Qualitatssicherung am Beispiel der diabetischen
FuBbettung

Quality assurance in the field of diabetes adapted foot-orthoses

Abstract

In the first part of the review the general activities of P&O professional Detlef Kokegei1

in quality are presented, whereas in the second part special activities Ludger Lastring2

for diabetes adapted foot-orthoses in quality assurance are shown. L. )
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Zusammenfassung 2 Bundesfachschule fiir
Orthopadie-Technik,

Im ersten Teil der Ubersicht werden die generellen Qualitatsaktivititen Dortmund, Deutschland

der Orthopadie-Technik mit dem Schwerpunkt der Fort- und Weiterbil-
dung behandelt. Im zweiten Teil werden die Aktivitaten zur diabetischen
FuBbettung einschliefllich entsprechender Qualitatssicherungsseminare
erlutert.

Schliisselworter: Qualitatsoffensive, Fort- und Weiterbildungsrichtlinien,
Zertifizierung der Fortbildung, Institut fur Qualitatssicherung und
Zertifizierung, Qualitatssicherungsseminar, Diabetes-adaptierte
FuBbettung

Rahmenbedingungen der Orthopadie-

Einleitung technischen Versorgung

Die Qualitatsbestrebungen in der Hilfsmittelversorgung
haben eine lange Tradition. Bereits 1993 starteten die
Bundesfachschule fiir Orthopadie-Technik (BUFA) und
der Bundesinnungsverband (BIV) in Zusammenarbeit mit
dem TTH-Ring NRW das Projekt ,,Musterhandbuch QM*
fUr kleine und mittelgroRe Handwerkbetriebe.

Auch das Hilfsmittelverzeichnis soll das Angebot auf dem
Hilfsmittelmarkt strukturieren.

Mit der Qualitatsoffensive des Bundesinnungsverbandes
flr Orthopadie-Technik (BIV) wurde im April 2003 der
Fokus wieder deutlicher auf die Patientenversorgung ge-
richtet. Eine Arbeitsgruppe hatte dazu eine umfassende
Leitlinie erstellt, die die Versorgungsablaufe, die Struktu-
ren und Prozesse, aber auch die Versorgungsergebnisse
transparent und nachvollziehbar macht.

e Zulassungsbedingungen
* Hilfsmittelkodex
* Neue Innungssatzung

Qualitat der Patientenversorgung

* Profilerhebungsbogen
* Versorgungsleitlinie
¢ Leitlinien und Medizinproduktegesetz

Fort- und Weiterbildungsrichtlinien

Im Rahmen der Qualitats- und Leistungsoffensive wurde
ein MaRnahmenkatalog zur Sicherstellung eines hohen
Ausbildungsniveaus mit folgenden Schwerpunkten
festgelegt.

Qualitats- und Leistungsoffensive . puale ausbildung und FH-Studiengange: Mit der Neu-
strukturierung der Ausbildungsordnung sowie der
Die Qualitats- und Leistungsoffensive teilt sich in mehrere Neuordnung der Meisterpriifungsverordnung im Ortho-
Untergruppen mit folgenden Schwerpunkten: padie-Techniker-Handwerk wurde 1996 die Handwerks-
ausbildung aktualisiert. Parallel dazu wurde 1997 der
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Studiengang Orthopadie- und Reha-Technik in Zusam-
menarbeit mit der FH Gieflen-Friedberg eingefiihrt.
Damit ist auf der Basis der Gesellenprufung eine An-
bindung des Faches an die Forschungs- und Entwick-
lungsmoglichkeiten der Fachhochschule méglich. Mit
der Einfiihrung des Studienganges Technische Ortho-
padie an der FH Minster-Burgsteinfurt gibt es seit
Wintersemester 2002 durch die Kooperation mit der
Klinik und Poliklinik fur Technische Orthopadie der
WWU und der Bundesfachschule ein weiteres Studien-
angebot.

» Zertifizierung der Fortbildung: Zum Nachweis kontinu-
ierlicher beruflicher Fortbildung kdnnen die Orthopadie-
Techniker und Fachkréfte in Sanitdtshdusern ein
Fortbildungszertifikat erwerben. Die Struktur dieses
Zertifikats ist an die Zertifizierung arztlicher Fortbildung
der Arztekammern sowie der Akademie Deutscher
Orthopaden angelehnt. Fort- und Weiterbildungen
werden auf Antrag akkreditiert und mit Punktwerten
versehen. Fachkrafte erhalten auf Antrag das Fortbil-
dungszertifikat, wenn sie eine abgeschlossene Berufs-
ausbildung zur/zum Kauffrau/Kaufmann im Sanitats-
fachhandel oder zum Orthopadiemechanikerln/Banda-
gistln nachweisen und 100 Fortbildungspunkte in drei
Jahren gesammelt haben.

