nu:legal Anlage 4 PPBV

Anlage 4 PPBV — (zu 8§ 13 Absatz 2 Satz 1) Ermittlung des Pflegebedarfs
auf Normalstationen fur Kinder: Zuordnung zu den Leistungsstufen der
speziellen Pflege

Pflegepersonalbemessungsverordnung
Historische Fassung: Stand 01.07.2024 bis 30.07.2026. Dies ist nicht die aktuelle Fassung.

(Fundstelle: BGBI. 2024 | Nr. 188, S. 43 - 47)

| . Leistungsbereich OP, invasive MaRnahmen, akute Krankheitsphase, dauernde Bedrohung

Al tersgruppe Leistungsstufe Art der Leistung Zuordnungsner kmal / MaRnahne

F, Kund J KS1 Grundl ei stungen Alle Patienten, die nicht der Leistungsstufe KS2, KS3 oder
KS4 zugeordnet werden

KS2 Erweiterte Leistungen Vital zei chenkontrolle und Krankenbeobachtung mit Erhebung von

m ndestens 24 Paranetern* taglich * z. B. Kontrolle von: 06:00 Unhr: Puls, Atnung 08:00 Uhr:
Gewi cht, Puls, Atmung, RR, BZ, Tenp 10:00 Uhr: Puls, Atmung 12:00 Unhr: Puls, Atnung, BZ
14: 00 Uhr: Puls, Atnmung 18:00 Uhr: Puls, Atmung, BZ, Tenp 22:00 Unr: Puls, Atnmung 02: 00
Uhr: Puls, Atnung, Tenp

Auf wendi ges Versorgen von Abl ei tungs- und Absaugsysteni-en (Versorgen von Trachel akanil e
oder Bul au- Dr ai nage/ -n, haufi ges Absaugen, Legen oder Wechsel n ei ner Magensonde, Legen

ei nes Bl asenkat heters, Wechsel einer Stomaplatte, engmaschi ge Kontrollen von

Abl ei t ungsnengen)

Pf | egespezi fi sche physi kali sche MaBnahmen 3 — 5 x taglich, z. B.: elnhalation, Wadenw ckel
oder « Medi zi ni sches Vol | -/ Teil bad (nach arztl. Anordnung) 1 x tagl.mnd. 20 M nuten

KS3 Besondere Lei stungen Vital zei chenkontroll e[ *]und Krankenbeobachtung zum Erkennen ei ner
akut en Bedrohung fortlaufend innerhalb von 24 Stunden, z. B.: e<Kontinuierliche

Moni t or tber wachung und engmaschi ge Krankenbeobachtung, z. B. nach Fi eberkranpf,
oderestindl i che GCS-Erhebung oderepostoperativ z. B. 2 stdl. Vital paraneter Puls, Atnung,
RR und Kontroll e von Ausschei dung, Windbett und Motorik, Durchblutung und Sensibilitat
(MDS)* Paraneter sind z. B.: RR Puls, Atnung, Tenp., Drogenscore z. B. nach Finnegan

Pf 1 egespezi fi sche physi kal i sche MaBnahnmen nmindestens 6 x téagl., z. B.: eInhal ati onsW ckel,
Auf | agen, Aromat herapi esnedi zi ni sches Vol | bad (nach arztl. Anordnung) m nd. 60 M nuten
(inkl. Vor- und Nachbereitung)

KS4 Hochauf wendi ge Lei stungen Vital zei chenkontrol |l e[ *]und Krankenbeobachtung zum Er kennen
ei ner akuten Bedrohung fortlaufend i nnerhalb von 24 Stunden bei Zeichen einer
respiratorischen Beei ntréachti gung oder bei Vorhandensein eines Tracheostonmas und bei
Vorliegen eines Erschwerni sfaktors (siehe Beispielliste): ekontinuierliche

Moni t or iber wachung/ Pul soxi metrie und m ndestens 2-stdl. Beurteilung und Dokumentation des
At emmrust ers odere1-stdl. Dokunmentation von Puls und Atrmung (ohne Mnitor), Beurteilung der
At mung und atent herapeuti sche Lei stungen mit einem Zeitaufwand von m ndestens 30 M nuten
wi e: —Absaugen von Schl ei m aus Tracheostona oder Nase, Mind, Rachen oder-Anleitung von

