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Datenanalyse und Gutachterbefragung 
zur Versorgungssituation
Die Prüfung der Versorgungssituation ist fester Bestandteil jeder Pflegebe-
gutachtung. Hierbei werden u. a. Defizite, die zu einer mittelfristigen Gefähr-
dung mit gesundheitlicher Beeinträchtigung oder Verschlimmerung der Pfle-
gebedürftigkeit führen, dokumentiert und Empfehlungen zur Verbesserung 
der Versorgungssituation gegeben. Das Ziel ist, präventiv die Versorgung der 
Pflegebedürftigen zu stärken und deren Selbstständigkeit zu erhalten.

Dieses Dossier fasst die Ergebnisse einer Analyse der Begutachtungsdaten 
sowie einer Befragung der selbstständig für Medicproof tätigen Gutachterin-
nen und Gutachter zusammen. 
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1  Zusammenfassung

	■ Die Versorgungssituation der Pflegebedürftigen wird von den Gutachterinnen und Gut-
achtern in deren Gutachten in den allermeisten Fällen als angemessen bewertet. 

	■ Vor allem zu Beginn der Pflegebedürftigkeit erfolgt die Versorgung ausschließlich durch 
private Pflegepersonen, in der Regel An- und Zugehörige. Und diese scheinen die her-
ausfordernde Aufgabe gut zu meistern: Bei 92 Prozent wird die Versorgungssituation als 
angemessen bewertet.

	■ Das „Pflegesetting“ ändert sich über den Verlauf der Pflegebedürftigkeit. Mit zunehmen-
den Einschränkungen binden die Pflegepersonen zunehmend professionelle Pflege zur 
Unterstützung ein. Die Bewertung der Versorgungssituation verändert sich dadurch nur 
geringfügig.

	■ Wird eine Versorgungssituation vorgefunden, die zu einer mittelfristigen Gefährdung der 
Pflegebedürftigen führen könnte, wird aus der Begutachtung vor allem weitere Unterstüt-
zung empfohlen, ob privat oder professionell. 

	■ In sieben von zehn Begutachtungen, in denen die Versorgungssituation als nicht ange-
messen bewertet wird, wird eine Pflegeberatung empfohlen und damit deutlich häufiger 
als bei angemessenen Versorgungssituationen. 

	■ Die Prävention bei Pflegebedürftigen zu stärken, ist originärer Bestandteil einer jeden 
Begutachtung, weswegen die Gutachterinnen und Gutachter den Pflegebedürftigen und 
ihren Angehörigen zahlreiche Maßnahmen empfehlen können.

	■ Die für Medicproof selbstständig tätigen Gutachterinnen und Gutachter sprechen Pfle-
gepersonen ein hohes Maß an Kompetenz – im Sinne von Fähigkeiten – zu. 66 Prozent 
von ihnen sagen, dass Pflegebedürftige und Pflegepersonen selbst über Maßnahmen 
zur Herstellung einer angemessenen Versorgungssituation entscheiden können. Knapp 
60 Prozent sagen, dass private Pflegepersonen den größten Anteil an der Sicherstellung 
einer angemessenen Pflegesituation haben. 
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2  Einleitung

Im Rahmen der Pflegebegutachtung nach § 18a SGB XI wird neben der Feststellung des 
Pflegegrads, den bedarfsgerechten Empfehlungen nach § 18b auch die Versorgungssitu-
ation der Pflegebedürftigen bewertet. Dies erfolgt in der Privaten Pflegepflichtversicherung 
(PPV) anhand einer dreistufigen Skala: „angemessen“, „defizitär“ und „nicht sichergestellt“. 
Aktuelle Auswertungen der Erstgutachten 2025 ergeben, dass 91 Prozent der Versorgungs-
situationen von Pflegebedürftigen als angemessen beurteilt werden. Die Versorgung wird 
als angemessen bewertet, wenn maximal kleinere pflegerische Unzulänglichkeiten vorliegen 
und eine absehbare Gefährdung nicht feststellbar ist. Dieser hohe Anteil an angemessenen 
Versorgungssituationen findet sich auch bei den Pflegebedürftigen, die ausschließlich durch 
private Pflegepersonen gepflegt werden. In diesen Fällen wird die Versorgungssituation so-
gar in 92 Prozent der Erstbegutachtungen als angemessen beurteilt. Diese Gruppe stellt 
mit 54 Prozent der Pflegebedürftigen die Mehrheit der Pflegearrangements in Deutschland1. 
Die Daten verdeutlichen, dass pflegende An- und Zugehörige ihre Aufgabe gut zu meistern 
scheinen und die Pflegebedürftigen gut versorgen. 

