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Vorbereitung

Einrichtungsbesuch

Evaluation

Team- und Pfl egekultur

Team für Qualität sensibilisieren

Rolle jedes Einzelnen für die Qualität 

hervorheben

Vorschläge zur Qualitätsverbesserung aus 

dem Team auf- und ernstnehmen

Selbstständigkeit der Bewohnerin-

nen /  Bewohner ins Zentrum stellen

Bedürfnisse der Bewohnerinnen / 

Bewohner gezielt erfassen und

bedürfnisorientiert pfl egen

Fallbesprechungen durchführen

Wissensmanagement etablieren

Wenn möglich, mit Physio- und 

 Ergo therapie zusammenarbeiten

Einsatz von freiheitseinschränkenden 

Maßnahmen regelmäßig evaluieren

Daten der Bewohnerinnen / Bewohner 

halbjährlich an Datenauswertungsstelle 

(DAS) schicken  (Qualitätsindikatoren)

Interne Qualitätssicherung

Zusammenarbeit mit Prüfteam

Wenn möglich, Team am Prüftag verstärken und für Gespräch mit Prüfteam motivieren

Bewohnerinnen / Bewohner informieren, dass das Prüfteam in der Einrichtung ist

Refl exion und Ausblick 

Prüftag zeitnah intern mit beteiligtem 

 Personal nachbesprechen 

 Allen Beteiligten für Mitarbeit danken

Gesamtteam über Prüftagverlauf und 

Feedback des Prüfteams informieren 

Prüfbericht lesen und evaluieren

Positive Ergebnisse mit Mitarbeitenden 

teilen

Bei Beanstandungen des Prüfteams, er-

forderliche Maßnahmen zur Verbesserung 

der Qualität planen und umsetzen

Daten der Bewohnerinnen / Bewohner 

halbjährlich an Datenauswertungsstelle 

(DAS) schicken  (Qualitätsindikatoren)

Interne Qualitätssicherung

Qualitätsprüfung − Schritt für Schritt zum Erfolg

wirkt auf angestrebtes Prüfungsergebnis

beeinfl ußt zukünftige Entwicklung in der Einrichtung und die Team- / Pfl egekultur

Ablauf des Einrichtungsbesuchs

➊

Prüfteam stellt sich bei 

der Leitung der Ein-

richtung vor.

➋

Einführungsgespräch, in dem Auf-

gabenverständnis, Vorgehensweise 

und voraussichtlicher Zeitaufwand der 

Prüfung besprochen werden. 

➎

Falls bei einer oder mehreren 

 Personen diese Einwilligung nicht 

eingeholt werden kann, werden 

 entsprechend der Codeliste Ersatz-

personen ausgewählt, die in die 

Stichprobe der Qualitätsprüfung 

aufgenommen werden. 

➌

Pfl egebedürftige Personen, die durch 

Prüfteam aufgesucht werden sollen, 

werden anhand der Codeliste bestimmt 

(Codes werden entschlüsselt). 

➍

Einwilligung zur Teilnahme an der Qualitäts-

prüfung und zur Einsicht in die personen-

bezogenen Daten der neun ausgewählten 

Bewohner und Bewohnerinnen wird eingeholt.

➏

Prüfteam sucht ausgewählte Personen auf, führt Gesprä-

che mit ihnen, erhebt die Daten entsprechend den Vorga-

ben und nimmt Situation der pfl egebedürftigen Person in 

Augenschein. 

➐

Nach Erhebung aller relevanten Daten der 

sechs Qualitätsbereiche bei neun pfl egebe-

dürftigen Personen berät sich das Prüfteam 

mündlich und legt die Schwerpunkte des an-

schließenden Abschlussgesprächs fest. 

➑

Fachliches Abschlussgespräch mit Mitarbei-

tenden und Leitungspersonen, in dem die 

Feststellungen und fachlichen Einschätzungen 

des Prüfteams sowie Maßnahmen zur Verbes-

serung der Qualität besprochen werden.

➒

Prüfteam verfasst den Prüf-

bericht und stellt diesen dem 

MDS sowie der Einrichtung zu.
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Qualitätsprüfung in der vollstationären 

Altenhilfeeinrichtung
Handreichung zur Umsetzung der Richtlinien QPR 
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Download zu pflegen: palliativ 43 / 2019 
 
Materialpaket: Umsetzung der Qualitätsprüfungs-Richtlinien 

 

 

Evaluationsbogen für Leitungsperson (nach Prüftermin) 
 

 
Wie wurde der Einrichtungsbesuch vom Team empfunden? 
 
 
Was wurde als besonders positiv / negativ empfunden? 

• positiv 
 

• negativ  
 
 
Was hat am Prüftag gefehlt? 
 
 
Wie haben die Bewohnerinnen / Bewohner den Prüftag empfunden? 
 
 
Mit was kann ich dem Team eine Freude machen, um meinen Dank 
auszudrücken? 
 
 
Wie war der Prüftag für mich? 
 
 
Lagen mir alle Informationen vor? 
 
 
Was möchte ich beim nächsten Mal anders machen? 

Qualitätsprüfungsverfahren schematisch
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zweimal jährlich Erhebung von personenbezogenen Daten zur Ergebnisqualitätwird an Datenauswertungsstelle geschickt
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Landesverbände der Pflegekassen beauftragen MDK- oder PKV-Prüfdienst schriftlich, eine 

Regel-, Anlass- oder Wiederholungsprüfung in der Einrichtung x durchzuführenDAS stellt Prüfinstitutionen Übersicht über Ergebnisqualität (Qualitätsindikatoren) und 

fallbezogene Daten der internen Qualitätssicherung von den neun ausgewählten Bewoh-

nerinnen und Bewohnern zur Verfügung.
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Prüfung der Versorgungsqualität 

Teamgespräch Prüfteam  

sachliches Abschlussgesprächmit Pflege- und Leitungspersonen
Prüfbericht

personenbezogenbedarfsübergreifend

Feststellung sachliche Stärken, Qualitäts-
defizite, Maßnahmen

Besprechung der Feststellungen des Prüf-
teams
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Prüfergebnisse und Qualitätsindikatoren werden im Internet veröffentlicht.

(MDS und GUVK-Spitzenverband)
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Team- und Pflegekultur – Checkliste (Vorbereitung Einrichtungsbesuch) 

 

Team für Qualität sensibilisieren 

 

Maßnahmen 
erledigt bis 

Evaluation 

Rolle jedes einzelnen für die Qualität 

hervorheben 

 

 
 

Vorschläge zur Qualitätsverbesserung 

aus dem Team auf- und ernstnehmen 

 

 

 
 

Selbstständigkeit der Bewohnerinnen / 

Bewohner ins Zentrum stellen 

 

 

 
 

Bedürfnisse der Bewohnerinnen / 

Bewohner gezielt erfassen und 

bedürfnisorientiert pflegen 

 

 
 

Fallbesprechungen durchführen 

 

 

 
 

Wissensmanagement etablieren 

 

 

 
 

Wenn möglich, mit Physio- und 

Ergotherapie zusammenarbeiten 

 

 
 

Einsatz von freiheitseinschränkenden 

Maßnahmen regelmäßig evaluieren 
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