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Grundlagen der Qualitatsprifungen
nach den §§ 114 ff SGB XI

Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste




VORWORT

VORWORT

Liebe Leserinnen und Leser,

Die vorliegenden Qualitdtspriifungs-Richtlinien (QPR) hat der GKV-Spitzenverband unter Beteiligung
des Medizinischen Dienstes des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen (MDS) und des Priif-
dienstes des Verbandes der Privaten Krankenversicherung e. V. (PKV-Priifdienst) beschlossen.
Die auf Bundesebene mafigeblichen Organisationen fiir die Wahrnehmung der Interessen und
der Selbsthilfe pflegebediirftiger und behinderter Menschen haben nach § 118 SGB XI beratend
mitgewirkt. Die Anderungen erfolgten auf der Grundlage des Gesetzes fiir schnellere Termine
und bessere Versorgung (Terminservice- und Versorgungsgesetz — TSVG) und den um die Rege-
lungen zur auflerklinischen ambulanten Intensivpflege erganzten Rahmenempfehlungen nach
§ 132a Abs. 1 SGB V vom 30. August 2019.

Die angepassten Qualitdtspriifungs-Richtlinien - Ambulante Pflege umfassen die Qualitdtspriifungs-
Richtlinien Teil 1a - Ambulante Pflegedienste und die Qualitdtspriifungs-Richtlinien Teil 1b -
Ambulante Betreuungsdienste.

Teil 1a bildet die Priifgrundlage fiir ambulante Pflegedienste mit einem Versorgungsvertrag nach
dem SGB XI. Auf der Grundlage der gednderten Rahmenempfehlungen zur Versorgung mit Haus-
licher Krankenpflege nach § 132a Abs. 1 SGB V wurden im Erhebungsbogen die Priifkriterien fiir
die spezielle Krankenbeobachtung angepasst.

Teil 1b konkretisiert die Priifgrundlagen zur Durchfiihrung der Qualitdts- und Abrechnungsprii-
fungen in zugelassenen ambulanten Betreuungsdiensten nach § 71 Absatz 1a SGB XI. Maf3stab
fiir die Priifkriterien sind die Richtlinien zu den Anforderungen an das Qualitditsmanagement
und die Qualitdtssicherung fiir ambulante Betreuungsdienste nach § 112a SGB XI. Mit dem neuen
Priifansatz wird insbesondere die Struktur- und Prozessqualitdt der pflegerischen Betreuung
abgebildet. Der Priifansatz umfasst insbesondere Anforderungen an das einrichtungsinterne
Qualitdtsmanagement, an das Betreuungskonzept und die Qualifikationen der Fach- und Betreu-
ungskradfte. Auflerdem wird die Kommunikation und Kooperation des ambulanten Betreuungs-
dienstes mit anderen an der Versorgung beteiligten Institutionen abgebildet. Bei der neuen QPR
Teil 1b handelt es sich um eine UIbergangsregelung, die bis zur Einfithrung des neuen Qualitits-
systems nach § 113b Absatz 4 Nummer 3 SGB XI gilt.

Die QPR Ambulante Pflege wurden vom Bundesministerium fiir Gesundheit sowohl fiir Teil 1a -
Ambulante Pflegedienste, als auch Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste genehmigt und sind
am 1. Januar 2021 in Kraft getreten. Aufgrund von Hinweisen im Nachgang der Genehmigung
der QPR wurden die in den Richtlinien nach § 112a SGB XI zu den Anforderungen an das Qua-
litdtsmanagement und die Qualitdtssicherung fiir ambulante Betreuungsdienste niedergelegten
personellen Anforderungen verdandert. In der Folge war eine entsprechende Anpassung der QPR
Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste notwendig. Diese QPR wurde vom Bundeministerium
fiir Gesundheit genehmigt und ist am 1. April 2021 in Kraft getreten.

Die Richtlinien sind fiir die Medizinischen Dienste der Krankenversicherung (MDK) und fiir den
PKV-Priifdienst verbindlich.




Der im Jahr 2016 eingerichtete Qualitdtsausschuss hat - wie gesetzlich vorgesehen — Forschungs-
auftrdge zur wissenschaftlichen Weiterentwicklung der Instrumente zur Qualitdtspriifung und
zur Qualitdtsdarstellung fiir die ambulante Pflege sowie zu deren Pilotierung vergeben. Wenn
diese Arbeiten abgeschlossen sind, ist unter Beriicksichtigung der Forschungsergebnisse eine
Anpassung der Maf8stdbe und Grundsdtze fiir die Qualitdt und Qualitdtssicherung in der ambu-
lanten Pflege nach § 113 SGB XI vorgesehen. Auf diesen Grundlagen werden die Richtlinien iiber
die Durchfiihrung der Qualitdtspriifung fiir die ambulante Pflege entwickelt, die die vorliegenden
QPR fiir die Ambulante Pflege — Teil 1a und 1b - ablésen werden.

Durch den Qualitdtsausschuss Pflege ist schliefllich die Qualitdtsdarstellungsvereinbarung fiir
ambulante Pflegedienste und ambulante Betreuungsdienste als ein neues Instrument der Qua-
litdtsberichterstattung zu vereinbaren. Am Ende dieses Prozesses wird ein neues System fiir das
interne Qualitdtsmanagement ambulanter Pflegedienste und ambulanter Betreuungsdienste,
fiir die externen Qualitdtspriifungen und fiir die Qualitdatsdarstellung vorliegen.

GKV-Spitzenverband und MDS begleiten diesen Prozess aktiv und setzen sich im Interesse der
Versicherten fiir eine sinnvolle und zeitgemdfle Weiterentwicklung der Qualitdtspriifungen in
der ambulanten Pflege sowie fiir eine aussagekrdftige Qualitdtsdarstellung ein.

i/\b\h \’\f\j&) 7
Gernot Kiefer Dr. Peter Pick

stellv. Vorstandsvorsitzender des GKV-Spitzenverbandes stellv. Geschaftsfithrer des MDS
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1 Der GKV-Spitzenverband ist der Spitzenverband Bund der Pflegekassen nach § 53 SGB XI.




QPR TEIL 1b - AMBULANTE BETREUUNGSDIENSTE

QPR TEIL 1b -
AMBULANTE BETREUUNGSDIENSTE

Der GKV-Spitzenverband hat unter Beteiligung des Medizinischen Dienstes des Spitzenverbandes
Bund der Krankenkassen (MDS) und des Priifdienstes des Verbandes der Privaten Krankenver-
sicherung e. V. die Richtlinien iiber die Priifung der in Pflegeeinrichtungen erbrachten Leistungen
und deren Qualitdt nach § 114 SGB XI (Qualitdtspriifungs-Richtlinien) vom 6. September 2016
aufgrund der Regelungen des Dritten Pflegestirkungsgesetzes, insbesondere der Anderungen
der 88§ 114 und 114a SGB XI, angepasst und als Mindestanforderungen fiir die Priifung der in
Pflegeeinrichtungen erbrachten Leistungen und deren Qualitdt sowie fiir das Verfahren zur
Durchfiihrung von solchen Priifungen im Bereich der sozialen Pflegeversicherung am 27. Sep-
tember 2017 beschlossen. Sie wurde aufgrund der Rahmenempfehlungen nach § 132a Absatz 1
SGB V i. d. F. vom 30. August 2019 vom GKV-Spitzenverband (Spitzenverband Bund der Kran-
kenkassen) am 18. Dezember 2019 in angepasster Form beschlossen. Zudem wurden auf der
Grundlage der durch das Terminservice- und Versorgungsgesetz (TSVG) eingefiihrten Richtlinien
des GKV-Spitzenverbandes nach § 112a SGB XI Priifkriterien fiir eine einheitliche Priifung ambu-
lanter Betreuungsdienste entwickelt und beschlossen.

Die Priifgrundlagen fiir die ambulante Pflege gelten wie folgt:
Teil 1a gilt fiir ambulante Pflegedienste und Teil 1b fiir ambulante Betreuungsdienste.

Der GKV-Spitzenverband hat unter Beteiligung des Medizinischen Dienstes des Spitzenverbandes
Bund der Krankenkassen und des Priifdienstes des Verbandes der Privaten Versicherung e. V.
die Qualitdtspriifungs-Richtlinien Teil 1b am 08.02.2021 gedndert. Die auf Bundesebene maf-
geblichen Organisationen fiir die Wahrnehmung der Interessen und der Selbsthilfe pflegebe-
diirftiger und behinderter Menschen haben nach § 118 Absatz 1 SGB XI bei der Anderung der
Richtlinien beratend mitgewirkt. Den Vereinigungen der Trdger der Pflegeeinrichtungen auf
Bundesebene, den Verbdnden der Pflegeberufe auf Bundesebene, dem Verband der Privaten
Krankenversicherung e. V. sowie der Bundesarbeitsgemeinschaft der iiberdrtlichen Trager der
Sozialhilfe und den kommunalen Spitzenverbdnden auf Bundesebene wurde Gelegenheit zur
Stellungnahme gegeben. Das Bundesministerium fiir Gesundheit hat die gednderten Qualitats-
priifungs-Richtlinien Teil 1b am 15.03.2021 genehmigt.




PRAAMBEL

(1) Die Qualitdtspriifungs-Richtlinien (QPR) in der am 31. Dezember 2015 geltenden Fassung

gelten nach Mafigabe von § 115a Absatz 3 bis 5 SGB XI fort. Dementsprechend wurden sie
an die seit 1. Januar 2016 geltenden Regelungen und an die nach § 115a Absatz 1 SGB XI
iibergeleiteten Pflege-Transparenzvereinbarungen angepasst und als Qualitdtspriifungs-
Richtlinien (QPR) vom 6. September 2016, gedndert am 27. September 2017 (Teil 1 Ambulante
Pflege; Teil 2 Stationdre Pflege?) beschlossen.

(2) Der GKV-Spitzenverband beschlie3t unter Beteiligung des Medizinischen Dienstes des Spitzen-

verbandes Bund der Krankenkassen (MDS) sowie des Priifdienstes des Verbandes der Privaten
Krankenversicherung (PKV-Priifdienst) aufgrund der Regelungen des Terminservice- und
Versorgungsgesetzes (TSVG) die Anpassung der Qualitdtspriifungs-Richtlinien — QPR Teil 1
Ambulante Pflege. Der bisherigen QPR Teil 1 Ambulante Pflege werden zu Teil 1a Ambulante
Pflegedienste. Die QPR Teil 1b werden neu eingefiihrt und regeln die Qualitdtspriifung in
ambulanten Betreuungsdiensten nach § 71 Absatz 1a SGB XI. Auf der Grundlage der durch
das TSVG eingefiihrten Richtlinien des GKV-Spitzenverbandes nach § 112a SGB XI wurden
Priifkriterien fiir eine einheitliche Priifung ambulanter Betreuungsdienste entwickelt und
die vorliegenden QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste erarbeitet.

(3) Die auf Bundesebene mafigeblichen Organisationen fiir die Wahrnehmung der Interessen

und der Selbsthilfe der pflegebediirftigen und behinderten Menschen haben nach Mafigabe
von § 118 SGB XI an der Erstellung der QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste beratend
mitgewirkt. Der GKV-Spitzenverband hat die Vereinigungen der Trdger der Pflegeeinrichtungen
auf Bundesebene, die Verbdnde der Pflegeberufe auf Bundesebene, den Verband der Privaten
Krankenversicherung e. V. sowie die Bundesarbeitsgemeinschaft der iiberdrtlichen Trager
der Sozialhilfe und die kommunalen Spitzenverbdnde auf Bundesebene beteiligt. Thnen wurde
unter Ubermittlung der hierfiir erforderlichen Informationen innerhalb einer angemessenen
Frist vor der Entscheidung Gelegenheit zur Stellungnahme gegeben; die Stellungnahmen
wurden in die Entscheidung einbezogen. Die vorliegenden Richtlinien bediirfen der Geneh-
migung des Bundesministeriums fiir Gesundheit.

(4) Eine Qualititsberichterstattung zu ambulanten Betreuungsdiensten findet in der (lbergangs-

zeit bis zur Einfithrung des neuen Qualitdtssystems nach § 113b Absatz 4 Satz 2 Nr. 1 SGB XI
nicht statt. Fiir den Priifbericht, der insbesondere fiir die ambulanten Betreuungsdienste und
die Landesverbdnde der Pflegekassen erstellt wird, sind alle Priifkriterien der QPR Teil 1b -
Ambulante Betreuungsdienste relevant.

(5) Die vorliegenden QPR Teil 1b gelten bis zum Inkrafttreten der Richtlinien iiber die Durchfiihrung

der Qualitdtspriifung fiir den ambulanten Bereich nach § 114a Absatz 7 SGB XI.

