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Ein paar Worte ...

Liebe Leserinnen,
liebe Leser,

mit dem dritten Qualitdtsbericht der Senioreneinrichtungen der Holding

pro homine mochten wir lhnen einen Einblick in die vielfaltigen Bereiche und
Aktivitaten unseres Qualitaitsmanagements geben.

Das Qualitdtsmanagement in unseren Senioreneinrichtungen bezeichnet die Steue-
rung der einrichtungsinternen Ablaufe in Bereichen wie z.B. Pflege, Betreuung oder
Speiseversorgung. Das Ziel ist eine fiir die Bewohner optimale fachliche Qualitat

in der Pflege und Betreuung zu gewahrleisten.

Neben den aktuellen pflegewissenschaftlichen Entwicklungen, sind Bewohner-
orientierung und Bewohnerzufriedenheit Grundlage fiir die Planung unseres
Qualitdtsmanagementsystems. Wir motivieren unsere Bewohner, die Angehdrigen
und Betreuer jederzeit lhre Wiinsche und Anregungen, aber auch evtl. Beanstan-
dungen und Beschwerden an uns weiterzugeben.

Zusatzlich lassen wir durch einen externen Anbieter Befragungen der Bewohner
durchfiihren. Dies ist ein Instrument zur Messung der Zufriedenheit mit den ange-
botenen Dienstleistungen, auch im Vergleich zu anderen Senioreneinrichtungen.
Auf Basis der erhaltenen Ergebnisse versuchen wir die Pflege und Betreuung
unserer Bewohner stindig zu optimieren.

Mit dem folgenden Bericht mochten wir die vielfdltigen Aktivitaten unserer Mitar-
beiter innerhalb des Qualitdtsmanagements unserer Einrichtungen fiir Sie
transparent darstellen.

Ly

Josef Reining
Leiter Senioreneinrichtungen
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1. Die Holding pro homine 2. Die Senioreneinrichtungen der Holding pro homine

Die Holdinggesellschaft pro homine - Krankenhauser und Senioreneinrichtungen 2.1 Struktur der Einrichtungen =
Wesel-Emmerich/Rees gGmbH wurde 2003 gegriindet. b
Sie umfasst 2 Krankenhduser an drei Standorten, 1 Rehabilitationszentrum, Folgende 9 Senioreneinrichtungen gehoren der Holdinggesellschaft pro homine an:
1 Fachklinik fiir Drogenabhingige und 9 vollstationére Senioreneinrichtungen. ® Nikolaus-Stift in Wesel mit 104 Bewohnern

.Pro homine" (lat.) heiBt ,fiir den Menschen". Dieser Name ist fiir uns Programm - 88 Einzelzimmer und 8 Doppelzimmer

und Verpflichtung zugleich. Er spiegelt unsere Unternehmensphilosophie wieder: e Martinistift in Wesel mit 48 Bewohnern

Gepragt von einer christlichen Tradition steht bei uns der Mensch im Mittelpunkt - 32 Einzelzimmer und 8 Doppelzimmer

allen Handelns. Wir kimmern uns um ihn, in Gesundheit und Krankheit. e St. Lukas in Wesel-Feldmark mit 75 Bewohnern (eréffnet September 2007)

- Nur Einzelzimmer
e St. Elisabeth in Voerde-Spellen mit 78 Bewohnern
- Nur Einzelzimmer
e St. Christophorus in Voerde-Friedrichsfeld mit 80 Bewohnern
- Nur Einzelzimmer
® Agnes Heim in Rees mit 60 Bewohnern
- 40 Einzelzimmer und 10 Doppelzimmer
e St. Joseph in Rees-Millingen mit 60 Bewohnern
300 - 54 Einzelzimmer und 3 Doppelzimmer
® Willikensoord in Emmerich mit 68 Bewohnern
(reduzierte Bettenzahl aufgrund von SanierungsmaBnahmen)
- 64 Einzelzimmer und 2 Doppelzimmer
e St. Augustinus in Emmerich mit 72 Bewohnern

Holding-Struktur

Verein Marien-Hospital Wesel

pro homine - Krankenhduser und Senioreneinrichtungen
Wesel-Emmerich-Rees gGmbH

949/ 949/ (Er6ffnung Mai 2007, ehemals Senioreneinrichtung BurgstraBe)
- Nur Einzelzimmer
——  Marien-Hospital gGmbH -
2.2 Altersstruktur (Stichtag 31.07.2008)
— TR — aa0
45-55 55-60 60-65 65-70 70-75 75-80 80-85

