Bezirksverband

AWO Unterfranken e.V.

Einrichtungskonzept

Haus der Senioren

Winterseitenweg 3
97340 Marktbreit
Tel: 09332 -406 0
Fax 09332 — 406 100
Email: haus-der-senioren@awo-unterfranken.de

Internet; www.awo-unterfranken.de



mailto:haus-der-senioren@awo-unterfranken.de
http://www.awo-unterfranken.de/

Inhaltsverzeichnis

Seite
1. Leitbild der Arbeiterwohlfahrt 4
1.1.  Trager der Einrichtung 5
1.2. Rechtliche Grundlagen 5
1.3.  Rahmenbedingungen 6
1.3.1. Standort und Lage des ,Haus der Senioren” 6
1.3.2. Einrichtungsleitbild 6
1.3.3. Entwicklung und Aufbau des Hauses 7
1.3.4. Hausliche Ausstattung 8
2. Leistungsbeschreibung 10
2.1.1. Der Pflegebediirftigkeitsbegriff 10
2.2. Die Pflege/ Pflegekonzept 10
2.2.1. Personelle Ausstattung 10
2.2.2. Aufgaben und Funktionen der Pflege- und Betreuungskrafte 11
2.2.3. Aufnahmekriterien 12
2.2.4. Pflegemodell 12
2.2.5. Pflegesystem 12
2.2.6. Pflegeplanung/Pflegeprozess/ Pflegestandards 12
2.2.7. Pflegedokumentation 13
2.2.8. Pflegevisiten 14
2.2.9. Anpassung der Pflegeleistungen 15
2.2.10. Eingestreute Tagespflege 16
2.3. Gerontopsychiatrischer Bereich 17
2.3.1. Aufnahmekriterien 17
2.3.2. Gerontopsychiatrische Betreuung und Pflege 18
2.3.3. Eingestreute gerontopsychiatrische Tagespflege 18
2.4. Betreuung, Beschaftigung, Gestaltung 19
2.4.1. Medizinische Betreuung 19
2.4.2. Seelsorge/Sterbebegleitung/Interkulturelle Offnung 20
2.4.3. Kooperationen 20
2.5. Hauswirtschaft/ Haustechnik 21
2.5.1. Verpflegung 21
Haus der Senioren | QMH Konzept Einrichtungskonzept
Erstellt Geprift Freigabe Version Datum Seite
Mailhamer Beuschel Mailhamer 8.0 23.05.2017 Seite 2 von 27




2.5.2.
2.5.3.
2.5.4.
2.5.5.
2.6.

Wascherei
Hausreinigung
Haustechnik
Abfallentsorgung

Verwaltung

3. Management

3.1.
3.2.
3.3.
3.4.
3.5.
3.6.
3.7.
3.8.

Organisation der Einrichtung
Pflegemanagement
Qualitatsmanagement
Kommunikation

Kooperationen/ Offentlichkeitsarbeit
Fort- und Weiterbildungen
Nachhaltigkeit

Bewohnervertretung

22
22
22
22
23

24
24
25
25
26
26
26
27
27

Haus der Senioren QMH Konzept Einrichtungskonzept
Erstellt Gepriift Freigabe Version Datum Seite
Mailhamer Beuschel Mailhamer 8.0 23.05.2017 Seite 3 von 27




1.

Leitbild der Arbeiterwohlfahrt

Die Arbeiterwohlfahrt kampft mit ehrenamtlichem Engagement und professionellen

Dienstleistungen flr eine sozial gerechte Gesellschatft.

>

Wir bestimmen — vor unserem geschichtlichen Hintergrund als Teil der Arbei-
terbewegung — unser Handeln durch die Werte des freiheitlich-demokratischen
Sozialismus: Solidaritat, Toleranz, Freiheit, Gleichheit und Gerechtigkeit.

Wir sind ein Mitgliederverband, der flr eine sozial gerechte Gesellschaft
k&mpft und politisch Einfluss nimmt. Dieses Ziel verfolgen wir mit ehrenamtli-
chem Engagement und professionellen Dienstleistungen.

Wir fordern demokratisches und soziales Denken und Handeln. Wir haben ge-
sellschaftliche Visionen.

Wir unterstitzen Menschen, ihr Leben eigenstandig und verantwortlich zu ge-
stalten und férdern alternative Lebenskonzepte.

Wir praktizieren Solidaritat und starken die Verantwortung der Menschen flr
die Gemeinschaft.

Wir bieten soziale Dienstleistungen mit hoher Qualitat fur alle an.

Wir handeln in sozialer, wirtschaftlicher, 6kologischer und internationaler Ver-
antwortung und setzen uns nachhaltig fur einen sorgsamen Umgang mit Res-
sourcen ein.

Wir wahren die Unabhéangigkeit und Eigenstandigkeit unseres Verbandes; wir
gewahrleisten Transparenz und Kontrolle unserer Arbeit.

Wir sind fachlich kompetent, innovativ, verlasslich und sichern dies durch un-
sere ehren- und hauptamtlichen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Diese Leitsatze sind die Kernthesen des Leitbhildes. Leitsatze und Leitbild sind

Grundlage fur das Handeln in der Arbeiterwohlfahrt. Sie kennzeichnen Ziele, Aufga-

benverstandnis und Methoden unserer Arbeit. Sie ermdglichen es uns, Uber unsere

Tatigkeit zu diskutieren, sie kritisch zu hinterfragen und daraus notwendige Konse-

guenzen zu ziehen.
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1.1. Tréager der Einrichtung

ARBEITERWOHLFAHRT
Bezirksverband Unterfranken e.V.
Kantstr. 45a

97074 Wirzburg

Telefon: 0931-2 99 38 0

Telefax: 0931-2 50 03 80

Vorstand: Herr Stefan Wolfshorndl

1. Vorsitzender Wirzburg

Geschaftsfuhrung: Herr Martin Ulses

Bezirksgeschéftsfuhrer

Die Arbeiterwohlfahrt ist ein gesellschaftspolitisch aktiver Verband - als Mitgliederor-
ganisation und als Dienstleistungsunternehmen. Ihre in der Arbeiterbewegung veran-
kerten Grundwerte Freiheit, Gerechtigkeit, Toleranz und Solidaritat verkdrpern die
Geschichte und das sozialethische Fundament der Arbeiterwohlfahrt. Aus der Mit-
gliederorganisation heraus hat sich die Arbeiterwohlfahrt zu einem bedeutenden na-
tionalen Dienstleistungsunternehmen entwickelt. Dadurch ist sie zu einer gesell-
schaftlich anerkannten Institution des Sozialstaates geworden. Organisation und
Kontrolle werden von den verbandlich legitimierten Gremien festgelegt und wahrge-
nommen.

Wirtschaftliches Handeln in der Arbeiterwohlfahrt orientiert sich an den Grundwerten
des Verbandes. Mit ihren sozialen Dienstleistungen steht sie im Wettbewerb. Die
AWO versteht dies als Chance, die Wirtschaftlichkeit und die Qualitat der Arbeit im
Interesse der Menschen, die sie betreuen, standig zu Uberprifen und zu verbessern

und weiter zu entwickeln.