2 Teil 2 stationdre Pflege wurde fiir den Bereich der vollstationdren Pflege zwischenzeitlich durch die Richtlinien des
GKV-Spitzenverbandes iiber die Durchfiihrung der Priifung der in Pflegeeinrichtungen erbrachten Leistungen und deren
Qualitat nach § 114 SGB XI fiir die vollstationdre Pflege (Qualitdtspriifungs-Richtlinien vollstationdr — QPR vollstationar)
vom 17. Dezember 2018 abgeldst.
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1. Ziel der Richtlinien

(1) Die QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste dienen als verbindliche Grundlage fiir die
Priifung der Qualitdt in ambulanten Betreuungsdiensten nach einheitlichen Kriterien.

(2) Ziel dieser Richtlinien ist es, auf der Basis der bisherigen Erfahrungen mit den Qualitdts-
priifungen der MDK und des PKV-Priifdienstes die Qualitdt der Versorgung in ambulanten
Betreuungsdiensten zu verbessern und zu sichern.

2. Geltungsbereich

(1) Diese Richtlinien sind fiir den Medizinischen Dienst der Krankenversicherung (MDK), den
Sozialmedizinischen Dienst der Deutschen Rentenversicherung Knappschaft-Bahn-See (SMD)
und den Priifdienst des Verbandes der Privaten Krankenversicherung e. V. (PKV-Priifdienst)
verbindlich.

3. Priifauftrag

(1) Die Landesverbdnde der Pflegekassen beauftragen den MDK und im Umfang von zehn Prozent
der in einem Jahr anfallenden Priifauftrage den PKV-Priifdienst mit den Priifungen nach § 114
Absatz 1 SGB XI, die als Regelpriifung, Anlasspriifung oder Wiederholungspriifung durchzu-
fiihren sind. Die Landesverbdnde der Pflegekassen entscheiden iiber die Priifungsart und
erteilen dem MDK bzw. dem PKV-Priifdienst die Priifauftrdge schriftlich. Vor der Erteilung
eines Priifauftrages zur Durchfiihrung einer Anlasspriifung sind Beschwerden und Hinweise
zundchst durch die Landesverbdnde der Pflegekassen auf ihre Stichhaltigkeit zu priifen.

(2) Im Priifauftrag der Landesverbande der Pflegekassen sind insbesondere zu beschreiben:
- Art der Priifung,
- bei Anlasspriifungen der dem Priifauftrag zugrunde liegende Sachverhalt (z. B. Beschwerde),

- Einbindung der Pflegekassen oder der Landesverbdnde der Pflegekassen, insbesondere
im Hinblick auf die Abrechnungspriifung,

- Zeitpunkt der Priifung,

- Priifmodalitdten (insbesondere Information/Abstimmung mit anderen Behorden wie z. B.
Gesundheitsamt).

(3) Mit dem Priifauftrag sind dem MDK bzw. dem PKV-Priifdienst die erforderlichen Informationen
und Unterlagen fiir die Qualitdtspriifung zur Verfiigung zu stellen, insbesondere Institutions-
kennzeichen (IK), Versorgungsvertrage, Rahmenvertrdge nach § 75 Absatz 1 SGB XI einschlie3lich
Anlagen, Strukturdaten, vorliegende Mafinahmenbescheide nach § 115 Absatz 2 SGB XI, Stellung-
nahmen und Unterlagen des ambulanten Betreuungsdienstes an die Landesverbdnde der
Pflegekassen sowie eventuelle Beschwerden iiber den zu priifenden ambulanten Betreuungs-
dienst.




4. Priifverstandnis und Durchfiihrung der Priifung

(1) Den Qualitdtspriifungen des MDK und des PKV-Priifdienstes liegt ein beratungsorientierter
Priifansatz zugrunde. Die Qualitdtspriifungen bilden eine Einheit aus Priifung, Beratung und
Empfehlung von Mafinahmen zur Qualitdtsverbesserung. Der beratungsorientierte Priifansatz
ermoglicht schon wahrend der Qualitdtspriifung bei festgestellten Qualitdtsdefiziten das
Aufzeigen von Losungsmoglichkeiten (Impulsberatung). Dieser Priifansatz setzt eine intensive
Zusammenarbeit des ambulanten Betreuungsdiensts mit dem MDK bzw. dem PKV-Priifdienst
voraus.

(2) Zur Durchfiihrung der Qualitdtspriifungen ist dem MDK bzw. dem PKV-Priifdienst Zugang
zum ambulanten Betreuungsdienst zu gewdhren. Die Priiferin oder der Priifer weist sich auf
Wunsch des ambulanten Betreuungsdienstes aus. Die Qualitdtspriifungen in ambulanten
Betreuungsdiensten sind grundsdtzlich am Tag zuvor anzukiindigen; Anlasspriifungen sollen
unangemeldet erfolgen. Der ambulante Betreuungsdienst hat der Priiferin oder dem Priifer
auf Verlangen die fiir die Qualitdtspriifung notwendigen Unterlagen vorzulegen und Auskiinfte
zu erteilen. Hierzu gehoren auch Vergiitungsvereinbarungen nach § 89 SGB XI. Die Beteiligung
anderer Priifinstitutionen (z. B. Gesundheitsamt) darf nicht zu Verzégerungen bei der Durch-
fithrung der Priifungen fiihren. Dies gilt auch fiir die Beteiligung der Tragervereinigung des
Betreuungsdienstes. Fiir Nachweiszwecke sind - soweit erforderlich - Kopien anzufertigen.

(3) In einem Einfithrungsgesprdach werden dem ambulanten Betreuungsdienst das Aufgabenver-
stdndnis, die Vorgehensweise und der erforderliche Zeitaufwand fiir die Priifung vermittelt.

(4) Fiir die Qualitdtspriifungen ambulanter Betreuungsdienste gilt:

Die Priifung erfolgt anhand des entsprechenden Erhebungsbogens und der zugehorigen Erldu-
terungen. Informationsquellen/Nachweise sind:

Auswertung der vorgelegten Unterlagen und Dokumentation,

Beobachtungen wdhrend der Priifung,

Auskunft/Information/Darlegung durch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,

Befragung der versorgten Personen?,

Befragung der An- und Zugehdrigen.

Bei den per Zufall ausgewdhlten Personen bzw. den im Rahmen von Anlasspriifungen zusatz-
lich ausgewdhlten Personen wird die Qualitdt der Betreuungsleistungen und der erbrachten
Hilfen zur Haushaltsfithrung bewertet. Die Priifung der personenbezogenen Kriterien erfolgt
anhand des Erhebungsbogens und der zugehérigen Ausfiillanleitung. Informationsquellen/
Nachweise sind:

- Befragung der versorgten Person,

3 Versorgte Personen im Sinne dieser Richtlinien sind Personen mit Sachleistungsbezug nach dem SGB XI:
- Sachleistungsempfénger nach § 36 SGB XI (Betreuungsleistungen und Hilfen zur Haushaltsfiihrung)
- Pflegebediirftige, die Leistungen der Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI durch den ambulanten Betreuungsdienst in
Anspruch nehmen.
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- Befragung der An- und Zugehorigen,
- Auswertung der Dokumentation,

- Auskunft/Information/Darlegung (Darstellung und Begriindung anhand des konkreten
Lebenssachverhalts) durch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Unter Beriicksichtigung der jeweils in den Erlduterungen genannten Informationsquellen/
Nachweisebenen macht sich die Priiferin oder der Priifer ein Gesamtbild und entscheidet,
ob die jeweilige Priiffrage erfiillt ist oder nicht. Eine abweichende Einschdtzung der einbe-
zogenen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des ambulanten Betreuungsdienstes zur Erfiillung
der jeweiligen Priiffrage wird als Vermerk ,,abweichende fachliche Einschdtzung* protokolliert
und inhaltlich zusammenfassend dargestellt.

(5) Abschlussgesprach

Im Abschlussgesprdach wird der ambulante Betreuungsdienst anhand erster Ergebnisse in
Fragen der Qualitdtssicherung mit dem Ziel beraten, ggf. festgestellte Qualitdtsmdngel direkt
abzustellen, Qualitdtsmdngeln rechtzeitig vorzubeugen und die Eigenverantwortung des
ambulanten Betreuungsdienstes fiir die Sicherung und Weiterentwicklung der Qualitdt der
pflegerischen Betreuungsmafinahmen und Hilfen zur Haushaltsfithrung zu stdrken. Das
Abschlussgesprdch dient auch der Darlegung festgestellter Mdngel. Sofern der ambulante
Betreuungsdienst im Rahmen der Priifung zu Priifergebnissen abweichende Meinungen geduf3ert
hat, werden diese im Abschlussgesprach von der Priiferin oder von dem Priifer dargelegt.
Ein umfassendes Bild iiber die Qualitdt des ambulanten Betreuungsdienstes ergibt sich aus
dem Priifbericht, der nach der Priifung erstellt wird. Ein im Rahmen der Priifung festgestellter
Qualitdtsmangel wird im Priifbericht unabhdngig davon, wann dieser Mangel abgestellt wird,
als solcher dokumentiert. Unter Beriicksichtigung der Ist-Situation werden bei festgestellten
Qualitdtsdefiziten im Priifbericht Empfehlungen iiber notwendige Mafnahmen zur Quali-
tdtsverbesserung gegeben.

5. Eignung der Priiferinnen und Priifer

(1) Die Qualitatspriifungen nach §§ 114 ff. SGB XI in ambulanten Betreuungsdiensten sind von
Priiferinnen und Priifern durchzufiihren, die iiber eine abgeschlossene Fachausbildung oder
einen Hochschulabschluss vorzugsweise aus dem Gesundheits-, Pflege- und Sozialbereich
verfiigen.

(2) Die Priiferinnen und Priifer verfiigen iiber Fiihrungskompetenz und Kenntnisse im Bereich
der Qualitdtssicherung. Im Rahmen der Qualitdtspriifung des ambulanten Betreuungsdienstes
muss mindestens eine Priiferin bzw. ein Priifer eine Auditorenausbildung absolviert haben
oder iiber eine vom Inhalt und Umfang her gleichwertige Qualifikation verfiigen.
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6. Priifinhalte und Umfang der Priifung

(1) Beider Regelpriifung, der Anlass- und Wiederholungspriifung ambulanter Betreuungsdienste
sind die in Anlage 1 der QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste definierten Anforde-
rungen zu priifen.

(2) Bei Wiederholungspriifungen im Auftrag der Landesverbdnde der Pflegekassen ist zu priifen,
ob die festgestellten Qualitdtsmdngel durch die nach § 115 Absatz 2 SGB XI angeordneten
Mafinahmen beseitigt worden sind. Dabei werden die beanstandeten Kriterien zur Struktur-
und Prozessqualitdt erneut gepriift. Nicht beanstandete Kriterien werden unverandert {iber-
nommen. Die personenbezogenen Kriterien sind vollstdndig zu priifen.

(3) Die Regelpriifung ambulanter Betreuungsdienste bezieht sich auf die Struktur-, Prozess- und
Ergebnisqualitdt der

- pflegerischen Betreuungsmafnahmen und

- Hilfen bei der Haushaltsfiihrung.

Die Priifung bezieht sich auch auf die Anforderungen der relevanten Empfehlungen der
Kommission fiir Krankenhaushygiene und Infektionspravention nach § 23 Absatz 1 des Infek-

tionsschutzgesetzes (IfSG).

(4) Die Priifung in ambulanten Betreuungsdiensten umfasst auch die Abrechnung der in Absatz 3
genannten Leistungen.

(5) Die Feststellungen sind fiir den ambulanten Betreuungsdienst in dem Erhebungsbogen nach
Anlage 1 der QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste zu treffen. Der Erhebungsbogen
ist auf der Grundlage der Erlduterungen und Ausfiillanleitung nach Anlage 2 der QPR Teil 1b
fiir ambulante Betreuungsdienst auszufiillen.

(6) Basis der Priifungen ambulanter Betreuungsdienste ist“:

- die qualitdtsrelevanten Inhalte der Vertrdge der Pflegekassen mit dem jeweiligen ambu-
lanten Betreuungsdienst,

- die abrechnungs- und vergiitungsrelevanten Vertrdge der Pflegekassen mit dem jeweiligen
ambulanten Betreuungsdienst,

- Richtlinien des GKV-Spitzenverbandes nach § 112a SGB XI,
- der aktuelle Stand des Wissens,

- die relevanten Empfehlungen der Kommission fiir Krankenhaushygiene und Infektions-
pravention nach § 23 Absatz 1 Infektionsschutzgesetz (IfSG).

