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Pflegedokumentation

AUSZUG

AUSZUG - MODULE A, B, D, E

Sankt-Anna-Pflege gGmbH (fiktives Beispielunternehmen) - 40 Beschaftigte in ambulanter und

stationdrer Versorgung

VORHABEN ZUSATZLICH

Mobile Erfassung am Point of Care

KI-gestlitzte Tourenplanung

EINFUHRUNG IN

7 Monaten

Zur Aussagekraft — Die Aussagen Uber den kiinftigen Zustand sind eine KI-gestlitzte, fachlich gepriifte Projektion auf Basis
eines real erhobenen Ist-Profils und der Befragungen im Betrieb. Keine validierte Erhebung, keine Gewahr. Trager, Zahlen und

Termine sind frei erfunden.

R - Human-Impact-Risikokarte

KRITERIUM EINSTUFUNG
Automatisierungsgrad MITTEL
Entscheidungstiefe des Systems VORSCHLAGEND
Eingriff in die Interaktion HOCH
Uberwachungseignung HOCH
Veranderungsintensitat MITTEL

Kernbefund

BEGRUNDUNG

Pflegehandlungen bleiben unverandert; automatisiert werden
Erfassung, Weiterleitung und Tourenberechnung.

Das System plant Touren und meldet Auffalligkeiten; die
fachliche Entscheidung bleibt vollstandig bei der Pflegekraft.

Erfassung am Point of Care fallt in die unmittelbare Arbeit am
Menschen.

Zeitstempel je Leistung erlauben personenbezogene
Auswertung — unabhangig davon, ob sie beabsichtigt ist.

Rund 30 % der Aufgabenanteile verandern ihren Zeitpunkt
oder ihre Form; wenige entfallen ganz.

Das Vorhaben verandert nicht, was gepflegt wird, sondern wann dokumentiert und wer geplant hat. Beides greift
starker in den Alltag ein, als die reine Technikbeschreibung vermuten lasst.

Das eigentliche Risiko liegt in der Gleichzeitigkeit: Erfassung am Point of Care verlangt, Pflege und Dokumentation in
denselben Minuten zu leisten. Wo das nicht ausdriicklich gestaltet wird, entscheidet es die Schicht unter Zeitdruck —

und die Dokumentation verliert.

AUFGABENRADAR — sehen, was eine Automatisierung mit der Arbeit macht.

BEISPIEL - fiktive Daten



RUFGABENRADAR

B - Aufgabenverinderung

AUFGABE HEUTE

Dokumentation im
Dienstzimmer
gesammelt am Schichtende

Handschriftlicher
Ubergabebogen

Tourenplanung durch die
PDL

Leistungserfassung fiir die
Abrechnung

Erfassen wahrend der
Pflege

Systemhinweise bewerten

Datenschutz am Point of
Care

STATUS

ENTFALLT

ENTFALLT

VERANDERT

VERANDERT

NEU

NEU

AUSZUG - DIGITALE PFLEGEDOKUMENTATION

KUNFTIG

Erfassung erfolgt am Point of Care, unmittelbar nach der Handlung.

Ubergabe stiitzt sich auf strukturierte Eintrége; die miindliche Ubergabe
bleibt.

Das System schlagt vor, die PDL priift, passt an und begriindet Abweichungen.

Fallt als eigener Arbeitsschritt weg und entsteht als Nebenprodukt der
Dokumentation.

Zwei Aufgaben in denselben Minuten — mit der Entscheidung, wann der
Mensch Vorrang hat.

Auffalligkeiten aus Vitalwerten oder Verlaufsdaten fachlich einordnen und
dokumentieren.

Umgang mit dem Gerat in Anwesenheit von Bewohnern, Angehorigen und
Mitbewohnern.

Verschiebung der Zeitanteile (projiziert)

Heute

> Direkte Pflege: rund 55 %

> Dokumentation: rund 20 %

> Wege und Planung: rund 15 %

> Abstimmung und Ubergabe: rund 10 %

Kiinftig
> Direkte Pflege: rund 58 %

> Dokumentation: rund 14 % (verteilt statt
gebiindelt)

> Wege und Planung: rund 12 %

» Abstimmung, Ubergabe, Systempflege: rund 16
%

Die rechnerisch gewonnene Zeit betragt rund 9 Prozentpunkte. Sie fliefdt nicht von selbst in Zuwendung. Ob sie dort
ankommt, entscheidet sich an der Personalbemessung — und die wird erfahrungsgemafs angepasst, bevor die Wirkung

Uberhaupt messbar ist.

AUFGABENRADAR — sehen,

was eine Automatisierung mit der Arbeit macht. BEISPIEL - fiktive Daten
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E - Belastung, Datenschutz und Akzeptanz

RISIKO BEWERTUNG MASSNAHME

Unterbrochene Interaktion HOCH Verbindliche Regel, welche Eintrage wahrend und welche nach der

Gerat zwischen Pflegekraft und Handlung erfolgen; Erfassung im Zimmer nur dort, wo sie fachlich notig ist.
Mensch

Uberwachungsdruck HOCH Dienstvereinbarung mit der Mitarbeitervertretung: keine

Zeitstempel je Leistung personenbezogene Leistungsauswertung; Auswertung nur aggregiert und

flr definierte Zwecke.

Zweifel an der Tourenlogik MITTEL Einsicht in die Kriterien des Vorschlags und ein dokumentiertes Recht,
fachlich begriindet abzuweichen.

Ungleichheit zwischen Diensten MITTEL Schulung und Begleitung fiir Nacht- und Wochenenddienste eigenstandig
planen, nicht mitlaufen lassen.

Sorge um Personalbemessung MITTEL Vor Einflihrung verbindlich klaren, was mit gewonnener Zeit geschieht —
Schweigen wird als Antwort gelesen.

D - Qualifizierung im Uberblick

ZEITPUNKT MASSNAHME ZIELGRUPPE

T-4 Geréatehandling und Erfassung am Point alle 40
of Care

T-3 Datenschutz in Anwesenheit Dritter alle 40, verpflichtend

T-2 Systemhinweise fachlich bewerten Pflegefachkrafte

T-1 Tourenplanung priifen und begriindet PDL und Stellvertretung
abweichen

T+3 Nachkontrolle: Zeitanteile gegen die alle Beteiligten
Projektion

Mitbestimmung. Bei diesem Trager gilt die Mitarbeitervertretungsordnung (MAVO); in evangelischen Einrichtungen wére es das
MVG-EKD, bei kommunalen Tragern das Personalvertretungsrecht, bei privaten das Betriebsverfassungsgesetz. Ein
Dokumentationssystem mit Zeitstempel ist regelmaRig eine technische Einrichtung, die zur Uberwachung von Verhalten und
Leistung geeignet ist — die Beteiligung der Mitarbeitervertretung gehort deshalb an den Anfang des Projekts, nicht an sein
Ende. Dieser Bericht ersetzt weder eine Gefahrdungsbeurteilung noch eine rechtliche Beratung. Vollstandig fiktives Beispiel.

AUFGABENRADAR — sehen, was eine Automatisierung mit der Arbeit macht. BEISPIEL - fiktive Daten



