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Warum das Interesse an der modelhaften 
Implementierung?
• Wir sind vielfältig und zukunftsorientiert.

• Wir sind professionell und menschlich.

• Wir sind innovativ und heimatverbunden.

„Als Bewohner erhalten Sie bei uns eine persönliche und individuelle Betreuung und damit die 
größtmögliche Lebensqualität und Geborgenheit.“

Jean-Marc Maier - Geschäftsführer
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Die Unternehmensgruppe Maier

NEU: „Haus am Tälessee“ - Empfingen
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Einrichtung für Psychisch 
erkrankte Menschen „Haus 
am Rödelsberg – Schopfloch

Maier Schwaben, 
Catering - Schopfloch „Haus am Talbach“ – Eutingen

„Haus Panorama“ - Hallwangen

„Landhaus Weiler Wald“ – Herzogsweiler



Das Landhaus Weiler Wald

Im Landhaus Weiler Wald bieten wir sowohl Langzeit- wie
Kurzzeitpflege an.

Unser Seniorenheim Landhaus Weiler Wald liegt nicht nur
in einer herrlichen Umgebung, sondern verfügt auch noch
über einen Garten mit Parkqualitäten. Seit einigen Jahren
haben wir uns im Landhaus Weiler Wald auf die
Betreuung demenziell erkrankter Bewohnerinnen und
Bewohnern spezialisiert. Entsprechend war es uns sehr
wichtig, die gesamte Einrichtung behindertengerecht zu
konzipieren. Wir bieten im Landhaus Weiler Wald lediglich
25 Heimplätze an.
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Ablauf des Projektes
➢Lesen der Newsletter des DNQP

➢ Interesse bekundet bei der Geschäftsleitung 
der Unternehmensgruppe Maier

➢Begeisterung der Geschäftsleitung

➢Bewerbung zur Teilnahme an der modelhaften 
Implementierung

➢Annahme der Bewerbung

➢Zum Projektleiter berufen

➢Fahrt nach Osnabrück zum ersten 
Arbeitstreffen

➢Gründung der Arbeitsgruppe mit Verteilung 
von Arbeitsaufträgen
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➢Bestandsaufnahme des IST-Zustandes der 
Hautbeschaffenheit bei allen Bewohnern

➢Erstellung von Maßnahmenplänen

➢Erstellung eines Assessment zur Beurteilung der 
Hautintegrität

➢Hautproblematiken werden in der SIS festgehalten

➢ Informationen zu Hautpflegeprodukten werden 
eingeholt

➢Entscheidung in der Arbeitsgruppe für eine 
Produktreihe

➢Erstellung eines Beratungsflyers

➢Praxistest



Die Schulungen / Unterweisungen

➢Fortbildung aller Pflegekräfte

➢Ausarbeitung durch One Minute Wonder zu 
allen Hautspezifischen Themen

➢ Einzelunterweisungen
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../1-Minuten-Fortbildungen/Juli/Hautintegrität Gesamt.pptx


Interview mit einer Fachkraft

Frage: Wie ist es Ihnen ergangen im Laufe des Projektes?

Antwort: Das Thema „Hautintegrität“ ist an sich sehr wertvoll. Nur sollten sich die anderen Kollegen
auch daran halten oder ggf. Nachfragen wie versorgt werden soll.“

Frage: Hat sich durch die Einführung des Expertenstandards „Erhaltung und Förderung der
Hautintegrität in der Pflege“ bei den Bewohnern an der Hautbeschaffenheit etwas geändert?

Antwort: Ja – aber zum positiven. Bevor es diesen Standard gab, haben wir die Bewohner täglich
gewaschen. Die Haut war trocken und es wurde anschließen mit Bodylotion eingerieben. Ob diese
Prozedur sinnvoll ist oder nicht wurde nicht hinterfragt. Nun wissen wir es besser aufgrund der
intensiven Schulungen.
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Vorgehensweise bei der Risikoeinschätzung
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Bei Neueinzug – erste Inaugenscheinnahme des Hautzustandes
Wie ist die Haut – trocken, feucht, schuppig, gerötet, …?

Gibt es Hautbeeinträchtigungen?
Wenn ja, wo? (akute, chronische Wunden) Lokalisation … 

Womit findet die Hautreinigung statt?
klares Wasser, mit Seife ph-neutral, Duschgel, …

Womit wird die Haut gepflegt?
Cremes, Bodylotionen, spezielle Salben, …

Zunächst wurde in der Arbeitsgruppe ein Assessment entwickelt mit einem Punktesystem
0 – 5 = kein Risiko
6 – 10 = niedriges Risiko
11 – 15 = mittleres Risiko
16 – 20 = hohes Risiko

* Dies wurde zum Abschluss des Projektes geändert und durch eine fachliche Einschätzung 
durch die Pflegefachkraft ersetzt.



Die Beratung / Der Flyer
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Resultat - Auswertung - Audit
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Fazit

• Unternehmensweite Implementierung ist geplant für das 2. Halbjahr in 2024

• Hautzustände bessern sich

• Weniger Hauteinrisse bei Skin tears

• Bessere Aussenwirkung bei den Angehörigen durch Beratungsflyer

• Wohlbefinden der Bewohner ist gesteigert durch tägliches eincremen „Verwöhnprogramm“ 
O-Ton: „Oh das tut aber gut“  ☺
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