4 Es gelten jeweils die aktuellen Fassungen.
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(7) Fiir die Auswahl der in die Priifungen einzubeziehenden Personen gilt:

Bei Regelpriifungen werden Personen, die Sachleistungen nach dem SGB XI in Form pflege-
rischer Betreuungsmafinahmen oder Hilfen bei der Haushaltsfithrung in Anspruch nehmen,
wie folgt zufdllig ausgewdhlt und in die Priifung einbezogen:

- zwei Personen aus dem Pflegegrad 2,
- zwei Personen aus dem Pflegegrad 3,
- eine Personen aus Pflegegrad 4 oder 5.

Personen, die Leistungen der privaten Pflegepflichtversicherung beziehen, sind den Sachleis-
tungsbeziehern gleichzusetzen. Personen mit einem Unterstiitzungsbedarf unterhalb des
Pflegegrades 2 werden nicht in die Priifung einbezogen. Ist eine in die Priifung einbezogene
Person aufgrund kognitiver oder anderer Ursachen nicht auskunftsfdahig, wird dies im Priif-
bericht vermerkt. Bei nichtauskunftsfahigen Minderjdhrigen kénnen die Eltern bzw. sonstige
sorgeberechtigte Personen befragt werden.

Im Rahmen von Anlasspriifungen ist die Stichprobe ggf. so zu ergdnzen, dass die Beschwerde-
griinde iiberpriift werden kénnen. Ergeben sich bei einer Anlasspriifung weitere Hinweise
auf eine nicht fachgerechte Versorgung durch den ambulanten Betreuungsdienst, kann dies
ebenfalls zu einer Ergdanzung der Stichprobe fiihren.

Ergeben sich bei Regel- oder Wiederholungspriifungen konkrete und begriindete Anhalts-
punkte (z. B. Beschwerden, Hinweise) fiir eine nicht fachgerechte Leistungserbringung, die
nicht von der zufallsgesteuerten Auswahl (Stichprobe) erfasst werden, erfolgt die Priifung
insgesamt als Anlasspriifung. Die Durchfiihrung einer Anlasspriifung setzt voraus, dass der
MDK bzw. der PKV-Priifdienst die Griinde hierfiir gegeniiber den Landesverbdnden der Pflege-
kassen dargelegt hat und ein entsprechender Priifauftrag der Landesverbdnde der Pflege-
kassen erteilt ist. Der ambulante Betreuungsdienst ist hieriiber zu informieren.

(8) Beziiglich der Gewdhrleistung einer Zufallsstichprobe in ambulanten Betreuungsdiensten gilt:

Die in die Priifung einzubeziehenden Personen werden innerhalb der Pflegegrade zufdllig
ausgewdhlt. Der ambulante Betreuungsdienst hat gemdf § 114a Abs. 3a SGB XI im Rahmen
seiner Mitwirkungspflicht nach § 114 Abs. 1 Satz 4 SGB XI insbesondere die Namen und
Kontaktdaten der von ihm versorgten Personen an die jeweiligen Priiferinnen und Priifer
weiterzuleiten. Zur Gewdhrleistung einer Zufallsstichprobe hat der ambulante Betreuungs-
dienst eine vollstdndige nach Pflegegraden (Pflegegrad 4 und 5 in einer gemeinsamen Gruppe)
sortierte Liste der Pflegebediirftigen mit Namen vorzulegen, innerhalb der Pflegegrade (Pflege-
grad 4 und 5 in einer gemeinsamen Gruppe) sind die Pflegebediirftigen in alphabetischer
Reihenfolge zu listen.

Aus den oben genannten Listen wird wie folgt ausgewdhlt:

- Nach einem Zufallsprinzip wird eine Zahl zwischen 1 und 6 ausgewdhlt. Diese Zahl
bestimmt die Abstdnde der auszuwdhlenden Personen.
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— Die Priiferin oder der Priifer entscheidet, ob sie oder er bei der Auswahl der Personen
am Anfang, in der Mitte oder am Ende der Liste beginnt zu zdhlen.

- Die Priiferin oder der Priifer entscheidet, ob sie oder er nach oben oder nach unten zghlt.

- Wenn eine ausgewdhlte Person die Zustimmung verweigert oder aus anderen Griinden
eine Einbeziehung der ausgewdhlten Person nicht mdglich ist, wird jeweils die ndchste
Person in der Liste ausgewdhlt.

Wenn der Betreuungsdienst keine geeigneten Listen zur Verfiigung stellen kann, legt der
MDK bzw. der PKV-Priifdienst auf der Basis der vorliegenden Informationen eine Zufallsstich-
probe fest.

Kann die erforderliche Mindestzahl von Personen nicht erreicht werden, z. B. weil weniger
Personen vom ambulanten Betreuungsdienst versorgt werden oder ihr Einverstandnis zur
Einbeziehung in die Stichprobe nicht erteilt haben, so hat der MDK bzw. der PKV-Priifdienst
im Rahmen der verbleibenden Mdoglichkeiten die Qualitdtspriifung trotzdem durchzufiihren
und die Ergebnisse im Priifbericht auszuweisen. Die Stichprobe wird nicht aus anderen Pflege-
graden ergdnzt. Das Unterschreiten der vorgesehenen Personenzahl ist im Priifbericht zu
begriinden.

7. Einwilligung

(1) Die Einbeziehung in die Priifung in ambulanten Betreuungsdiensten setzt die Einwilligung
der versorgten Person oder einer hierzu Berechtigten oder eines hierzu Berechtigten (vertre-
tungsberechtigte Person, gesetzlich bestellte Betreuerin oder gesetzlich bestellter Betreuer)
voraus. Vor der Einholung der Einwilligung der versorgten Person oder einer hierzu berech-
tigten Person hat die Priiferin oder der Priifer diese in verstandlicher Weise aufzukldren iiber

- Anlass und Zweck sowie Inhalt, Umfang, Durchfiihrung und Dauer der Manahme,

- den vorgesehenen Zweck der Verarbeitung und die Nutzung der dabei erhobenen perso-
nenbezogenen Daten,

- die Freiwilligkeit der Teilnahme und

die jederzeitige Widerrufbarkeit der Einwilligung.

Ferner ist im Rahmen der Aufkldrung darauf hinzuweisen, dass im Falle der Ablehnung der
versorgten Person keine Nachteile entstehen.

(2) Die Einwilligung der versorgten Person nach § 114a Absatz 3a SGB XI kann erst nach Bekannt-
gabe der Einbeziehung der versorgten Person in die Qualitdtspriifung erkldart werden und
muss in einer Urkunde oder auf andere zur dauerhaften Wiedergabe in Schriftzeichen geeig-
neten Weise gegeniiber den Priiferinnen oder Priifern abgegeben werden, die Person der
Erkldarenden oder des Erkldrenden benennen und den Abschluss der Erkldrung durch Nach-
bildung der Namensunterschrift oder anders erkennbar machen (Textform). Ist die versorgte
Person einwilligungsunfdhig, ist die Einwilligung einer hierzu Berechtigten oder eines hierzu
Berechtigten einzuholen. Ist eine Berechtigte oder ein Berechtigter nicht am Ort einer unan-
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gemeldeten Priifung anwesend und ist eine rechtzeitige Einholung der Einwilligung in Text-
form nicht méglich, so geniigt ausnahmsweise eine miindliche Einwilligung, wenn andern-
falls die Durchfithrung der Priifung erschwert wiirde. Die miindliche Einwilligung oder
Nichteinwilligung der Berechtigten oder des Berechtigten sowie die Griinde fiir ein ausnahms-
weises Abweichen von der erforderlichen Textform sind schriftlich zu dokumentieren. Die
Einwilligung ist nach § 114a Absatz 2 und 3 SGB XI erforderlich fiir

- das Betreten der Wohnung der versorgten Person,
- die Einsichtnahme in die Dokumentation sowie in abrechnungsrelevante Unterlagen,

- die Befragung der versorgten Person, der Beschdftigten der Einrichtung, der Betreuerinnen
und Betreuer sowie der An- und Zugehorigen,

- die damit jeweils zusammenhdngende Erhebung, Verarbeitung und Nutzung personenbezo-
gener Daten einschlief3lich der Erstellung von Kopien zum Zwecke der Erstellung eines
Priifberichtes.

Die Einwilligung muss vor der Einbeziehung der versorgten Person in die Priifung vorliegen.

8. Abrechnungspriifung in ambulanten Betreuungsdiensten

(1) Es werden in Rechnung gestellte Leistungen nach Ziffer 6 Abs. 3 dieser Richtlinien in die
Abrechnungspriifung einbezogen.

(2) Die Abrechnungspriifung erfolgt fiir mindestens sieben Tage, davon nach Moglichkeit ein-
schliefllich eines Wochenendes oder zweier Feiertage. Die Priiferin oder der Priifer kann
eigenstdndig weitere Tage zur Sicherstellung des festgestellten Sachverhaltes/zur eindeutigen
Kldrung des Abrechnungsverhaltens in die Abrechnungspriifung einbeziehen. Stellt der MDK
oder der PKV-Priifdienst im Rahmen einer Qualitdtspriifung Auffdlligkeiten in der Abrechnung
fest, kann die Regelpriifung im Auftrag der Landesverbdnde der Pflegekassen in eine abrech-
nungsbezogene Anlasspriifung umgewandelt werden.

(3) Die Abrechnungspriifung erfolgt bei der Personenstichprobe gemdf Ziffer 6 Absatz 7 und 8
dieser Richtlinien.

(4) Bewertungsmafistab der Abrechnungspriifung sind insbesondere die Rahmenvertradge nach
§ 75 Absatz 1 SGB XI einschliefllich Anlagen, die Versorgungsvertrdage nach § 72 SGB XI sowie
die aktuell geltenden Vergiitungsvereinbarungen nach § 89 SGB XI.

(5) Unterlagen, die zur Abrechnungspriifung eingesehen werden, sind inshesondere Vertrége,
Kostenvoranschldge, Dokumentationen, Durchfithrungsnachweise/Leistungsnachweise, Rech-
nungen, Handzeichenlisten, Qualifikationsnachweise, Dienstpldne, Einsatz- oder Touren-
pldne, Stundennachweise, Arbeitsvertrage/Mitarbeiterlisten mit Stellenanteilen sowie Berufs-
urkunden. Liegen die entsprechenden Unterlagen nicht vor, ist die Abrechnungspriifung
dennoch so weit als méglich durchzufiihren. Im Priifbericht ist zu vermerken, welche Griinde
hierfiir vorlagen. Die Feststellungen zur Abrechnungspriifung sind in Kapitel 9 des Erhe-
bungsbogens nach Anlage 1 zur QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste zu treffen. Der
Erhebungsbogen ist auf der Grundlage der Ausfiillanleitung nach Anlage 2 der QPR Teil 1b -
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Ambulante Betreuungsdienste auszufiillen. Bei Auffdlligkeiten in der Abrechnung werden
Kopien der relevanten Unterlagen angefertigt.

9. Priifbericht

(1) Der MDK bzw. der PKV-Priifdienst erstellt innerhalb von drei Wochen nach Durchfithrung
der Qualitdtspriifung einen Priifbericht, der den Gegenstand und das Ergebnis der Qualitdts-
priifung enthdlt, die in der Priifung festgestellten Sachverhalte nachvollziehbar beschreibt
sowie die konkreten Empfehlungen des MDK bzw. des PKV-Priifdienstes zur Beseitigung von
Qualitdtsdefiziten auflistet und versendet diesen an die Landesverbdnde der Pflegekassen
(8§ 52 Absatz 1 SGB XI), an den betroffenen ambulanten Betreuungsdienst und an den zustdn-
digen Sozialhilfetrdger. Bei Auffdlligkeiten in der Abrechnungspriifung bei ambulanten
Betreuungsdiensten wird der Priifbericht auch an die Pflegekasse versendet, bei der die
betreffende Person versichert ist. Dabei wird gegeniiber der betroffenen Pflegekasse in einem
gesonderten Dokument offengelegt, bei welcher Person (Name, Vorname, Geburtsdatum)
Auffdlligkeiten festgestellt worden sind. Der betroffenen Pflegekasse werden zur Beweissi-
cherung Kopien abrechnungsrelevanter Unterlagen als Anlage zum Priifbericht zugeleitet.

(2) Stellt der MDK bzw. der PKV-Priifdienst schwerwiegende Mangel fest, benachrichtigt er unver-
ziiglich unter Schilderung des Sachverhaltes die Landesverbdnde der Pflegekassen (§ 52
Absatz 1 SGB XI) bzw. die zustdndigen Pflegekassen. Hdlt der MDK bzw. der PKV-Priifdienst
bei schwerwiegenden Mdngeln die weitere Versorgung der versorgten Person fiir nicht gerecht-
fertigt, teilt er dies und die dafiir mafSgebenden Griinde der zustdndigen Pflegekasse unver-
ziiglich schriftlich mit.

