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Pflege-Report 2018

Zu viele Antipsychotika-Verschreibungen, Dekubitus-Falle
und Krankenhauseinweisungen in deutschen Pflegeheimen

Berlin. Zwischen deutschen Pflegeheimen bestehen deutliche Qualitatsunterschiede
bei der Gesundheitsversorgung. Das zeigt eine aktuelle Analyse, die das Wissen-
schaftliche Institut der AOK (WIdO) im Rahmen des Pflege-Reports 2018 durchgefiihrt
hat. Danach ist die Zahl der Antipsychotika-Verordnungen, Dekubitus-Falle und Kran-
kenhaus-Einweisungen in vielen Pflegeheimen zu hoch. Die Ergebnisse machen die
zum Teil gravierenden Qualitatsunterschiede zwischen den Pflegeheimen deutlich.
Das WIdO hat erstmals auch Versorgungsbereiche ausgewertet, die bislang nicht Be-
standteil der gesetzlich vorgesehenen Qualitatssicherung sind, da sie tiber das Sozi-
algesetzbuch Xl hinausgehen. ,,Wichtig ist, dass wir auch die uns bekannten Probleme
bei der gesundheitlichen Versorgung von Pflegeheimbewohnern aufgreifen und nicht
nur die Pflege im engeren Sinne beleuchten®, so Dr. Antje Schwinger, Leiterin des
Forschungsbereichs Pflege im WIdO und Mitherausgeberin des Pflege-Reports.

Fir den Pflege-Report 2018 hat das WIdO Kennzahlen zur pflegerischen und gesundheitli-
chen Versorgung in Pflegeheimen berechnet. Neben den Antipsychotika-Verordnungen, den
Dekubitus-Raten sowie vermeidbaren Krankenhauseinweisungen wurden auf3erdem noch
der arztliche Versorgungsgrad sowie Harnwegsinfekte in Pflegeheimen gemessen. Grundla-
ge waren Abrechnungsdaten von AOK-versicherten Pflegebedurftigen aus rund 5.600 Pfle-
geheimen.

Ein wesentlicher Befund: Je 100 Heimbewohner treten jahrlich im Durchschnitt 8,5 neue De-
kubitus-Félle auf. Das auffélligste Viertel der Heime mit 12 oder mehr Fallen hat dreimal so
viele Félle wie das Viertel der Heime mit den niedrigsten Raten (siehe Abbildung 1). ,Zwar
muss die unterschiedliche Risikostruktur der Pflegeheimbewohner berlcksichtigt werden®, so
Schwinger. Allerdings gebe es bewahrte Standards in der Dekubitusprophylaxe. Experten
gehen davon aus, dass das Auftreten eines Dekubitus bei entsprechender Pflege meist ver-
hindert werden kann. Schwinger: ,Insofern sind die groBen Unterschiede auch in den noch
nicht-risikoadjustierten Raten sehr auffallig.” Pflegeheime mit mehr Risikopatienten missten
verstarkt Aktivitaten zur Dekubitus-Vermeidung durchfihren.
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Ein weiteres Ergebnis ist aufféllig: 41 Prozent der Demenzkranken im Pflegeheim erhalten
mindestens einmal pro Quartal ein Antipsychotikum. Dabei verstdit die dauerhafte Gabe von
Antipsychotika an Demenzkranke gegen medizinische Leitlinien. Genauso wie die Haufigkeit
von Dekubitus-Fallen ist auch die Zahl der Antipsychotika-Verordnungen ein wichtiger Indika-
tor, um die Qualitat der Versorgung in einem Heim zu bewerten. Im auffalligsten Viertel der
Pflegeheime sind es so viele, dass statistisch gesehen jeder Bewohner mit Demenz in zwei
Quartalen eine Antipsychotikaverordnung erhalt. Damit liegt diese Rate um das 1,5-fache
héher als beim Viertel der Heime mit den niedrigsten Werten (siehe Abbildung 2).

Problematisch erscheinen auch Kennzahlen, die die Schnittstelle zwischen Pflegeheim und
Krankenhaus beleuchten. Krankenhausaufenthalte kénnen fur die in der Regel hochbetag-
ten, kognitiv eingeschréankten Menschen im Pflegeheim selbst zu einem Gesundheitsrisiko
werden. Die Auswertungen des WIMO zeigen nun, dass jeder flinfte Pflegeheimbewohner
innerhalb eines Quartals ins Krankenhaus eingewiesen wird. Gleichzeitig gelten aber 40
Prozent dieser Einweisungen in Fachkreisen als potenziell vermeidbar. Bei einer besseren
ambulant-arztlichen Versorgung wéren sie zum Teil gar nicht notwendig. ,Selbst wenn nicht
alle Falle von Krankenhauseinweisungen tatsachlich vermeidbar sind — die breite Ergebnis-
spanne zwischen den Pflegeheimen wirft auch hier Fragen auf, betont Schwinger. Pro Jahr
summieren sich die so genannten ambulant-sensitiven Krankenhausfélle durchschnittlich auf
32 Falle pro 100 Bewohner. Die finf Prozent der Heime, die am auffélligsten sind, haben
doppelt so hohe Raten wie der Durchschnitt. Das heif3t, dort sind es 63 Falle pro 100 Be-
wohner (siehe Abbildung 3).

