel leeren/wechseln 3

Bettschussel reichen/entfernen 5
Blasenstimulation durchfiihren 5

Blasentraining durchflihren
Darmeinlauf/-spulung durchfiihren

=P

Defakations-/Darmtraining durchfuhren

Enddarm digital reinigen
Hygienebinde wechseln 5
Inkontinenzmaterial wechseln 5

| 16.1.1 Ausscheidung mit Toilettenstuhl unterstiitzen

Definition  Auf Toilettenstuhl begleiten, bei der Blasen- und Darmentleerung unterstitzen, fir einwandfreie
Hygiene sorgen sowie den Topf entleeren und ersetzen

Einschluss - Einfache Kérperhygiene.
- Grundsatz: In einer Intervention ist die Information der Patientin, die Vorbereitung, die
Durchfiihrung, die Beobachtung, der Einsatz von Geréten/Hilfsmitteln, die Nachbereitung sowie die
Dokumentation enthalten.

Eingeschlossene Interventionen
« Bettschiissel leeren/wechseln [1.6.1.4]
+ Hygienebinde wechseln [1.6.1.11]
* Inkontinenzmaterial wechseln [1.6.1.12]
» Transfer durchfihren [1.3.1.17]
» Wegstrecke begleiten [1.3.1.18]

Ausgeschlossene Interventionen

« In Spezialstuhl mobilisieren [1.3.1.9]
» Toilettenbenutzung unterstitzen [1.6.1.16]



LEP Aufbau =

DIN EN ISO 18104

Handlung: verabreichen
ausgerichitet auf: Fliissigkeit
Zusatzliches Kriterium
Zeit: 08:00 - 12:00 - 16:00 ist der Zeitwert:
hat Pflegeempfanger: Frau Meier z.B. 5 min.
als Defaultwert
hat Ort: am Tisch
hat Zugang: per 0s
hat Mittel: Orangenbliitentee
Weitere Kriterien: - Durchftihrung mit 2 Pflegepersonen

- Dokumentation flr Patientengruppe



=P

- Versorgungsspezifische
- Fachspezifische
- Individuelle

Filterung der
Interventionen / Informationen
fur den jeweiligen Zweck



LEP Pflegeprozess

Verkniuipfung /

Assessement
ePA-AC 2.1°

Verknipfung Vs

Verknlpfung /

Ziele und
Evaluation

ePA-AC®

Verknlpfung /

Verknlpfung /
Yy 4

Assessement
ePA-AC 2.1°

Verknipfung /

Diagnosen
NANDA
ZEFP

AIR

Verkniuipfung /

Evaluation
ePA-AC®

Verknupfung /

Verknupfung /

Assessement
ePA-AC 2.1©

Diagnosen
NANDA
ZEFP

AIR

Evaluation
ePA-AC®

ePA - LEP

LEP- WAUU

ePA — NANDA - LEP



Verknupfung ePA - LEP P

ePA - AC LEP - Interventionen
= Bewegungstraining durchtfihren D
Ghichﬁwichtgmﬁmngen = Gehtraining durchfuhren D
> Gleichgewichtstraining/-ubungen durchfihren D
1:Ja > Stehtraining durchfithren D

> Sturzberatung durchfihren D

> Transfer durchtihren D

= Umgebung gestalten/einrichten D
> Wegstrecke begleiten D

= Einfuhrmenge messen D
= Ernahrungsberatung durchfihren D

Nahrungsmenge {gesamt} > Flussigkeits-/Ernahrungsbilanz berechnen D
. : > Gewicht beurteilen D
1: sehr gering ( bis 25% TB) ~ Gewicht messen D