Das Fortbildungszertifikat ist in folgende Bereiche ge-
gliedert:
¢ Prothetik inkl. Orthoprothetik

Orthetik inkl. Fuversorgungen

 Sitzschalen und reha-technischer Sonderbau

* Reha-Handelsware, Mobilitdtshilfen und Homecare

* Med. Kompressionstrumpfversorgung (Abbildung
1)

* Bandage, Mieder, Epithesen

Abbildung 1: Malnahmen fiir eine lymphologische Ver-
sorgung mit Kompressionsstriimpfen (aufgenommen in
einem praktisch-klinischen Seminar)

Auch Betriebe kdnnen ein Fortbildungszertifikat erwer-
ben. Hier ist der Nachweis der personlichen, sachli-
chen und rechtlichen Voraussetzungen sowie der
Nachweis eines glltigen Fortbildungszertifikates je
Tatigkeitsbereich zu erbringen.

Die Zertifizierung bei den Mitarbeitern findet alle drei
Jahre, bei den Betrieben alle zwei Jahre statt.

e [Institut flr Qualitatssicherung und Zertifizierung: Zum
01.01.2004 hat die Bundesfachschule fur Orthopadie-
Technik das Institut fir Qualitatssicherung und Zertifi-
zierung zur Festsetzung der Qualitats- und Leistungs-
offensive gegriindet. Hier kdbnnen die Anbieter von
Fortbildungsveranstaltungen die Akkreditierung und
die Fortbildungspunkte beantragen. Das Institut
Uberwacht die Fortbildungen, fiihrt das Teilnahmere-
gister anhand der zurlickgesandten Teilnehmerlisten
und stellt auf Antrag die Zertifikate aus. Das Institut
ist unter dem Dach der BUFA selbstandig und unab-
héngig vom Lehrbetrieb tatig. Dem Leiter steht ein
Beirat zur Seite, der die Arbeit begleitet und Streitfalle
schlichtet. Dem Beirat gehoren ein Vertreter der Indus-
trie, der Medizin, der 1. Vorsitzende der FOT (Fortbil-
dungsvereinigung fur Orthopadie-Technik, Frankfurt
e.V.) und der Prasident des BIV sowie der Leiter der
BUFA an.

Qualitatssicherungsseminare

Bei den Seminaren Uber die Diabetes-adaptierten FufSbet-
tungen gibt es eine Besonderheit. Diese Qualitatssiche-
rungsseminare zur Anfertigung von Diabetes-adaptierten
FuBbettungen sind durch die Kostentrager gefordert und
anerkannt. Bei diesen therapeutisch langfristigen Versor-
gungen darf nur besonders geschultes Personal einge-
setzt werden.

Bereits seit 10 Jahren werden Kurse zur technischen
Versorgung von Patienten mit Diabetes mellitus an der
Bundesfachschule angeboten und seit 2004 werden auch
die Qualitatssicherungsseminare ,Diabetes-adaptierte
FuBbettungen“ in Abstimmung mit der Orthopadie-
Schuhtechnik durchgefuhrt. Referenten sind Mediziner
und Techniker. Der Arzt fihrt die abschlieRende Begut-
achtung und Abnahme durch, da reale Patienten ins Se-
minar eingeladen bzw. von den Teilnehmern mitgebracht
werden. Die Seminare werden als Kleingruppe von 12
Teilnehmern durch 2 Referenten betreut. Das Qualifizie-
rungszertifikat ist das Ziel.

Am 1. Seminartag steht die Theorie mit folgenden Themen
im Vordergrund:

¢ Medizinische Grundlagen

¢ Biomechanik/Pathophysiologie

¢ Orthopadisch-neurologische Basisuntersuchung

¢ Therapie des diabetischen Fuflsyndroms

¢ Infektionspravention durch Hygiene (Abbildung 2)

¢ Technische Versorgungsmaoglichkeiten

¢ Einlagenaufbau, Materialkombination (speziell Diabe-
tes geeignete Materialien)

e Schuhzurichtung

* Moglichkeiten und Grenzen der Pedobarographie

¢ Auswertung und Schlussfolgerungen
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Abbildung 2: Erlauterung von Infektionsmoglichkeiten im
Seminar

Die Dozenten richten sich bei den Lehrinhalten nach den
Empfehlungen der Deutschen Diabetes Gesellschaft
(DDG; Tabelle 1).

