@ Qualititssicherung fiir Hospiz-
und Palliativeinrichtungen

Einladung: Wir laden Sie zur Teilnahme an HOPE
ein! Die ,HOPE Hospiz- und Palliativerfassung —
Standarddokumentation“ wird auch 2012 von Pal-
liativstationen und Hospizen, onkologischen Abtei-
lungen, Konsildiensten sowie von palliativarztli-
chen und -pflegerischen ambulanten Diensten und
SAPV Teams? durchgefihrt.

Qualitdtssicherung: Grundlage der Qualitatssi-
cherung ist die Dokumentation von Symptomen
und Problemen, deren Behandlung und den Er-
gebnissen der Behandlung.

HOPE: Die Dokumentation erfolgt in einem Basis-
bogen, der den definierten Kerndatensatz der Ge-
sellschaften enthalt. Der Basisbogen wird von
Pflegenden  oder/und  Arzten,  ambulanten
Hospizdiensten, Psychologen, Sozialarbeitern,
Seelsorgern oder Physiotherapeuten aus der Sicht
des Betreuerteams ausgefiillt. Zusatzlich gibt es
Module - z.B. einen Fragebogen zur Selbsterfas-
sung von Symptomen fir Patienten und einen Wo-
chen- (Verlaufs)Bogen. In 2012 wird weiter das
Modul zur Wundversorgung angeboten.

Finanzierung: HOPE wird von den teilnehmenden
Institutionen getragen. Die online-Dokumentation
enthalt die Teilnahme der Datentbermittiung und
Auswertung im Nationalen Hospiz- und Palliativ-
Register. Beitrag je Dokumentationsphase: 240€,
bei durchgehender Dokumentation: 480€, mit Pa-
pierdokumentation zusatzlich: 65€ flr die Basisbo-
gen, weitere 10€ fir jedes Modul (fir die Daten-
eingabe fur 30 Patienten).

!) Standarddokumentation
HOPE 2012

Dokumentation 2012: Die Dokumentationsphase
startet am 15. Marz und endet am
15. Juni 2012 bzw. nach der Dokumentation von 30
Patienten. Die in den Dokumentationsunterlagen
erhobenen Daten kdnnen direkt online von jeder
Einrichtung eingegeben werden. Eine Dokumentati-
on ist auch ganzjahrig maglich.

Auswertung: Jedes Zentrum hat direkten Zugang
zu den eigenen Daten und kann diese patientenbe-
zogen oder patientenibergreifend auslesen. Die
Daten werden in den Gruppen der Einrichtungen
sowie fir jede Einrichtung mit mehr als 10 dokumen-
tierten Patienten in der Dokumentationsphase im
Register ausgewertet.

Ergebnisse: Jede teilnehmende Einrichtung kann
die eigenen Daten zu weitergehenden Auswertun-
gen verwenden. Darlber hinaus kénnen Interessen-
ten nach Absprache mit der Koordinationsgruppe
Daten fur Auswertungen erhalten — anonym, ohne
Angabe der Einrichtungen. Jede Einrichtung erhalt
als Dokument der Qualitatssicherung einen Bericht
des Registers, aus dem die eigenen Daten im Ver-
gleich zu der eigenen Gruppe und den anderen
Gruppen ersichtlich sind (,Benchmarking®).

Netzwerkbildung: Die Standarddokumentation
HOPE unterstiitzt bei neuen Anforderungen in Ver-
netzung und Kommunikation in der ambulanten und
stationaren Hospiz- und Palliativversorgung.

Nationales Hospiz- und Palliativregister
bei der Deutschen Gesellschaft fur
Palliativmedizin (DGP)

Die DGP baut ein Hospiz und Palliativregister auf,
das patientenbezogene Daten als Kerndatensatz
aus Hospiz- und Palliativversorgung zusammenfih-
ren soll - unabhdngig von dem primar genutzten
Erfassungsprogramm.

Bitte beachten Sie hierzu die aktuellen Informatio-
nen der Gesellschaften www.dgpalliativmedizin.de

und www.hospiz.net

@ Anmeldung

Wenn Sie Interesse an einer Teilnahme
bei HOPE haben, melden Sie sich bitte direkt
auf der Homepage an:

www.hope-clara.de

Dort werden Sie nach lhrer Adresse und Kon-
taktdaten gefragt, erhalten auf Basis lhrer An-
gaben einen Vertrag, den Sie bitte unterschrie-
ben an CLARA schicken. Sie erhalten eine
Zugangskennung fur den geschitzten Teilneh-
merbereich.

Und die Dokumentation kann beginnen!




!) Teilnehmer seit 1999
Jahr Einrichtungen Patienten- !) HOPE Koordinationsgruppe
Art Anzahl | dokumentationen
1999-2001 P 3.147 .
2002-2005 POHAAAP 5.663 Infoline: 033203/80858
g 578 ! 1‘2772 Prof. Lukas Radbruch
2006 H 22 457 2841 Lukas.Radbruch@malteser.org
AA 29 474 Prof. Friedemann Nauck
APP ;? 122; 3 Friedemann.Nauck@med.uni-goettingen.de
0 8 143 Prof. Petra Feyer (Deutsche Krebsgesellschaft)
2007 H 24 498 3.184 Petra.Feyer@vivantes.de
AA 28 435 . . .
AP 29 445 Josef Rol} (DHPV) josef.ross@pius-hospital.de
P 51 1416 Dr. Gabriele Lindena (CLARA Kilinische Forschung)
o S et Gabriele.Lindena@clara-klifo.de
2008 AA 7 128 2.148 Prof. Christoph Ostgathe H O P E 20 1 2
AKP g 17572 christoph.ostgathe@uk-erlangen.de
AT 8 108 Dr. Claudia Bausewein
P 57 1.390 claudia.bausewein@kcl.ac.uk
0 2 4 N .
s AI:L 1? fgi - Karl Neuwohner neuwoehner@Dr-Hancken.de H 0 s p 1Z=- u n d
: Dr. Martin Fuchs Martinfuchs k@web.de = =
AP 9 114 Palllatlv-Erfassung
K 2 32 Norbert Krumm NKrumm@ukaachen.de - - .
AT 15 260 Dr. Ute Heinze (Mundipharma GmbH) Stal‘ldarddOku mel‘ltatlon
g 526 ! :'71 0 Ute.Heinze@mundipharma.de
H 6 159
2010 AA 8 163 2.444
AP 4 66 u Deutsche Gesellschaft fur Palliativmedizin
K 3 90 0000000023000 000000R0RRRARRARARARARRARY
AT 26 508 Beliaeher fioen: d
P 50 1.164 eutscher Aospiz- un
o) 3 67 q PalliativVerband e. V.
2011 H 4 99 2.055 K H f t H
AT 26 575 DEUTSCHE Uf'Zln Of'ma IO"
K 5 150 KREBSGESELLSCHAFT E.V.
Gesamt 23.775

P = Palliativstation, O = Onkologische Station,

G = Geriatrische Station, H = stationares Hospiz,
AA = ambulanter Arzt, AP = ambulante Pflege,
K = Konsiliardienst, AT = Ambulantes Team