= Korperfettanteil messen D

= Motivationsgesprach durchfihren D

= Nahrstoft/Kalorienbedarf bestimmen D

= Nahrungs-/Flissigkeitsaufnahme uberwachen D



Verknupfung NANDA 12/14 — LEP 3P
3.3.1

Drangurininkontinenz

> Anleitung/Instruktion durchflhren

> Ausfuhrmenge messen

> Ausscheidung Uberwachen

> Beckenbodentraining durchfithren

> Biofeedback/Elektrostimulation durchfihren
> Blasentraining durchfihren

> Einfuhrmenge messen

> Entspannungstibungen durchfihren

> Flussigkeits-/Ernahrungsbilanz berechnen

> Gesprach zum Pflege-/Behandlungsprozess durchfiihren
> Gewicht messen

> Informationsgesprach durchflhren

> Inkontinenzmaterial wechseln

> Kontinenzberatung durchfiuhren

> Toilettentraining durchfiihren

> Verhalten beobachten



L3P
Verknupfungsbsp. zu LEP WAUU

| _ePa-ac

01_01_02 Hilfe beim Aufsetzen/Gehen “
00088 Beeintrichtigte Gehfihigkeit < NANDA 07/08

4.04.018 Fordert sefbststandig Begleitung zur Sicherheit beim Gehen an
3.6.1.1.1 Anleitung/Instruktion durchfahren —
36113 Beratung zu AdharenziCompliance durchfdhren
36214 Feedback-Gesprach durchfohren
36216 Gesprach zum Pflege-'Behandlungsprozess durchfahren \
36118 Informaticnsgesprach durchfohren
362112 Motivationsgesprich durchfohren
361105  Sturzberatung durchfahren
301127 Vercinbarte Therapiemassnahme dberaachen
321128 Verhalten beobachten
311214 Wegstrecke begleiten

AIR - Ziele

LEP - Interventionen

1.03.014 Kann mit Hilfsmitte! selbststandig gehen
3.6.1.141 Anlgitung’Instruktion durchfdhren

3.6.1.1.2 Beratung dum:hfihren

3.1.1.21 Baweqgungstraining durchfohren

3.1.1.22 Gehtraining durchfahren

3.1.1.23 Gelenke durchbewegen

36216 Gesprach zum Pflege-'Bahandlungsprozess durchfahren
31.1.24 Gleichgewichtstraining durchfihren

36.1.1.9 Informationsgesprach durchfohren
3.1.1.1.3 Kompressionsstrampfe an-/ausziehen
3.1.1.29 Kompressionsverband anlegan'entfemean

3.1.1.212  Stehtraining durchfihren
211214 Wegstrecke begleiten
31114 Zum Stehen mobilisieran
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Pflegeprozess-
dokumentation

Pflegeprozess

30 -40% der
Leistungen

,Kurvenblatt’

e Delegierte Pflege-
interventionen
e Vitalparameter

usw.

Arbeitsteilung und
interdisziplinare
Zusammenarbeit

Arztliche
Dokumentation

Arztlicher
Behandlungsprozess




Pflegeprozess (getriggert aus ePA-AC, ...)
Einzelmalinahmendokumentation

Mal3inahmenpakete / SOP zur Planung
(Tagesroutine, MRSA, Huft TEP ...)

Mal3inahmenpakete zur Sofortdurchfihrung
(Aufnahme, OP Vorbereitung ...)

Arztliche Anordnung (Sauerstoff verabreichen ...)

Verknupfung aus der Fieberkurve (Vitalzeichen
messen, Medikationen ...)



(Mappingbeispiel)

P
PKMS Mapping aus ePA - LEP Nursing 3

PEMS-E Griinde als LEP Infowvariablen

Varlablen Nr.

Grund [Informationsvarlablantital)

Infermationevarablenbeschralbung

Zusazookumentation aus |PKMS-E Nr.
Pliagedokumantation
1820 |Sohwere Mangzlernatrung Vorlizgends achware Mangalsrndhrung Kznnzzichan: Gewichisverust grafer 3% Innerkals wan 1 Monatzr, BMI klsingr G 10
1E.E kyn® bel Erwachsanen bls £5 Janrzn und kleiner 20 kgin? bel Enw. grivter 55 Jahren, Satropeniz, hemorreiznde
£ nonhen

ePA-AC

PKMS-E Massnahmen mit LEP 3 Interventionen

rLeistungshereiche

B1 Emahrung: Vol Ubemahme der

LEP 3.1 Interventionscode

LEP 3 Intervention / Variable

Mahrungsverabreichung {3 Haupt- und mind. 1

Detailspezifikation

[Zwischenmah'zeit) und mind. ¥ ma’ eine orale
Flissigkeitswerabreichung zu unterschiedlichen
|Zeiten, bei ener Gesamimengs von mind. 1500 ml
jpemald Flissigkeitsprotokoll

