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Einleitung

Das ,QMS-REHA®" ist ein Qualititsmanagementsystem, das speziell fiir den
Bereich der medizinischen Rehabilitation entwickelt wurde. Nach einer
Uberarbeitung liegt es in der Version 3.1 vor. Die Kompatibilitit mit beste-
henden Qualititsmanagementmodellen wurde verifiziert (Crosswalk) und
positive Effekte aus bestehenden Systemen integriert. Das Ergebnis ist ein
umfassendes Qualititsmanagementsystem mit einer modelliibergreifenden
Orientierung an bestehenden Zertifizierungsverfahren und Qualitdtsmodel-
len (zum Beispiel DIN EN ISO 9001:2015, EFQM, KTQ®).

Das QMS-REHA® bietet auch groBen Organisationen die Moglichkeit, in
einem kurzen Zeitraum die Grundlage fiir ein strukturiertes und effizientes
Handeln unter den Gesichtspunkten des Qualititsmanagements zu schaffen.

Die Selbstbewertung umfasst den Abgleich, wie das QMS-REHA® in der
Praxis umgesetzt wird. Durch gezielte Fragestellungen zu den einzelnen
Qualitdtselementen, kann festgestellt werden, ob die Anforderungen erfiillt
bzw. ob zusédtzliche MaBnahmen notwendig sind. Als Grundlage fiir die
Feststellung des Erfiillungsgrades der Anforderungen dient das beschrie-
bene Bewertungsschema.

Die Selbstbewertung dient als konkrete Handlungshilfe zur Einfithrung und
Weiterentwicklung des Qualititsmanagementsystems. Sie ist jedoch kein
Ersatz fiir interne und externe Audits.



Grundstruktur des QMS-REHA®

Die Gliederung des zu erstellenden Qualititsmanagementhandbuches ist
durch die Grundstruktur des QMS-REHA® Manuals verbindlich vorgege-
ben. Auf der ersten Ebene befinden sich die Teile A bis D des Qualitats-
managementhandbuchs. In zweiter und dritter Ebene befinden sich die
dazu gehoérenden Unterkapitel. Im Handbuch sind alle relevanten Aspekte
der Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitit der jeweiligen Rehabilita-
tionseinrichtung sowie zum Prozess der kontinuierlichen Weiterentwicklung
dieser drei Dimensionen zu beschreiben.

Das folgende Schaubild verdeutlicht den Aufbau der einzelnen Handbuch-
teile A bis D.

Abbildung 1: Gliederung des Qualitditsmanagementhandbuchs nach QMS-REHA®

QMS-REHA®
Grundstruktur des Qualitatsmanagementhandbuches
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Die Bestandteile des QMS-REHA®

Der folgende Abschnitt beschreibt die Struktur des QMS-REHA® und gilt

als Leitfaden fiir die Einfithrung und Weiterentwicklung dieses rehabili-
tationsspezifischen Qualititsmanagementsystems. Die Teile A — D mit den
entsprechenden Unterkategorien sind hierbei Mindestbestandteile nach
QMS-REHA®, die in einem eigenen Qualititsmanagementhandbuch (QMH)
zu beschreiben sind. Zusétzliche Kategorien unterhalb dieser vorgegebenen
Unterkategorien sind zuldssig. Auf den vorgegebenen Gliederungsebenen
diirfen keine Anderungen vorgenommen werden.

Teil A - Angaben iiber die Rehabilitationseinrichtung
—> A1 Leitbild und Ziele

- A 2 Leistungsumfang und Dienstleistungsangebote
— A 3 Struktur der Rehabilitationseinrichtung

Teil B - Qualitdtselemente

B 1 Politik und Strategie

B 2 Rehabilitanden- und Kundenorientierung
B 3 Verantwortung der Leitung

B 4 Mitarbeiter

B 5 Kommunikation und Information

B 6 Infrastruktur

B 7 Prozess- und Ergebnisqualitit

B 8 Kontinuierliche Verbesserung
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Alle Qualitatselemente sind zu beschreiben, in definierte Prozesse umzuset-
zen und regelmafBig zu iiberpriifen und zu bewerten. Die im Kapitel B.8.3
genannten Grundsitze sind zu beachten.

