Bericht der Heimaufsicht des Kreises Plon nach § 22 Abs. 3 HeimG

far die Jahre 2004/2005

Vorbemerkung:

Die vorliegende Gliederung stellt eine zwischen den Bundesldndern und dem Bundesministeri-
um fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend abgestimmte Strukturvorgabe fiir die 0.g. Berichte
dar, die eine vergleichbare Berichterstattung erméglichen soll.

Grundlage der Berichterstattung sind die Daten, die durch die Heimaufsichtsbehérden im Zuge
ihrer Aufgabenwahmehmung gewonnen werden. Diese Daten werden in der Regel fortlaufend
aktualisiert, haben aber keinen einheitlichen Stichtag.

Fiir die Grunddaten der Heime (Abschnitt |) und fiir die Personalausstattung der Heimaufsicht
(Abschnitt Il 1.) liegt als einheitlicher Stichtag der 31. Dezember des zweiten Jahres des Be-
richtszeitraums zu Grunde.

Allgemeiner Teil
» Aktuelle Situation der Heimaufsicht

* Rechtsgrundlagen, z.B.
Zweck des Heimgesetzes,
Zustandige Behdrden
Einrichtungsarten

» Aufgaben der Heimaufsicht, z.B.
Information und Beratung-
Priftatigkeit, Uberwachungsinhalte, Beratung bei Mangeln
ordnungsrechtliches Handeln

 Zusammenarbeit mit anderen Institutionen, z.B.
MDK, Behdrden, Tragerverbande

» Fachaufsicht



Datenteil
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Il Tatigkeit der Heimaufsicht

M. Art der bei den Prifungen vorgefundenen Mangel

Iv. Bescheide

V. Arbeitsgemeinschaften nach § 20 HeimG

VL Sonstige Schwerpunkte der Heimaufsicht

Grunddaten der Heime

1. Heime und Heimplatze

1.1 Heime fiir altere Menschen,

die keine Pflegeheime sind

1.2 Heime fiir Pflegebediirftige

davon

1.2.1 vollstationare Pflegeheime
(ohne Hospiz)

1.2.2 Kurzzeitpflegeheime

1.2.3 Tagespflegeeinrichtungen

1.2.4 Nachtpflegeeinrichtungen

1.2.5 Hospize

1.2.6 Heime mit ambulanter

pflegerischer Versorgung

1.3 Heime fiir Menschen
mit Behinderungen

davon Kurzzeitheime

1.4 Heime/Heimplatze gesamt

Anzahl der
Heime
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2. HeimschlieBungen und Betriebsuntersagungen
Anzahl

der Heime
Anzahl der im Berichtszeitraum

geschlossenen Heime
davon Schliefungen durch Trager

Betriebsuntersagungen durch die

Heimaufsicht E

3. Personal fiir betreuende Tatigkeiten (alle Heime)

Einhaltung der Fachkraftquote

Anzahl der Heime, bei denen die Heimaufsicht einen
Fachkrafteanteil von mindestens 50 % flir betreuende
Tatigkeiten festgestellt hat

Anzahl der Heime mit Befreiung nach § 5 Abs. 2 HeimPersV
Anzahl der Heime ohne Befreiung nach § 5 Abs. 2 HeimPersV,

bei denen die Heimaufsicht einen Fachkrafteanteil von mindestens
40 % bis unter 50 % fur betreuende Tatigkeiten festgestellt hat

Anzahl der Heime ohne Befreiung nach § 5 Abs. 2 HeimPersV,
bei denen die Heimaufsicht einen Fachkrafteanteil von unter
40 % fur betreuende Téatigkeiten festgestellt hat

4. Heimmitwirkung

Anzahl der Heime, fir die die Wahl eines Heimbeirates
rechtlich vorgesehen ist

davon
Anzahl der Heime, in denen ein Heimbeirat gewahlt wurde

Anzahl der Heime mit Ersatzgremium an Stelle des Heimbeirates
Anzahl der Heime mit Heimflirsprecher

davon in teilstationaren Einrichtungen

zugelassene
Heimplatze
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Il. Tatigkeit der Heimaufsicht

1. Personalausstattung der Heimaufsicht in Vollzeitstellenanteilen

Verwaltungsmitarbeiterinnen und Verwaltungsmitarbeiter _
eigene Fachkrafte (Pflegefachkrafte, Sozialpadagogen, 0,31