1.2. Rechtliche Grundlagen

Das ,Haus der Senioren® ist eine stationare Einrichtung der Altenhilfe, die sich an
den Bedirfnissen alterer Menschen orientiert. Die gesetzlichen Grundlagen hierfur
sind im SGB Xl (Pflegeversicherung), im Pflege- und Wohnqualitatsgesetz (Pfle-
WoqG) und im Wohn- und Betreuungsvertragsgesetz (WBVG) verankert. Hinzu
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kommen die rechtmafigen Anspriiche aus der Renten-, Kranken-, Pflege-, ggf. Un-
fallversicherung und des Bundesversorgungsgesetzes sowie bei Anspruch auf Leis-
tungen aus dem SGB XII (Sozialhilfe).

1.3. Rahmenbedingungen

1.3.1. Standort und Lage des ,,Haus der Senioren*

Unser Haus direkt am Breitbach liegt zentrumsnah am Rande des Stadtkerns von
Marktbreit, eines reizvollen Erholungsortes mit einer liebevoll erhaltenen historischen
Altstadt. Direkt am sudlichsten Punkt des Maindreiecks gelegen, bildet Marktbreit die
sudwestlichste Grenze des unterfrankischen Landkreises Kitzingen. Marktbreit ver-
fligt Uber vielfaltige Einkaufsmoglichkeiten, zahlreiche Arzte und Apotheken befinden
sich vor Ort und sind per Fuld bequem zu erreichen. Durch den Standort Marktbreit
liegt die Einrichtung zentral zwischen den beiden Fachkrankenhausern fir Psychiat-
rie in Lohr a. Main und Werneck und der Geriatrischen Rehabilitationsklinik in Wirz-
burg. Neben der Mainklinik in Ochsenfurt und der Klinik Kitzinger Land bieten der
Ambulante Sozialpflegerische Dienst Marktbreit und die Geriatrische Rehabilitations-
Klinik in Wirzburg ihre Arbeit an.

Auch die Anbindung an den Nahverkehr ist durch die Verbindung der Zuglinie Wirz-
burg -Treuchtlingen sowie mit den 6ffentlichen Bussen der Kitzinger Nahverkehrsge-
sellschaft gegeben. Mit dem PKW erreicht man Marktbreit Gber die Bundesautobahn
A7, Ausfahrt Marktbreit.

1.3.2. Einrichtungsleitbild

e Wir respektieren unsere Bewohner/innen, indem wir ihnen partnerschaftlich be-
gegnen und ihre Menschenwirde achten.

e Wir bieten eine fachgerechte Pflege fiir unsere Bewohner/innen, indem wir die
individuellen Lebenserfahrungen achten, ein Recht auf Teilnahme an der Gesell-
schaft berticksichtigen oder den Wunsch nach Riickzug respektieren.

e Wir arbeiten nach den neuesten pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen und
sorgen daflr, dass unsere Mitarbeiter/innen regelmafig an Fort- und Weiterbil-

dungen teilnehmen.
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Wir bieten eine fachgerechte psychosoziale Betreuung, indem wir unsere Be-
wohner/innen in schweren Lebenssituationen begleiten und bei Bedarf professio-
nelle Unterstitzung hinzuziehen.

Wir bieten individuelle Beschéaftigungsmaoglichkeiten fir unsere Bewohner/innen
an.

Wir unterstuitzen und beraten die Angehoérigen unserer Bewohner/innen, indem
wir individuelle Hilfestellungen anbieten.

Wir arbeiten wirtschaftlich und umweltbewusst mit den uns zur Verfiigung ste-
henden Ressourcen.

Wir bertcksichtigen den kulturellen Hintergrund der Menschen, die bei uns woh-
nen und arbeiten. Einfiihlsam gehen wir auf deren Wiinsche und Bedurfnisse ein.
Wir sichern unsere Arbeitsqualitat durch regelmafig durchgefihrte interne und

externe Uberprufungen, die im Rahmen der Qualitatssicherung stattfinden.

1.3.3. Entwicklung und Aufbau des Hauses

Der Bau des ,Haus der Senioren wurde 1993 beschlossen. Drei Jahre spater, am
15.01.1996, begann der Pflegebetrieb.
Die vollstandig barrierefreie Einrichtung bietet heute insgesamt 135 Platze, verteilt

auf 39 Einzel- und 48 Doppelzimmer, die sich wie folgt gliedern:

e Allgemeiner vollstation&rer Bereich:

% Leben und Wohnen fiir Senioren in einem angemessenen Wohnumfeld
mit der jeweils individuell erforderlichen Hilfe und Versorgung; s. Pkt.
2.1 ff.

« Wohnbereiche B1 + B2 (1. OG) sowie C1 + C2 (2. OG)

« 28 Einzel- und 31 Doppelzimmer

e gerontopsychiatrischer vollstationarer Bereich:

% Fur pflegebediritige Erwachsene mit gerontopsychiatrischen Erkran-
kungen, die intensiver Hilfe, Betreuung und Begleitung bedurfen (= be-
schutzendes bzw. teiloffenes Wohnkonzept; s. Pkt. 2.2 ff.)

% Wohnbereich A1 + A2 (Erdgeschol?)

% 11 Einzel- und 17 Doppelzimmer

% eigene Gartenanlagen

e Kurzzeitpflege:
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% Voriubergehender Aufenthalt im Haus der Senioren nach einem Kranken-
hausaufenthalt, bzw. zur Entlastung und Unterstiitzung der pflegenden An-
gehorigen (- eingestreut, nur fakultativ verfigbar).

e Tagespflege:

« Aktivierende Betreuung fur pflegebediirftige Erwachsene. Die pflegen-
den Angehdrigen haben einen Tag zum Entspannen bzw. fur personli-
che Erledigungen.

% 3 Platze im beschitzenden Bereich

% 5 Platze im allgemeinen Bereich

Zusatzlich bieten wir an:

e Meniservice ,Essen auf Radern”

e Offener Mittagstisch

1.3.4. Hausliche Ausstattung

Der private Bereich (Zimmer)

Die Einzelzimmer sind 18,06 m2 grof3, darin enthalten ist ein eigenes Bad mit Wasch-
tisch, Dusche und WC. Die vom Haus bereitgestellte Grundausstattung besteht aus
Wascheschrank, Pflegebett, Nachttisch; aul3erdem halten wir Tisch, Stihle bzw. Ru-
hesessel und Sideboard zur Verfligung.

Es ist uns jedoch ein Anliegen, dass die Bewohner ihren privaten Wohnraum mit ei-
genen Mobeln einrichten und mit persdnlichen Dingen gestalten — so wie es der vor-
handene Platz zuldasst. Zur Vorbereitung des Einzuges und der Ausstattung kdénnen
wir Zimmerplane bereitstellen.

Die technische Ausstattung besteht aus einem Schwesternrufsystem, mit individuell
anpassbaren Ruftastern, automatischer Entliftung des Bades sowie Anschlissen fur
Fernseher und Telefon.

Fur die Doppelzimmer gilt gleiches wie bei den Einzelzimmern beschrieben; die Gro-
3e betragt jedoch 25,09 m2 incl. Bad.

In der Gemeinschatft
Jeweils 14 bis 16 Zimmer sind einem Gemeinschaftsraum zugeordnet. Dieser Auf-
enthalts- und Speiseraum ist der zentrale Treffpunkt zur Kommunikation und fir die

Aktivitaten des taglichen Lebens. Hier gestalten Bewohner und Mitarbeiter eines
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Wohnbereiches gemeinsam ihren Alltag; es entsteht ein Gefluihl der Zugehoérigkeit
und des Vertrauens.