(3) Die Bewertung der Priifergebnisse durch die Pflegekasse bzw. die Landesverbdnde der Pflege-
kassen erfolgt anhand der gesetzlichen und untergesetzlichen Normen sowie der vertraglichen
Vereinbarungen mit dem ambulanten Betreuungsdienst.

(4) Eine verbindliche Struktur fiir die Gestaltung und die Inhalte des Priifberichtes ergibt sich
aus Anlage 3 zur QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste.

10. Inkrafttreten der Richtlinien

Die QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste treten zum 1. April 2021° in Kraft. Mit diesem
Zeitpunkt tritt Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste der Richtlinien des GKV-Spitzenverbandes
iiber die Priifung der in Pflegeeinrichtungen erbrachten Leistungen und deren Qualitdt (Quali-
tdtspriifungs-Richtlinien — QPR) in der Fassung vom 1. Januar 2021 fiir den Bereich der ambu-
lanten Betreuungsdienste aufler Kraft.

5 Mit Schreiben vom 15.03.2021 hat das Bundesministerium fiir Gesundheit das Inkrafttreten dieser Richtlinien zum
01.04.2021 bestatigt.
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ANLAGE 1

Erhebungsbogen
zur Priifung der Qualitat nach den §§ 114 ff. SGB XI
in ambulanten Betreuungsdiensten
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Legende/Antwortoptionen:

M = Mindestangabe

Info = Informationsfrage

B = (sonstige) Bewertungsfrage
E. = Empfehlung

ja

nein

t. n. z. = trifft nicht zu
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Erhebungsbogen zur Priifung im ambulanten Betreuungsdienst
(Struktur- und Prozessqualitadt)

1. Angaben zur Priifung und zum ambulanten Betreuungsdienst

M/Info
11 Auftragsnummer
M/Info
1.2 | Daten zum ambulanten
Betreuungsdienst
a. Name
b. Strale
c. PLZ/Ort
d. Institutionskennzeichen (IK) 1.
2.
3.
4.
e. Telefon
f. Fax
g. E-Mail
h. Internet-Adresse
i Trager/Inhaber
j Trdgerart [ privat

O freigemeinniitzig
O offentlich
O nicht zu ermitteln

k. ggf. Verband

L. Datum Abschluss Versorgungs-
vertrag

m. Datum Inbetriebnahme des
ambulanten Betreuungsdienst

n. verantwortliche Fachkraft
Name

o. stellvertretende
verantwortliche Fachkraft
Name

p. ggf. vorhandene Zweigstellen/
Filialen




18119

M/Info
1.3 | Daten zur Priifung
a. Auftraggeber/zustandiger O AOK O Knappschaft
Landesverband der Pflege- O BKK O LKK
kassen 0O IKK O vdek
b. Priifung durch O MDK O PKV-
Priifdienst
C. Datum
von bis
TT.MM.JJ)) TT.MM.))))
d. Uhrzeit
1. Tag von bis
2. Tag von bis
3. Tag von bis
e. Gesprdchspartnerin oder
Gesprdchspartner des ambulan-
ten Betreuungsdienstes
f. Priifende Gutachterin oder
priifender Gutachter
g. An der Priifung Beteiligte Namen

O Pflegekasse

O Sozialhilfetrager
O Gesundheitsamt
[0 Trégerverband

[0 Sonstige: welche?
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M/Info
1.4 | Priifungsauftrag nach § 114 SGB XI
a. [0 Regelpriifung
b. O Anlasspriifung (Beschwerde versorgte Person,
Angehorige o. d.)
O Anlasspriifung (Hinweise von anderen Institutionen)
O Anlasspriifung (sonstige Hinweise)
c. O Wiederholungspriifung nach Regelpriifung
[0 Wiederholungspriifung nach Anlasspriifung
d. Datum der letzten Priifung nach
§ 114 Abs. 1 SGB XI MM
e. Letzte Priifungen TT.MM.JJJ)
anderer Priifinstitutionen
O Gesundheitsamt
[0 sonstige
O keine Angaben
M/Info
1.5 | Versorgungssituation
davon
esamt ausschlieBlich ausschlieBlich kombiniert
g pflegerische Hilfen bei der pflegerische
BetreuungsmaB- Haushaltsfiihrung | BetreuungsmaR-
nahmen nahmen und

versorgte Personen

Hilfen bei der
Haushaltsfiihrung
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2. Allgemeine Angaben

M/B ja nein E.
2.1 | Wird durch den ambulanten Betreuungsdienst vor Vertragshe- O O O
ginn ein Kostenvoranschlag iiber die voraussichtlich entstehen-
den Kosten erstellt?
M/B ja nein E.
2.2 | Werden Vertrdge nach § 120 SGB XI mit den versorgten | | O
Personen abgeschlossen?
M/B ja nein E.
2.3 | Gibt es wirksame Regelungen innerhalb des ambulanten O O O
Betreuungsdienstes, die die Einhaltung des Datenschutzes
sicherstellen?
M/B ja nein  t.n.z E.
2.4 | Raumliche Ausstattung: O
a. Eigene Geschdftsraume vorhanden O O
b. Raumlichkeiten und Ausstattung bieten Moglichkeit zur Team- & O O
Fallbesprechung
C. Wohnungsschliissel der versorgten Personen werden fiir O O O
Unbefugte unzugdnglich (z. B. Schliisselkasten) aufbewahrt
d. Zuordnung der Wohnungsschliissel der versorgten Personen fiir O O O
Unbefugte nicht méglich
M/Info ja nein
2.5 |Werden Leistungen ganz oder teilweise durch andere Anbieter O O
erbracht?
Wenn ja, welche?
a. [ Pflegerische BetreuungsmaBnahmen
b. [ Hilfen bei der Haushaltsfiihrung
M/Info ja nein  t.n.z
2.6 |Besteht eine Zusammenarbeit mit:
a. ambulanten Pflegediensten O O
b. Selbsthilfegruppen O O
C. ehrenamtlichen Personen O O
d. Pflegestiitzpunkten O O O
e. sonstige

Freitext:
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3. Personelle Ausstattung

M/B ja nein  t.n.z
3.1 | Erfiillt die verantwortliche Fachkraft die folgenden Kriterien?
a. Fachaushildung O a
b. ausreichende Berufserfahrung O a
sozialversicherungspflichtige Beschdftigung | d
d. Weiterbildung zur Leitungsqualifikation oder Weiterbildung
. O O O
durch Studium
M/B ja nein
3.2 | Erfiillt die stellvertretende verantwortliche Fachkraft die
folgenden Kriterien?
a. Fachaushildung O d
b. sozialversicherungspflichtige Beschaftigung O a
M/B ja nein E.
3.3 | Verfiigen alle eingesetzten Betreuungskrifte iiber die erforderliche O O O
Qualifikation gemaB § 4 der Betreuungskrafte-Richtlinien oder
haben die QualifikationsmaBnahme begonnen?
M/B ja nein  t.n.z E
3.4 | Haben alle eingesetzten Betreuungskréfte im vergangenen Jahr an O O O O
FortbildungsmaBnahmen nach § 4 Abs. 4 der Betreuungskrafte-
Richtlinien im Umfang von insgesamt mindestens 16 Unterrichts-
stunden teilgenommen?
M/Info
3.5 |Zusammensetzung Personal
Vollzeit Teilzeit geringfiigig
Beschiftigte
Stunden/
Woche
Anzahl Anzahl | Stellen- | Anzahl |Stellen-| Gesamtstellen
geeignete Personen: MA MA  |umfang| MA |[umfang in Vollzeit

verantwortliche Fachkraft

stellv. verantwortliche Fachkraft

Betreuungskrafte nach § 53b SGB XI

hauswirtschaftliche Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter
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4. Konzeptionelle Grundlagen

M/B ja nein E.
4.1 | Liegt ein geeignetes schriftliches Konzept vor? O O O
M/B ja nein E.
4.2 | Enthdlt das Konzept Aussagen zur Betreuung von Personen mit O O O

kognitiven und psychischen Beeintrachtigungen?
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5. Qualititsmanagement

M/B

5.1

Liegt die Verantwortung fiir das Qualitdtsmanagement auf der
Leitungsebene und werden die Aufgaben von dieser wahrgenom-
men?

nein

M/B

5.2

Werden externe Reflexionen mindestens einmal im Jahr durchge-
fiihrt?

nein

M/B

5.3

Werden Fallbesprechungen durchgefiihrt im Rahmen derer die
Ergebnisse der erbrachten Betreuungsleistungen evaluiert und
ggf. angepasst werden?

nein

M/B

5.4

Werden die Erwartungen und Wiinsche der versorgten Personen
und deren An- und Zugehorigen systematisch ermittelt und
ausgewertet?

nein

M/B

5.5

Ist eine schriftliche Regelung zum Umgang mit Beschwerden
bzw. zum Beschwerdemanagement vorhanden und wird diese
angewendet?

nein

M/B

5.6

Gibt es einen Notfallplan und ist dieser den Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern bekannt?

nein
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6. Hygiene

M/B ja nein E.
6.1 | Stehen den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im Bedarfsfall in |
erforderlichem Umfang Arbeitshilfen zur Verfiigung?
a. Handschuhe O O
b. Handedesinfektionsmittel O O
c. Schutzkleidung O O
M/B ja nein  t.n.z E.
6.2 |Sind im ambulanten Betreuungsdienst die nachfolgenden O
Empfehlungen der Kommission fiir Krankenhaushygiene und
Infektionspravention des Robert Koch Institutes nachweislich
bekannt?
a. Empfehlung zur Handehygiene in Einrichtungen des Gesund- O O
heitswesens
b. Empfehlung zur Pravention und Kontrolle von Methicillin-resis-
tenten Staphylococcus-aureus-Stammen (MRSA) in medizinischen O O

und pflegerischen Einrichtungen
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Erhebungsbogen zur Priifung bei der versorgten Person
(Prozess- und Ergebnisqualitdt)

7. Allgemeine Angaben

M/Info

71 Auftragsnummer:

Datum Uhrzeit Nummer Erhebungsbogen

M/Info ja nein

7.2 Angaben zur versorgten Person

a. Name
b. Pflegekasse
C. Geburtsdatum

d. Beginn der
Versorgung durch
den ambulanten
Betreuungsdienst

e. Aktuelle betreuungs-
relevante Informati-
onen zum Gesund-
heitszustand
(Diagnosen, Medika-
tion) laut Unterla-
gen des ambulanten
Betreuungsdienstes

f. Pflegegrad
a2 03 O4 as

g. Ist die versorgte Person mit der Einbeziehung in die Priifung
einverstanden? (ggf. Betreuerin oder Betreuer oder Bevollmach- O O
tigte oder Bevollmdchtigter)

M/Info ja nein

7.3 Orientierung und Kommunikation

a. sinnvolles Gesprach moglich O O

b. nonverbale Kommunikation moglich O O

C. Orientierung in allen Qualitdten vorhanden O O
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M/Info ja nein
7.4 | Erhdlt die versorgte Person weitere Leistungen durch andere O O
Anbieter?
Wenn ja, welche?
a. O Korperbezogene PflegemaBnahmen
b. O Behandlungspflege
M/Info
7.5 Anwesende Personen
a. Name der Gutachterin
oder des Gutachters
b. Funktion/Qualifikation
der Mitarbeiterin oder
des Mitarbeiters des
ambulanten Betreuungs-
dienstes
C. Name der Mitarbeiterin
oder des Mitarbeiters
d. sonstige Personen

(z. B. Angehorige,
gesetzliche Betreuerin
oder gesetzlicher
Betreuer)
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8. Prozess- und Ergebnisqualitit der pflegerischen Betreuungsmafinahmen und Hilfen bei der
Haushaltsfiihrung

M/B ja nein E.

8.1 |Werden in einer systematischen Informationserfassung die O O O
Bediirfnisse und Interessen der versorgten Person erfasst?

M/B ja nein E.

8.2 |Werden bei der versorgten Person individuell, an den Wiinschen, O a O
Bediirfnissen und Bedarfen orientierte MaBnahmen geplant,
durchgefiihrt, evaluiert und ggf. angepasst?

M/B ja nein  t.n.z E.

8.3 | Wird die versorgte Person bzw. ihre An- und Zugehorigen auf die O a O O
Notwendigkeit von kérperbezogenen PflegemaBnahmen hinge-
wiesen, wenn diese offensichtlich erforderlich sind?
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9. Abrechnungspriifung

Die Priifung der Abrechnung kann erst dann erfolgen, wenn Rahmenvertrage nach § 75 Abs.1
SGB XI einschlieflich Anlagen, Versorgungsvertrage nach § 72 SGB XI sowie entsprechende
Vergiitungsvereinbarungen nach § 89 SGB XI auf der jeweiligen Landesebene vereinbart wurden.