Heilerziehungspflegerinnen und Heilerziehungspfleger)

:

externe Fachkrafte/Sachverstandige

2. Beratungen

2.1 Anzahl der Beratungen nach § 4 Nr. 1 HeimG [ 5 ]
2.2  Anzahl der Beratungen nach § 4 Nr. 2 HeimG [ o0 |
2.3  Anzahl der Beratungen nach § 4 Nr. 3 HeimG [ 4 ]

3. Uberwachungen im Berichtszeitraum

3.1. Anzahl der Anzeigenprifungen neuer Heime E
3.2 Uberwachungen nach § 15 HeimG
gesamt angemeldet unangemeldet

Anzahl der Regelliberwachungen | 68 | | 35 ] |33 |
davon gemeinsam mit dem MDK | 2 | | 2 J | 0 |

in der Nacht | o_| | 0| | 0__|
Anzahl der anlassbezogenen Uberwachungen | 12J | 2 J 10 |
davon gemeinsam mit dem MDK | 2J | 2 | | 0 |

zur Nachtzeit | o_| | 0| | 0__|

3.3. Verzicht auf Priifungen nach § 15 Abs. 4 Satz 2 HeimG

Anzahl gesamt E
davon nach Priifung des MDK E

nach Prifung anderer Sachverstandiger E



4. Mangelberatungen nach § 16 HeimG
Anzahl der Mangelberatungen (mundlich und/oder schriftlich)

davon mit férmlicher Beteiligung von Kostentragern

5. Beschwerden

Anzahl der bei der Heimaufsicht eingegangenen

Beschwerden (insgesamt)

davon Anzahl der von der AG nach § 20 HeimG

an die Heimaufsicht geleiteten Beschwerden
Anzahl der Beschwerden im Einzelnen

Pflege-/Betreuungsqualitat

davon

Durchfiihrung der Pflege

Durchfiihrung der sozialen Betreuung

(z.B. Tagesstrukturierung, Betreuungsintensitat)

Arztliche und gesundheitliche Betreuung

Hauswirtschaft

davon
Qualitat der Speise- und Getrankeversorgung

Selbstbestimmung und Lebensqualitat

Hygiene

Heimmitwirkung

davon

Mitwirkungsrechte

Unterstutzung durch die Heimleitung
Schulung der Heimbeirate/Heimflrsprecher

Entgelterhohungen

Bauliche Anforderungen

Sonstiges
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lil. Art der bei den Prifungen vorgefundenen Mangel

1. Mangel in der Pflegequalitat,
Gefahrdungen werden nicht erkannt; gezielte Mobilisation erfolgt haufig nicht; Konti-
nenztraining erfolgt zu selten; zu geringe Zeitansatze fur Nahrungs- und Flussig-
keitsaufnahme.

2. Mangel in der Betreuungsqualitét,
Zu wenig Angebote fur bettlagerige Bewohner. Angemessene Angebote fur De-
menzerkrankte in gemischten Einrichtungen sind nicht ausreichend.

3. Mangel in der Pflege-/Betreuungsplanung
Die Pflege ist haufig nicht individuell genug.

4. Mangel in der Pflege-/Betreuungsdokumentation
Der Sinn und Zweck der Dokumentation wird haufig nicht erkannt. Daher gibt sie die
tatsachlich geleistete Pflege nicht wieder. Die Dokumentation wird nicht ,,gelebt®.

5. Mangel bei der Durchfiihrung des Pflegeprozesses
In schriftlicher Form stellt sich der Pflegeprozess oft nicht durchgehend dar und stimmt auch
nicht mit der praktisch geleisteten Pflege Uberein.

6. Maingel in der Personalausstattung
Die Einrichtungen erfullen in aller Regel die Personalschliussel aus den Versor-
gungsvertragen und auch die Fachkraftquote wird im Allgemeinen eingehalten. Die
Fortbildung der Mitarbeiterlnnen ist aber haufig unzureichend. Z.b. hinsichtlich der
Expertenstandards besteht breiter Fortbildungsbedarf.