Diese Gemeinschaften, im 1. und 2. OG, sind jeweils zwei Gruppen organisatorisch
zusammengeschlossen, bilden den Kern unseres Wohnkonzeptes und sind Aus-
gangspunkte fur Betreuung und Beschéftigung; s. Pkt. 2.3.

Selbstverstandlich sind den Gemeinschaften auch Pflegebad, Dienstzimmer, Besu-
chertoilette und ArbeitsrAume zugeordnet.

Zu einer vertraulichen Unterhaltung oder zur Beobachtung des Gruppengeschehens

werden gerne die Sitznischen in den Fluren angenommen.

Im ganzen Haus
stehen fur alle Bewohner und Gaste zur Verfugung:

e Ein Foyer; hier liegen taglich Tageszeitungen aus, um sich Uber das aktuelle
Geschehen in der Region und in der Welt zu informieren. Aushange sowie
unsere Hauszeitung ,Extraportion® informieren Uber das Geschehen im Haus.

e Eine ,gemdutliche Kuche® (im UG), in der gemeinsam nach alten Rezepten ge-
kocht und gebacken wird

e Ein Mehrzweckraum (im UG) fur gruppenubergreifende Angebote, z.B. Gym-
nastik, Tanzen im Sitzen, Diavortrage, Filme, Meditationen, Wellnesstage.

e Ein Andachtsraum (im UG), in dem regelmaRig katholische und evangelische
Gottesdienste stattfinden, der Rosenkranz gebetet oder z.B. Maiandacht ge-
halten wird und der selbstverstandlich auch zur stillen Besinnung einladt.

e Ein AulRenbereich, der jahreszeitlich mit Blumen und Stauden gestaltet ist und
zum Verweilen einladt. Aul3erdem ist es ein Platz zum Sehen und Gesehen
werden.

¢ Die Frisierstube, die 14-tagig geoffnet hat und auch als Wellnessraum genutzt

wird

Die Cafeteria (Speise- und Festsaal im UG)

bildet den gesellschaftlichen Mittelpunkt des Hauses.

Hier treffen sich Bewohner, Angehdrige und Gaste in angenehmer Atmosphére zum
Unterhalten, Essen und Trinken und vor allem zum Feiern.

Feste und Feiern im monatlichen bzw. jahreszeitlichen Rhythmus bringen Abwechs-

lung in den Alltag und bilden Anreize, gerne und immer wieder in unsere Cafeteria zu

kommen.
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Fur alle, die gerne in Gesellschaft essen, bieten wir taglich wechselnde Mittagsme-
nus an.

An den Wochenenden (und Wochenfeiertagen) ist unsere Cafeteria von 14.30 Uhr
bis 16.30 Uhr bewirtschaftet; hier kbnnen Bewohner, Angehérige und Gaste haus-
gemachten Kuchen sowie warme und kalte Getréanke erwerben.

Fur private Feste und Feiern (Geburtstag, Familienfest, Jubilden, usw.) bietet das
Café den passenden Rahmen.

2. Leistungsbeschreibung
2.1. Der Pflegebedurftigkeitsbegriff

Der neue Pflegebedurftigkeitsbegriff orientiert sich starker an den Bedurfnissen jedes
einzelnen Menschen, an seine individuelle Lebenssituation und an seinen individuel-
len Beeintrachtigungen und Fahigkeiten.

Es wird korperliche, geistige und psychisch bedingte Pflegebedurftigkeit gleichrangig
bewertet. Was zahlt, ist der einzelne Mensch und seine Fahigkeit, den Alltag selbst-
standig zu bewaltigen.

Bei der neuen Begutachtung spielen die Beeintrachtigungen in zentralen Lebensbe-
reichen wie die Selbstversorgung, Mobilitdt, Umgang mit krankheits-und therapiebe-
dingten Belastungen, kognitive und kommunikative Fahigkeiten, Verhaltensweisen
und psychische Problemlagen sowie die Gestaltung des Alltags und sozialer Kontakt
eine Rolle.

Mal3stab soll nicht mehr der Hilfebedarf in Minuten, sondern der Grad der Selbstan-
digkeit und damit die noch vorhandenen Féhigkeiten eines Menschen sein.

Die Feststellung einer erheblich eingeschrankten Alltagskompetenz erfolgt von nun

an automatisch bei der Begutachtung.

2.2. Die Pflege / Pflegekonzept

Der Personenkreis der Pflegebereiche besteht aus pflegebedurftigen Menschen, die
sich aus Altersgriinden, teils durch diverse Beeintrachtigungen nicht mehr selbst ver-
sorgen konnen. In den Pflegebereichen gilt fur das qualifizierte Fachpersonal eine
auf die Befindlichkeit des jeweiligen Bewohners abgestimmte Pflege. Hierbei hat das
Pflegepersonal in ihrer Beziehung zum Bewohner einen entscheidenden therapeuti-

schen und psychologischen Einfluss, aus dem sich letztlich fir den Bewohner das
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Wohlbefinden, die Wirksamkeit der arztlichen Verordnung und schlief3lich die Heilung

und Linderung von Gebrechen ableitet.

2.2.1.

Personelle Ausstattung

In der Pflege und Betreuung sind folgende Berufsgruppen vertreten:

Verantwortliche Pflegefachkraft und deren Stellvertretung
Qualitatsbeauftragte der Einrichtung

Gesundheits- und Krankenpfleger

Altenpfleger/innen

Heilerziehungspfleger/innen

Gerontopsychiatrische Fachkrafte

Betreuungsfachkrafte

Betreuungskrafte

Betreuungsassistenten 887b

Pflegehilfskrafte / Altenpflegehelfer/innen, Krankenpfleger/innen
Auszubildende zum/r Altenpfleger/innen und Altenpflegehelfer/innen
Altenpfleger/innen und Gesundheits- und Krankenpfleger/innen mit einer Zu-
satzqualifizierung:

» Verantwortliche Pflegefachkrafte / Wohnbereichsleitungen
Gerontopsychiatrische Fachkrafte / Gerontotherapeuten
Palliativfachkraft
Praxisanleiter

Qualitatsbeauftragte

YV V V VYV V

Sicherheitsbeauftragte

Die Einrichtung halt zusatzliches Personal fur ,sonstige Dienste” vor. Hierfir gibt es

einen separaten Stellenschlissel. Diese Mitarbeiter/innen werden je nach Qualifikati-

on in der Einrichtung zur Unterstiitzung des Pflege- und Betreuungspersonals einge-

setzt.

Daneben werden verschiedene Praktikantenstellen seitens der Einrichtung angebo-

ten.
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Im Stellenbesetzungs- und Vertretungsplan sind die Mitarbeiter/innen mit lhren ver-
schiedenen Zusatzqualifikationen aufgefihrt. Bei Anderung wird dieser von Seiten
der Einrichtung immer angepasst.