Teil C - Prozesslandkarte

Teil C beinhaltet die Vorgaben zum prozessorientierten Vorgehen. Unter
Nutzung einer Prozesslandkarte und von Prozessbeschreibungen ist darzu-
stellen, wie die in Teil B beschriebenen Anforderungen und Qualitdtsziele
erreicht werden sollen. Fiir die Messung der Qualitdt sind entsprechende
Kennzahlen festzulegen und zu ermitteln. Nachfolgend aufgefiihrte Prozess-
kategorien mit den dazugehorigen Prozessen werden unterschieden:

Kernprozesse

C.K.1 Vorbereitung

C.K.2 Aufnahme

C.K.3 Planung des Rehabilitationsprozesses
C.K.4 Uberpriifung des Rehabilitationsprozesses
C.K.5 Rehabilitationsprozess

C.K.6 Nachsorge

C.K.7 Dokumentation

C.K.8 Abschluss

C.K.9 Freizeitbereich (optional)

C.K.10 Spezielle Programme (optional)
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Unterstiitzende Prozesse

C.U.1 Rehabilitandenangelegenheiten
C.U.2 Versorgung/Entsorgung

C.U.3 Verwaltung

C.U.4 Infrastruktur

C.U.5 Sicherheits- und Risikomanagement
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Mitarbeiterbezogene Prozesse
- C.M.1 Personalmanagement und Qualifizierung
— (C.M.2 Betriebliche Gesundheitsférderung

Fihrungsprozesse

- C.F.1 Wirtschaftlichkeit

- C.F.2 Mitarbeiterfiihrung
- C.F.3 Qualitdtsmanagement
- C.F.4 Strategie

Innovations- und Wissensmanagement
— C.I.1 Optimierungspotenziale
-~ C.1.2 Entwicklung

Teil D - Dokumente

Teil D umfasst alle mitgeltenden Dokumente, die Vorgaben enthalten, auf
die in den Teilen A, B und C Bezug genommen wird. Es sind Regelungen
zur Lenkung von Dokumenten und Aufzeichnungen zu treffen.



Selbstbewertung zum QMS-REHA®

Bewertungsmatrix

Zur Sicherstellung der Erfiillung der Anforderungen des QMS-REHA® sind
regelmiBige Uberpriifungen vorzunehmen. Diese finden in Form von Pro-
zess- und Systemaudits statt. Die Prozessaudits betreffen die Prozessland-
karte — Teil C des QMS-REHA®, das heit die Uberpriifung der Arbeitsablidu-
fe. Systemaudits betreffen die Qualitdtselemente — Teil B des QMS-REHA®.
Die im Teil D eines Qualitditsmanagementhandbuchs benannten Dokumente
sind in Stichproben zu priifen. Zertifizierungsaudits werden von einer ex-
ternen und unabhéngigen Stelle vorgenommen und werden vordringlich im
Rahmen der Umsetzung des § 37 Abs. 3 SGB IX durchgefiihrt.

Die Bewertung im Rahmen der System- und Prozessaudits erfolgt nach
folgendem Schema. Zertifizierungsstellen konnen abweichende Bewertungs-
malstibe ansetzen.

Fiir jede Auditfrage konnen bis zu 10 Punkte erreicht werden, wobei
folgende Differenzierung vorzunehmen ist:

Priifgegenstand ist: Bewertung der Antworten

Vollstandig" 0 = nicht 1 = teilweise 2 = iiberwiegend? 3 = vollstandig
schriftlich festgelegt? schriftlich festgelegt schriftlich festgelegt schriftlich festgelegt schriftlich festgelegt
(0-3 Punkte)

In der Praxis wirksam 0 = nicht wirksam 1-3 = teilweise 4-6 = Uberwiegend 7 = vollstandig
nachgewiesen? nachgewiesen nachgewiesen nachgewiesen wirksam nachgewiesen
(0-7 Punkte)

" Vollstandig schriftlich bedeutet, dass alle im Manual genannten Anforderungen umgesetzt sind.