M/Info ja nein

9.1 Liegt fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum ein giiltiger Vertrag O O
vor?

Freitext:

M/Info t.n.z
9.2 Die Priifung der Abrechnungen fiir pflegerische BetreuungsmaRg- O
nahmen erstreckt sich auf folgenden Zeitraum
Geprilfter Abrechnungszeitraum:
Freitext:
M/Info
9.3 Welche Leistungen der pflegerischen BetreuungsmaBnahmen
wurden fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum in Rechnung
gestellt?
O keine
Freitext:
M/Info
9.4 Welche Leistungen der pflegerischen BetreuungsmaBnahmen
sind fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum vereinbart?
O keine
Freitext:
M/B ja nein  t.n.z
9.5 Kann nachvollzogen werden, dass alle in Rechnung gestellten O O O

pflegerischen BetreuungsmaBnahmen im gepriiften Abrech-
nungszeitraum erbracht worden sind?
(Mehrfachnennungen maglich)

Wenn nein:

[ Leistung gar nicht erbracht

[T Leistung haufiger in Rechnung gestellt als erbracht

[ andere (ggf. teurere) Leistungen in Rechnung gestellt als erbracht

[J Handzeichenliste, Durchfiihrungsnachweis, Leistungsnachweis, Einsatz-/Tourenplan,
Dienstplan stimmen nicht iiberein

[ Dokumentation, Auskunft der versorgten Person, der Mitarbeiterinnen oder
Mitarbeiter bzw. der Angeh&rigen stimmen nicht iiberein

[ fehlende Handzeichen

[J Sonstiges, welche:

Freitext:
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M/B ja nein  t.n.z
9.6 Kann nachvollzogen werden, dass die erbrachten pflegerischen a O a
BetreuungsmaBnahmen vertragskonform in Rechnung gestellt
worden sind? (Mehrfachnennungen moglich)
Wenn nein:
[ Abrechnungsausschliisse nicht eingehalten
[J Leistung nicht vollstdndig erbracht
[ Regelungen zu Hausbesuchspauschalen/Fahrtkosten nicht eingehalten
[0 Qualifikationsanforderungen nicht eingehalten
[ Sonstiges, welche:
Freitext:
M/Info t.n.z
9.7 Die Priifung der Abrechnungen fiir Hilfen bei der Haushaltsfiihrung O
erstreckt sich auf folgenden Zeitraum
Gepriifter Abrechnungszeitraum:
Freitext:
M/Info
9.8 Welche Leistungen der Hilfen bei der Haushaltsfiihrung wurden
fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum in Rechnung gestellt?
O keine
Freitext:
M/Info
9.9 Welche Leistungen der Hilfen bei der Haushaltsfiihrung sind fiir
den gepriiften Abrechnungszeitraum vereinbart?
O keine
Freitext:
M/B ja nein  t.n.z
9.10 |Kann nachvollzogen werden, dass die in Rechnung gestellten a O O

Hilfen bei der Haushaltsfiihrung im gepriiften Abrechnungszeit-
raum erbracht worden sind?
(Mehrfachnennungen maglich)

Wenn nein:

[ Leistung gar nicht erbracht

[T Leistung haufiger in Rechnung gestellt, als erbracht

[ andere (ggf. teurere) Leistungen in Rechnung gestellt, als erbracht

[J Handzeichenliste, Durchfiihrungsnachweis, Leistungsnachweis, Einsatz-/Tourenplan,
Dienstplan stimmen nicht {iberein

[ Dokumentation, Auskunft der versorgten Person, der Mitarbeiterinnen oder
Mitarbeiter bzw. der Angeh&rigen stimmen nicht iiberein

[ fehlende Handzeichen

[J Sonstiges, welche:

Freitext:
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M/B ja nein

9.11 | Kann nachvollzogen werden, dass die erbrachten Hilfen bei der d O
Haushaltsfiihrung vertragskonform in Rechnung gestellt worden
sind? (Mehrfachnennungen moglich)

Wenn nein:

[ Abrechnungsausschliisse nicht eingehalten

[J Leistung nicht vollstdndig erbracht

[ Regelungen zu Haushesuchspauschalen/Fahrtkosten nicht eingehalten
[0 Qualifikationsanforderungen nicht eingehalten

[ Sonstiges, welche:

Freitext:

. N

Z.
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10. Sonstiges

(Freitext)
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QPR TEIL 1b -
AMBULANTE BETREUUNGSDIENSTE
ANLAGE 2

Priifanleitung zum Erhebungsbogen
zur Priifung der Qualitat nach den §§ 114 ff. SGB XI
in ambulanten Betreuungsdiensten
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Allgemeine Hinweise

Die Kriterien jeder Frage sind jeweils mit ,,ja“ zu beantworten, wenn diese in allen Bereichen
vollstandig erfiillt sind.

Soweit sich Sachverhalte fiir den Priifbericht nicht eindeutig aus den Ankreuzoptionen der Krite-
rien ableiten lassen, sind diese im Freitext kurz zu beschreiben. Sind Kriterien durch alternative
fachlich gleichwertige Losungen erfiillt, sind diese Kriterien ebenfalls als vollstandig erfiillt zu
bewerten, mit ,ja“ zu beantworten. Offensichtliche Ausnahmefehler in der Planung oder Doku-
mentation (z. B. fehlendes Handzeichen) fiihren nicht zu einer negativen Beurteilung des Kriteri-
ums oder der Gesamtbeurteilung des Betreuungsdienstes, da sie bei der versorgten Person keine
Auswirkungen haben.

Festgestellte Qualitdtsdefizite sind im Freitext zu konkretisieren.

Die Anleitungstexte zu den Priifkriterien sind als Erlduterungen zu Priiffragen zu verstehen.
Hierbei handelt es sich um handlungsleitende Hilfestellungen.

Legende/Antwortoptionen:

M = Mindestangabe
Info = Informationsfrage
B = Bewertungsfrage
E = Empfehlung

ja

nein

t. n. z. = trifft nicht zu
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Priifanleitung zum Erhebungsbogen zur Priifung im ambulanten
Betreuungdienst
(Struktur- und Prozessqualitat)

1. Angaben zur Priifung und zum ambulanten Betreuungsdienst

M/Info

11 Auftragsnummer

Erlduterung zur Priiffrage 1.1:
Hier ist eine Auftragsnummer zu vergeben. Sie dient der Identifikation des Priifberichtes auch

im Hinblick auf die Berichtspflicht nach § 114a Abs. 6 SGB XI. Zur Gestaltung der Auftragsnummer
siehe Anlage 3 der QPR Teil 1b - Ambulante Betreuungsdienste.
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M/Info
1.2 | Daten zum ambulanten
Betreuungsdienst

a. Name

b. Strale

c. PLZ/Ort

d. Institutionskennzeichen (IK) 1.
2.
3.
4.

e. Telefon

f. Fax

g. E-Mail

h. Internet-Adresse

i. Tréger/Inhaber

j- Tragerart [0 privat

O freigemeinniitzig
O offentlich
O nicht zu ermitteln

k. ggf. Verband

L. Datum Abschluss Versorgungs-
vertrag

m. Datum Inbetriebnahme des
ambulanten Betreuungsdienstes

n. verantwortliche Fachkraft
Name

0. stellv. verantwortliche Fachkraft
Name

p. ggf. vorh. Zweigstellen/Filialen

Erlduterung zur Priiffrage 1.2:

Tragerart

- privat = private Trdgerschaft mit gewerblichem Charakter (ggf. Zugehorigkeit zu privatem
Trdgerverband wie ABVP, VDAB, bpa 0.4.).

- freigemeinniitzig = freigemeinniitzige Trdagerschaft (i.d.R. Zugehdorigkeit zu einem Wohlfahrts-
verband wie AWO, Caritas, Der Paritdtische, DRK, Diakonie, Zentralwohlfahrtsstelle der Juden
in Deutschland - ZWSt; Rechtsform iiberwiegend e.V., Stiftung oder gemeinniitzige GmbH).

- offentlich = Tragerschaft der Kommune oder des Landes.

- nicht zu ermitteln = Trdgerart ist nicht zu ermitteln.

Institutionskennzeichen (IK)

Das Institutionskennzeichen ist vom ambulanten Betreuungsdienst zu erfragen. Es muss min-
destens ein Institutionskennzeichen enthalten sein (Pflichtfeld). Es kann sein, dass weitere Insti-
tutionskennzeichen vergeben worden sind (optional, wenn vorhanden).

Datum der Inbetriebnahme des ambulanten Betreuungsdienstes
Hier ist anzugeben, seit wann der ambulante Betreuungsdienst unter dem jetzigen Trager besteht.
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M/Info

1.3 | Daten zur Priifung

a. Auftraggeber/zustandiger O AOK O Knappschaft
Landesverband der Pflege- O BKK O LKK
kassen 0O IKK O vdek

b. Priifung durch O MDK O PKV-

Priifdienst

C. Datum

von bis
TT.MM.JJJ) TT.MM.))))

d. Uhrzeit
1. Tag von bis
2. Tag von bis
3. Tag von bis

e. Gesprdchspartnerin oder
Gesprdchspartner des ambulan-
ten Betreuungsdienstes

f. Priifende Gutachterinnen und
Gutachter

g. an der Priifung Beteiligte Namen

O Pflegekasse

O Sozialhilfetrager
O Gesundheitsamt
[0 Trégerverband

[0 Sonstige: welche?

Erlduterung zur Priiffrage 1.3:

Die Frage dient dem Nachweis von Priifdatum und -zeiten sowie der Angabe von Gesprdchspart-
nern des ambulanten Betreuungsdienstes, Priiferinnen und Priifern des MDK bzw. des PKV-Priif-
dienstes und weiteren an der Priifung beteiligten Personen. ,,An der Priifung Beteiligte* ist anzu-
kreuzen, wenn die genannten Institutionen ganz oder teilweise beteiligt sind.
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M/Info
1.4 | Priifungsauftrag nach § 114 SGB XI

a. [0 Regelpriifung

b. O Anlasspriifung (Beschwerde versorgte Person,
Angehorige o. d.)

O Anlasspriifung (Hinweise von anderen Institutionen)

O Anlasspriifung (sonstige Hinweise)

c. O Wiederholungspriifung nach Regelpriifung
[0 Wiederholungspriifung nach Anlasspriifung

d. Datum der letzten Priifung nach
§ 114 Abs. 1 SGB XI MM
e. Letzte Priifungen TT.MM.JJJ)
anderer Priifinstitutionen
O Gesundheitsamt
[0 sonstige
O keine Angaben
M/Info
1.5 Versorgungssituation
davon
gesamt ausschlieBlich ausschlieBlich kombiniert
pflegerische Hilfen bei der pflegerische
BetreuungsmaB- Haushaltsfiihrung | BetreuungsmaR-
nahmen nahmen und
Hilfen bei der
Haushaltsfiihrung
versorgte Personen

Erlduterung zur Priiffrage 1.5:
In der Spalte ,Gesamt” sind alle vom ambulanten Betreuungsdienst versorgten Personen zu
erfassen.

Die Tabelle im Erhebungsbogen soll eine (ibersicht iiber die Versorgungssituation des ambulan-
ten Betreuungsdienstes ermoglichen.
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2. Allgemeine Angaben

M/B ja nein E.

2.1 | Wird durch den ambulanten Betreuungsdienst vor Vertragshe- O O O
ginn ein Kostenvoranschlag iiber die voraussichtlich entstehen-
den Kosten erstellt?

Erlduterung zur Priiffrage 2.1:
Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn der ambulante Betreuungsdienst nachweisen kann,

dass er regelhaft Kostenvoranschldge vor Abschluss eines Vertrages nach § 120 SGB XI erstellt.
Als Nachweis dienen Kostenvoranschlagsmuster, Vertragsmuster sofern die Kostenvoranschldge
Bestandteil des Vertragsangebots umfassen oder andere geeignete Nachweise, wie z. B. Verfah-
rensanweisungen, die belegen, dass der ambulante Betreuungsdienst vor Vertragsabschluss den
versorgten Personen iiber seine voraussichtlichen Selbstkosten aufkldrt.

Entscheidend fiir den Kostenvoranschlag ist nicht der Leistungsbeginn, sondern der Vertragsab-
schluss.

M/B ja nein E.

2.2 |Werden Vertrdge nach § 120 SGB XI mit den versorgten O O O
Personen abgeschlossen?

Erlduterung zur Priiffrage 2.2:
Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn

- nach Aussage des ambulanten Betreuungsdienstes Vertrdge nach § 120 SGB XI mit den
versorgten Personen abgeschlossen werden und

- ein Mustervertrag vorgelegt werden kann und

- anhand eines konkreten Beispiels der Abschluss eines den Anforderungen nach § 120 SGB XI
geniigenden Vertrages nachgewiesen wird.

M/B ja nein E.