2.2.2. Aufgaben und Funktionen der Pflege- und Betreuungskréafte
Die Aufgaben und Funktionen der Pflege- und Betreuungskrafte sind in den Stellen-
beschreibungen je nach Tatigkeitsbereich detailliert beschrieben. Diese umfassen
z.B.

e Pflege und Betreuung der Bewohner, Kurzzeit- und Tagespflegegéste

e Mitwirkung bei der Pflegprozessplanung und Evaluation

e Umsetzung des Pflegeprozesses

e Fallbesprechungen

e Pflege, Instandhaltung und Reinigung der Arbeitsmittel und Arbeitsgerate

e Reinigung laut Hygieneplan

e Einhalten von gesetzlichen Bestimmungen (Hygiene- und Unfallverhttungs-

vorschriften, Arbeitsschutzgesetz)

e Teilnahme an Ubergreifenden Besprechungen, Teamgesprache

e Teilnahme an FortbildungsmalRnahmen

e Mitwirkung im Qualitdtsmanagement, Umsetzung des Beschwerdemanage-

ments

2.2.3. Aufnahmekriterien
Aufnahme finden sowohl ristige Senioren als auch Pflegebediirftige aller Pflegegra-

de. Nicht aufgenommen werden konnen beatmete Pflegebediirftige.

2.2.4. Pflegemodell

Bei der taglichen Arbeit in der Betreuung und Pflege unserer Bewohner orientieren
wir uns am Pflegemodell AEDL (Aktivitaten und existenzielle Erfahrungen des Le-
bens) nach Monika Krohwinkel. Bei diesem Pflegemodell stehen die individuelle Le-
bensgeschichte und Lebenssituation der Menschen im Mittelpunkt, so dass dies der
Ausgangspunkt aller Handlungen ist. Somit werden Pflegeablaufe anhand des Mo-

dells differenziert und strukturiert.
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2.2.5. Pflegesystem

Wir arbeiten nach dem Pflegesystem der Bezugspflege. Bei der Bezugspflege wer-
den alle grund- und behandlungspflegerischen MalRnahmen, die fur einen Pflegebe-
durftigen oder eine bestimmte Gruppe zu Pflegender durchgefuhrt werden, einer be-
stimmten Pflegekraft tGbertragen. Ebenso werden die Bewohnerdokumentationen im
Sinne von Patenschaften den Pflegekraften bewohnerbezogen zugeordnet.

2.2.6. Pflegeplanung / Pflegeprozess / Pflegestandards
Pflegeplanung

Die Pflegeplanung wird fur alle Bewohner individuell vom Pflege- und Betreuungs-
personal erstellt. Nach Moglichkeit werden die Bewohner selbst, die Angehdérigen
oder auch andere Berufsgruppen an der Pflegeplanung beteiligt.

Die Umsetzung erfolgt auf zwei Ebenen. Zum einen durch die Informationssammlung
in Bezug auf den Gesundheitszustand und Biografie der Bewohner, Festlegung der
Pflegeziele, Planung der PflegemalRnahmen und Beurteilung der Pflegewirkung. Zum
anderen erfolgt die Umsetzung durch das Erstellen von Arbeitsablaufplanen durch
die verantwortliche Pflegefachkraft sowie eine konkrete Beschreibung der Aufgaben-
bereiche von Pflegefachkréaften, Abteilungshilfen und Pflegehelfern (Stellenbeschrei-
bungen). Dabei werden die Ablaufplane, Beschreibungen der Aufgabenbereiche,
Dienstplane, der Personaleinsatzplan sowie die Wochen- und Monatsplane einbezo-

gen.

Pflegeprozess

Informationssammlung (Pflegeanamnese, Biographie und allgemeine Daten)
Ermittlung der Ressourcen und Probleme in den einzelnen AEDLS
Festlegung der Pflegeziele, die realistisch, erreichbar und tberprtfbar sind
Planung der Pflegemalinahmen

Anhand der Planung werden die PflegemalRnahmen durchgefiihrt

S T oA

Beurteilung der Pflegewirkung und Anpassung der Planung
Im Abstand von maximal 8 Wochen soll das Ergebnis der Pflege evaluiert und gege-

benenfalls angepasst werden.
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http://de.wikipedia.org/wiki/Grundpflege
http://de.wikipedia.org/wiki/Behandlungspflege

Pflegestandards

Neben den individuell geplanten Pflegemal3nahmen ist bei bestimmten Problemen
und Tatigkeiten ein einheitliches Vorgehen nach Pflegestandards notwendig, um eine
hohe Pflegequalitat zu garantieren. Es werden pflegewissenschaftlich fundierte Ex-
pertenstandards (DNQP) genutzt, die in regelmafigen Abstanden tberprift, Uberar-

beitet und angepasst werden.

2.2.7. Pflegedokumentation

Die Pflegedokumentation ist ein wesentliches Instrument zur Sicherung der Pflege-
qualitéat und wird daher fir alle Bewohner separat gefuhrt. Im Haus der Senioren wird
das Dokumentationssystem der Firma Standard genutzt. Durch die systematische
und zeitnahe gefihrte Dokumentation wird die Genauigkeit der durchgefiihrten Leis-
tungen nachgewiesen und gleichzeitig werden die Leistungen transparent und nach-
vollziehbar fur jedermann. Die Pflegedokumentation dient weiterhin der Kommunika-
tion und dem Informationsaustausch innerhalb des Pflegeteams, mit den Bewohnern,
mit anderen Bereichen im Haus sowie externen Partnern wie den Arzten und dem
MDK.

2.2.8. Pflegevisiten

Die Pflegevisiten werden geplant und mindesten 1x jahrlich sowie anlassbezogen,
z.B. bei Rickkehr aus der Klinik, durchgefiihrt. Die Pflegevisite erfolgt als Besuch bei
dem Bewohner zur Begutachtung sowie die Kontrolle der Pflegedokumentation im
Beisein der Bezugspflegekraft. Dokumentiert wird die Pflegevisite auf den entspre-

chenden Formbléattern.

Ziele der Pflegevisite:

e Orientierung an den Pflege-Transparenzvereinbarung stationar (PTVS) in
Verbindung mit den Qualitatsprifungs-Richtlinien (QPR)

¢ Umsetzung einer bewohnerzentrierten Pflege durch die Einbeziehung des
Bewohners und der Angehdrigen in die Evaluation und Planung

e Steigerung der Bewohnerzufriedenheit durch Transparenz und Partizipation

e Systematische Uberprifung der Pflege und gegebenenfalls Anpassung der
Pflegeziele und MalRnahmen

e Qualitatsermittlung
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e Anpassung der Organisation auf die Bewohnerbedirfnisse

Die Ergebnisse der Pflegevisiten flieRen in das Kennzahlensystem des QMS ein und

dienen zur Uberprufung der Zielerreichung des Qualitatsziels der Pflege.

2.2.9. Anpassung der Pflegeleistungen

Wird im Rahmen der Pflegevisite ein deutlich veranderter Leistungsbedarf hinsicht-
lich Pflege und Betreuung festgestellt, regen wir eine Uberpriifung des bestehenden
Pflegegrades, bzw. dessen erstmalige Feststellung an. Dazu wird — im Einverneh-
men mit dem Bewohner bzw. dessen Betreuer - ein Antrag bei der zustdndigen
Pflegkasse gestellt. Diese wiederum beauftragt einen Gutachter (z.B. den Medizini-
schen Dienst der Krankenkassen — MDK) mit der entsprechenden Prifung; diese
erfolgt vor Ort beim Bewohner. Teilen die Gutachter unsere Einschatzung wird durch
die Pflegekasse ein neuer Pflegegrad festgestellt. Unsere Leistungen (Pflege + Be-
treuung) werden entsprechend angepasst. Naheres ist in 88 16, 17 des Wohn- und
Betreuungsvertrages geregelt. Daneben kann es zu allgemeinen Preiserhéhungen
kommen. Die oben aufgefiihrten Entgelte werden fir bestimmte Zeitrdume zwischen
dem Trager der Einrichtung, den Pflegekassen und den Sozialhilfetrdgern vereinbart

und in regelmafigen Abstanden neu verhandelt.