Um die Defizite abzustellen, ist aus Sicht der Pflege-Expertin Schwinger zunachst noch mehr
Transparenz Uber das tatsachliche Versorgungsgeschehen erforderlich. Dadurch gewonne-
ne Kennzahlen kdénnten dann dabei helfen, den Erfolg von MaBnahmen, zum Beispiel eine
regelméBige Uberpriifung der Medikation oder die verbesserte Zusammenarbeit der Pflege-
heime mit Arzten, zu messen und zu bewerten. Fiir die Betroffenen sei entscheidend, dass
bessere Qualitdt dann auch bei den Pflegeheimbewohnern ankomme. Wer fir schlechte
Ergebnisse eines Pflegeheims verantwortlich ist, ob nun Pflegekrafte, Pflegeheimleitung oder
Arzte, sei nachrangig. ,Hier miissen wir gemeinsam Verantwortung tragen“, so Schwinger.

Aus wissenschaftlicher Perspektive unterstreicht Schwinger die Bedeutung der sektoriiber-
greifenden Qualitatssicherung. ,Es ist gut, dass jetzt der Pflege-TUV véllig neu aufgestellt
wird. Aber die gesundheitliche Versorgung der Pflegebedurftigen wird er weiterhin nicht ab-
bilden. Analog zum Krankenhaus, wo die sektoriibergreifende Qualitatssicherung tber Rou-
tinedaten langst etabliert ist, sollten wir auch im Pflegebereich die Abrechnungsdaten flr die
Verbesserung der Versorgungstransparenz nutzen. Unsere Untersuchung macht hier einen
Anfang und schafft ein erweitertes Instrumentarium der Qualitdtsmessung.*
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Die Umsetzung einer sektoriibergreifenden Perspektive mit Hilfe von Abrechnungsdaten der
Kranken- und Pflegekassen ist aus Sicht von Schwinger machbar. Das WIdO hat sich des-
halb zum Ziel gesetzt, ein pflege- und gesundheitsbezogenes Indikatorenset fir die vollstati-
ondre Pflege auf Basis von Routinedaten zu entwickeln. ,Perspektivisch sollen damit nicht
zuletzt auch Impulse fir die intersektorale Weiterentwicklung der gesetzlichen Rahmenvor-
gaben zur Qualitatssicherung gegeben werden*, so Schwinger.

Pflege-Report 2018 erschienen

Der Pflege-Report 2018 mit dem Schwerpunkt ,Qualitat in der Pflege” befasst sich mit Maf3-
nahmen zur Entwicklung und Sicherung der Qualitat in der Langzeitpflege. Dazu werden
aktuelle Entwicklungen aufbereitet und kritisch gewdrdigt sowie Perspektiven fir weitere
Entwicklungen aufgezeigt. 16 Fachbeitrage erdrtern

o theoretische Grundlagen, wissenschaftliche Anforderungen an ein Qualitatsverstand-
nis sowie ethische Fragen;

o Historie und Weiterentwicklung der gesetzlichen Rahmenbedingungen sowie interna-
tionale ordnungspolitische Ansatze zur Steuerung von Qualitat;

o die Perspektive der Nutzer und Herausforderungen bei der Messung von Lebensqua-
litdt sowie anreiztheoretische Betrachtungen zu den Wahlentscheidungen der Be-
troffenen;

o Wirkungen von Qualifikation und Personalausstattung auf die Qualitat der Pflege;

o Qualitat in der ambulanten und stationaren Pflege sowie Anforderungen an einen
sektorenlbergreifenden Zugang zu Qualitat.

Weitere Informationen und Download der hier zitierten Studie unter www.wido.de
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Dekubitus-Falle - im auffalligsten Viertel der Pflegeheime mehr
als 3 Mal so haufig wie im unauffalligen Viertel

Abbildung 1

Dekubitus — Anzahl neu aufgetretener Falle je 100 Bewohner im Jahr 2015
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Antipsychotikaverordnungen - im auffalligsten Viertel der
Pflegeheime rund 200 Falle je 100 Bewohner und Jahr

Abbildung 2

Antipsychotikaverordnungen — Anzahl Falle je 100 Bewohner mit Demenz im Jahr
2015
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Ambulant-sensitive Hospitalisierungen — 5 Prozent der Heime
mit 63 und mehr Féallen je 100 Bewohner im Jahr 2015

Abbildung 3

Ambulant-sensitive Hospitalisierungen — Anzahl Falle je 100 Bewohner im Jahr 2015
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