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Gegenstand der hier vorgestellten Arbeit ist die Ana-
lyse der Software-Qualitdt einer eigens entwickelten
Informations-, Abstimmungs-, Kommunikations- und
Dokumentationsplattform fiir Pfleger von demenz-
kranken Patienten. Die Analyse erfolgt anhand empi-
rischen und analytischen Usability-Tests sowie dem
darauffolgenden  Software-Reengineering  durch
Transformation zur Qualitats- und Akzeptanzsteige-
rung fur das Pflegepersonal.

1 Einleitung

Heutzutage gilt es, effektive, effiziente und zugleich
einfach zu bedienende Software zu entwickeln. Da
sich alle Systeme und Dienste letztlich an menschliche
Nutzer richten, ist es unerl&sslich, sich mit der Inter-
aktion zwischen Mensch und Maschine auseinander-
zusetzen.

Im Bereich der Pflege fordert die Uberproportio-
nal wachsende Zahl an Pflegeempféngerinnen und
-empféngern sowie die damit verbundene Datenla-
wine in allen Bereichen der modernen Pflege men-
schengerechte Systeme, die immer effizienter, quali-
tativ hochwertiger und zugleich kostensparender sind,
um die Mdglichkeiten der Pflege und deren Vernet-
zung von Angehorigen, Arzten und Pflegern kontinu-
ierlich zu verbessern. Kontrovers dazu besteht die Tat-
sache, dass aus dem Bereich der Pflege kaum ein Ver-
langen nach technischen Erneuerungen und der Hilfe
durch computergestiitzte Systeme laut wird.

Der demografische Wandel und die damit einher-
gehende verbesserte medizinische Versorgung und
Erndhrung sowie veranderte Wohnsituationen beein-
flussen die Lebenserwartung von Generationen nach-
haltig. Zudem fiihrt der Mangel an Nachwuchskréften
aufgrund der verringerten Geburtenentwicklung und
der dadurch alternden Gesellschaft zu einem Riick-
gang der Bevdlkerungszahlen und einer massiven Zu-
nahme an pflegebedirftigen Menschen. Prognosen
des Statistischen Bundesamtes (Deutschland) [SB18]
zeigen, dass in den nachsten 15 Jahren allein in der
ambulanten Pflege iber 66.000 Fachkréfte fehlen wer-
den. Der Pflegekraftemangel wird durch nichtbesetzte
Stellen bis 2030 einen Wertschopfungsverlust und ge-
samtheitliche EinbulRen von 35 Milliarden Euro nach
sich ziehen. Die Gesundheitsbranche wéchst im
Schnitt Uber ein Prozent schneller als die gesamte
deutsche Wirtschaft pro Jahr und gehort zugleich zu
den am wenigsten digitalisierten Branchen. Nach
Haefker und Tielking [HT17] arbeiten nur 20% der
Kliniken mit einer elektronischen Pflegedokumenta-
tion. Ausgehend von solchen Zahlen tritt die Frage
auf, wieso die Informationswissenschaft gerade in die-
sem Sektor derart wenig Akzeptanz erféahrt.

Aufbauend auf dieser Problematik und der Frage
der Akzeptanz von Software in diesem Sektor wurde
ein Experiment zum Reengineering unter Einbezug
von Pflegekréaften durchgefiihrt. Dem Experiment
liegt das System INFODOQ zugrunde.

2 INFODOQ

INFODOQ [BJ18] ist eine webbasierte Informations-
plattform fir den Einsatz in ambulant betreuten
Wohn-Pflegegruppen. Das System wurde aufgrund
des Wunschs nach einer transparenten Informations-,
Abstimmungs- und Kommunikationsplattform zweier
Demenz-Wohngemeinschaften zur Optimierung des
Betreuungs- und Pflegealltags entwickelt. Ein ent-
scheidender Faktor zur Digitalisierung der bis dato nur
analog zur Verfligung stehenden Dokumentation ist
die enorme Performance-Steigerung. Neben der Re-
duktion von redundanten oder falsch adressierten In-
formations- und Kommunikationswegen sowie der
gleichzeitigen Verringerung von burokratischem und
administrativem Aufwand ist mittels des Systems eine
effektive und effiziente Betreuung und Pflege sicher-
gestellt. Zudem bietet die Informationsplattform einen
transparenten Weg zur mobilen Nutzung von Informa-
tionen sowie zur Abstimmung und Terminplanung
von Angehorigen, Pflegern und Hilfskréften.