Alle Bewohner mit einem Pflegegrad 1 erhalten einen individuellen Leistungszu-
schlag von 125 € von lhrer Pflegekasse, den sie fur die vollstationare Pflege einset-
zen konnen. Der restliche pflegebedingte Entgeltanteil muss vom Bewohner selbst

getragen werden.

Es wird fur alle Bewohner in vollstationérer Pflege bei den Pflegegraden 2 bis 5 kei-
ne Unterschiede mehr bei den pflegebedingten Eigenanteilen geben. Hier zahlen alle
Bewohner denselben Betrag fur pflegebedingte Aufwendungen, soziale Betreuung,
Leistungen der medizinischen Behandlungspflege. Eine Hoherstufung hat damit kei-
ne unmittelbaren Auswirkungen mehr auf den betroffenen Bewohner und seinen Ei-

genanteil.

In der eingestreuten Kurzzeitpflege gilt (seit 01.05.2017) ein pflegegradunabhéangiger
Personalschlussel von 1:2,4.
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Daneben sind jedoch weiterhin die Entgelte fir Ausbildung, Unterkunft und Verpfle-
gung sowie Investitionskosten im Rahmen der gesetzlichen Bestimmungen vom Be-

wohner zu zahlen.

Eine Erhohung des Entgeltes teilt die Einrichtung dem Bewohner mindestens vier
Wochen vorher schriftlich mit. Die Angaben der Erh6hung kdnnen von dem Bewoh-

ner Uberpruft werden.”

2.1.10. Eingestreute Tagespflege
Mit der eingestreuten Tagespflege wollen wir die Angehorigen der zu pflegenden
Personen entlasten und soweit unterstiitzen, dass sie — ohne dauerhafte Uberforde-
rung — ihrer Versorgungsaufgabe nachkommen kdnnen. Die Pflegebedurftigen kon-
nen damit in ihrer gewohnten Hauslichkeit bleiben.
Dariiber hinaus hilft unser Angebot alleinstehenden alteren und hilfsbedurftigen
Menschen wieder in Gesellschaft zu kommen und vielfaltige Anregungen (geistig und
korperlich) zu erleben.
Die Tagespflege richtet sich an
e hilfsbedirftige Senioren, die tagsuber Betreuung und Versorgung bendétigen,
jedoch weiter in ihrer gewohnten hauslichen Umgebung leben méchten;
e Senioren, die Hilfe bei der Tagesstrukturierung bendétigen;
e Senioren, die sich in besonderen Krisensituationen befinden und dadurch de-
ren selbstandige Lebensfiihrung zeitweise eingeschrankt ist;

e Senioren, die allein leben und am gesellschaftlichen Leben teilhaben wollen.

Die Tagesgaste nehmen am Leben des jeweiligen Wohnbereiches teil. Die Angebote
der sozialen Betreuung und die tagesstrukturierenden Mal3nahmen erfolgen sowohl
fur die Bewohner des Hauses als auch fir die Tagesgaste
e Einzelbetreuung:. Tageszeitung lesen, Spaziergang, Wohlfuhlbad, Kochen,
Backen
e Wochenprogramm: z.B. Aktivierungsrunde mit Musik, Bewegung, Spiele;
Brettspiele, Spaziergange, Besorgungen, Einkaufsfahrten, Kartenspiele, Be-
wegungsspiele; gemitliche Kaffeerunde mit Singen, Spielen, Erzahlen
¢ Monatliche Veranstaltungen: Gottesdienste (katholisch und evangelisch), Ro-
senkranz, Gesprachskreis, Kino mit Kaffee und Kuchen, Hundebesuch
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e Kulturveranstaltungen: Faschingsball, Maibaum aufstellen, Muttertagsfeier,
Sommerfest, Weinfest, Erntedank, italienischer Nachmittag, Adventmarkt,
Weihnachtsfeier, Wellness-Tage, Modenschau mit Kleiderkauf, Tanztee.

Selbstverstandlich steht den Tagesgasten auch die gesamte Auswahl an Speisen
und Getranken zur Verfugung.
Fur den ggf. gewohnten Mittagsschlaf und zur Aufbewahrung persoénliche Dinge

(Kleidung zum Wechseln, Hilfsmittel, Geldbdrse) steht ein eigener Raum zur Verfi-

gung.

2.3. Gerontopsychiatrischer Bereich

Durch eigene kleine Mdbelstiicke und personliche Gegenstande soll der individuelle
Lebensraum der einzelnen Bewohner sichtbar gemacht werden. Eine Milieugestal-
tung sorgt dafir, dass sich die Bewohner wohl und geborgen fihlen. Der therapeuti-
sche Umgang mit den Bewohnern wird individuell angepasst und auch die pflegeri-
schen Tatigkeiten richten sich nach dem jeweiligen Bedirfnisgrad. So werden die
Bewohner zu Aktivitaten angeregt und bei den alltaglichen Verrichtungen angeleitet.
In diesem Bereich gibt es zwei Gruppen:

Die Wohngruppe Al ist ein beschiutzender Bereich, der geschlossen gefuhrt wird, so
dass ein richterlicher Beschluss fur die Unterbringung der Bewohner notwendig ist.
Es besteht jederzeit die Méglichkeit je nach Krankheitsverlauf, einen Bewohner oder
eine Bewohnerin vom beschitzenden Bereich in einen offenen Bereich zu verlegen

oder umgekehrt.

Die Wohngruppe A2 ist ein teiloffener Bereich. Hier kbnnen sowohl Bewohner mit
Unterbringungsbeschluss als auch ohne Beschluss leben.

Die Bewohner ohne richterliche Verfiigung kdnnen durch eine spezielle Technik die
eigentlich geschlossenen Turen der Gruppe jederzeit 6ffnen und somit verlassen und
wieder betreten. Damit ist die Notwendigkeit eines Umzuges im Haus (je nach Be-
schlusslage) nicht mehr notwendig. Die Bewohner kdnnen in ihrer gewohnten Umge-

bung bleiben und werden von den vertrauten Mitarbeitern versorgt und begleitet.

2.3.1. Aufnahmekriterien
Fur den Einzug in die Wohngruppe Al ist immer ein richterlicher Unterbringungsbe-

schluss notwendig.
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Fur den Einzug in die Wohngruppe A2 ist eine derartige richterliche Verfiigung nicht
unbedingt erforderlich.

Aufgenommen werden gerontopsychiatrisch verénderte Menschen und Menschen
mit Doppeldiagnosen im neurologischen Bereich. Die Hauptdiagnosen in diesem Be-
reich reichen von Demenz des Alzheimer Typs bis hin zum Korsakow - Syndrom. Die
Pflege im gerontopsychiatrischen Wohnbereich richtet sich nach dem Pflegemodell
von Monika Krohwinkel. Das dabei im Vordergrund stehende AEDL — Modell ist fur

die Arbeit mit demenzkranken Menschen von enormer Bedeutung.

