Anlage 11

Anlage 11 a: Muster fiir einen MalBnahmenplan Variante 1

MaBnahmenplan
MName Vormame Geburtsdatum
Plan erstellt am won [Hdz PFE) Blatt Mr.
Grundbotschaft
n P = _ Hdz. | Ewal. c e - Hdz.
Zeitrahmen FRUHDIENST o SPATDIENST o MACHTDIENST o PEK am Evaluationsergebnis / gednderte MaBnahme PEK
Quells; Projsitblne Ein-5TEF
Anlage 11 b: Muster fiir ein Berichteblatt Variante 1
Berichteblatt
Mame Vorname Geburtsdatum Blatt- Nr.
Datum | 704 Berichte Hdz.

Cuelle: Projekiblne Ein-5TER




Anlage 11

Anlage 11 c: Muster fiir einen MaBnahmenplan Variante 2

MaBnahmenplan

Name Vorname Geburtsdatum Erstellt am Hdz. PFK | Blatt-
Nr.

Grundbotschaft der pflegebedirftigen Person:

Uhrzeit / Lfd. | MaBnahmen FRUHDIENST Hilfsmittel | Hdz. Datum | Lfd. MaBnahmeninderung/ -ende Hdz.
Zeitfenster | Nr. PFK M. PFKE

Cuelle: Praojektbire Ein-STER

MaBnahmenplan

Name Vorname Geburtsdatum Erstellt am Hdz. PFK | Blatt-
Mr.

Uhrzeit [/ Lfd. | MaBnahmen SPATDIEMNST Hilfsmittel | Hdz. Datum | Lfd. MaBnahmeninderung/ -ende Hdz.

Zeitfenster | Nr. PFK Nr. PFK

Quelle: Projektbiro Ein-STER
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MaBnahmenplan

Name Vorname Geburtsdatum Erstellt am Hdz. PFK | Blatt-
Nr.

Uhrzeit [/ Lfd. | MaBnahmen MACHTDIENST Hilfsmittel | Hdz. Datum | Lfd. | MaBnahmeninderung/ -ende Hdz.
Zeitfenster | Nr. PFK Nr. PFK

Zusatzdokumente bei Bedarf | Angesstzt [ Hdz. PFK Abgesetzt [ Hdz. PFK
Datum Datum

o Bewegungsprotokoll
o Einfuhrprotokol

o Ernghrungzprotokoll
Schmerzprotokoll

o Wunddokumentation
O Sonstiges

Quelle: Projeitbine Ein-5TER

Anlage 11 d: Muster Berichteblatt Variante 2

Berichteblatt

Geb.-

alim Jahr

Name Vorname

Datum | Zeit | Berichte Hdz. Datum{ |Beratungs-/Evaluations- Hdz.
Leit Ergebnis

Quelle: Projekthirs Ein-STEP
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