Liegt dagegen eine akute Gefährdung der Pflegebedürftigen vor („nicht sichergestellte Pfle-
ge“), intervenieren Gutachterinnen und Gutachter aus der Begutachtung heraus unmittelbar 
und kontaktieren vor Ort behandelnde Ärzte, Pflegedienste, Sozialdienste, Gesundheitsämter 
oder die zuständige Ordnungsbehörde. Diese Situation kommt sehr selten, in 0,1 Prozent der 
PPV-Begutachtungen, vor. Auch in der gesetzlichen Pflegeversicherung ist die Feststellung 
einer nicht sichergestellten Pflege sehr selten.2 Diese werden in diesem Dossier daher nicht 
weiter thematisiert. Vielmehr soll die „Zwischenstufe“ der PPV genauer analysiert werden: 
Fälle, in denen die Versorgung zu einer mittelfristigen Gefährdung der Pflegebedürftigen füh-
ren könnte; in der PPV als „defizitäre Versorgungssituation“ bezeichnet. Diese Einstufung ist 
ein Frühwarnsystem, um akute Gefährdungen der Pflegebedürftigen zu vermeiden. Auch in 
diesen Fällen empfehlen Gutachterinnen und Gutachter jeweils Maßnahmen zur Verbesserung 
der konkreten Situation. Diese Maßnahmen betreffen dann nicht nur die Pflegebedürftigen 
selbst, sondern oftmals auch deren pflegenden An- und Zugehörigen. Welche Maßnahmen 
besonders empfohlen werden, soll ebenfalls Thema dieser Untersuchung sein.

Für das vorliegende wissenschaftliche Dossier werden Daten von Medicproof des Jahres 
2025 für Erst- und Änderungsgutachten analysiert. Zur besseren Einordnung der Auswer-
tungsergebnisse wurden zudem die selbstständigen Gutachterinnen und Gutachter, die für 
Medicproof begutachten, befragt.

1 Statistisches Bundesamt: Pflegestatistik 2023
2 GKV-Spitzenverband 2023: Bericht des GKV-Spitzenverbandes nach § 7a Abs. 9 SGB XI
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3  Die Bewertung der Versorgungssituation in der 
Begutachtung

Im Rahmen der Begutachtung prüfen die Gutachterinnen und Gutachter das Vorliegen von 
etwaigen Mängeln der Versorgungssituation. Diese können in einem oder mehreren von vier 
Bereichen vorliegen: 

	■ Pflegerische Rahmenbedingungen (u. a. Fehlen oder Überforderung von Pflegeperso-
nen, defizitäre Haushaltsführung, unzureichende bauliche Voraussetzung)

	■ Pflegerische Betreuungsmaßnahmen (u. a. fehlende aktivierende Pflege, soziale Isola-
tion, Selbst- und Fremdgefährdungstendenz)

	■ Körperbezogene Pflegemaßnahmen (u. a. Defizite bei der Körperhygiene, Mangelerschei-
nungen, erhebliche Sturzgefährdung, unzureichende Lagerung)

	■ Behandlungspflegerische Maßnahmen (u. a. fehlende/unzureichende medikamentöse 
Versorgung/Wundversorgung)