7. Mangel in der Arbeitsorganisation
Ein optimaler Einsatz des Personals zur Gewahrleistung individueller Tagesablaufe
der Bewohner ist teilweise nicht erkennbar. Es muss jedoch dabei berucksichtigt
werden, dass Personal nicht in beliebig gestalteten Schichten, die ein zwei oder
dreimaliges Kommen der Mitarbeiterlnnen erforderlich macht, eingesetzt werden
kann. Viele Einrichtungen gehen daher zur Einstellung von vielen Teilzeitkraften U-
ber. Mit Teilzeitkraften kann die Schichteinteilung offensichtlich bedarfsorientierter
vorgenommen werden.

8. bauliche Mangel
Insbesondere fur die steigende Zahl von demenziell erkrankten Bewohnern/ Bewoh-
nerinnen waren andere bauliche Strukturen in den Einrichtungen winschenswert.
Bestehende Einrichtungen kdnnen aber regelmaldig gar nicht oder nur unter einer
unverhaltnismafigen Kostenlast umgebaut werden. Ein groRer Teil der Einrichtun-
gen ist bemuht aus den vorhandenen Strukturen das Optimum herauszuarbeiten.

9. Hygieneméngel
Eine laufende Handedesinfektion erfolgt haufig nicht.



10.Mangel bei der Medikamentenaufbewahrung
Die Medikamente sind nicht immer durchgehend verschlossen. Die Kennzeichnung
von Medikamenten mit Name und Anbruchdatum fehlt teilweise.

11.unzuléssige, die Freiheit entziehende MaBnahmen
In Bezug auf Freiheit entziehende und Freiheit beschrankende MalRnahmen beste-
hen erhebliche Unsicherheiten in den Einrichtungen. Die Frage der Zulassigkeit von
Bettgittern ist ein typisches Problem.

12.Mangel in Heimvertragen
Im Berichtszeitraum keine besonderen Erkenntnisse.

13. Mangel bei der Umsetzung der Heimmitwirkungsverordnung
Im Berichtszeitraum keine besonderen Erkenntnisse.

14. Mangel bei der Erndhrung und Fliissigkeitsversorgung
Die Ermittlung von Vorlieben und Abneigungen steht nicht immer im Blickfeld der Mitarbei-

terlnnen. Gerade hierGiber kdnnte die Nahrungs- und Flussigkeitsaufnahme in einer fir
den/die Bewohnerlnnen angenehmen Weise .verbessert werden.

IV. Bescheide

1. Anzahl der im Berichtszeitraum erlassenen Anordnungen nach § 17 HeimG.
Pflegemangel, fehlende Fortbildung im Bereich Freiheit entziehende MaRnahmen und
Expertenstandards

2. Anzahl der im Berichtszeitraum erlassenen Anordnungen nach § 18 HeimG. E

5. Anzahl der Befreiungen nach § 25 a HeimG im Berichtszeitraum [ 0o |
6. Anzahl der Befreiungen nach § 31 HeimMindBauV im Berichtszeitraum @
7. Anzahl der Befreiungen nach § 11 HeimPersV im Berichtszeitraum

8. Anzahl der Zustimmungen nach § 5 Abs. 2 HeimpersV im Berichtszeitraum



V. Darstellung der Struktur der Arbeitsgemeinschaft nach § 20 HeimG und

der Zusammenarbeit der Heimaufsicht mit den anderen AG-Mitgliedern:
Im Berichtszeitraum hat die Arbeitsgemeinschaft einmal getagt. Die Arbeitsgemein-
schaft setzte sich zusammen aus Heimaufsicht, Vertretern der Pflegekassen, einem
Vertreter des VdaK und dem Sozialamt. Zukunftig werden die Tragerverbande mit ein-
gebunden.

VI. Sonstige Schwerpunkte der Tatigkeit der Heimaufsicht :

Im Berichtzeitraum lagen keine besonderen Schwerpunkte vor. Im Jahr 2004 war die
Heimaufsicht nur kommissarisch besetzt. Zum 01.03.2005 erfolgte die Neubesetzung
der Stelle.

Anhang
Erreichbarkeit der Heimaufsicht des Kreises Plon:

Anschrift:

Kreis Plon

Amt fur Gesundheit
Heimaufsicht
Hamburger Str. 17/18
24306 Plon

Mitarbeiter:

Herr Dockwarder

Tel.: 04522/743 272

Fax: 04522/743 95 272

email: stefan.dockwarder@kreis-ploen.de

Frau Konig (Pflegefachkraft)

Tel.: 04522/743 386

Fax: 04522/743 95 386

email: daniela.koenig@kreis-ploen.de



