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Hintergrund der Begleitforschung

Wissenschaftlich begleitete Erprobung der Einbindung der
Pflegeeinrichtungen in die Tl

87 Einrichtungen nahmen vollstandig teil
- 60 stationdre Pflegeeinrichtungen
- 27 ambulante Pflegedienste

Zeitraum: 31.07.2021 - 15.07.2024

Erfassung des digitalen sektoreniibergreifenden Informationsaustauschs
im Rahmen der TI

Uberpriifung der bestehenden Standards der Tl

Bewertung der Nutzung der Fachanwendung KIM
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Fragenkomplexe s e

I Strukturinformationen der teilnehmenden Einrichtungen
II.  Praktikabilitat

Il. Interoperabilitit und Ubertragbarkeit

V. Informationsaustausch

V. Installations- und Implementierungsprozess
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Methodik

Quantitative Methoden
Schriftliche Befragungen
(online)

Erhebungsinstrumente

Qualltatlve Methoden
Experteninterviews
Fallstudien
Visitationen
Expertenworkshops
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Strukturinformationen
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10

Teilnehmende Einrichtungen

BQS

I ITUT FUR QUALITAT
1 ICHE I

Stationdre Einrichtungen Ambulante Einrichtungen

50 von 60 Einrichtungen in

= 18 von 27 Einrichtungen in privater

freigemeinnutziger Tragerschaft Tragerschaft
iiberdurchschnittlich viele Pflegeplitze - durchschnittliche Versorgung von 226

uberwiegend Personen mit Pflegegrad 3

Pflegebediirftigen

und 4 = Uberwiegend Personen mit Pflegegrad

2

mehr Teilzeit- als Vollzeitbeschaftigte
haufigster Kontakt mit Hausarztpraxen und Apotheken
Kommunikation via Fax und Telefon
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Praktikabilitat

» Prinzipielle Machbarkeit
» Nitzlichkeit
~ Effizienz

» Akzeptanz

BQS

BQS Institut

TITUT FUR QUALITAT
& PATIENTENSICHERHEIT

15.10.2024



Herausforderungen zur Praktikabilitat

Probleme bei der Installation der Programme
(Schaffung der notigen Infrastruktur, Kommunikation mit dem Primarsystem-Anbieter,
Stabilitat der Anwendung etc.)

Problematiken seitens der Primarsystem-Anbieter
(kein zeitnaher Support, wenig Kenntnisse in Bezug auf die TI)

Praxiskompatibilitat und Transfer in bestehende Prozesse
Schulungs- und Einarbeitungsaufwand

Bisher nur wenige Kommunikationspartner



Zusammenfassung Praktikabilitdt

Vollstandiger TI-Anschluss zum Abschluss der Evaluation (Anfang 2024) in

o 89 % der ambulanten Pflegedienste
64 % der stationdren Pflegeeinrichtungen

- Ziel einer hohen Durchdringung im stationaren Bereich nicht erreicht

Organisatorische Voraussetzungen fiir erfolgreiche Implementierung der Tl bei Mehrheit
noch nicht vorhanden

KIM zwar bei der Mehrheit der Einrichtungen installiert, ist aber noch nicht in
Pflegeprozesse integriert



Zusammenfassung Praktikabilitdt

Erhohter Aufwand fir Nutzung der Tl und der Fachanwendung KIM
Erwarteter Nutzen konnte noch nicht realisiert werden

Noch keine Verbesserung der Prozesse innerhalb der Einrichtungen

Kiinftige Nutzung von Mehrheit als hilfreich angesehen:
Schnelle und sichere Kommunikation
Direkte Verfligbarkeit aktueller Daten
Effizientere Prozesse, Arbeitserleichterung

Standardisierung der Zusammenarbeit mit verschiedenen Partnern
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Interoperabilitiat und Ubertragbarkeit
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Zusammenfassung Interoperabilitit und Ubertragbarkeit

Ermoglichung der Interoperabilitat durch bestehende Regelungen
- Kritik: mangelnde Einbeziehung verschiedener Akteure in Gestaltung

Entwicklung von Schnittstellenstandards sowie deren Umsetzung bereits erfolgreich
begonnen
— aber noch nicht flachendeckend

Durchdringungsgrad noch nicht befriedigend,
— ABER es gibt funktionierende Implementationen
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Informationsaustausch mittels KIM
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Informationsaustausch mittels KIM

Vorteilhaft
wenn KIM in Primarsystem integriert ist
wenn direkte Ubertragung ins Priméarsystem stattfindet
- Wegfall Fax: Kommunikation unabhingig von Offnungs- & Sprechzeiten

Schwierigkeiten bei KIM-Nutzung v. a. durch
Mangel an Kommunikationspartnern

aktuellen Mehraufwand durch zusatzliche KIM-Nutzung
(neben Routinebetrieb)

Skepsis der Pflegekrafte gegentiber der Umsetzung der Digitalisierung



BQS

Installations- und Implementierungsprozess
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Installations- und Implementierungsprozess

Fordernde Faktoren: Hemmende Faktoren:

Nutzung integrierter Komplexitat von Antrag und Bestellungen
Implementierungsangebote _
zu wenig kompetentes (IT)Personal

frihe Planung und Organisation technische Anpassungsprobleme vor Ort
Information, Schulung und Motivation Kommunikationsprobleme mit Anbietern

der Mitarbeitenden o
Mangel an Kommunikationspartnern
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Perspektiven
Ab 01.07.2025 verpflichtende Anbindung aller bundesweiten Einrichtungen an die TI:

Erhohte Nachfrage bei IT-Dienstleistern konnte zu Verzogerungen im bundesweiten
Rollout fiihren.

Implementierung der Tl und der Anwendungen kann nur mit vorhandenen
Kommunikationspartnern stattfinden.

Grundstimmung hierzu ist positiv: Tl wird hilfreich sein!

Die Schaffung eines (Internet-)Forums fiir die Beteiligten fir
die schnelle Verbreitung von wichtigen Informationen und guten Loésungen und
den Austausch von Erfahrungen konnte fiir die flaichendeckende Implementierung
im nachsten Jahr sehr hilfreich sein.
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Fazit

Hauptgriinde fiir Verzogerungen bei TI-Anbindung:

Probleme der Funktionsfahigkeit und Verfiigbarkeit der technischen Strukturen

Sich noch entwickelnde semantische Standards fiir intersektoralen
Informationsaustausch

Mangel an qualifiziertem IT Personal
Mangelnde Verfligbarkeit von Kommunikationspartnern verzégern die Nutzung von KIM

Nutzen der TI fiir pflegerische Versorgung kdonnte durch die flaichendeckende Nutzung
von KIM deutlich gesteigert werden

Uberwiegende Zuversicht, dass die Verfahren kinftig effizient sein werden



Wir bedanken uns herzlich
far IThre Aufmerksamkeit!
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