2.3 | Gibt es wirksame Regelungen innerhalb des ambulanten O O O
Betreuungsdienstes, die die Einhaltung des Datenschutzes
sicherstellen?

Erlduterung zur Priiffrage 2.3:
Diese Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn

- die Kundendaten vor dem Zugriff unbefugter Personen geschiitzt werden (z. B. durch Auf-
bewahrung von Kundenakten in abschliefbaren Schrdnken, bei elektronischen Akten
durch die Vergabe von Passwortern fiir die zugriffsberechtigten Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter) und

- die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des ambulanten Betreuungsdienstes schriftlich zur
Verschwiegenheit verpflichtet werden.
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M/B ja nein t.n. z E.
2.4 | Raumliche Ausstattung: |
a. eigene Geschédftsraume vorhanden O O
b. Raumlichkeiten und Ausstattung bieten Moglichkeit zur Team- O O
und Fallbesprechnung
C. Wohnungsschliissel der versorgten Personen werden fiir O O O
Unbefugte unzugdnglich (z. B. Schliisselkasten) aufbewahrt
d. Zuordnung der Wohnungsschliissel der versorgten Personen fiir O O O
Unbefugte nicht méglich
M/Info ja nein
2.5 |Werden Leistungen ganz oder teilweise durch andere Anbieter O O
erbracht?
Wenn ja, welche?
a. [ Pflegerische BetreuungsmaBnahmen
b. O Hilfen bei der Haushaltsfiihrung

Erlduterung zur Priiffrage 2.5:
Ambulante Betreuungsdienste kénnen Kooperationen mit anderen Leistungserbringern eingehen.
Mit Einwilligung der versorgten Person konnen Leistungen durch Kooperationspartner erbracht
werden. Dies setzt eine rechtzeitige Information der versorgten Personen iiber leistungsrelevante
Daten des Kooperationspartners und iiber Art und Umfang der Leistungserbringung des Koope-
rationspartners voraus. Die Qualitdtsverantwortung fiir die Leistungserbringung des Kooperati-
onspartners bleibt beim ambulanten Betreuungsdienst.

M/Info
2.6 |Besteht eine Zusammenarbeit mit:
a. ambulanten Pflegediensten
b. Selbsthilfegruppen
ehrenamtlichen Personen
d. Pflegestiitzpunkten
e. sonstige

Freitext:

oo oo

nein t.n.z.

o o oo
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3. Personelle Ausstattung

M/B ja nein  t.n.z
3.1 | Erfiillt die verantwortliche Fachkraft die folgenden Kriterien?
a. Fachaushildung O a
b. ausreichende Berufserfahrung O |
c. sozialversicherungspflichtige Beschaftigung O O
d. Weiterbildung zur Leitungsqualifikation oder Weiterbildung O O O

durch Studium

Erlduterung zur Priiffrage 3.1a:

Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn die verantwortliche Fachkraft entweder

iiber eine abgeschlossene Fachausbildung oder einen Hochschulabschluss vorzugsweise aus dem
Gesundheits-, Pflege- und Sozialbereich verfiigt. Dies konnen z. B. Altentherapeutinnen, Alten-
therapeuten, Heilerzieherinnen, Heilerzieher, Heilerziehungspflegerinnen, Heilerziehungspfle-
ger, Heilpddagoginnen, Heilpddagogen, Sozialarbeiterinnen, Sozialarbeiter, Sozialpddagoginnen,
Sozialpddagogen sowie Sozialtherapeutinnen und Sozialtherapeuten sein.

Erlduterung zur Priiffrage 3.1b:
Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn die verantwortliche Fachkraft iiber praktische Berufs-
erfahrung im erlernten Beruf von zwei Jahren innerhalb der letzten acht Jahre verfiigt.

Erlduterung zur Priiffrage 3.1d:

Fiir die Anerkennung als verantwortliche Fachkraft ist ab dem 1. Juni 2021 ebenfalls Vorausset-
zung, dass eine Weiterbildungsmafinahme nach § 71 Abs. 3 Satz 5 SGB XI fiir leitende Funktionen
mit einer Mindeststundenzahl, die 460 Stunden nicht unterschreiten soll, erfolgreich durchge-
fithrt wurde.

Diese MafSinahme umfasst insbesondere folgende Inhalte:

- Managementkompetenzen (Personalfiihrung, Betriebsorganisation, betriebswirtschaftliche
Grundlagen, Rechtsgrundlagen, gesundheits- und sozialpolitische Grundlagen, Qualitdtsma-
nagement) sowie

- Psychosoziale und kommunikative Kompetenzen sowie gerontopsychiatrische Kenntnisse.

Von der Gesamtstundenzahl sollen mindestens 20 Prozent in Prasenzphasen vermittelt worden sein.
Die Voraussetzung ist auch durch den Abschluss eines nach deutschem Recht anerkannten
betriebswirtschaftlichen, pflegewissenschaftlichen oder sozialwissenschaftlichen Studiums an
einer in- oder auslandischen Hochschule oder Universitdt zumindest auf Bachelor-Niveau erfiillt.

Fiir bereits erfolgte Anerkennungen als verantwortliche Fachkraft im Rahmen des vom Spitzen-
verband Bund der Pflegekassen durchgefiihrten Modellvorhabens zur Erprobung von Leistungen
der hduslichen Betreuung durch Betreuungsdienste gilt Bestandschutz.
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M/B ja nein

3.2 Erfiillt die stellvertretende verantwortliche Fachkraft die
folgenden Kriterien?

a. Fachaushildung O d

b. sozialversicherungspflichtige Beschdftigung O a

Erlduterung zur Priiffrage 3.2a:

Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn die stellvertretende verantwortliche Fachkraft entweder:
iiber eine abgeschlossene Fachausbildung oder einen Hochschulabschluss vorzugsweise aus dem
Gesundheits-, Pflege- und Sozialbereich verfiigt. Dies kdnnen z. B. Altentherapeutinnen, Alten-
therapeuten, Heilerzieherinnen, Heilerzieher, Heilerziehungspflegerinnen, Heilerziehungspfle-
ger, Heilpddagoginnen, Heilpddagogen, Sozialarbeiterinnen, Sozialarbeiter, Sozialpddagoginnen,
Sozialpddagogen sowie Sozialtherapeutinnen und Sozialtherapeuten sein.

M/B ja nein E.

3.3 | Verfiigen alle eingesetzten Betreuungskrifte iiber die erforderliche O O O
Qualifikation gemaR § 4 der Betreuungskréfte-Richtlinien oder
haben die QualifikationsmaBnahme begonnen??

Erlduterung zur Priiffrage 3.3:

Die Qualifikation umfasst nach den ,,Richtlinien nach § 53b SGB XI zur Qualifikation und zu den
Aufgaben von zusdtzlichen Betreuungskréften in stationdren Pflegeeinrichtungen (Betreuungs-
krdfte-RL)“ ein Orientierungspraktikum im Umfang von fiinf Tagen, einen Basiskurs im Umfang
von 100 h (Modul 1), ein Betreuungspraktikum in einer stationdren Pflegeeinrichtung im Umfang
von zwei Wochen (Modul 2) sowie einen Aufbaukurs im Umfang von 60 h (Modul 3). Fiir Betreu-
ungskrdfte gilt, dass abweichend von den Richtlinien nach § 53b SGB XI das Orientierungsprak-
tikum nach § 4 Absatz 2 und das Betreuungspraktikum nach § 4 Absatz 3 (Modul 2) auch in
einem ambulanten Pflegedienst oder ambulanten Betreuungsdienst durchgefiihrt werden kann.

Die Frage ist mit “ja“ zu beantworten, wenn alle als Betreuungskrafte beschdftigten Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter gemdf § 4 der Betreuungskrafte-RL, unter Beriicksichtigung der Durch-
fiihrung der genannten Ausnahme beziiglich des Orientierungs- und Betreuungspraktikums in
ambulanten Pflege- oder Betreuungsdiensten, qualifiziert sind oder die Qualifizierungsmaf-
nahme begonnen haben und dies iiber Nachweise belegt ist. Wenn die Kenntnisse in anderen
Ausbildungen oder FortbildungsmafSnahmen nachweislich erworben worden sind, gelten die
Qualifikationsmafinahmen auch als erfiillt.
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M/B ja nein  t.n.z E.

3.4 | Haben alle eingesetzten Betreuungskréfte im vergangenen Jahr an O O O O
FortbildungsmaBnahmen nach § 4 Abs. 4 der Betreuungskrafte-

Richtlinien im Umfang von insgesamt mindestens 16 Unterrichts-

stunden teilgenommen?

Erlduterung zur Priiffrage 3.4:

Nach § 4 Abs. 4 der Betreuungskréfte-Richtlinien umfasst die regelmédgige Fortbildung jahrlich
mindestens insgesamt 16 Unterrichtsstunden, in der das vermittelte Wissen aktualisiert wird
und die eine Reflexion der beruflichen Praxis einschliefit. Hier sind auch Betreuungskrafte
gemeint, die abweichend von den Richtlinien nach § 53b SGB XI das Orientierungspraktikum
nach § 4 Absatz 2 und das Betreuungspraktikum nach § 4 Absatz 3 (Modul 2) in einem ambulan-
ten Pflegedienst oder ambulanten Betreuungsdienst durchgefiihrt haben. Im Jahr des Abschlusses
der Qualifizierungsmafnahme ist eine Fortbildung nicht erforderlich (erst im folgenden Kalen-
derjahr, sofern ein Beschdftigungsverhdltnis besteht).

Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn alle als Betreuungskrafte beschaftigten Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter im vergangenen Jahr im Umfang von mindestens 16 Unterrichtsstunden
an entsprechenden Manahmen teilgenommen haben. Sofern eine Betreuungskraft im vergan-
genen Jahr noch nicht im ambulanten Betreuungsdienst beschaftigt war, trifft die Frage fiir diese
Kraft nicht zu.

M/Info
3.5 |Zusammensetzung Personal
Vollzeit Teilzeit geringfiigig
Beschiftigte
Stunden/
Woche
Anzahl Anzahl | Stellen- | Anzahl | Stellen-| Gesamtstellen
geeignete Personen: MA MA |umfang| MA |[umfang in Vollzeit

verantwortliche Fachkraft

stellvertretende
verantwortliche Fachkraft

Betreuungskrdfte nach § 53b SGB XI

hauswirtschaftliche Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter

Erlduterung zur Priiffrage 3.5:
Die Tabelle im Erhebungsbogen gibt einen {Iberblick iiber die Personalzusammensetzung. In den

Spalten Voll-/Teilzeit und geringfiigig Beschdftigte ist die Gesamtanzahl der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter unter der jeweiligen Qualifikation aufzufiihren. In der Kopfzeile fiir Vollzeit ist
anzugeben, wie viele Stunden im ambulanten Betreuungsdienst auf Basis der dort geltenden
tarifvertraglichen oder sonstigen Regelungen als Vollzeit gelten. In der letzten Spalte werden die
einzelnen Angaben addiert und der gesamte Stellenumfang aufgefiihrt.

Die Angaben beruhen auf Selbstauskiinften des ambulanten Betreuungsdienstes.

Stellt die Priiferin oder der Priifer Diskrepanzen zwischen den Angaben des ambulanten Betreu-
ungsdienstes und ihren oder seinen eigenen Feststellungen fest, ist dies im Freitext anzugeben.
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4. Konzeptionelle Grundlagen

M/B ja nein E.

4.1 | Liegt ein geeignetes schriftliches Konzept vor? O a O

Erlduterung zur Priiffrage 4.1:
Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn das Konzept fiir die pflegerische Betreuung und
Hilfen bei der Haushaltsfithrung Aussagen zu folgenden Aspekten enthdlt:

- Ausrichtung und Inhalte der angebotenen Betreuungsleistungen

- Innerbetriebliche Kommunikation

- Aussagen zu Fallbesprechungen

- Personelle Ausstattung

- Aussagen zur Betreuungsplanung und -dokumentation

- Kooperation mit anderen Leistungserbringern

- Beschreibung der Informationswege bei offenkundigen Mdngeln in der Versorgung und
gesundheitsrelevanten Beobachtungen

- Zusammenarbeit mit An- und Zugehdrigen und

das Konzept allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern nachweislich bekannt ist.
Werden besondere Personengruppen betreut, sind dem speziellen Versorgungssetting entspre-

chende Betreuungsleistungen (z. B. kulturell, religios, alters- sowie geschlechtsspezifisch) im
Konzept aufzufiihren.

M/B ja nein E.

4.2 | Enthdlt das Konzept Aussagen zur Betreuung von Personen mit O a O
kognitiven und psychischen Beeintrdchtigungen?