333134+ 133037 £ Tx 33010

MNahrung wverabreichen + Zwschenmalzeit
werabrzichen + Flissigkei verabreichen

keine

Besondere Dokumentation  [Punktwert

Flissigkeitsprotokoll bzw. Bilanzierung
{mind. 1500 ml.} 4 Punite

LEP Interventionen Kombination




ICD  Text LEP3.2  Text
F43.0  Akute Belastungsreaktion 3.6.2.1.13  Kriseninterventionsgesprach durchfiihren
196  Respiratorische Insuff. 35.1.1.1  Sauerstoff verabreichen (BGA)
N18.5  Chron Niereninsuff. Stadium 5 3.128.3.1  Hamodialyse anschliessen mit Shunt
P92.0  Erbrechen beim Neugeborenen 34.133  Beim Erbrechen unterstiitzen
R11  Ubelkeit / Erbrechen 34.13.3  Beim Erbrechen unterstiitzen
R13.9  Sonstige Dysphagie 33.1.24  Schlucktraining durchfiithren
R29.6  Sturzneigung nicht klassifiziert 3.6.1.1.15  Sturzberatung durchfithren
U80*  Infektionserreger mit Resistenzen 39.3.1.3  Ein-/Ausschleissen Isolationszimmer
243.0  Versorgung eines Tracheostomas 3.121.2.16  Trachealkaniilenpflege durchfiihren
299.2  Langzeitabhanigkeit von Dialyse 3.1283.1  Hamodialyse anschliessen mit Shunt




DRG Komplexcodes (Bsp. Fruhrehabilitation 8-552,
aktivierende Pflege)

PEPP (Psychiatrie Entgelt Bsp. fir komplexen
Entlassungsaufwand)

Langzeitpflege (Bsp. zu RAI, Besa in der CH)

Leistungskomplexe in der ambulanten Pflege



Anwendungs- / Kundenportfolio: =P

Ambulante
L Pflege
Psychiatrie
Stroke-Unit Palliativ
Stationen
Rehakliniken
Kinderkliniken
Allgemeine
Pflege Kinderfruhrehaklinik
Universitats-
kliniken
Langzeitpflege Psychosomatik
Fachkliniken

Intensiv- Berufsgenossenschaftliche
stationen Unfallkliniken



Weiltere Schritte:

VAK
" Konzeptuelles Modell zur Integration von strukturiertem

Pflegewissen in den Pflegeprozess

" Mapping von LEP® Interventionen mit Prozeduren von VAR
Healthcare

Bauer et al. (2007)



Erste Mappings mit VAR

information gathering — teaching — learning — planning — executing — case management — doctors round - {...)

Y

Electronic Health Record (EHR)

L

\

Mursing Interventions
LEP

A

v

Knowledge Management
PPS

Measuring blood pressure

Measuring vital signs

Y

Auscultatory blood pressure
measurement on the upper arm

Auscultatory measurement of blood
pressure on the thigh

Measuring vital signs using a monitor

Palpatory measurement of blood
pressure on the calf

Palpatory measurement of blood
pressure on the upper arm

Palpatory measurement of blood
pressure using the forearm

1

5P

HEALTHCARE

By healthcare workers



Bsp. Praktischer Nutzen:
VAK

HEALTHCARE

<

Patientendokumentation: 1.14.1.19 Ohrenspiilung durchfiihren

By healthcare workers

© K.Toverud =



LEP AG

Stefan Hieber
Blarerstrasse 7

CH-9000 St. Gallen

Tel. 0049 (0)4123 9222650
Mail stefan.hieber@lep.ch

5P
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