Die in den Klammern aufgeführten Situationen sind beispielhaft und damit nicht abschlie-
ßend. Entscheidend bei der Bewertung ist, ob die vorgefundene Versorgungssituation zu 
einer mittelfristigen Gefährdung sowie zu einer gesundheitlichen Beeinträchtigung oder Ver-
schlimmerung der Pflegebedürftigkeit führen könnte. Liegt in mindestens einem der vier Be-
reiche ein Mangel vor, wird die Versorgungssituation als „defizitär“ bewertet. In diesen Fällen 
besprechen die Gutachterinnen und Gutachter die jeweilige Situation mit den Pflegepersonen 
und den Pflegebedürftigen. Neben der Ansprache der Themen mit den pflegenden Personen 
geben Gutachterinnen und Gutachter konkrete Empfehlungen zur Verbesserung der pflege-
rischen Situation. Sie können u. a. die Einschaltung einer professionellen häuslichen Pflege 
oder den Einsatz weiterer Pflegepersonen, etwa einer Betreuungskraft oder Entlastungsleis-
tungen, empfehlen.

Neben diesen konkreten Empfehlungen zur Verbesserung der Versorgungssituation geben 
Gutachterinnen und Gutachter wie in jedem Einstufungsgutachten weitere Empfehlungen mit 
präventivem Charakter, u. a. Pflegeberatung, Pflegetraining, präventive Maßnahmen, Reha-
bilitationsmaßnahmen sowie Pflege/-Hilfsmittel und wohnumfeldverbessernde Maßnahmen.
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4  Erstgutachten

4.1  Versorgungssituation im Erstgutachten3

Bei geringen Einschränkungen, die noch zu keinem Pflegegrad führen, kommt ein Sechstel 
der Antragstellerinnen und Antragsteller noch ohne Pflege Dritter – privat oder professionell 
– aus. Bei Erstbegutachtungen mit Pflegegrad 1 werden 85 Prozent ausschließlich von pri-
vaten Pflegepersonen gepflegt. 43 Prozent der Begutachteten mit Pflegegrad 1 leben sogar 
noch allein. 

Je größer die Einschränkung bei der Erstbegutachtung ist, desto höher die Wahrscheinlich-
keit, dass professionelle Pflegedienste hinzugezogen werden, bis hin zu einer vollständig 
stationären Versorgung.
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Abbildung 1: Pflegesetting in Erstgutachten je PG (2025)

Auch in der SPV wählen die Versicherten mit höherem Pflegegrad häufiger eine Versorgungs-
form mit einem höheren Anteil an professioneller Versorgung4.

Die Pflegegrade sind nicht gleich verteilt. Vielmehr dominieren in der Erstbegutachtung Situ-
ationen mit leichter bis mittelschwerer Pflegebedürftigkeit (bis Pflegegrad 3). 

3 Zahlen enthalten keine Begutachtungen bei Verstorbenen
4 Wissenschaftliches Institut der AOK (WIdO): Pflegebedürftigkeit in Deutschland Transparenz durch Routinedaten 2025
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Die Mehrheit der Erstbegutachteten lebt ambulant in häuslicher Gemeinschaft. Doch über 
30 Prozent der Erstbegutachteten leben alleine (vorrangig mit Pflegegrad 1 oder 2). Mit stei-
gendem Pflegegrad sinkt der Anteil der Alleinlebenden deutlich. Außer bei den hohen Pflege-
graden spielt die stationäre Versorgungsform im Erstgutachten keine Rolle.
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Abbildung 2: Wohnsituation Erstgutachten nach Pflegegrad

4.2  Bewertung der Versorgungssituation im Erstgutachten

Bei der Betrachtung der Bewertung von Ver-
sorgungssituationen werden nur die Versi-
cherten berücksichtigt, bei denen in der Be-
gutachtung Pflegebedürftigkeit festgestellt 
wurde. Insgesamt wird bei 91 Prozent der 
Pflegebedürftigen in den Erstbegutachtun-
gen die Versorgungssituation als angemes-
sen beurteilt, bei 9 Prozent wird eine mit-
telfristige Gefährdung, also eine defizitäre 
Versorgungssituation, festgestellt.

Der Anteil an defizitären Versorgungssitua-
tionen unterscheidet sich nach Pflegegrad 
nur wenig. In allen Pflegegraden beträgt der 
Anteil an angemessenen Versorgungssitua-
tionen mindestens 90 Prozent.

