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3.2 Das Begutachtungsformular

Das vollstandige Begutachtungsformular in seiner urspringlichen Form
(Wingenfeld et al.) enthalt sieben voneinander abgrenzbare Bereiche, tGber
die samtliche im Rahmen einer Begutachtung bendétigten Informationen
erhoben werden. Die beiden letzten Bereiche ,Neues Begutachtungsinstru-
ment und Ergebnisse und Empfehlungen” werden gesondert in einem eige-
nen Abschnitt (B) ausgewiesen.
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Abb. 3.2-1 Aufbau des neuen Begutachtungsformulars

In dem Entwurf vom 17.12.2015 des MDS ,Richtlinie zur Begutachtung von
Pflegebediirftigkeit” ist das Formulargutachten zur Feststellung der Pflege-
bedurftigkeit in neun Bereiche unterteilt.

» Allgemeine Angaben
1. Pflegerelevante Vorgeschichte und derzeitige Versorgungssituation
2. Gutachtlicher Befund
3. Pflegebegriindende Diagnosen
4. Begutachtungsinstrument — Themenmodule
5. Ergebnis der Begutachtung
6. Erhebung weiterer versorgungsrelevanter Informationen
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3 Das neue Begutachtungsinstrument

7. Empfehlung zur Férderung der Selbststandigkeit, Pravention und
Rehabilitation

8. Weitere Empfehlungen

9. Prognose/Wiederholungsbegutachtung

3.3 Gliederung des Formulargutachtens

Das Formulargutachten im Entwurf des MDS ,Richtlinie zur Begutachtung
von Pflegebediirftigkeit” gliedert sich in drei Abschnitte, die inhaltlich auf-
einander aufbauen.

Im ersten Abschnitt findet die gutachterliche Erhebung der Versorgungssi-
tuation und der pflegebegriindenden Vorgeschichte sowie der Befunde (Ist-
situation) statt. Dieser Erhebungsteil beinhaltet die Angaben aus der Sicht
des Antragstellers, der Pflegeperson, der Angehérigen oder der zustandi-
gen Pflegefachkraft zur Situation im hauslichen Bereich bzw. zur Situation
in einer vollstationaren Einrichtung, in einer vollstationaren Einrichtung der
Hilfe far behinderte Menschen und die Dokumentation der Fremdbefunde.
Unter den Punkten 2 und 3 werden die vom Gutachter erhobenen Befunde
und Diagnosen dokumentiert.

Im zweiten Abschnitt (Punkt 4-6) findet die gutachterliche Wertung auf der
Grundlage der erhobenen Befunde und erhaltenen Informationen statt.

Im abschlieBenden empfehlenden Abschnitt (Punkte 7-9), der auf den Infor-
mationen und Befunden sowie Wertungen der vorherigen Abschnitte auf-
baut, unterbreitet der Gutachter Vorschlage zur Gestaltung der erforderli-
chen Leistungen, macht Angaben zur Prognose und empfiehlt ggf. einen
Termin der Wiederholungsbegutachtung.

Definitionen: Pflege durchfiihrende Personen/Einrichtungen

Pflegepersonen sind Personen, die nicht erwerbsmaBig einen Pflegebe-
durftigen im Sinne des § 14 SGB Xl in seiner hduslichen Umgebung pfle-
gen. Leistungen zur sozialen Sicherung nach §§ 19 und 44 SGB Xl erhalt
eine Pflegeperson nur dann, wenn sie eine oder mehrere pflegebedtrfti-
ge Personen mindestens des Pflegegrades 2 wenigstens 10 Stunden wo-
chentlich, verteilt auf regelmaBig mindestens zwei Tage in der Woche
pflegt.

Pflegekrafte/Pflegefachkrafte sind Personen, die erwerbsmaBig pflegen.

Pflegeeinrichtungen sind selbststandig wirtschaftende Einrichtungen, die
auf der Grundlage eines Versorgungsvertrags nach SGB Xl Pflegebedurfti-
ge versorgen. Sie bieten vollstationare Langzeit- und Kurzzeitpflege so-
wie teilstationare Tages- und Nachtpflege und hausliche Pflege an und
stehen unter standiger Verantwortung einer ausgebildeten Pflegefach-
kraft.

Ambulante Pflegeeinrichtungen (Pflegedienste) sind selbststandig wirt-
schaftende Einrichtungen, die unter standiger Verantwortung einer aus-
gebildeten Pflegefachkraft Pflegebedirftige in ihrer eigenen Hauslichkeit
(Wohnung, Wohngemeinschaft, Betreutes Wohnen) pflegen und haus-
wirtschaftlich versorgen (vgl. § 71 Abs. 1 SGB XI).
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Stationare Pflegeeinrichtungen sind selbststandig wirtschaftende Einrich-
tungen, in denen Pflegebedurftige unter standiger Verantwortung einer
ausgebildeten Pflegefachkraft gepflegt werden und ganztagig (vollstati-
ondr) oder tagsuber oder nachts (teilstationar) oder vorUbergehend
(Kurzzeitpflege) untergebracht und verpflegt werden kénnen (vgl. § 71
Abs. 2 SGB XI). Stationdre Einrichtungen, in denen die Leistungen zur me-
dizinischen Vorsorge, zur medizinischen Rehabilitation, zur Teilhabe am
Arbeitsleben oder am Leben in der Gemeinschaft, die schulische Ausbil-
dung oder die Erziehung kranker oder behinderter Menschen im Vorder-
grund des Zwecks der Einrichtung stehen, sowie Krankenhauser sind kei-
ne Pflegeeinrichtungen im Sinne des § 71 Abs. 2 SGB XI.

