Standards fur Evaluation

[DeGEval — Gesellschaft fur Evaluation e. V. (2008)]

Evaluationen sollen vier grundlegende Eigenschaften aufweisen:

Nutzlichkeit: Die Nutzlichkeitsstandards sollen sicherstellen, dass die Evaluation sich an
den geklarten Evaluationszwecken sowie am Informationsbedarf der vorgesehenen Nutzer
und Nutzerinnen ausrichtet.

N1 Identifizierung der Beteiligten und Betroffenen

Die am Evaluationsgegenstand beteiligten oder von ihm betroffenen Personen bzw. Perso-
nengruppen sollen identifiziert werden, damit deren Interessen geklart und so weit wie mog-
lich bei der Anlage der Evaluation berlcksichtigt werden kdnnen.

N2 Klarung der Evaluationszwecke

Es soll deutlich bestimmt sein, welche Zwecke mit der Evaluation verfolgt werden, so dass
die Beteiligten und Betroffenen Position dazu beziehen kénnen und das Evaluationsteam
einen klaren Arbeitsauftrag verfolgen kann.

N3 Glaubwiirdigkeit und Kompetenz des Evaluators/der Evaluatorin

Wer Evaluationen durchfiihrt, soll personlich glaubwirdig sowie methodisch und fachlich
kompetent sein, damit bei den Evaluationsergebnissen ein Hochstmall an Glaubwirdigkeit
und Akzeptanz erreicht wird.

N4 Auswahl und Umfang der Informationen

Auswahl und Umfang der erfassten Informationen sollen die Behandlung der zu untersu-
chenden Fragestellungen zum Evaluationsgegenstand ermdglichen und gleichzeitig den In-
formationsbedarf des Auftraggebers und anderer Adressaten und Adressatinnen bertcksich-
tigen.

N5 Transparenz von Werten

Die Perspektiven und Annahmen der Beteiligten und Betroffenen, auf denen die Evaluation
und die Interpretation der Ergebnisse beruhen, sollen so beschrieben werden, dass die
Grundlagen der Bewertungen klar ersichtlich sind.

N6 Volistandigkeit und Klarheit der Berichterstattung
Evaluationsberichte sollen alle wesentlichen Informationen zur Verfigung stellen, leicht zu
verstehen und nachvollziehbar sein.

N7 Rechtzeitigkeit der Evaluation

Evaluationsvorhaben sollen so rechtzeitig begonnen und abgeschlossen werden, dass ihre
Ergebnisse in anstehende Entscheidungsprozesse bzw. Verbesserungsprozesse einflieRen
kdnnen.

N8 Nutzung und Nutzen der Evaluation

Planung, Durchfihrung und Berichterstattung einer Evaluation sollen die Beteiligten und Be-
troffenen dazu ermuntern, die Evaluation aufmerksam zur Kenntnis zu nehmen und ihre Er-
gebnisse zu nutzen.
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Durchfiihrbarkeit: Die Durchfihrbarkeitsstandards sollen sicherstellen, dass eine Evaluati-
on realistisch, gut durchdacht, diplomatisch und kostenbewusst geplant und ausgefihrt wird.

D1 Angemessene Verfahren

Evaluationsverfahren, einschliellich der Verfahren zur Beschaffung notwendiger Informatio-
nen, sollen so gewahlt werden, dass Belastungen des Evaluationsgegenstandes bzw. der
Beteiligten und Betroffenen in einem angemessenen Verhaltnis zum erwarteten Nutzen der
Evaluation stehen.

D2 Diplomatisches Vorgehen

Evaluationen sollen so geplant und durchgefihrt werden, dass eine mdglichst hohe Akzep-
tanz der verschiedenen Beteiligten und Betroffenen in Bezug auf Vorgehen und Ergebnisse
der Evaluation erreicht werden kann.

D3 Effizienz von Evaluation
Der Aufwand fiur eine Evaluation soll in einem angemessenen Verhaltnis zum Nutzen der
Evaluation stehen.

Fairness: Die Fairnessstandards sollen sicherstellen, dass in einer Evaluation respektvoll
und fair mit den betroffenen Personen und Gruppen umgegangen wird.

F1 Formale Vereinbarungen

Die Pflichten der Vertragsparteien einer Evaluation (was, wie, von wem, wann getan werden
soll) sollen schriftlich festgehalten werden, damit die Parteien verpflichtet sind, alle Bedin-
gungen dieser Vereinbarung zu erflillen oder aber diese neu auszuhandein.

F2 Schutz individueller Rechte
Evaluationen sollen so geplant und durchgefiihrt werden, dass Sicherheit, Wirde und Rech-
te der in eine Evaluation einbezogenen Personen geschutzt werden.

F3 Volistindige und faire Uberpriifung

Evaluationen sollen die Starken und die Schwachen des Evaluationsgegenstandes moglichst
vollstdndig und fair Uberprifen und darstellen, so dass die Starken weiter ausgebaut und die
Schwachpunkte behandelt werden kénnen.