Tabelle 1: Ubersicht {iber wichtige Lehrinhalte der Diabetes-

adaptierten Fuf3bettung

Kat. Beschreibung Versorgung

0 Diabetes mellitus ohne Poly- fuBgerechte Konfektionsschuhe
neuropathie (PNP)/arterielle

VerschluRRkrankheit (pAVK)

| wie 0 mit FuBdeformitat indikationsabhangig

] Diabetes mellitus mit PNP/pAVK | konf. Schutzschuh, Zurichtung,

Weichpolstereinlage

n Zustand nach plantarem Ulcus konf. Schutzschuh, Zurichtung,

Diabetes-adaptierte FuRbettung

Abbildung 3: Zehenamputation in der Risikogruppe VI

Motorische Funktionseinschrankung/Parese eines
oder beider Beine

Hohergradige Gang- und Standunsicherheit

Extreme Adipositas (BMI>35)

Dialysepflichtige Niereninsuffizienz

Beruf mit Gberwiegender Steh- und Gehbelastung
Erhebliche Visuseinschrankung

\% wie || mit Deformitaten/ orthopadische MaRschuhe mit

Dysproportionen Diabetes-adaptierter FuRbettung
(DAF)

\% diabetisch neuropathische knéchellibergreifende orthopadi-
Osteoarthropathie (DNOAP) sche MaRschuhe, Innenschuhe,
(Levin I11) Unterschenkel-Orthesen

\ Fufteilamputation vgl. IV mit Prothese

Vil akute Lasion/floride DNOAP Entlastungsschuhe, Verband-

schuhe, Interimsschuhe,
Unterschenkel-Orthesen

Natlrlich muss auch die Versorgung bei hohergradigen

Am zweiten Tag folgt die klinische Praxis mit Patienten
unter realen Bedingungen, wobei der Arzt fir die Zeit des
Seminars anwesend ist. Die klinische Praxis gliedert sich
in folgende Abschnitte:

* Patientenbegutachtung (Abbildung 4, Abbildung 5,

Problemen angesprochen werden, auch wenn es primar
um die Einlagenversorgung geht. Zum Verstandnis der
Indikationen und zur Erhéhung der Versorgungssicherheit
ist das genauso wichtig. Hierbei stehen folgende Kriterien
im Mittelpunkt:

Kontralaterale Major-Amputation

Arthropathie Hufte/Knie/OSG oder Gelenkimplantat
mit Funktionsbeeintrachtigung/Kontraktur
Amputation der Groszehe/Resektion MFK | (Abbildung
3)

Abbildung 6, Abbildung 7, Abbildung 8, Abbildung 9,
Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 12, Abbildung
13, Abbildung 14) mit Erhebungsbogen (Abbildung 15)

Abbildung 4: Erklarung pathologischer Strukturen am
Rontgenbild
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Abbildung 5: Stimmgabeltest Abbildung 9: Modellieren und Modifizieren des Gipspositivs
des PatientenfufRes

Abbildung 6: Patientenanamnese durch Seminarteilnehmer

Abbildung 7: Ein Teil der Maf3-Abformtechnik wird mit

Trittschaum durchgefiihrt. Abbildung 11: Verkleben der verschiedenen Materiallagen

auf dem Gipspositiv

Abbildung 8: Zusatzlich wird ein Blauabdruck genommen. Abbildung 12: Anprobefertige Fubettung mit Gipspositiv

und Probeschale aus durchsichtigem Kunststoff
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Fazit

Die Orthopadie-Technik hat auf die Erfordernisse des
Marktes und der immer differenzierter gewordenen the-
rapeutischen Vorgehensweise reagiert, in dem sie das
Institut fUr Qualitatssicherung und Zertifizierung griindete
und das Fortbildungszertifikat einflhrte. Sofern es sinnvoll
und notwendig ist, werden gesonderte Qualitatssiche-
rungsseminare durchgefuhrt. Ein Beispiel hierfur ist die
Diabetes-adaptierte Fubettung.