91%

9%

0,07%

angemessen defizitär
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Abbildung 3: 
Bewertung der Versorgungssituationen Erstgutachten 2025
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Abbildung 4: Anteil angemessene Versorgungssituation nach Pflegegrad Erstgutachten

Bei Betrachtung der Häufigkeitsverteilung der einzelnen Ursachen ist ein Faktor auffällig: 75 
Prozent der defizitären Versorgungssituationen gehen auf pflegerische Rahmenbedingun-
gen zurück. Deutlich seltener wird mit 34 Prozent ein Mangel bei behandlungspflegerischen 
Maßnahmen festgestellt. Mangelhafte körperbezogene Pflegemaßnahmen oder pflegerische 
Betreuungsmaßnahmen sind jeweils in weniger als einem Viertel die Ursache.
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pflegerische Betreuungsmaßnahmen

körperbezogene Pflegemaßnahmen
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Abbildung 5: Gründe für defizitäre Versorgungssituation Erstgutachten 2025 (Mehrfachnennung möglich)
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Im stationären Bereich wird am seltensten eine mittelfristige Gefährdung der Versorgungs-
situation festgestellt. Bei den Erstgutachten handelt es sich in diesen Fällen meist um stark 
eingeschränkte Pflegebedürftige mit hohen Pflegegraden.

Am zweitniedrigsten ist der Anteil, wenn ausschließlich private Pflegepersonen für die Pflege 
verantwortlich sind (8 %). Etwas höher ist der Anteil, wenn private Pflegepersonen und pro-
fessionelle Pflege zusammenwirken (9 %). 

Werden Pflegebedürftige ausschließlich von ambulanten Pflegediensten gepflegt, ist der An-
teil der Versorgungssituationen, in denen eine mittelfristige Gefährdung vorliegt, mit 15 Pro-
zent höher. 

Mit Abstand am größten ist das Risiko einer Versorgungssituation, in der eine mittelfristige 
Gefährdung droht, wenn weder private Pflegepersonen vorhanden sind noch professionelle 
Pflege eingebunden wird (52 %). 

1%

8%

9%

15%

52%

stationär

ausschließlich private Pflege

priv. + prof. amb.

ausschließl. prof. Pflege amb.

weder priv. noch
prof. Pflegeperson

Abbildung 6: Quote defizitäre Versorgungssituation nach Versorgungsettings Erstgutachten
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4.3  Empfehlungen bei defizitärer Versorgungssituation im Erstgut-
achten

Die mit Abstand am häufigsten empfohlene Maßnahme ist die Hinzuziehung weiterer perso-
neller Unterstützung, insbesondere eines professionellen Pflegedienstes (66 %) oder einer 
Haushaltshilfe (58 %). Den wenig eingeschränkten Pflegebedürftigen (Pflegegrad 1 oder 2) 
wird v. a. Unterstützung im Haushalt empfohlen. Mit 15 Prozent werden eher selten Maß-
nahmen zur Verbesserung des Wohnumfelds vorgeschlagen. Noch seltener wird der Umzug 
in eine Pflegeeinrichtung (Kurzzeitpflege, voll- oder teilstationäre Einrichtung) vorgeschlagen.

13%

15%

16%

21%

26%

31%

33%

58%

66%prof. Pflege / weitere Pflegeperson

Haushaltshilfe

Entlastungsleistungen

Behandlungspflege

Zusatzkraft

Mittagstisch

ärztliche Abklärung

Wohnumfeld

Pflegeeinrichtung

Abbildung 7: Empfehlungen bei defizitärer Pflege Erstgutachten 2025

Zusätzlich zu den Empfehlungen bei defizitärer Versorgungssituation geben die Gutachterin-
nen und Gutachter in jeder Pflegebegutachtung grundsätzlich weitere Empfehlungen. 

