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Begutachtungs-Richtlinien

Richtlinien

der Spitzenverbande der Pflegekassen zur
Begutachtung von Pflegebedurftigkeit nach dem
Xl. Buch des Sozialgesetzbuches
(Begutachtungs-Richtlinien — BRi) vom
21.03.1997 in der Fassung vom 08.06.2009




_Pflegebedurftigkeit nach § 14 SGB X| 4o
|

Pflegebedurftig sind Personen, die wegen einer:
korperlichen, geistigen oder seelischen Krankheit oder

Behinderung far die

‘ gewohnlichen und regelmaRig wiederkehrenden
Verrichtungen im Ablauf des taglichen Lebens

auf Dauer, voraussichtlich fur 6 Monate, in erheblichem
‘ oder hoherem MaRe der Hilfe bedurfen.
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Bereich der Korperpflege:
»\Waschen
»Baden
»Duschen
»Kammen
»Zahnpflege
»Rasieren

»Darm- Blasenentleerung
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Bereich der Ernahrung:

»Mundgerechte Zubereitung

»Nahrungsaufnahme

»>oral
»Uber Sonde

| MDK Westfalen-Lippe

© Dr. med. Barbara Gansweid



Bereich der Mobilitat:
»Selbstandiges Aufstehen und Zubettgehen

»Umlagern

»An- und Auskleiden
»Gehen
»Stehen/Transfer

» Treppensteigen

»Verlassen / Wiederaufsuchen der Wohnung
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Bereich der Hauswirtschaft

»Einkaufen

»Kochen

»Spulen

»Reinigung der Wohnung
»\Wechseln/Waschen der Kleidung/\Wasche
»Beheizen der Wohnung
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Erhebliche Pflegebedurftigkeit Jr——

Pflegestufe |
- mindestens einmal taglich Hilfebedartf

- bel wenigstens zwei Verrichtungen aus einem oder
mehreren Bereichen der Grundpflege

- 90 Minuten, davon mehr als 45 Minuten Hilfebedarf im
Bereich der Grundpflege

- zusatzlich mehrfach in der Woche bei der Hauswirtschaft
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Schwerpflegebedurftigkeit

Pflegestufe Il

mindestens dreimal taglich zu verschiedenen
Tageszeiten Hilfe bei der Grundpflege

3 Stunden, davon mindestens 120 Minuten
Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege

zusatzlich mehrfach in der Woche Hilfe bei der
Hauswirtschaft
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Schwerstpflegebedurftigkeit Jr——

Pflegestufe Il

- Hilfebedarf bei der Grundpflege taglich
rund um die Uhr, auch nachts

- 5 Stunden, davon mindestens 240 Minuten
Hilfebedarf im Bereich der Grundpflege

- zusatzlich mehrfach in der Woche Hilfe bei der
Hauswirtschaft
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Hartefall-Richtlinien

Grundpflege 6 Stunden,

(bei stationarer Pflege einschliefllich
Behandlungspflege)

mind. 3x in der Nacht

oder

Fur mind. eine Verrichtung sind des Tags und des Nachts
2 Personen notwendig, davon muss eine bei einem
professionellen Dienst angestelit sein.




Internationale Classifikation der Funktionsfahigkeit,

e

Bio-psycho-soziales Modell der
Komponenten der Gesundheit

Schadigungen der Korperstrukturen und Funktionen

Beeintrachtigung der Aktivitaten
B (biSher nach ICIDH ,,Fﬁhigkeitsstérungen“)

Beeintrachtigung der Teilhabe am Leben
> (Beeintrachtigungen in der Selbstversorgung)

Kontextfaktoren (personenbezogen, Wohnumfeld)




Begutachtungsablauf - Anamnese

* Versorgungssituation

* Medizinische Anamnese
» Pflegerische Anamnese
» Tagesablauf

* Welche Pflegeperson macht was?
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Begutachtungsablauf - Befund

* Begehung des Wohnumfeldes

* Untersuchung des Antragstellers

— Funktionsprufung: Mobilitat, Sehen, Horen,
Sprechen, Orientierung, Gedachtnis etc.