Abbildung 13: Anprobe und Evaluierung der Fuflbettung

Abbildung 14: Analyse der Pedobarographie am Bildschirm

* Festlegen der Versorgung

* Dokumentation (Abbildung 15, Abbildung 16)
¢ Maf/Abform-Technik

* Modell-Technik

¢ Herstellen der FuBbettungen

* Anprobe der Ergebnisse inkl. Pedobarographie
* Abschlussbesprechung

Y
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Bundesfachschule fur Orfthopdadie-Technik

Erhebungsbogen diabetes-adaptierte FuRbettung

Datum: Name: Yorname:
Anschrift:

OTypl OTypnl erkannt aait: Coigt [ Tablstien [ Spritze

Zzhanbahaaning: [ fehit  worhanden

Haut:  Anz. Angiop.: [ blass T katt [ BGW atroph. Z Fissuren  Anz. Neurop.: [ rosa [ warm T BGW verdickt

Rigikegrupps (gem. DDG):

Stimmgabsltest: links: ___ /8 Innenballan  ___#8 Innenkndchal rechts: ___ /2 Innenballen ___/8 Innenknichel

Monoflament:  GZ-Beereli. __ GZ-Ballenli. __ KZ-Ballenli __ Sohleli. __ Ferseli. __ Ushi. __
GE-Beerere. __ GZ-Ballenre. __ KZ-Ballenra __ Sohlers. __ Fersera, __ USre __

Tip Therrm: Fultricken li norrmal O Fulricken ra narmal O
vermnindert / fahlerd O vermnindert / fahlerd O

Fulpulse: Schwellnsigung:

Magsl: O verdickt | Pilzbefall

O DNoaP Sarders O Charzot O akut | ausgebrannt O links O rechts

Sonstiges:

Warsangung:

l Schuhmedell

Madell:

Farba: Firma:

Grike:

Tezhniker:

Abbildung 15: Erhebungsbogen fiir die Diabetes-adaptierte Fubettung
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Protokoll orthopédietechnische Versorgung bei Diabetes

diab.adapt. Fullbettungen |:|

Patient: geb.: arthopadische Schuhe |:|
Arzt: FO-Datum:

Crrthopadie-

schuhmacher: Aufiragseingang: |
Prifung der diabetesadaptierten FuBbettung 1. Prufung | ggf. 2. Prafung
Folgende Kriterien sind erfullt: links | rechts| links | rechts
- Lange unter Belastung mind. 10 mm I3nger als Fult an seiner gréften Lings | [ (| = =1
- Breite unter Belastung mind. absolute Fullbreite O O || (|
- Dicke mind. 8 mm in druckbelasieten Risikcbereichen (| (| = =
- Druckspitzen plantar um mind. 20% reduziert, in abgehailten Ulcus- (| O (| [l

regionsn um mind. £0% reduziert

{Vergleich der dynamischen elekiron. Druckmessung im fertigen

Hilfsmittel im Yerhaltnis zur Vorhermessung im Meutralschuh)
- Anmodellierung an plantare Fultform passgenau | | O [
- Entlastungselements (Pelotten, Ulcussinbetiungen usw.) passgenau (| (| 8| B

Prifung der orthopadischen Schuhe
Folgende Kriterien sind erfullt:

- Gesamildnge des Schuhs unter Belastung mind. 10 mm |&nger als Fult an
sainer grifiten Lange

- Hdhe, insbesondere im Zehenbereich (keine Abzeichnungen im Schubh)

- Weite, insbesondere im Vorfultbersich (keine Abzeichnungen im Schuh)

- Worderkappen ohne Zehenkontakt

- Futter und Obarmaterial weich

- keine Innenndhie in druckgefdhrdeten Bersichen

- Fihrung und Halt im Rickfull chne Schlupf

- Dampfung des Absatzes und Rollenwirkung der Sohle gut

OOooood o
oooood o
Orooota o
Oo0ooo o

Anforderungen folgender Funktionselemente erfullt:

- Lahmungskappe

- Arthrodesenkappe/Feststellabrollschuh
-Vorfullersaiz

- Amputationsinnentsil

I o o o
OOOO00000
50 O
0

Anderungen

links: rechis: durchgefihrt von:

Unterschrift OSM  Datum

Erklarung bei Auslieferung durch OSM:

* Die Einweisung in Handhabung, Hygisne und Funktionsweise ist erfolgt.
* Die Gebrauchsanweisung wurde ausgehandigt. Unterschrift OSM  Datumn:

Abbildung 16: Protokoll fiir die orthopadie-technische Versorgung bei Diabetes (Quelle: Arbeitskreis der Deutschen Diabetischen
Gesellschaft)
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