Erlduterung zur Priiffrage 4.2:
Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn im Konzept fiir die hdusliche Betreuung und Hilfen
bei der Haushaltsfiihrung Aussagen insbesondere zu folgenden Aspekten vorhanden sind:

- Mafinahmen der Beziehungsgestaltung

- Umgang mit psychischen Verhaltenssymptomen

- Fallbesprechungen

- Zusammenarbeit mit An- und Zugehorigen einschliellich der Informationsweitergabe und

die Inhalte allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern nachweislich bekannt sind.




44 | 45

5. Qualititsmanagement

M/B ja nein E.
5.1 Liegt die Verantwortung fiir das Qualitdtsmanagement auf der O O O
Leitungsebene und werden die Aufgaben von dieser wahrgenom-
men?

Erlduterung zur Priiffrage 5.1:

Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn der ambulante Betreuungsdienst nachvollziehbar
(z. B. durch Stellenbeschreibung, Organigramm) die Verantwortung fiir das Qualitdtsmanagement
des ambulanten Betreuungsdienstes der Leitungsebene zugeordnet hat und diese Verantwortung
von dieser Person nachvollziehbar wahrgenommen wird (z. B. Festlegung/Freigabe von Zielen,
Prozessen).

M/B ja nein E.

5.2 | Werden externe Reflexionen mindestens einmal im Jahr durch- O O O
gefiihrt?

Erlduterung zur Priiffrage 5.2:

Die Frage ist mit "ja" zu beantworten, wenn z. B. fachliche Supervisionen oder Coachings min-
destens einmal im Jahr unter Beteiligung einer Fachkraft mit Erfahrung in der Gerontopsychia-
trie (z. B. Pflegefachkraft, Ergotherapeut bzw. Ergotherapeutin oder Fachkraft mit einschldgigem
Studium) durchgefiihrt werden.

M/B ja nein E.

5.3 | Werden Fallbesprechungen durchgefiihrt im Rahmen derer die O O O
Ergebnisse der erbrachten Betreuungsleistungen evaluiert und
ggf. angepasst werden?

Erlduterung zur Priiffrage 5.3:

Die Durchfiihrung regelmdfiiger Fallbesprechungen ist nach der Richtlinie nach § 112a SGB XI
eine Aufgabe der verantwortlichen Fachkraft. An den Fallbesprechungen sind die bei den ver-
sorgten Personen eingesetzten Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu beteiligen. Sie dienen der
Einschdtzung der aktuellen Betreuungssituation, der Versorgungssicherheit und dem Erkennen
von Anpassungs- bzw. Verbesserungspotenzialen.

M/B ja nein E.
5.4 |Werden die Erwartungen und Wiinsche der versorgten Personen O O O
und deren An- und Zugehorigen systematisch ermittelt und
ausgewertet?

Erlduterung zur Priiffrage 5.4:

Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn z. B. Zufriedenheitsbefragungen oder strukturierte
Veranstaltungen fiir An- und Zugehorige o. d. durchgefiihrt werden und die Ergebnisse im Sinne
eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses in das Qualitditsmanagement einbezogen werden.
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M/B ja nein E.
5.5 |Ist eine schriftliche Regelung zum Umgang mit Beschwerden O a |
bzw. zum Beschwerdemanagement vorhanden und wird diese
angewendet?

Erlduterung zur Priiffrage 5.5:

Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn die schriftliche Regelung zum Umgang mit Beschwer-
den bzw. zum Beschwerdemanagement allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern nachweislich
bekannt ist.

M/B ja nein E.

5.6 |Gibt es einen Notfallplan und ist dieser den Mitarbeiterinnen O O O
und Mitarbeitern bekannt?

Erlduterung zur Priiffrage 5.6:

Die Frage ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn ein Notfallplan vorliegt, der alle Sofortmanahmen
beinhaltet die beim Auftreten eines Notfalls bei versorgten Personen getroffen werden miissen
(z. B. nach Sturz, Entgleisung von Koérperfunktionen oder Bewusstlosigkeit, Situationen, in denen
die versorgten Personen nicht 6ffnen).

Der Notfallplan ist allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern nachweislich bekannt.
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6. Hygiene

M/B ja nein E.
6.1 | Stehen den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im Bedarfsfall in O
erforderlichem Umfang Arbeitshilfen zur Verfiigung?
a. Handschuhe O O
b. Héndedesinfektionsmittel O O
c. Schutzkleidung O O

Erlduterung zur Priiffrage 6.1:

Zur Beantwortung dieser Frage ist zu iiberpriifen, ob beim ambulanten Betreuungsdienst im
Bedarfsfall entsprechende Arbeitshilfen vorrdtig sind.

M/B ja nein E.

6.2 |Sind im ambulanten Betreuungsdienst die nachfolgenden O
Empfehlungen der Kommission fiir Krankenhaushygiene und
Infektionspravention des Robert Koch Institutes nachweislich

bekannt?

a. Empfehlung zur Handehygiene in Einrichtungen des Gesund- O O
heitswesens

b. Empfehlung zur Pravention und Kontrolle von Methicillin-resis-
tenten Staphylococcus-aureus-Stammen (MRSA) in medizinischen O O

und pflegerischen Einrichtungen

Erlduterung zur Priiffrage 6.2b:
Relevant ist hier die Empfehlung, die fiir Arztpraxen und nicht stationdre Einrichtungen gilt.
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Erhebungsbogen zur Priifung bei der versorgten Person
(Prozess- und Ergebnisqualitdt)

Allgemeine Hinweise:

Fiir die Priifung der auf die versorgte Person bezogenen Kriterien sollte im Regelfall die Doku-
mentation mindestens der letzten vier Wochen herangezogen werden. Der Riickverfolgungszeit-
raum von sechs Monaten ist nur in begriindeten Einzelfdllen zu iiberschreiten.

7. Allgemeine Angaben

M/Info

71 Auftragsnummer:

Datum Uhrzeit Nummer Erhebungsbogen

M/Info ja nein

7.2 Angaben zur versorgten Person

a. Name
b. Pflegekasse
C. Geburtsdatum

d. Beginn der
Versorgung durch
den ambulanten
Betreuungsdienst

e. Aktuelle betreuungs-
relevante Informati-
onen zum Gesund-
heitszustand
(Diagnosen, Medika-
tion) laut Unterla-
gen des ambulanten
Betreuungsdienstes

f. Pflegegrad
a2 03 O4 as

g. Ist die versorgte Person mit der Einbeziehung in die Priifung
einverstanden? (ggf. Betreuerin oder Betreuer oder Bevollmach- O O
tigte oder Bevollmdchtigter)

M/Info ja nein

7.3 Orientierung und Kommunikation

a. sinnvolles Gesprach moglich O a

b. nonverbale Kommunikation moglich O O

c. Orientierung in allen Qualitdten vorhanden O a
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M/Info ja nein
7.4 | Erhdlt die versorgte Person weitere Leistungen durch andere O O
Anbieter?
Wenn ja, welche?
a. O Korperbezogene PflegemaBnahmen
b. O Behandlungspflege
M/Info
7.5 Anwesende Personen
a. Name der Gutachterin
oder des Gutachters
b. Funktion/Qualifikation
der Mitarbeiterin oder
des Mitarbeiters des
ambulanten Betreuungs-
dienstes
C. Name der Mitarbeiterin
oder des Mitarbeiters
d. sonstige Personen

(z. B. Angehorige,
gesetzliche Betreuerin
oder gesetzlicher
Betreuer)

Erlduterung zur Priiffrage 7.5c:

Der Name der Mitarbeiterin oder des Mitarbeiters wird im Priifbericht pseudonymisiert.

Erlduterung zur Priiffrage 7.5d:
Fiir die sonstigen Personen sind keine Namen anzugeben.




QPR TEIL 1b - AMBULANTE BETREUUNGSDIENSTE — ANLAGE 2: PRUFANLEITUNG ZUM ERHEBUNGSBOGEN

8. Prozess- und Ergebnisqualitit der pflegerischen Betreuungsmafinahmen und Hilfen bei der
Haushaltsfiihrung

M/B ja nein E.

8.1 |Werden in einer systematischen Informationserfassung die O O O
Bediirfnisse und Interessen der versorgten Person erfasst?

Erlduterung zur Priiffrage 8.1:

Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn der ambulante Betreuungsdienst in einer systema-
tischen Informationserfassung die betreuungsrelevanten Informationen zu den Bediirfnissen,
Wiinschen und Interessen der versorgten Person erfasst und in Absprache mit der versorgten
Person bzw. dessen Bevollmdchtige oder Bevollmdchtigten oder Betreuerin oder Betreuer und
ggf. den An- und Zugehorigen festlegt, welche Aufgaben durch den ambulanten Betreuungsdienst
iibernommen werden.

M/B ja nein E.

8.2 |Werden bei der versorgten Person individuell, an den Wiinschen, O a O
Bediirfnissen und Bedarfen orientierte MaBnahmen geplant,
durchgefiihrt, evaluiert und ggf. angepasst?

Erlduterung zur Priiffrage 8.2:

Die Frage bezieht sich auf Manahmen der pflegerischen Betreuung und Hilfen bei der Haus-
haltsfithrung, die darauf ausgerichtet sein sollen, ein moglichst selbstdndiges und selbstbe-
stimmtes Leben zu fiihren.

Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn das Ergebnis der pflegerischen Betreuung und
Hilfen bei der Haushaltsfiihrung regelmédfig auch mit den pflegebediirftigen Menschen (und
ggfs. ihren An- und Zugehdrigen) sowie mit den an der Pflege Beteiligten erdrtert wird.

M/B ja nein  t.n.z E.

8.3 | Wird die versorgte Person bzw. ihre An- und Zugehorigen auf die O a O O
Notwendigkeit von kérperbezogenen PflegemaBnahmen hinge-
wiesen, wenn diese offensichtlich erforderlich sind?

Erlduterung zur Priiffrage 8.3:
Die Frage ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn im Falle der Notwendigkeit kérperbezogener Pflege-
maBnahmen auf den Einbezug anderer Leistungserbringer hingewiesen wird.

,I. n. z.“ ist anzukreuzen, wenn offensichtlich keine kérperbezogenen Pflegemafinahmen erfor-
derlich sind.
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9. Abrechnungspriifung

Die Priifung der Abrechnung kann erst dann erfolgen, wenn Rahmenvertrdge nach § 75 Abs.1 SGB XI
einschlief}lich Anlagen, Versorgungsvertrdge nach § 72 SGB XI sowie entsprechende Vergiitungs-
vereinbarungen nach § 89 SGB XI auf der jeweiligen Landesebene vereinbart wurden.

M/Info ja nein

9.1 Liegt fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum ein giiltiger Vertrag O O
vor?

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.1:

Das Kriterium ist mit ,ja“ zu beantworten, wenn ein schriftlicher vom ambulanten Betreuungs-
dienst und von der versorgten Person unterschriebener Vertrag vorliegt, dieser die tatsdachlich
zu erbringenden Leistungen enthdlt und die daraus resultierenden Kosten ausweist.

Die Frage ist u.a. mit ,,nein“ zu beantworten, wenn im Vertrag die aktuell tatsdchlich erbrachten
Leistungen nicht dargestellt sind oder wenn der Kostenvoranschlag nicht die aktuell zu berech-
nenden Leistungen umfasst.

M/Info t.n.z

9.2 Die Priifung der Abrechnungen fiir pflegerische BetreuungsmaRg- O
nahmen erstreckt sich auf folgenden Zeitraum

Gepriifter Abrechnungszeitraum:

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.2:
Die Abrechnungspriifung erfolgt fiir mindestens sieben Tage, davon nach Moglichkeit einschlief3-
lich eines Wochenendes oder zwei Feiertage.

M/Info

9.3 Welche Leistungen der pflegerischen BetreuungsmaBnahmen
wurden fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum in Rechnung
gestellt?

O keine

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.3:
Die in Rechnung gestellten Leistungen sind im Freitext zu beschreiben.
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M/Info

9.4 Welche Leistungen der pflegerischen BetreuungsmaBnahmen
sind fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum vereinbart?

O keine

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.4:

Die vereinbarten Leistungen sind im Freitext zu beschreiben. Sollte kein giiltiger schriftlicher
Vertrag vorliegen, ist die Frage nach der Dokumentation und den laut Leistungsnachweisen
erbrachten Leistungen fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum zu beantworten. Zu priifen ist
die Abrechnung von pflegerischen Betreuungsmafinahmen, die als Sachleistung nach § 36 SGB XI

erbracht worden sind.

M/B ja

9.5 Kann nachvollzogen werden, dass alle in Rechnung gestellten |
pflegerischen BetreuungsmaBnahmen im gepriiften Abrech-
nungszeitraum erbracht worden sind?