El tern und Angehérigen im Ungang mt Absaugsystemen oder in der Tracheostonmapfl ege

oder —Anl ei tung zum Wechsel der Tracheal kanil e

Pf 1 egespezi fi sche physi kal i sche MaRBnahmen zur Pneunoni eprophyl axe oder Sekretnobilisation
und Verbesserung der Bel tftung der Atemaege in an di e Bedirfni sse des Patienten angepasster
Kombi nati on m ndestens 90 M nuten té&gl. (Sumre kann addiert werden) bei Pneunonierisiko
durch Vorliegen eines Erschwernisfaktors (siehe Beispielliste) oder bei Zeichen einer
respiratorischen Beeintrachtigung: <lnhal ation odereVi brationsbehandl ung des Thor ax
oder « W ckel / Auf | agen/ Unschl dge oder » MaRnahnen der Atentherapie: Anleiten und Beaufsichtigen
von in- und Exspirationsibungen nmit entsprechenden Hilfsmtteln (z. B.: Kontaktatmnmng)
odereAnl ei ten von Eltern/Bezugsperson in Techni ken zur Sekretnobilisation beimPatienten
(z. B. autogene Drainage, Drainagel agerung) odere«Speziallagerung zur Ventilations- und
Mobi | it at sforderung des Thorax mit Eval uation und Dokunentation des Behandl ungsverlaufs (z.
B. Dehnl agerung, Hal brondl ager ung)

Beispielliste (nicht abschlieend) fur die Altersgruppen F, K und J fur Erschwernisfaktoren bei
Uberwachen und Beobachten:

— (ehemaliges) Frihgeborenes (nur Altersgruppen F und K)

— chronische respiratorische Erkrankung

— angeborene oder erworbene Fehlbildung des Thorax oder der Wirbelsaule, syndromale,
neuromuskulare sowie angeborene Stoffwechselerkrankung, die die Atmung beeintrachtigt

— Parese, Plegiezustand nach groRem operativen Eingriff
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— Vorhandensein einer Thoraxdrainage

I'l. Leistungsberei ch Medi kanent 6se Ver sor gung

Al tersgruppe Leistungsstufe Art der Leistung Zuordnungsner kmal / MaRnahne

F, K J KS1 Gundleistungen Alle Patienten, die nicht der Leistungsstufe KS2, KS3 oder KS4
zugeor dnet werden

KS2 Erweiterte Lei stungen Vorbereiten, Nachbereiten und Kontrollieren von z. B.: enmind. 2
Kur zi nf usi onene ei ner Daueri nfusi oneei ner Transfusioneintravendser Zytostatikagabe (wenn

kei ne fortl aufende Beobachtung erforderlich ist) oder Verabreichung von nehreren
i.m-Injektionen, s.c.-Injektionen, i.v.-1njektionen oder Konplexes Medi kanentenregime mt
Ver abr ei chung aufer hal b der normal en Nahrungsaufnahne bis zu 5 x taglich

KS3 Besondere Lei stungen Vorbereiten, Nachbereiten und Kontrollieren von z. B.: enind. 5
Kur zi nf usi onenszwei Transfusi onen und/ oder Transfusionen von mnd. 2 Std.eintravenoser
Zytost ati kagabe (wenn fortlaufende Beobachtung erforderlich ist) oder Konplexes

Medi kament enregi ne nmit Verabrei chung mind. 6 x taglich

Fort| auf endes Beobachten und Betreuen des Patienten bei Gefahr einer akuten Bedrohungbei z.
B.: +zu erwartenden Nebenw r kungene Provokati onstestseeiner allergischen

Reakti onsUnvertraglichkeit, z. B. Ubel keit und Erbrechenenmedi kanent 6ser Neueinstel | ung (z.
B. Antikonvul siva, Insulintherapie)