F4 Unparteiische Durchfiihrung und Berichterstattung

Die Evaluation soll unterschiedliche Sichtweisen von Beteiligten und Betroffenen auf Gegen-
stand und Ergebnisse der Evaluation in Rechnung stellen. Berichte sollen ebenso wie der
gesamte Evaluationsprozess die unparteiische Position des Evaluationsteams erkennen las-
sen. Bewertungen sollen fair und moglichst frei von persénlichen Gefiihlen getroffen werden.

F5 Offenlegung der Ergebnisse
Die Evaluationsergebnisse sollen allen Beteiligten und Betroffenen soweit wie moglich zu-
ganglich gemacht werden.

Genauigkeit: Die Genauigkeitsstandards sollen sicherstellen, dass eine Evaluation glltige
Informationen und Ergebnisse zu dem jeweiligen Evaluationsgegenstand und den Evalua-
tionsfrage-stellungen hervorbringt und vermittelt.
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G1 Beschreibung des Evaluationsgegenstandes
Der Evaluationsgegenstand soll klar und genau beschrieben und dokumentiert werden, so
dass er eindeutig identifiziert werden kann.

G2 Kontextanalyse
Der Kontext des Evaluationsgegenstandes soll ausreichend detailliert untersucht und analy-
siert werden.

G3 Beschreibung von Zwecken und Vorgehen

Gegenstand, Zwecke, Fragestellungen und Vorgehen der Evaluation, einschlieRlich der an-
gewandten Methoden, sollen genau dokumentiert und beschrieben werden, so dass sie iden-
tifiziert und eingeschatzt werden kénnen.

G4 Angabe von Informationsquellen

Die im Rahmen einer Evaluation genutzten Informationsquellen sollen hinreichend genau
dokumentiert werden, damit die Verlasslichkeit und Angemessenheit der Informationen ein-
geschatzt werden kann.

G5 Valide und reliable Informationen

Die Verfahren zur Gewinnung von Daten sollen so gewahlt oder entwickelt und dann einge-
setzt werden, dass die Zuverlassigkeit der gewonnenen Daten und ihre Gultigkeit bezogen
auf die Beantwortung der Evaluationsfragestellungen nach fachlichen Mafistdben sicherge-
stellt sind. Die fachlichen Mal3stabe sollen sich an den Gutekriterien quantitativer und quali-
tativer Sozialforschung orientieren.

G6 Systematische Fehlerpriifung
Die in einer Evaluation gesammelten, aufbereiteten, analysierten und prasentierten Informa-
tionen sollen systematisch auf Fehler gepruft werden.

G7 Analyse qualitativer und quantitativer Informationen

Qualitative und quantitative Informationen einer Evaluation sollen nach fachlichen Maf3sta-
ben angemessen und systematisch analysiert werden, damit die Fragestellungen der Eva-
luation effektiv beantwortet werden kénnen.

G8 Begriindete Schlussfolgerungen
Die in einer Evaluation gezogenen Folgerungen sollen ausdricklich begrindet werden, damit
die Adressatinnen und Adressaten diese einschatzen kdonnen.

G9 Meta-Evaluation
Um Meta-Evaluationen zu erméglichen, sollen Evaluationen in geeigneter Form dokumentiert
und archiviert werden.
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2. Muster- und Beispieldokumente

Flowchart Peer-Review-Verfahren

Ehrenkodex Peers

Anklndigungsschreiben an die Einrichtung
Zustimmungserklarung der Einrichtung

Ablaufplan inkl. Ansprechpartner
Empfehlungsschreiben der Arztekammer
Vertraulichkeitserklarung

Einwilligungserklarung fir Patienten
Verfahrensrahmen Intensivmedizinisches Peer Review
Selbst-/Fremdbewertungsbogen

Analysekriterien fir die Selbst-/Fremdbewertung
Peer-Review-Berichte

Anleitung zur Erstellung eines Peer-Review-Berichts
Feedbackbogen 1

Feedbackbogen 2 nach ca. sechs Monaten

Teilnahmebescheinigung

(IMPR', Beispieldokument)
(IQM?, Beispieldokument)
(Musterdokument)
(Musterdokument)

(IMPR, Beispieldokument)
(BAK/IMPR, Beispieldokument)
(Musterdokument)
(Musterdokument)

(IMPR, Beispieldokument)
(IMPR, Beispieldokument)
(IQM, Beispieldokument)

(IQM, IMPR Beispieldokumente)
(IMPR, Beispieldokument)
(Musterdokument)
(Musterdokument)

(Musterdokument)

' IMPR: Intensivmedizinische Peer Reviews der Deutschen Interdisziplinaren Vereinigung fir Intensiv-
und Notfallmedizin e. V. (DIVI) in Kooperation mit den Arztekammern

2 1QM: Initiative Qualitatsmedizin
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