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Im Rahmen der Vielfalt der Aktivitdten von Management und Qualitatssicherung in der modernen
Wundbehandlung besteht ein ausgepragter Bedarf an einem tatsachlichem Prozessmanagement.
Mittlerweile werden unter Anwendung grundsatzlicher, allgemeiner Managementstrategien Pro-
zesse der Wundbehandlung optimiert. Im Rahmen verschiedener Standardisierungsvorhaben so-
wohl an Kliniken wie auch ambulanten Diensten und Pflegeorganisationen privater Tragerschaft
wie der offentlichen Hand im gesamten deutschsprachigen Europa liegen mittlerweile schlissige
und praxisbewahrte Konzepte vor.

Management als selbstdndige Funktion umfasst Planung, Organisation, Staffing, Entscheidung
und Anordnung sowie Kontrolle und Steuerung von komplexen Vorgangen. In der Anwendung auf
Prozesse gleich welcher Art bedeutet Prozessmanagement:

- Prozessidentifikation und — abgrenzung

- Prozessanalyse und — dokumentation

- Prozesskontrolle und — kontrollanalyse

- Prozessoptimierung

Prozessgestaltung im Wundmanagement soll eine regelhafte Abfolge eines Kataloges von Inhalten
verfolgen mit dem Ziel, alle wesentlichen Informationen zu Patient, Grund- und Begleiterkrankun-
gen sowie Wundgenese und —zustand zu erfassen und in das lokale, ggf. systemische und Be-
gleitbehandlungskonzept einfliessen zu lassen.

In der Zielvorstellung eines effizienten Wundmanagementes steht also ein Outcome Management
mit dem dokumentierten Nachweis einer therapeutischen wie ékonomischen Effizienz der einge-
setzten Behandlung.

Qualitatssicherung als integraler Managementbestandteil umfasst exakte, schriftlich fixierte Stan-
dards fur arztlichen und pflegerischen Bereich, welche von den Ausfihrenden gekannt und ein-
gehalten werden. Standige kontinuierliche interne wie externe Weiterbildung erhalten das Wissen
um den aktuellen Stand. Ebenso missen die wissenschaftlichen wie produkttechnischen Entwick-
lungen stetig im Rahmen von Updates in die genannten Standards einfliessen. Die Qualitat der
Versorgung wird weiters von einer funktionierenden interdisziplindren Zusammenarbeit beeinflusst.
Der eingangs genannten Dokumentationsaufgabe entspricht neben der taglichen schriftlichen wie
mundlichen arztlichen und Pflegedokumentation natirlich die spezielle Wunddokumentation mit
Grdssen- und ggf. Flachenvermessung sowie regelmassiger Bilddokumentation.



Im Detail ergeben sich damit zehn Forderungen, deren Einhaltung eine méglichst nahe dem Opti-
mum gelagerte Patientenversorgung ermdglicht:

10 MUSS der Wundbehandlung(m MUST of Wound Care)

DGKP/ZWM® G.Kammerlander, Exam/ZWM® F. Zimpfer, Dr. H. Klier, Dr. T. Eberlein 1998/2006/2009&

Anamnese; Patienten-, Befund-, Wund- und Verbandstoffanamnese
Diagnose(n), Differentialdiagnose(n)
Therapieplan festlegen: - systemisch
- lokaltherapeutisch
- konservatives Vorgehen (Wundverband)
- operatives Vorgehen
Ernahrungsstatus abklaren, ggf. substituieren

Patientenressourcen erkennen und fordern

Allgemein-, Gesundheits- und Sozialstatus
berlicksichtigen

Storende Wundheilungsfaktoren erkennen und
eliminieren

interdisziplinar - interprofessionell — liiberleitend
patientenorientiert, lebensqualitatsférdernd

Dokumentation zur Verlaufskontrolle,
Qualitatssicherung und Rechtssicherheit

Ein fir den Patienten und die patientenbezogene Beurteilung des therapeutischen Erfolges grund-
legende Grdsse stellt die Lebensqualitat dar. Patienten mit chronischen Beinulzera sind in ihrer
Lebensqualitat besonders durch die eingeschrankte Mobilitat, mit allen daraus resultierenden Fol-
gen wie Arbeitsunfahigkeit, Abhangigkeit, finanziellem Aufwand und Isolation, beeintrachtigt. Per-
sonliche Coping- (Bewaltigungs-) Strategien haben einen wesentlichen Einflu auf die Bewertung
der Lebensqualitat durch den Patienten.

Insgesamt gewinnt die Bestimmung der Lebensqualitat als Beurteilungskriterium von Therapien,
nicht zuletzt im Rahmen der immer angespannter verlaufenden Kosten-Nutzen-Diskussionen, eine
immer gréRere Bedeutung und verdient besondere Aufmerksamekeit.
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