(Mehrfachnennungen moglich)

Wenn nein:

[ Leistung gar nicht erbracht

[T Leistung haufiger in Rechnung gestellt als erbracht

[ andere (ggf. teurere) Leistungen in Rechnung gestellt als erbracht

[J Handzeichenliste, Durchfiihrungsnachweis, Leistungsnachweis, Einsatz-/Tourenplan,
Dienstplan stimmen nicht iiberein

[ Dokumentation, Auskunft der versorgten Person, der Mitarbeiterinnen oder
Mitarbeiter bzw. der Angeh&rigen stimmen nicht iiberein

[ fehlende Handzeichen

[J Sonstiges, welche:

Freitext:

nein t.n.z.

Erlduterung zur Priiffrage 9.5:

Das Kriterium ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn auf der Grundlage der heranzuziehenden abrech-
nungspriifungsrelevanten Unterlagen bzw. Informationen die Durchfiihrung der in Rechnung

gestellten Leistungen nachvollziehbar ist.
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M/B ja nein  t.n.z

9.6 Kann nachvollzogen werden, dass die erbrachten pflegerischen d O O
BetreuungsmaBnahmen vertragskonform in Rechnung gestellt
worden sind? (Mehrfachnennungen moglich)

Wenn nein:

[ Abrechnungsausschliisse nicht eingehalten

[J Leistung nicht vollstdndig erbracht

[ Regelungen zu Hausbesuchspauschalen/Fahrtkosten nicht eingehalten
[0 Qualifikationsanforderungen nicht eingehalten

[ Sonstiges, welche:

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.6:

Die Frage bezieht sich auf die Regelungen der Rahmenvertrdage nach § 75 SGB XI einschlief8lich
Anlagen, Versorgungsvertrdge nach § 72 SGB XI und die Vergiitungsvereinbarung nach § 89 SGB XI.
Insbhesondere Abrechnungsausschliisse, Inhalte der Leistungen (Mindestanforderungen eines
LK), Qualifikationsanforderungen (z. B. Erstbesuch, landesspezifische Regelungen), Haushesuchs-
pauschalen, Fahrtkostenregelungen, ggf. Zeitvereinbarungen und Qualifikationsvereinbarungen
sind zu beachten.

M/Info t.n.z

9.7 Die Priifung der Abrechnungen fiir Hilfen bei der Haushaltsfiihrung O
erstreckt sich auf folgenden Zeitraum

Gepriifter Abrechnungszeitraum:

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.7:
Die Abrechnungspriifung erfolgt fiir mindestens sieben Tage, davon nach Moglichkeit einschlief3-
lich eines Wochenendes oder zwei Feiertage.

M/Info

9.8 Welche Leistungen der Hilfen bei der Haushaltsfiihrung wurden
fiir den gepriiften Abrechnungszeitraum in Rechnung gestellt?

O keine

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.8:
Die in Rechnung gestellten Leistungen sind im Freitext zu beschreiben.
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M/Info

9.9 Welche Leistungen der Hilfen bei der Haushaltsfiihrung sind fiir
den gepriiften Abrechnungszeitraum vereinbart?

O keine

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.9:

Die vereinbarten Leistungen sind im Freitext zu beschreiben. Sollte kein giiltiger schriftlicher
Vertrag vorliegen, ist die Frage nach der Dokumentation und den laut Leistungsnachweisen
erbrachten Leistungen fiir die ausgewdhlten Betrachtungstage zu beantworten.

M/B ja nein  t.n.z

9.10 | Kann nachvollzogen werden, dass die in Rechnung gestellten O O O
Hilfen bei der Haushaltsfiihrung im gepriiften Abrechnungszeit-

raum erbracht worden sind?

(Mehrfachnennungen moglich)

Wenn nein:

[ Leistung gar nicht erbracht

[T Leistung haufiger in Rechnung gestellt, als erbracht

[ andere (ggf. teurere) Leistungen in Rechnung gestellt, als erbracht

[J Handzeichenliste, Durchfiihrungsnachweis, Leistungsnachweis, Einsatz-/Tourenplan,
Dienstplan stimmen nicht iiberein

[ Dokumentation, Auskunft der versorgten Person, der Mitarbeiterinnen oder
Mitarbeiter bzw. der Angeh&rigen stimmen nicht iiberein

[ fehlende Handzeichen

[J Sonstiges, welche:

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.10:

Das Kriterium ist mit ,,ja“ zu beantworten, wenn auf der Grundlage der heranzuziehenden abrech-
nungspriifungsrelevanten Unterlagen bzw. Informationen die Durchfiihrung der in Rechnung
gestellten Leistungen nachvollziehbar ist.

M/B ja nein  t.n.z

9.11 | Kann nachvollzogen werden, dass die erbrachten Hilfen bei der a O O
Haushaltsfiihrung vertragskonform in Rechnung gestellt worden
sind? (Mehrfachnennungen moglich)

Wenn nein:

[ Abrechnungsausschliisse nicht eingehalten

[J Leistung nicht vollstdndig erbracht

[ Regelungen zu Haushesuchspauschalen/Fahrtkosten nicht eingehalten
[0 Qualifikationsanforderungen nicht eingehalten

[ Sonstiges, welche:

Freitext:

Erlduterung zur Priiffrage 9.11:

Die Frage bezieht sich auf die Regelungen der Rahmenvertrage nach § 75 SGB XI einschlief8lich
Anlagen, Versorgungsvertrdge nach § 72 SGB XI und die Vergiitungsvereinbarung nach § 89 SGB
XI. Inshesondere Abrechnungsausschliisse, Inhalte der Leistungen (Mindestanforderungen eines
LK), Qualifikationsanforderungen (z. B. Erstbesuch, landesspezifische Regelungen), Haushesuchs-
pauschalen, Fahrtkostenregelungen, ggf. Zeitvereinbarungen und Qualifikationsanforderungen
sind zu beachten.
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10. Sonstiges

(Freitext)
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Die Erstellung des Priifberichtes erfolgt auf der Grundlage der QPR Teil 1b — Ambulante Betreu-
ungsdienste und auf der Basis des Erhebungsbogens zur Priifung im ambulanten Betreuungs-
dienst (Anlage 1). Der Priifbericht wird EDV-gestiitzt erstellt. Die Darstellung der Priifergebnisse
im Priifbericht erfolgt in deskriptiver Form.

Der Priifbericht gliedert sich in folgende Abschnitte:

Priifmaf3stab

1. Angaben zur Priifung und zur Einrichtung
2. Zusammenfassende Beurteilung

3. Empfehlungen

Anlagen zum Priifbericht
- Erhebungsbogen ambulanter Betreuungsdienst
- Erhebungsbdgen versorgte Personen

Im Priifbericht sind die im Folgenden dargestellten Anforderungen zu beachten:
Priifmaf3stab

Im Priifmafistab werden die geltenden Priifgrundlagen aufgelistet, die gemdf Ziffer 6 Abs. 6 der
QPR Teil 1b — Ambulante Betreuungsdienste Basis der Priifungen sind.
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1. Angaben zur Priifung und zum ambulanten Betreuungsdienst

Um die Identifikation des Priifberichtes im Rahmen der Berichtspflicht nach § 114a Abs. 6 SGB XI
zu ermdglichen, wird eine Auftragsnummer vergeben. Die Auftragsnummer setzt sich wie folgt
zusammen:

Position 1-6 erster Tag der Priifung = JJMMTT

Position 7 Vollpriifung =V

Position 8 Betreuungsdienst, ambulanter =B

Position 9-10 MDK Baden-Wiirttemberg =18
MDK Bayern =19
MDK Berlin-Brandenburg =01
MDK im Lande Bremen =03
MDK Nord =02
MDK Hessen =15
MDK Mecklenburg-Vorpommern =21
MDK Niedersachsen =12
MDK Nordrhein =14
MDK Rheinland-Pfalz =16
MDK Saarland =17
MDK Sachsen =25
MDK Sachsen-Anhalt =23
MDK Thiiringen =24
MDK Westfalen-Lippe =13
SMD Knappschaft =31
PKV-Priifdienst =90

Position 11-16 Dienststelle

Position 17 Bindestrich

Position 18-26 Laufende Auftragsnummer

Beispiel:

210730VB24000006-000005196
(Priifung am 30.07.2021, vollstationére Einrichtung, laufende Nr. 6, MDK Thiiringen)

Die Angaben zu den Fragen 1.2 bis 1.5 der Anlage 1 werden automatisiert aus dem Erhebungs-
bogen in den Bericht iibernommen.
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2. Zusammenfassende Beurteilung

In der Zusammenfassung werden die wesentlichen Aspekte jedes Kapitels zur Durchfiihrung der
Priifung und zu den Priifergebnissen aus dem Erhebungsbogen zur Priifung des Betreuungs-
dienstes dargestellt. Besonders positive oder negative Ergebnisse werden hervorgehoben. Eine
nachvollziehbare Benennung der festgestellten Qualitdtsdefizite ist dabei erforderlich, damit
diese fiir die Bescheiderteilung der Landesverbdnde der Pflegekassen sowie fiir ggf. erforderliche
Sozialgerichtsverfahren als Grundlage dienen kénnen. Ergebnisse zur Abrechnungspriifung sind
in der zusammenfassenden Beurteilung ebenfalls darzustellen. Dabei ist auch die Summe aller
Auffdlligkeiten bei der Abrechnungspriifung fiir alle in die Priifung einbezogenen versorgten
Personen fiir alle Bewertungsfragen zu Leistungen nach dem SGB XI anzugeben.

Bei einer Wiederholungspriifung ist auf die vorangegangene Priifung Bezug zu nehmen. Bei einer
Anlasspriifung ist auf den Anlass einzugehen.

Auf Qualitdtsaspekte, die nicht durch das standardisierte Priifinstrumentarium erfasst werden
konnten, ist individuell einzugehen.
3. Empfehlungen

Zu bestehenden Defiziten werden konkrete Mafinahmen zur Beseitigung empfohlen. Diese sind
mit differenzierten Fristvorschldgen zu hinterlegen.
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Anlagen zum Priifbericht

Erhebungsbhogen zur Priifung im ambulanten Betreuungsdienst
Hier werden die Ergebnisse der Fragen der Kapitel 2 bis 6 des Erhebungsbogens zur Priifung des
ambulanten Betreuungsdienstes dargestellt.

Nicht erfiillte Fragen sind mit dem Ziel einer besseren Nachvollziehbarkeit im Freitext zu erldu-
tern. Eine abweichende Einschdtzung der einbezogenen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des
ambulanten Betreuungsdienstes zur Erfiillung des jeweiligen Kriteriums wird als Vermerk ,,abwei-
chende fachliche Einschdtzung® protokolliert und inhaltlich zusammenfassend dargestellt.

Antwortmoglichkeiten:
- Bei dichotomen Fragen:

- Hja“ Die Anforderungen wurden vollstindig erfiillt.
- ,nein” Die Anforderungen wurden nicht erfiillt.

- Bei Fragen mit mehreren Kriterien:
- alle Kriterien ,,ja“ Die Anforderungen wurden vollstandig erfiillt.

- nicht alle Kriterien ,,ja“ Die Anforderung wurde mit X von Y Kriterien erfiillt.
Nicht erfiillt sind die Kriterien: a, b.

Beispiel:

Frage 6.1: Stehen den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im Bedarfsfall in erforderlichem
Umfang Arbeitshilfen zur Verfiigung?

Die Anforderung wurde mit 2 von 3 Kriterien erfiillt.

Nicht erfiillt ist das Kriterium:
- ¢. Schutzkleidung

Erhebungsbogen zur Priifung bei der versorgten Person
Hier werden die Erhebungsbdgen fiir jede in Augenschein genommene Person aufgenommen.

In Kapitel 7 werden die allgemeinen Daten fiir die jeweils in Augenschein genommene versorgte
Person und der Mitarbeiterin oder des Mitarbeiters in anonymisierter Form dargestellt.

Anschlieffend werden die Ergebnisse der Fragen der Kapitel 8 bis 9 des Erhebungsbogens zur
Priifung der jeweils in Augenschein genommenen Person dargestellt. Das Ergebnis der Priifung
zu jeder Frage fiir jede versorgte Person wird automatisch in den Priifbericht {ibernommen.

Nicht erfiillte Fragen sind mit dem Ziel einer besseren Nachvollziehbarkeit im Freitext zu erldu-
tern. Eine abweichende Einschdtzung der einbezogenen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des
ambulanten Betreuungsdienstes zur Erfiillung des jeweiligen Kriteriums wird als Vermerk ,,abwei-
chende fachliche Einschédtzung* protokolliert und inhaltlich zusammenfassend dargestellt. Fragen,
die fiir die versorgte Person nicht zutreffen, werden nicht in den Priifbericht iibernommen. Die
Ergebnisse der Abrechnungspriifung werden ebenso wie die Ergebnisse der Qualitdtspriifung
dargestellt.
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Antwortmoglichkeiten je versorgte Person:
- ja
- nein

Kapitel 10 (Sonstiges) ist ein reines Freitextfeld.
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