In 71 Prozent der defizitären und in 43 Prozent der angemessenen Versorgungssituationen 
wird eine Pflegeberatung empfohlen. Die häufigsten Themen für die Pflegeberatung sind 
Fragen zu Leistungen der Pflegeversicherung, Hilfe bei der Suche nach Angeboten zur Unter-
stützung im Alltag, eine sich verschlechternde Pflegesituation sowie die Auswahl von Hilfs-
mitteln5. Auch in Fällen von angemessenen Versorgungssituationen bietet die Pflegeberatung 
angesichts der Komplexität des SGB XI für viele Versicherte eine Möglichkeit, sich bei Bedarf 
menschliches Know-how zu holen.

5 GKV-Spitzenverband 2023: Bericht des GKV-Spitzenverbandes nach § 7a Abs. 9 SGB XI
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63%

Pflegeberatung

Pflegetraining

zusätzliche Heilmittel

Pflege-/Hilfsmittel

wohnumfeldverbessernde Maßnahmen

präventive Maßnahmen

ärztliche Abklärung von Heilmitteln

bei angemessener Pflege bei defizitärer Pflege

Abbildung 8: Empfehlungen im Erstgutachten nach Bewertung Versorgungssituation

Auch präventive Maßnahmen (19 %), zusätzliche Heilmittel (23 %) und die ärztliche Abklä-
rung von Heilmitteln (63 %)6 werden bei defizitärer Versorgung häufiger empfohlen als bei 
angemessener Versorgung. Deutlich geringer ist der Unterschied zwischen Empfehlungen bei 
Stellungnahmen zu wohnumfeldverbessernden Maßnahmen und Pflege-/Hilfsmitteln. Letzte-
re werden in beiden Fällen in über 80 Prozent der Erstgutachten empfohlen. Das zeigt, dass 
Pflege-/Hilfsmittel von Beginn an bei allen Versicherten eine zentrale Rolle bei der Prävention 
spielen. 

Es ist originärer Bestandteil jeder Begutachtung, konkrete Empfehlungen zur Prävention zu 
geben, um der pflegebedürftigen Person zusätzliche Ressourcen anzubieten, ihre Situation 
zu verbessern und ihre Selbstständigkeit zu stärken.  

5  Änderungsgutachten

5.1  Versorgungssituation in Änderungsgutachten7

Änderungsgutachten sind Gutachten, die nach Antrag einer pflegebedürftigen Person er-
stellt werden, da sich der Gesundheitszustand aus ihrer Sicht verändert hat. Da diese Be-
gutachtung zu einem späteren, in der Regel fortgeschrittenen Zeitpunkt der Pflegebedürf-
tigkeit stattfindet, unterscheiden sich der Pflegegrad und das vorgefundene Pflege- und 
Wohnsetting bei Änderungsgutachten von der Situation bei Erstgutachten. Der Anteil an 
Versicherten in stationärer Pflege oder mit Pflege durch einen ambulanten Pflegedienst ist 

6	 Zusätzliche Heilmittel können nur bei bestehender Heilmittelversorgung empfohlen werden, ansonsten wird bei Bedarf eine ärztliche Abklärung  
	 empfohlen. Die Prozentangaben beziehen sich nur auf Gutachten, in denen die Frage gestellt wird.
7	 Ohne Begutachtungen von Verstorbenen
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in Änderungsgutachten höher als bei Erstgutachten. Ebenso wie bei Erstgutachten gibt es 
einen klaren Zusammenhang zwischen Pflegegrad und dem Anteil von Pflegefachpersonen 
in der Versorgung.
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ohne Pflegeperson ausschließlich priv. Pflegeperson

mit Einbindung in prof. Pflege stationär

Abbildung 9: Pflegesetting in Änderungsgutachten je PG (2025)

Erwartungsgemäß ist die Mehrzahl der Begutachteten bei der Änderungsbegutachtung stär-
ker eingeschränkt als bei der Erstbegutachtung: Mehr als 60 Prozent der Versicherten erhal-
ten Pflegegrad 3 oder 4. Zudem leben deutlich mehr Versicherte in häuslicher Gemeinschaft 
oder in einer stationären Einrichtung.