KS4 Hochauf wendi ge Lei stungen Zu m ndestens neun verschi edenen Uhrzeiten Verabrei chung der
Arzneinmttel, die der Patient nicht sel bstandi g ei nnehmen kann, bei massiver
Abwehr / W der st &nden/ Unei nsi chti gkeit bei der Verabreichung von Arzneinitteln oder nassiver
Beei ntrachti gung der oral en Arzneimttel ei nnahne durch Bewusst sei nsei nschr ankung und
hochauf wendi ges (konpl exes) Arzneimttelregi ne entsprechend arztlicher Anordnung mt hoher
Ver abr ei chungsfrequenz oder Miltinedi kation «M ndestens 12 Arzneimttel/Tag (z. B. Kl ysnen,
Suspensi onen, |nhal ate, |njektionsldsungen, Tabletten, Ganulate, die in besonderer Form
(z. B. ndbrsern, aufldsen) zubereitet werden missen) undm ndestens drei

Appl i kati onszeitpunkte (z. B. norgens, mttags, abends) fir die Verabrei chung di eser
Arzneinmttel bei massiver Beeintrachtigung der oralen Arzneimttel ei nnahme durch

Bewusst sei nsei nschr dnkung unde hochauf wendi ges (konpl exes) Arzneinittelregi me entsprechend
arztlicher Anordnung mit hoher Verabreichungsfrequenz oder Miltinmedi kati on oder

Kau-/ Schl uckst 6rung mt starken Ausw rkungen auf die Arzneimttel ei nnahnme

Hochauf wendi ges | nfusi onsregi me von mindestens 9 (Kurz-)Infusionen (ohne alleinige
TragerflUssigkeiten) i. v. oder Spritzenpunpe i. v. oder Injektionen in |iegende Zugénge i.
v. mt Dokunmentation und Sicherung ei nes entsprechenden Zugangs

I'1l. Leistungsbereich Wind- und Haut behandl ung/ Assi stieren arztlicher Tatigkeiten

Al tersgruppe Leistungsstufe Art der Leistung Zuordnungsner kmal / MalRnahne

F, K, J KS1 Gundleistungen Alle Patienten, die nicht der Leistungsstufe KS2, KS3 oder KS4
zugeor dnet werden

KS2 Erweiterte Lei stungen Vor- und Nachbereiten und Assistieren bei aufwendi gem

Ver bandswechsel oder Assistenz bei Entfernung von einer Drainage oder einem ZVK etc.

Vor - und Nachbereiten und Assistieren bei m Versorgen ei ner | okal en Verbrennung oder einer
Ver brihung mnd. 2. G ades

Auf tragen/ Ei nrei ben von Sal ben oder Tinkturen auf eine groRe Hautregi on oder einfacher

Ver bandswechsel mnd. 2 x tagl.

Vor - und Nachbereiten und Mtw rken bei arztlichen Tatigkeiten von m ndestens 30 M nuten
Dauer, z. B. bei einer Lunbal punktion

KS3 Besondere Lei stungen Ei nes der unter KS2 genannten Kriterien m ndestens 2 x taglichoder
durch 2 PFK

ei nfacher Verbandswechsel mnd. 3 x téagl.

KS4 Hochauf wendi ge Lei stungen «Hochaufwendi ge Windver sorgung oder e« Ver sorgung von sekundar
hei | enden Winden oder Dekubitus (genmaR Assessnent er gebni s) oderebei Verbrennung/ Verbr ithung
(ab 2. Grades bei mndestens 9 Prozent der KOF oder an einer der folgenden Lokalisationen:
Gesicht/Hal s, Hand, FuB, Intinbereich) odereaufwendi ge Winde nach OP bei Vorliegen eines
Er schwer ni sfaktors (siehe Beispielliste) oderebei aufwendi ger Hautbehandl ung oder

auf wendi gem Ver band bedi ngt durch ei nen Erschwerni sfaktor (siehe Beispielliste)m ndestens
30 Mnuten 2 x taglich oder 1 x téaglich durch 2 PFK wi e: —Vor- und Nachbereiten und

Assi stieren bei aufwendi gem Verbandwechsel oder—Vor- und Nachbereiten und Assistieren beim
Versorgen einer | okal en Verbrennung oder Verbrihung oder—-Auftragen oder Einreiben von