3.3.1 Formulargutachten - Allgemeine Daten
und Informationen

Angaben im Gutachten zum Antragsteller, zur Untersuchung und zur bean-

tragten Leistung

Im ersten Teil des Begutachtungsformulars (Allgemeine Angaben) werden
die Stammdaten des Versicherten und die Informationen zu Antragsstellung
erfasst.

Formulargutachten

zur Feststellung der Pflegebediirftigkeit SGB XI

Briefkopf des Gutachters

MDK, Medicproof, SMD, Unabhéngiger Gutachter

Adressfeld

Auftraggeber (Pflegekasse)

Versicherter

Name, Geburtsdatum, Anschrift, evtl. abweichende Aufenthaltsadresse

Anlass des Antrags/Auftrags Pflegegeld § 37 SGB XI Teilstationare Pflege § 41 SGB XI
Ambulante Pflegeleistungen § 36 SGB XI Vollstationére Pflege § 43 SGB XI
Kombinationsleistungen § 38 SGB XI Pflege in vollstationaren Einrichtungen
Kurzzeitpflege § 42 SGB XI der Hilfe fiir behinderte Menschen § 43a SGB XI
Art des Antrags/Gutachtenart Erstantrag Hoherstufungsantrag
Erstantrag nach Eilbegutachtung Wiederholungshegutachtung
Riickstufungsantrag Widerspruch
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Antragsdatum

Bisheriger Pflegegrad

Verzogerung im Verfahren

Erlduterungen

Eingang des Auftrags beim Gutachter

Das neue Begutachtungsinstrument

seit befristet bis
Kein Pflegegrad Pflegegrad 3
Pflegegrad 1 Pflegegrad 4
Pflegegrad 2 Pflegegrad 5

Antragssteller im Krankenhaus/Reha-Einrichtung

Wichtiger Behandlungstermin des Antragsstellers

Termin von Antragssteller abgesagt (sonstige Griinde)

Antragssteller umgezogen

Antragssteller wohnt im Ausland

Antragssteller verstorben

Beim angekiindigten Hausbesuch nicht angetroffen

Hausbesuch musste abgebrochen werden wegen Gewaltandrohung oder ahnlichen schwerwiegenden Griinden
Hausbesuch musste abgebrochen werden wegen Verstandigungsschwierigkeiten, z. B. andere Muttersprache

Begutachtung

Gutachter

Erledigungsart

Erledigungsort

am Uhrzeit

Persénliche Befunderhebung Aktenlage aus sonstigen Griinden, Begriindung:

Aktenlage, weil Antragssteller verstorben

Aktenlage, weil persénliche Befunderhebung

nicht zumutbar Vorlaufige Aktenlage in Fallen mit verkiirzter

Begutachtungsfrist
Hausliches Wohnumfeld des Versicherten Hospiz
Vollstationare Pflegeeinrichtung Rehabilitationseinrichtung
Kurzzeitpflegeeinrichtung Krankenhaus
Teilstationare Pflegeeinrichtung Sonstiges

Vollstationdre Pflegeeinrichtung der Hilfe fiir
behinderte Menschen § 43a SGB XI

Abb. 3.3-1

Begutachtungsformular — Allgemeine Angaben

3.3.2 Formulargutachten Bereich F.1 -
Pflegerelevante Vorgeschichte und
derzeitige Versorgungssituation

Das Gesprach mit dem Antragsteller bzw. der Pflegeperson sowie die Ermitt-
lung zur bestehenden Versorgung und Betreuung erlauben einen guten
Einstieg in den weiteren Verlauf der Begutachtung. Die Pflegesituation aus
der Sicht des Antragstellers und der Pflegeperson bzw. der Pflegefachkraft
ist hier aufzunehmen.

Im Formulargutachten wird angegeben, welche Personen zur pflegebe-
griindenden Vorgeschichte Angaben machen, und ob beim Besuch die Pfle-
geperson bzw. Pflegefachkraft oder weitere Personen wie Freunde, Famili-
enangehorige, Lebenspartner oder Nachbarn anwesend sind.

Es kann erforderlich sein, sowohl die Pflegeperson bzw. Pflegefachkraft als
auch den Antragsteller allein zu befragen. Die Mdglichkeit eines getrenn-
ten Gesprachs sollte ggf. angeboten werden.
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