Zur Skalierung der Gebrauchstauglichkeit sowie
der spateren Akzeptanzanalyse wurden im Rahmen
des Projektes INFODOQ diverse summative (d. h. die
Bewertung eines Systems gegen Ende des Entwick-
lungsprozesses) und formative (d. h. die entwick-
lungsbegleitenden Bewertungen) Usability-Evaluatio-
nen durchgefihrt.

3 Usability-Evaluationen

Zur Beseitigung von trivialen Qualitatsfehlern und zur
Sicherung eines geringen Ressourcenaufwands wurde
das System zundchst mittels der Heuristischen Evalu-
ation untersucht, bei der eine Gruppe von Evaluatoren
mit Expertise im Bereich der zu testenden Doméne,
stellvertretend fir spétere Nutzer, Usability-Probleme
in zehn Heuristiken zu kategorisieren versuchten. Zu
diesen Heuristiken gehdren: Sichtbarkeit des System-
status, Ubereinstimmung zwischen System und realer
Welt, Benutzerkontrolle und Freiheit, Konsistenz und
Standards, Fehler vermeiden, Erkennen vor Erinnern,
Flexibilitdt und effiziente Nutzung, &sthetisches und
minimalistisches Design, Unterstutzung beim Erken-
nen, Verstehen und Bearbeiten von Fehlern, Hilfe und
Dokumentation. Im Anschluss wurde das System auf
die Heuristiken untersucht, weiterhin wurden grundle-
gende Design- und Funktionsfehler beseitigt.



Darauf folgten empirische Usability-Tests. Vor
Beginn jeder Testdurchfihrung wurden diese Tests
vorab mit zwei unabhangigen Personen getestet (sog.
Pretest), um sicherzugehen, dass die gestellten Fragen
und Aufgaben versténdlich und die benétigten Gerate
funktionsfahig sind. Der Pretest wurde unter gleichen
Bedingungen wie die Usability-Tests durchgefuhrt,
um die VVorgehensweise zu erproben.

Die Usability-Tests wurden an zwei Standorten in
unterschiedlichen Pflegegemeinschaften direkt vor
Ort mit jeweils zehn Probanden durchgefiihrt. Die
Durchfiihrung vor Ort hat den Vorteil, dass die Test-
personen in ihrer natlirlichen Umgebung sind und ihre
Gerate wie Computer, Maus und Tastatur nutzen kén-
nen. Hierdurch kann der Fokus allein auf die Anwen-
dung gelegt werden; auBerdem werden die Testperso-
nen nicht durch die Peripherie beeinflusst.

Zu Beginn wurden den Pflegern Aufgaben ge-
stellt, die sie bearbeiten sollten. Wéhrenddessen pro-
tokollierte der Testleiter die Beobachtungen. Im An-
schluss wurden in einem Gesprach restliche Unklar-
heiten beseitigt. Parallel zur Bearbeitung der Fragen
erstellte der Testleiter handschriftlich Notizen (iber die
Beobachtungen. Es wurde protokolliert, ob die Auf-
gabe erfolgreich abgeschlossen wurde, ob es Probleme
gab und Hilfestellungen durch den Testleiter bendtigt
wurden oder ob es Interventionen des Testleiters gab.

4 Akzeptanzkriterien

Es konnten folgende Akzeptanzkriterien von Pflegern
herausgestellt werden: Usability und User Experience,
sie stellen die Akzeptanz bei den Interaktionen mit den
Benutzungsoberflachen hinsichtlich Gebrauchstaug-
lichkeit und Benutzerbefriedung dar. Die Begrin-
dungspflicht, die mit der transparenten Einsicht von
Arbeitsschritten in der Digitalisierung einhergeht, ist
eine grofle Hemmschwelle, die als Fremdleitung emp-
funden werden kann.