2%
10% 9%

3% 1%

1%

10%

19%

13%

4%

0%

1%

6%

10%

6%

0%

0%

0%

0% 0%

1%

2%

1%

1%

kein PG PG 1 PG 2 PG 3 PG 4 PG 5

 allein  in häuslicher Gemeinschaft  stationär  weitere

Abbildung 10: Wohnsituation Änderungsgutachten nach Pflegegrad
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5.2  Bewertung der Versorgungssituation im Änderungsgutachten

Die sich ändernde Gesundheitssituation der pflegebedürftigen Person führt zu veränderten 
Bedürfnissen. Entsprechend werden Pflegesettings von den Pflegebedürftigen und ihren pfle-
genden An- und Zugehörigen im Zeitverlauf angepasst, um den steigenden Pflegebedarf zu 
bewältigen. Diese Anpassung scheint gut zu gelingen. Trotz höherem Pflegebedarf sinkt der 
Anteil defizitärer Versorgungssituationen auf 6 Prozent. Auch bei den Änderungsgutachten 
bleibt die Bewertung „Versorgung nicht sichergestellt“ eine absolute Ausnahme (0,02 %). 

Dieses Ergebnis zeigt, dass sowohl die An- 
und Zugehörigen als auch die Pflegebedürf-
tigen in der Lage sind, sich auf verändernde 
Rahmenbedingungen einzustellen, indem 
sie z. B. durch Hinzuziehung von Pflege-
fachpersonen und Alltagshelfern den gestei-
gerten Pflegebedarf kompensieren, sodass 
die Pflege weiterhin in einer angemessenen 
Weise sichergestellt ist. Sie scheinen offen 
dafür, die Versorgungssituation zu verän-
dern. 

Im Vergleich zu den Erstgutachten ändern 
sich die konkreten Empfehlungen der Gut-
achterinnen und Gutachter. Der Anteil an 
Versorgungssituationen mit einem mittel-
fristigen Risiko der Gefährdung der Pflege-
bedürftigen, in denen eine zusätzliche Pfle-
ge- oder Pflegefachperson empfohlen wird, 
steigt auf über 76 Prozent. Einem Fünftel wird eine Pflegeeinrichtung (Kurzzeitpflege, teil- 
oder vollstationär) empfohlen. Der Anteil derer, denen eine Zusatzkraft (Integrationshelfer, 
24-h-Pflege, Assistenzkraft, Alltagskraft o. Ä.) empfohlen wird, steigt ebenfalls. Hingegen wird 
nur noch knapp einem Drittel eine Haushaltshilfe zur Verbesserung der Versorgungssituation 
empfohlen. Diese Veränderungen in den Empfehlungen spiegeln den gestiegenen Pflegebe-
darf im Vergleich zu den Erstgutachten wider. Zugleich fokussieren sich die Empfehlungen 
mehr in Richtung des Hinzuziehens von Pflegefachpersonen.

angemessen defizitär

nicht sichergestellt

94%

6%

0,02%

Abbildung 11: 
Bewertung der Versorgungssituationen 
Änderungsgutachten 2025
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76%

34%

27%

26%

29%

18%

10%

10%

22%

prof. Pflege / weitere Pflegeperson

Haushaltshilfe

Entlastungsleistungen

Behandlungspflege

Zusatzkraft

Mittagstisch

ärztliche Abklärung

Wohnumfeld

Pflegeeinrichtung

Abbildung 12: Empfehlungen bei defizitärer Pflege Änderungsgutachten 2025

6  Befragung der Gutachterinnen und Gutachter

In Ergänzung zu der Auswertung der Gutachten wurden die für Medicproof selbstständig 
tätigen Gutachterinnen und Gutachter befragt. Diese sind im Hauptberuf Pflegefachpersonen 
oder Ärzte bzw. Ärztinnen und verfügen damit über ein breites Wissen zur Versorgungs- und 
Pflegesituation der Pflegebedürftigen. 

850 Gutachterinnen und Gutachter haben an der aktuellen Umfrage8 zur Versorgungssituation 
teilgenommen. Im Folgenden werden die Ergebnisse der Befragung diskutiert. 