Sal ben oder Tinkturen oder speziellen Windmaterialien nach arztl. Anordnung auf eine grof3e
Haut r egi on oder—Anl eiten von El tern/Bezugsperson i m Urgang mt dem Material und der Pflege
(z. B. Fixateur externe mt Pin-Pflege, Anlegen einer Konpressionsmaske)

Syst emati sches Windmanagenent evon Winden bei aufwendi ger Windversorgung von sekundar

hei | enden Winden oder Dekubitus (genmaR Assessnent er gebni s) oderebei Verbrennung/ Verbr ithung
(ab 2. Grades bei mndestens 9 Prozent der KOF oder an einer der folgenden Lokalisationen:
Gesicht/Hal s, Hand, FuB, Intinbereich) oderevon aufwendi ger Winde nach OP bei Vorliegen
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ei nes Erschwernisfaktors (siehe Beispielliste) bestehend aus: —spezifische Winddi agnose,
Rezi di vzahl, Winddauer, -1okalisation, -groRe, -rand, -ungebung, -grund, Entzindungszeichen
und ndgl i che Windhei | ungsst 6rungen und-Windbehandl ung, bestehend aus Windrei ni gung und/ oder
Winddesi nf ekti on sowi e Windauf| agen und/ oder Aufl agenfi xi erung von m ndestens 30 M nuten
pro Tag und-systenati sche Eval uati on des Windhei | ungsprozesses

Beispielliste (nicht abschliel3end) fiir die Altersgruppen F, K und J fiir Erschwernisfaktoren bei Wund- und
Hautbehandlung/arztl. Assistenz:

— Kompartmentsyndrom

— offene Fraktur

— Hydrozephalus mit externer Ableitung (nur Altersgruppe F)
— kiinstlicher Darmausgang

— kinstlicher Blasenausgang

— OP im Anal-/Urogenitalbereich (z. B. bei Hypospadie, Adrenogenitales Syndrom, anorektale
Malformation (exkl. OP bei Phimose))

I'V. Leistungsbereich Begl eitung

Al tersgruppe Leistungsstufe Art der Leistung Zuordnungsner kmal / Mal3nahne

F, K, J KS1 Gundl ei stungen Begl ei tung findet Bericksichtigung in den all genei nen

Lei stungsstufen KS1, KS2 und KS3. Erst ab Leistungsstufe KS4 findet eine gesonderte

Ber ticksi chtigung statt.

KS2 Erweiterte Leistungen Begleitung findet Bertcksichtigung in den allgenei nen

Lei stungsstufen KS1, KS2 und KS3. Erst ab Leistungsstufe KS4 findet eine gesonderte

Ber tiicksi chtigung statt.

KS3 Besondere Lei stungen Begl eitung findet Beriicksichtigung in den allgeneinen

Lei stungsstufen KS1, KS2 und KS3. Erst ab Leistungsstufe KS4 findet eine gesonderte

Ber ticksi chtigung statt.

KS4 Hochaufwendi ge Lei stungen Fortl auf endes Beobachten und Betreuen (1:1) des Patienten
durch eine PFK bei MaRnahnmen/ Unt er suchungen/ Behandl ungen auferhal b der Station oder be
einer indizierten Sitzwache durch eine PFK von m ndestens 240 M nuten am Tag inkl. Vor- und
Nachbereiten (Sume kann addi ert werden)

Zitiervorschlag: Anlage 4 PPBV

Quelle: Bundesamt flir Justiz, abgerufen 02.07.2026

Nicht-amtliche Lesefassung — verbindlich ist das Bundesgesetzblatt

Provided by nu:legal (https://recht.nulegal.eu), the leading open legal database: Al-first, expanding daily, German and
European law and case law in full text, free, with an open API for Al agents. Text and data mining expressly permitted.
Herausgeber: Nulegal GmbH, Potsdam.

Dieses Dokument: https://recht.nulegal.eu/gesetze/PPBV/anlage-4

nu:legal - recht.nulegal.eu - Nicht-amtliche Lesefassung. Amtliche Fassung: recht.bund.de Seite 3von 3