Der soziale Kontext des Kollegenkreises — dazu
zahlen die subjektiven Referenzen und Motivationen
von Kollegen — beeinflusst die gesamte Gruppendyna-
mik hinsichtlich Anforderungen und Problemstellun-
gen an das System. Die subjektive Relevanz, Kompe-
tenz und Pertinenz eines Benutzers, sie stehen im di-
rekten Zusammenhang mit der wahrgenommenen und
gewiinschten Beschaffenheit eines Systems.

5 Schlussfolgerung

In der Einfuhrungsphase von Pflegedokumentations-
software ist der Stress fur Pfleger durch zusétzlichen
Arbeits- und Zeitaufwand deutlich hoher als der ei-
gentliche Mehrwert des Systems. Vielen, vor allem &l-
teren Pflegern, fehlt neben dem gelibten Umgang mit
dem Computer die Pertinenz und Relevanz, Pflegedo-
kumentationssoftware zu nutzen. Die eigentliche Ar-
beitserleichterung ist schlichtweg nicht erfahrbar. Ent-
scheidungen werden auf einmal begriindungspflichtig;
dazu kommt, dass Interaktionen eher als Fremdleitung
der origindren Pflegearbeit wahrgenommen werden

konnen. Selbst wenn die von Nielsen beschriebenen
Heuristiken [Ni93] zuvor analytisch mittels Usability-
Experten herausgestellt und in das System mit einge-
bunden wurden, sind die Anforderungen und Problem-
stellungen der Pfleger vor und wéhrend der Interaktion
nicht allein durch die Design- und Funktionsoptimie-
rung sichergestelit.

Das darauffolgende Reengineering baute zum ei-
nen auf der Einfachheit von Interfaces auf. Einfach be-
deutet in diesem Zusammenhang, dass ein Pfleger mit
einer grundlegenden Computer-Pertinenz Prozesse
ohne Nutzerirritationen (vgl. Gast [Gal8]) aufnehmen
und durchfiihren kann. Dies bezieht sich schon auf
grundlegende Designanpassungen von Layouts wie
der Positionierung von Speicher- und Abbruch-But-
tons, Verlinkungen hinter Elementen, Farbgestaltun-
gen von Riickmeldungen etc. Diese Anpassungen sind
besonders wichtig, da die Gestaltung der Benutzungs-
oberflache im Kontext der Pflege von der Norm durch
die schon genannten Punkte abweicht. Ein optimales
Design bereits wahrend der Entwicklung zu erreichen,
ware nur mdglich, wenn das Pflegepersonal in diese
mit einbezogen wirde.

Zum anderen baute das Reengineering auf der
Emotionalitat von Software auf. Dies bedeutet, dass
die Nutzlichkeit in Bezug auf die Relevanz hinsicht-
lich des subjektiven Blickwinkels spiirbar sein sollte.
Dazu zahlen die Minimalisierung und Reduzierung
der Software. Sie sollte im Kontext der internen Refe-
renz der angesprochenen Zielgruppen aufbereitet und
Prozesse auf das Wesentliche reduziert werden und
moglichst mit einem Blick erkennbar sein. Grund hier-
fur ist, dass jede Interaktion, die nétig ist einen physi-
kalischen und emotionalen Aufwand darstelit.

Festzuhalten ist, dass die Pflegedokumentations-
software mittels User Experience und Usability ge-
hirngerecht gestaltet sein muss. Dies bedeutet: Objek-
tives Wissen muss im Kontext der internen Referenz
der angesprochenen Zielgruppen aufbereitet und Pro-
zesse mussen auf das Wesentliche reduziert werden.
So entsteht eine gewisse Akzeptanz der Pfleger zu
dem System, welche weitere Analysen zuldsst.

Nach dem ersten Release stehen wir zurzeit vor
der zweiten Prozess-Evaluationsphase, in der mittels
Tracking von Interaktionen der Pfleger Design- und
Prozess-Optimierungen ausgewertet werden sollen.
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