In der Datenanalyse wurden die pflegerischen Rahmenbedingungen als Hauptgrund für eine 
mittelfristige Gefährdung der Versorgungssituation identifiziert. Als Hauptgrund für diese Be-
wertung gaben 70 Prozent der Gutachterinnen und Gutachter im Rahmen der Befragung das 
Fehlen von Pflegeperson oder professioneller Pflege an.

8 April 2026
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Eine Überforderung der Pflegeperson sehen knapp 15 Prozent als Hauptgrund.

Klicks

1 Was ist der häufigste Grund, aus dem Sie die 
pflegerischen Rahmenbedingungen als mangelhaft bewerten?

603

124

91

14

7

10

Klicks

849

71%

15%

11%

2%

1%

1%

Fehlen von Pflegeperson oder 
professioneller Pflege

Überforderung von Pflegepersonen

Unzureichende bauliche Voraussetzung

Defizitäre Haushaltsführung

Defizit bei der Regelung administrativer 
oder finanzieller Belange

Anderer Grund (bitte angeben)

Abbildung 13: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Frage 1

Überraschend zeigte die Datenanalyse einen geringeren Anteil angemessener Versorgungs-
situationen, wenn ambulant versorgte Pflegebedürftige ausschließlich professionell betreut 
werden, als wenn (auch) private Pflegepersonen involviert sind. Die Hauptgründe sind aus 
Sicht der Gutachterinnen und Gutachter eine zu niedrige Einsatzfrequenz (> 60 % der Gut-
achterinnen und Gutachter) und das Abrufen weniger geeigneter Leistungen (ca. 45 % der 
Gutachterinnen und Gutachter).
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Klicks

5 Wieso bewerten Sie die pflegerischen Rahmenbedingungen als defizitär, 
obwohl ein professioneller ambulanter Pflegedienst eingebunden ist?

Klicks

373

510

43

101

56

16

843

44%

61%

5%

2%

Ungeeignete Leistungen werden abgerufen 
(z. B. nur Hauswirtschaft und/oder 
Medikamente)

Die Frequenz der Einsätze deckt nicht den 
Pflegebedarf

Betreuung im Alltag fehlt

Menschliche Zuwendung und Ansprache fehlen

Wenn ein ambulanter Pflegedienst 
eingeschaltet ist, bewerte ich die pflegerischen 
Rahmenbedingungen nie als defizitär

Anderer Grund (bitte angeben)

12%

7%

Abbildung 14: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Frage 5

Als Hauptgrund der Beratungsempfehlung in 71 Prozent der nicht als angemessen bewerte-
ten Versorgungssituationen gaben Gutachter bzw. Gutachterinnen an, dass die Pflegebedürf-
tigen und ihre An- und Zugehörigen Unterstützung benötigen, den passenden Dienstleister 
für ihre Situation zu finden.
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Auch in angemessenen Versorgungssituationen wird die Pflegeberatung vielfach aus dem 
gleichen Grund empfohlen. Ca. ein Drittel der Gutachterinnen und Gutachter begründete die 
Empfehlung einer Pflegeberatung mit Bedarf an Unterstützung bei der Suche nach Dienst-
leistern (z. B. Angebote zur Tagespflege oder zur Entlastung der pflegenden Angehörigen). 
Mehr als zwei Drittel der befragten Gutachterinnen und Gutachter empfehlen diese in einer 
angemessenen Versorgungssituation, weil die Versicherten ihrerseits selbst an einer Bera-
tung interessiert sind. Dabei geht es vor allem um allgemeine Fragen zu den Leistungen der 
Pflegeversicherung. 

8 Was sind für Sie die ausschlaggebenden Faktoren, eine Pflegeberatung bei 
defizitärer Pflege / bei angemessener Versorgungssituation zu empfehlen?