2.3.2. Gerontopsychiatrische Betreuung und Pflege

Im gerontopsychiatrischen Wohnbereich orientiert sich die Betreuung neben einer
individuellen Tagesstrukturierung durch die Mahlzeiten, Aul3enaktivititen wie Spa-
ziergange und Ausfliigen in die Stadt oder Umgebung sowie weiteren Freizeitaktivita-
ten und geplanten Festlichkeiten (Frihlings-, Sommer- und Erntedankfest, Weih-
nachtsfeier etc.) an den individuellen Bedirfnissen der Bewohner. Ebenfalls finden
Aktivitaten wie Einzelbetreuung, Gespréache, Kochen, Backen und begleitete Mu-

siknachmittage statt.

2.3.3. Eingestreute gerontopsychiatrische Tagespflege

Der Personenkreis in der eingestreuten Tagespflege in der gerontopsychiatrischen
vollstationaren Pflege umfasst Menschen mit Demenz und den damit verbundenen
spezifischen Verhaltensmustern, bei denen die hausliche Pflege nicht in ausreichen-
dem Umfang sichergestellt werden kann oder wenn dies zur Ergdnzung oder Stéar-
kung der hauslichen Pflege erforderlich ist (8§ 41 SGB Xl). Ein Unterbringungsbe-
schluss ist Voraussetzung fur die Aufnahme in den versorgten Personenkreis.

Ziel der Tagespflege ist insbesondere auch die Entlastung der hduslich Pflegenden
und damit die Starkung des familidren Pflegepotentials; dies gilt auch fir die einge-
streute Tagespflege. Das Angebot von eingestreuten Tagespflegeplatzen im geron-
topsychiatrischen Bereich des Haus der Senioren versteht sich als tagesstrukturie-
rende Mal3nahme flr gerontopsychiatrisch veranderte Menschen, die auf begleiten-
de, betreuende, fordernde und therapeutische Leistungen angewiesen sind. Es bietet
im Rahmen einer entsprechenden Milieugestaltung eine systematisch an den Be-
durfnissen und dem Unterstutzungsbedarf der gerontopsychiatrisch verdnderten Ta-
gespflegegéaste ausgerichtete Betreuung. Gefordert wird sowohl individuelles Wohl-
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befinden und Entspannung der Tagespflegegaste als auch deren Integration im Be-
reich der Wohnpflege und in die jeweilige Wohngruppe durch Gemeinschaftsangebo-

te (siehe Konzept ,Eingestreute gerontopsychiatrische Tagespflege®).

2.4. Betreuung, Beschaftigung, Gestaltung

Die Angebote der Betreuung, Beschaftigung und Gestaltung sollen in erster Linie
Freude und Erfolgserlebnisse vermitteln, die Phantasie entfalten und die Kommuni-
kation untereinander fordern und zuletzt auch Angste abbauen. Die Betreuung lber-
nehmen qualifizierte Fachkrafte. Bei der Planung und Durchfihrung der Angebote
werden die personlichen Interessen und der lebensgeschichtlichen Hintergrund der
Bewohner stets bericksichtigt. Verschiedene Veranstaltungen und Aktivitaten wer-
den teilweise in den einzelnen Wohnbereichen und auch wohnbereichsibergreifend
durchgefiuihrt. Dazu zéhlen u. a.:

e die Gestaltung von Geburtstags-, Weihnachts- und Faschingsfeiern, Sommer-

fest etc.

e Ausfliige, Spaziergange, Bewegungsrunden/Bewegungsibungen

e Besuch von Veranstaltungen auf3erhalb der Einrichtung

e Kontaktpflege zu anderen Einrichtungen wie Kindergarten, Altenheime, Schu-

len

e Jahreszeitliche Festgestaltung

e Regelmalige Filmvorfuhrungen

e Teilnahme an Gottesdiensten

e Abschiednehmen von Mitbewohnern, Durchfiihren von Gedenkfeiern

¢ Gruppenangebote wie Singkreis und Gedachtnistraining

¢ Einzelbetreuung wie Krankenhausbesuche

e Wohlfihlmassagen

e Backen und Kochen in der Therapiektiche

e Mobile Snoezelenstation

e Medienwagen

2.4.1 Medizinische Betreuung
Die medizinische Betreuung findet mittels freier Arztwahl durch die niedergelassenen
Arzte statt, die bei Bedarf auch ins Haus kommen. Die facharztliche Betreuung ist
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durch Arzte fur Psychiatrie und Neurologie aus einer Gemeinschaftspraxis in Kitzin-
gen gesichert, die sehr eng mit unserer Einrichtung zusammenarbeiten und regel-
maRig Visiten im Haus abhalten. Fir eine Krankenhausbehandlung steht die Klinik
Kitzinger Land und die Mainklinik Ochsenfurt zur Verfigung, sowie jede andere Kli-
nik, in die der behandelnde Hausarzt den Bewohner einweist. Die verordneten Medi-

kamente werden grundsatzlich durch das Pflegepersonal verabreicht.

2.4.2 Seelsorge/Sterbebegleitung/Interkulturelle Offnung

Seelsorge

Die Seelsorge wird von den ansassigen Geistlichen der katholischen und evangeli-
schen Kirche Ubernommen. In regelméRigen Abstéanden finden Gottesdienste und
Andachten in unserem Andachtsraum statt. Dabei stehen uns unsere ehrenamtlichen

Mitarbeiter unterstitzend zur Seite.

Sterbebegleitung / Interkulturelle Offnung

Gerade in den letzten Augenblicken des Lebens bendétigt der Mensch besonders viel
Zuwendung. Fur die Begleitung sterbenskranker Menschen tber einen langeren Zeit-
raum hinweg bietet der Hospizverein Ochsenfurt seine Dienste an. Den Angehdrigen
wird die Moglichkeit gegeben ihren Vater/Mutter in der letzten Phase ihres Lebens zu
begleiten und sie werden dabei von unseren Mitarbeitern unterstitzt und begleitet.

Die Auseinandersetzung mit dem Tod ist elementar fir menschliches Leben. Die
menschliche Kultur lasst sich auch als ein vielfaltiger Versuch verstehen, die Angst
vor dem eigenen Sterben zu bewaéltigen. Unsere Mitarbeiter haben sich daher ein
Verzeichnis erstellt, das alle Adressen und Telefonnummern unterschiedlichster
Glaubenszugehdrigkeiten beinhaltet. Des Weiteren liegt dem Betreuungsteam das
Buch ,Zeit zu leben — Zeit zu sterben® vor. Dieses beinhaltet Bedeutung und Bréauche
in verschiedener Religionen und Konfessionen, vermittelt Kenntnisse tber Beson-
derheiten unterschiedlicher Glaubenszugehoérigkeiten und vermittelt den Umgang

wéhrend der Sterbephase und nach dem Tod des Bewohners.