» Ggf. Elemente aus psychometrischen
Testverfahren

» Beobachtung/Demonstration
alltagspraktischer Tatigkeiten




Begutachtungsablauf - Bewertung

* Einschatzung des qualitativen Hilfebedarfs
bei den definierten Verrichtungen

* Abschatzung des quantitativen
Hilfebedarfs in Minuten

— unter Berucksichtigung der Angaben zu
Haufigkeit und Umfang

— abgestellt auf durchschnittliche
Laienpflegeperson

— medizinisch und pflegerisch notwendig




Aufgabe des Gutachters

: 1

Ermittlung des Hilfebedarfes
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Bemessung des Pflegebedarfs

* Nur bei den gesetzlich definierten Verrichtungen
« geleistete/notwendige Pflegemalinahmen in Minuten

 nach individuellen Bedurfnissen und Gewohnheiten
des Pflegebedurftigen bezuglich Haufigkeit/Umfang

* Verhaltnis erbrachte Hilfeleistung — individueller
Hilfebedarf

» Tatsachliche individuelle Lebensgewohnheiten
« Mindesthygieneanforderungen - keine Standards




Bemessung des Pflegebedarfs .. ... ..

» Berucksichtigung der individuellen Wohnsituation
« Standard-Wohnsituation bei stationarer Pflege

» Zeitbedarf einer durchschnittlichen
Laienpflegeperson auch bei professioneller Pflege

e Ortliche und zeitliche Gebundenheit der
Pflegeperson
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Gesamtbetrachtung o

. 3

Erbrachte Hilfeleistung — individueller Hilfebedarf

> Uberversorgung kann nicht
berucksichtigt werden

» Unterversorgung -> Abstellen
auf Mal} des Notwendigen
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4 Pflegebedirftigkeit
4.1 Korperpflege

Hilfebedarf bei(m) Nein Form der Hilfe Haufigkeit pro Zeitaufwand
pro Tag (Min.)

Waschen = Tag Woche

Ganzkorperwasche (GK) TU | VU

Teilwasche TU | VU

Oberkorper (OK)

Teilwasche TU | vU

Unterkorper (UK)

Teilwasche TO | VU

Hande/Gesicht (HG)

Duschen TO | VU

Baden TU | VU

Zahnpflege TU | VU

Kammen TU | VU

Rasieren TO | VU




Art und Haufigkeit der Verrichtungen, bei
denen Hilfebedarf besteht

Zuordnung der Verrichtungen zum
Tagesablauf

Zeitaufwand

Zeitaufwand dritte Voraussetzungsebene —
haufig ausschlaggebend fur Zuordnung zu einer
Stufe
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Zeitorientierungswerte

- =

Keine verbindlichen Vorgaben
nur Leitfunktion

Kein Gegensatz zum Individualitatsprinzip

Keine Vorgabe fur personelle Besetzung von
Pflegeeinrichtungen

-> nur Bedeutung fur Feststellung der
Leistungsvoraussetzungen
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Bequtachtung von Kindern

Malstab fur die Beurteilung der krankheits- und
behinderungsbedingte Mehrbedarf gegenuber einem
gleichaltrigen gesunden Kind

im 1. Lebensjahr Pflegebedurftigkeit nur ausnahmsweise

Problem: Selbstandigkeitsentwicklung von Kindern
bezuglich gesetzlich definierter Verrichtungen sehr
unterschiedlich

einheitlicher Bewertungsmalstab - neue
Hilfebedarfstabelle fur gesunde Kinder in BRI

Hauswirtschaft




Feststellung der Rehabilitationsindikation

- Rehabilitationsbedurftigkeit

- Rehabilitationsfahigkeit

- alltagsrelevante Rehabilitationssziele
- positive Rehabilitationsprognose

- Zumutbarkeit/Motivation

- Konkret zu formulierende Empfehlung zu
Maldnahmen einer Rehabilitation
(arztliche Aufgabe)




Empfehlungen fur die Pflegekasse

* Praventive oder rehabilitative Leistungen
* Hell- oder Hilfsmittel

* Wohnumfeldverbessernde Malinahmen
« Hinweise auf mogliche kurative Defizite

« Hinweise zur Sicherstellung der Pflege, auch bei
Sachleistung

* Prognose und Empfehlung einer
Nachbegutachtung