Klicks

9
287 568

251 237

469 275

136 107

23 46

+

34%
Versicherte sind interessiert an der Beratung

30%

Ich habe ein hohes Vertrauen, dass die 
Pflegeberatung die Probleme / noch 
vorhandene Probleme beheben kann

3%
Anderer Grund (bitte angeben)

Die Versicherten benötigen Hilfe bei der 
Suche nach professionellen Dienstleistern 55%

Die Pflege der privaten Pflegeperson ist 
unzureichend 36%

In meiner Rolle als Gutachterin oder Gutachter 
kann ich keine angemessene Beratung geben 16%

67%

5%

28%

32%

13%

Angemessen Defizitär

306

850 / 849

Abbildung 15: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Fragen 8+9
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Angesprochen auf das Risiko einer mittelfristigen Gefährdung der Versorgung der Pflegebe-
dürftigen fallen die Reaktionen der Pflegebedürftigen und der Pflegepersonen laut Gutachter-
befragung durchaus unterschiedlich aus. Die Pflegepersonen reagieren mehrheitlich dankbar 
und interessiert, während die Pflegebedürftigen eher betroffen oder ablehnend reagieren.

6 Wie reagieren die Pflegebedürftigen / anwesende Pflegepersonen überwiegend, 
wenn Sie eine defizitäre Versorgungssituation ansprechen und konkrete 
Empfehlungen geben?

Klicks

848 / 846

7
16%

Ablehnend
6%

Betroffen
25%

23%

Neutral
20%

11%

Interessiert
17%

26%

Dankbar
22%

34%

136 51

214 197

172 92

142 217

184 289

Pflegebedürftige anwesende Pflegepersonen

+

Abbildung 16: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Fragen 6+7

Pflegende An- und Zugehörige spielen für die ambulante Pflege eine herausragende Rolle. 
Sie können in der Mehrzahl selbstständig Entscheidungen zum Wohl der Pflegebedürftigen 
treffen und sind interessiert an Informationen zur Verbesserung der Pflegesituation. Ihnen wird 
dabei von Seiten der Gutachterinnen und Gutachter eine große Kompetenz zugetraut, eine 
angemessene Versorgungssituation herzustellen. Unsere Auswertungen verdeutlichen, dass 
ihnen das zu über 90 Prozent gelingt. Als Risikogruppe gelten hingegen laut den Gutachten-
auswertungen und der Befragung primär die Pflegebedürftigen, die über keine Pflegeperso-
nen verfügen und bei denen professionelle Pflegedienste den Pflegebedarf nicht abdecken. 

Insgesamt deuten die Auswertungen und die Befragung der Gutachterinnen und Gutachter 
darauf hin, dass die Pflegebedürftigen von ihren Pflegepersonen gut versorgt und gepflegt 
werden.  Sie holen sich Unterstützung, wenn sie gebraucht wird. Daher ist es wichtig, der 
Kompetenz der pflegenden An- und Zugehörigen zu vertrauen. Eine flächendeckende Kont-
rolle und Steuerung aller pflegenden Angehörigen ist nicht erforderlich. Angesichts knapper 
personeller Ressourcen sollten Unterstützungsangebote für Pflegebedürftige und pflegende 
Angehörige zielgerichtet eingesetzt werden.
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Klicks

10
Können pflegebedürftige Personen bzw. deren Pflegende Ihrer Erfahrung nach 
selbst gut entscheiden, welche Maßnahmen sie ergreifen sollten, um eine 
angemessene Versorgung sicherzustellen?

19

544

282

2

stimme voll zu

stimme überwiegend zu 64%

33%stimme überwiegend nicht zu

stimme nicht zu 0%

Klicks

2%

847Abbildung 17: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Frage 10

Klicks

11
Unsere Auswertungen zeigen, dass es häufig gelingt, eine angemessene 
Versorgungssituation einzurichten. Welche Personengruppe hat daran Ihrer 
Erfahrung nach den größten Anteil?

Klicks

203

498

38

94

9

4

846

24%

59%

0%

Professionelle Pflegedienste

Private Pflegepersonen 
(z. B. Angehörige)

Pflegeberatende

Die Pflegebedürftigen selbst

Haushaltshilfe

Hausarzt/Hausärztin

11%

1%

4%

Abbildung 18: Ergebnisse Gutachterbefragung Versorgungssituation, Frage 11
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