2.4.3 Kooperationen

Im Rahmen der professionellen Versorgung unserer Bewohner arbeiten wir mit un-

terschiedlichen Kooperationspartnern zusammen. Hierzu zéhlen die Apotheken be-
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zuglich der Medikamentenversorgung. Die hausarztliche und neurologische Versor-
gung wird durch regelméfige Hausbesuche seitens entsprechender niedergelasse-
ner Arzte sichergestellt. Dienstleister, wie FuRpflege, Friseur sowie verschiedene
Therapeuten z. B. Logopadie, Ergotherapie stehen unseren Bewohnern ebenfalls zur
Verfigung. Das Recht auf freie Arztwahl und der unterschiedlichen Dienstleister

bleibt gegentber unseren Bewohnern unberdhrt.

Ehrenamt

Unsere ehrenamtlichen Mitarbeiter unterstiitzen das Personal in der Betreuung der
Bewohner. Die Betreuungsleitung betreut die Ehrenamtlichen und setzt sie gemali
ihren Winschen fur verschiedene Téatigkeiten ein. Sie helfen unter anderem in der

seelsorgerischen Betreuung, bei Festen oder in der Einzelbetreuung etc..

Angehorige/Betreuer

Der Kontakt zu den Angehdrigen, Verwandten oder Betreuern der Bewohner ist aus
vielerlei Hinsicht ein wichtiger Bestandteil der taglichen Arbeit. Es finden regelméafiiige
Angehorigenabende oder —nachmittage zum Austausch statt. Ebenfalls haben die
Angehorigen/ Betreuer die Moglichkeit, sich in der Bewohnervertretung einzubringen.

2.5 Hauswirtschaft / Haustechnik

2.5.1 Verpflegung

Wir bieten unseren Bewohnern die Verpflegung als Vollpension an; d.h. mit Frih-
stiick, Mittagessen, Kaffee und Abendessen. Dazu gibt es jederzeit Kaffee, Tee,
Wasser und Fruchtgetranke.

Ein einfaches und Ubersichtliches Abfragesystem ermdglicht es, tagliche Essens-
winsche der Bewohner abzufragen und zu bericksichtigen. Somit ist eine individuel-
le Zusammenstellung der Mahlzeiten méglich. Beim Mittagessen kann zwischen zwei
Menis gewahlt werden, wobei bei Bedarf Diat und Schonkost ebenfalls angeboten
werden konnen. Die Mahlzeiten werden soweit es den Bewohner mdglich ist, im
Speiseraum des jeweiligen Wohnbereichs oder in der Cafeteria im Untergeschoss
eingenommen.

Jederzeit besteht zusatzlich die Mdglichkeit eine Zwischenmahlzeit auf dem jeweili-

gen Wohnbereich einzunehmen (diatgerechte Erndhrung).
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Auch Winsche hinsichtlich Vollwerternahrung oder Anliegen bei speziellen Unver-
traglichkeiten (z.B. Gluten) kénnen erfillt werden.

Einmal wochentlich haben die Bewohner zusatzlich die Gelegenheit durch Hilfe des
Personals Erfrischungsgetranke (nur Kastenweise) von einer Getrankefirma zu be-

ziehen. Im Weiteren bieten wir unseren Bewohnern einen Einkaufsdienst an.

2.5.2 Wascherei

Das ,Haus der Senioren“ verfugt Uber eine eigene Wascherei und nutzt zusatzlich
eine Fremdwascherei. Die hauseigene Wascherei Ubernimmt die komplette Versor-
gung der Bewohnerwasche, d. h. Waschen — Trocknen — Buigeln — Zusammenlegen.
Die Wasche wird mittels eines Wascheverteilwagens durch das Personal des Wohn-
bereichs abgeholt und verteilt. Entsprechend ihren Mdglichkeiten werden die Bewoh-
ner in die Abholung und Verteilung ihrer Wasche miteinbezogen. Die gesamte
Flachwasche wie Bettwasche und Handtiicher wird durch eine Wascherei abgeholt,
gereinigt und wieder geliefert.

2.5.3 Hausreinigung
Die Hausreinigung ist an die Firma aworks GmbH vergeben. Die Reinigung erfolgt
nach dem vereinbarten Leistungsverzeichnis und bezieht sich auf die Wohnbereiche

mit den Bewohnerzimmern sowie die der dffentlichen Bereiche.

2.5.4 Haustechnik
Fur dringende Reparaturen stehen die Mitarbeiter der Haustechnik zur Verfligung
und sind telefonisch zu erreichen. In allen anderen Fallen erfolgt ein schriftlicher Re-
paraturauftrag.
Aufgabenbereiche der Haustechnik:

¢ Kleinere Reparaturen

e Pflege der Garten- und Auf3enanlagen, Streu- und Raumtétigkeiten

e Planung, Organisation und Uberwachung von Wartungs- und Inspektions-

aufgaben

e Zustandig fur Arbeitssicherheit und Brandschutz
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2.5.5 Abfallentsorgung

Im ,Haus der Senioren® sind alle Mitarbeiter und Bewohner angehalten Abfalle zu
vermeiden. Die entstehenden Abféalle werden vorschriftsmaRig getrennt und durch
den Landkreis entsorgt. Der Abfall in den Bewohnerzimmern und den Biros wird
durch das Reinigungspersonal entleert. Bei kontaminierten Abfallen werden die daftr

vorgesehenen Abfallbehalter benutzt.

2.6 Verwaltung
Offnungszeiten:

9.00 -12.00 Uhr und 13.00 — 16.00 Uhr
9.00 — 14.30 Uhr

Die Aufgaben der Verwaltung unterteilen sich in die Bereiche: Heimverwaltung, Fi-

Montag — Donnerstag
Freitag

nanzbuchhaltung und Allgemeine Verwaltung. Bezug nehmend auf die Bewohnerin-
nen und Bewohner ist fur diese vorwiegend das Aufgabengebiet der Heimverwaltung

relevant.

Die Heimverwaltung umfasst die Bereiche:
e Aufnahme neuer Bewohner in die Datenverarbeitung
e Abrechnung der Heimkosten
e Bargeldverwaltung
e Beantragung von Kleidergeld fir Sozialhilfeempfanger

e Zusammenarbeit mit den zustandigen Amtern
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3 Management

3.1. Organisation der Einrichtung

Beauftragte
far
Fortbildun-
gen,
Hygiene,
Sicherheit

Einrichtungsleitung

———— Hauswirtschaftsleitung

Betreuungsleitung

Pflegedienstleitung

Verwaltungsleitung

Wohnbereichsleitungen

Verwaltung
Mitarbeiter

Wascherei Haustechnik Kuche Betreuung . :
. : . . : ) . . Pflegefachkrafte Pflegenhilfskréafte Auszubildende
Mitarbeiter Mitarbeiter Mitarbeiter Mitarbeiter g g
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3.2 Pflegemanagement

Das Pflegemanagement ist als eine Ubergeordnete Organisationseinheit zu betrach-
ten, in dessen Aufgabe die zentrale Fihrung, Steuerung und Weiterentwicklung des
gesamten Pflegedienstes liegt. Der Geltungsbereich des Pflegemanagements um-
fasst die Pflegedienstleitung, die Stabsstelle der Qualitdtsbeauftragten sowie alle
Wohnbereichsleitungen und deren Stellvertretungen. Die Aufbauorganisation ist im
Organigramm dargestellt.