2 Unter Gberwiegend wird verstanden, dass alle zutreffenden Forderungen in mehr als die Hélfte aller relevanten Anwendungsfalle

wirksam nachgewiesen sind und kein spezielles Risiko gegeben ist.

Bewertung
0.2 10
B 0-9

3i.0.=in Ordnung
4 B = Beanstandung

vollstandig schriftlich festgelegt und auch vollstandig wirksam nachgewiesen

nicht vollstadndig schriftlich festgelegt und/oder nicht vollstandig wirksam

nachgewiesen



Jedes Qualitdtselement wird bewertet, indem die Wertungen aller Fragen
dieses Elements addiert und anschlieBend durch die erreichbare Punktzahl
dividiert werden:

Bewertung der Qualitdatselemente




B1 Politik und Strategie

B 1.1 Identifizierung der Kunden- und Interessengruppen

B 1.2 Qualitatspolitik




B 1.3 Qualitatsziele

Bewertung B1 Politik und Strategie




B2 Rehabilitanden- und Kundenorientierung

B 2.1 Rehabilitanden und weitere Interessenpartner

B 2.2 Rehabilitanden- und Kundenanforderungen




Bewertung B 2 Rehabilitanden- und Kundenzufriedenheit
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B3  Verantwortung der Leitung

B 3.1 Leitung

B 3.2 Wahrnehmung der Verantwortung




B 3.3 Fihrungsinstrumente

Bewertung B 3 Verantwortung der Leitung




B4 Mitarbeiter

B 4.1 Aufbauorganisation

B 4.2 Personalplanung




B 4.3 Personalentwicklung

B 4.4 Einbeziehung der Mitarbeiter




B 4.5 Konstruktives Miteinander

Bewertung B 4 Mitarbeiter




B5 Kommunikation und Information

B 5.1 Interne Kommunikation

B 5.1.1 Kommunikationsstruktur




B 5.1.2 Nutzung von Technik und Medien

B 5.2 Externe Kommunikation




B 5.3 Erreichbarkeit

B 5.4 Datenschutz

Bewertung B 5 Kommunikation und Information




Bé Infrastruktur

B 6.1 Raumstruktur

B 6.2 Arbeits- und Hilfsmittel




B 6.3 Sicherheit, Fehler- und Risikomanagement

Bewertung B 6 Infrastruktur




B7 Prozess- und Ergebnisqualitat

Allgemein

B 7.1 Kunden- und Interessengruppen




B 7.2 Finanzen

B 7.3 Struktur und Prozesse




B 7.4 Beschéftigte und Innovation

Bewertung B 7 Prozess- und Ergebnisqualitat




B8 Kontinuierliche Verbesserung

B 8.1 PLAN = Qualitdtsmanagementhandbuch

B 8.2 DO = Handeln und Dokumentation




B 8.3 CHECK = Datenanalyse und Ergebnisiiberpriifung

B 8.4 ACT = Umsetzen von Optimierungspotenzialen

Bewertung B 8 Kontinuierliche Verbesserung




Teil D - Dokumente

Bewertung Teil D - Dokumente




Impressum

Herausgeber: Deutsche Rentenversicherung Bund
Abteilung Rehabilitation

10709 Berlin, Ruhrstrafie 2

Postanschrift: 10704 Berlin

Telefon: 030 865-81710

Telefax: 030 865-82119
www.deutsche-rentenversicherung-bund.de
E-Mail: gms-reha@drv-bund.de

Fachliche Betreuung:
Abteilungsleitung Rehabilitation,
Sachgebiet Herausgebende Stelle QMS-REHA®

3. Auflage, Stand 01/2019



Deutsche
Rentenversicherung

Bund