Das Personal im ,Haus der Senioren® setzt sich aus Krankenschwes-
tern/Krankenpflegern, Altenpfleger, angelernten Pflegehilfskraften sowie Dipl.-
Sozialpadagogen, Gerontotherapeuten, Gerontopsychiatrischen Fachkréaften, Heiler-
ziehungspflegern sowie zuséatzlichen Betreuungskréften zusammen. Hinzu kommen
Auszubildende und junge Menschen, die ihr Freiwilliges Soziales Jahr oder den Bun-
desfreiwilligendienst in unserer Einrichtung absolvieren. Die Verantwortungsbereiche

sind nach Qualifikation in den Stellenbeschreibungen geregelt.

3.3 OQualitatsmanagement

Qualitativ gute Arbeit ist die wichtigste Grundlage fur eine erfolgreiche Zukunft. Fur
diesen grundlegenden Aspekt hat die AWO ein Qualitdtsmanagementsystem in allen
stationaren Senioren- und Pflegeeinrichtungen eingefuhrt. Bereits 1997 hat die AWO
- Bezirksverband Unterfranken e.V. - damit begonnen, die Qualitat der Arbeit in den
Senioren- und Pflegeeinrichtungen systematisch zu sichern und weiterzuentwickeln.
Im Dezember 2004 hat unter anderem auch das ,Haus der Senioren“ nach erfolgrei-
chem Bestehen der Prifung, durch LGA InterCert, das Qualitatszertifikat nach DIN
EN ISO 9001:2000 uberreicht bekommen. Eine Prifung nach DIN bedeutet, dass
das Unternehmen hinsichtlich seiner Leistungsfahigkeit, sprich der Tatigkeitsablaufe
im Betrieb und der stédndigen Verbesserung, gepruft wird. Ein einheitliches QM-
Handbuch schreibt die Arbeitsschritte und deren Dokumentation vor und gibt Anlei-
tung fur deren Umsetzung.

Nach der erfolgreich bestandenen Qualitatsprifung nach DIN EN 1SO 9001:2008 und
der Qualitatsrichtlinien der AWO - Bundesverband e.V. deren Anforderungen noch-
mals hoher liegen, finden in regelmafigen Abstanden durch das Prufungsunterneh-
men LGA InterCert Uberprifungen statt, um einen kontinuierlichen Verbesserungs-

prozess zu gewahrleisten.
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3.4 Kommunikation

In allen Bereichen des Hauses gibt es regelmalig stattfindende Teambesprechun-
gen, um Informationen an die Mitarbeiter weiterzugeben. Diese sind in einem Be-
sprechungsplan festgelegt.

In der Pflege gibt es zusatzlich tagliche Ubergaben zwischen den Schichten. Eine
primare Dienstibergabe erfolgt auf Basis der Pflegedokumentation, anhand gezoge-
ner Reiter, durch die verantwortlichen Schichtleitungen.

In den Teamsitzungen werden Fallbesprechungen durchgefuhrt und Fachwissen wei-
tergegeben oder auch kleinere Schulungen (z.B. Transfer-Techniken) integriert. Bei
Bewohnerbesprechungen / Fallbesprechung werden anlassbezogen Belange der
Bewohner besprochen. Wichtige Informationen zu den Schnittstellen werden in der

Frihbesprechung jeden Morgen erortert.

3.5 Kooperationen / Offentlichkeitsarbeit

Die Offentlichkeitsarbeit ist ein wichtiger Bestandteil der Arbeit im ,Haus der Senio-
ren“ und wird u.a. auch in Zusammenarbeit mit dem Bezirksverband gestaltet. Dies
betrifft die Umsetzung von aktuellem Informationsmaterial Uber das ,Haus der Senio-
ren“ und die Pflege der Homepage fur unsere Einrichtung. An Sommerfesten ist das
,=Haus der Senioren® vor Ort prasent und stellt sich vor, wenn gewunscht auch an-
hand einer Fihrung durchs Haus. Des Weiteren bietet das Haus einen offenen Mit-
tagstisch sowie einen mobilen MenUservice fir Jedermann an. Bei wichtigen Termi-
nen wird auch die Lokalpresse hinzugezogen, um Uber hausinterne Angebote, Ver-
anderungen und Aktualitdten zu berichten.

3.6 Fort- und Weiterbildungen

Jahrlich wird ein bedarfsorientierter Fort- und Weiterbildungsplan fir unsere Mitarbei-
ter/innen erstellt. Somit haben unsere Mitarbeiter/innen die Moglichkeit an einrich-
tungsinternen und externen Fort- und Weiterbildungsmafinahmen teilzunehmen, um
sich fachlich weiterzuentwickeln und stets auf dem aktuellen Stand wissenschaftli-
cher Erkenntnisse sowie gesetzlicher Vorgaben zu sein. Unter den angebotenen
Fortbildungsmalinahmen gibt es Veranstaltungen, an denen die Teilnahme fiir unse-

re Mitarbeiter/innen verbindlich ist.
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3.7 Nachhaltigkeit

Entsprechend des 7. Leitsatzes der AWO ,Wir handeln in sozialer, wirtschaftlicher,

Okologischer und internationaler Verantwortung und setzen uns nachhaltig fir einen
sorgsamen Umgang mit vorhandenen Ressourcen ein“ strebt unsere Einrichtung bei
der Erbringung ihrer Dienstleistungen die Sicherstellung 6kologischer, 6konomischer
und sozialer Nachhaltigkeit an. Dabei setzen wir uns in folgenden Bereichen fir ei-

nen Schutz der Umwelt und ihrer Ressourcen ein:

e Sparsamer Umgang mit Energie (Strom, Gas, Heizenergie)
e Sparsamer Umgang mit Wasser

e Trennung von Wertstoffen bei der Abfallentsorgung

e Bevorzugung von Bahn oder OPNV bei Dienstreisen

e FEinsatz umweltfreundlicher Produkte

Des Weiteren zeigen wir durch Angebote zur Gesunderhaltung und Gesundheitsfor-
derung sowie zur Stressbewaltigung und Supervision soziale Verantwortung gegen-
Uber unseren Mitarbeitenden. Flexible Arbeitszeitmodelle ermdglichen unseren Mit-
arbeitenden Beruf und Familie miteinander zu vereinbaren.

Uber diese vorhandenen Aktivitaten und Bekenntnisse hinausgehend soll Nachhal-
tigkeit in unserem Betrieb zuklnftig eine noch starkere Rolle spielen und hierfir in
einem kontinuierlichen Verbesserungsprozess weiterentwickelt werden. In diesem
Rahmen werden wir jahrliche Qualitatsziele festlegen, welche diese Entwicklung vo-

rantreiben sollen.

3.8 Bewohnervertretung

Das Pflegewohn- und Qualitdtsgesetz gewahrleistet &lteren sowie pflegebedurftigen
oder behinderten volljahrigen Menschen, die in stationéren Einrichtungen der Alten-
hilfe leben, dass sie in Angelegenheiten der Bewohnervertretung mitwirken durfen.
Diese Mitwirkung geschieht grundsatzlich durch die Bildung von Bewohnervertretun-
gen deren Mitglieder die Interessen und Belange der Bewohner vertreten (Artikel 9
PfleWoqG). Die Bewohnervertretung besitzt ein Mitwirkungsrecht, aber kein Mitbe-
stimmungsrecht. Mitwirkung bedeutet, dass die Bewohnervertretung vor einer Ent-
scheidung des Heimtragers Uber eine den Heimbetrieb betreffende MalRnahme

rechtzeitig und umfassend informiert werden muss.
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