Rehazentrum Nikolaus-Stift - - 2 4 5 " 22 34 18 7 =
— Martinistift i 1 1 1 1 8 9 | 16 | 7 4 -
St. Lukas = = 1 2 9 9 23 16 1 3 =
St. Elisabeth 1 2 1 3 4 8 24 24 5 4 -
St. Christophorus - 2 - 3 5 12 22 16 13 4 -
Willikensoord - 2 - 1 4 8 10 17 14 7 3*
St. Augustinus 2 1 2 3 4 7 14 17 16 3 -
St. Joseph 1 2 1 6 n 9 15 1 6 3 -
Agnes Heim = 1 = g 6 8 9 19 il g =

* 1 Bewohnerin/1 Bewohner sind 104 und 1 Bewohner ist 106 Jahre alt!



2.3 Pflegestufenstruktur

Pflegebedurftige Personen haben Anspruch auf finanzielle Leistungen aus der
Pflegeversicherung. Die Hohe der Leistungen richtet sich nach dem in einer
Begutachtung durch den Medizinischen Dienst der Krankenversicherungen (MDK)
festgelegten Pflegestufe.
Bei den Begutachtungen wird die Pflegestufe (Grad der Pflegebediirftigkeit)
am zeitlichen Aufwand fiir die Bereiche Grundpflege (Korperpflege, Nahrungs-
aufnahme und Mobilitdt) und Hauswirtschaft (nur im ambulanten Bereich)
festgemacht.
Der Zeitaufwand fir die erforderlichen Leistungen der Grundpflege und haus-
wirtschaftlichen Versorgung muss im Tagesdurchschnitt
1. in der Pflegestufe | mindestens 90 Minuten betragen; hierbei miissen
auf die Grundpflege mehr als 45 Minuten entfallen,
2. in der Pflegestufe Il mindestens drei Stunden betragen; hierbei miissen
auf die Grundpflege mindestens 120 Minuten entfallen,
3. in der Pflegestufe Ill mindestens fiinf Stunden betragen; hierbei miissen
auf die Grundpflege mindestens 240 Minuten entfallen.

Pflegestufen
(Stichtag 31.07.08)

2.4 Unternehmensleitbild der Senioreneinrichtungen

Wir wollen unseren Bewohnern Wohnstatten bieten, in denen sie ihren Lebens-
abend nach einem arbeitsreichen Leben bei Wohlbefinden, Lebensfreude und
Geborgenheit verbringen konnen. An oberster Stelle stehen fir uns die Achtung
der Individualitat und der personlichen Freiheit.

Die Bewohner sollen sich in unseren Senioreneinrichtungen vor allem zu Hause
flihlen, wobei wir bestrebt sind, die Einrichtungen nach auB3en hin transparent
und offen zu gestalten. Die Anbindung an das drtliche Gemeinwesen soll allen
Bewohnern das Leben weiterhin wie gewohnt in seiner ganzen Vielfalt ermdgli-
chen. Unser Bemiihen ist es, die Angehdrigen unserer Bewohner in das Heimleben
mit einzubeziehen.

Die Altenpflege ist einem Prozess stindiger Weiterentwicklung unterzogen.
Deshalb wird unser Konzept regelmaBig auf die Aktualitat hin tberpriift und den
jeweiligen Erkenntnissen einer zeitgemaBen Altenpflege angepasst.

2.5 Qualitatsleitlinien

Unser Unternehmensleitbild ist zugleich auch die Grundlage unserer Qualitats-
leitlinien. Wir wollen (iber die gesetzlichen Verpflichtungen hinaus eine hohe
Qualitat unserer Leistungen nachvollziehbar sicherstellen und durch Festlegung
von konkreten Qualitatszielen kontinuierlich weiterentwickeln.

Fiir uns steht der Bewohner und seine umfassende Versorgung in den Bereichen
Pflege, Sozialer Dienst und Seniorenbetreuung, Heimverwaltung, Speisenver-
sorgung, Hauswirtschaft und Haustechnik an zentraler Stelle. An seiner Zufrie-
denheit messen wir unseren Erfolg. Voraussetzung hierfir ist die gute kollegiale
Kooperation aller Bereiche in den Senioreneinrichtungen. Einbezogen in diesen
Prozess sind auch die Angehdrigen und Betreuer unserer Bewohner, sowie auch
externe Kunden der Senioreneinrichtungen wie z. B. Arzte, Therapeuten und
Lieferanten.

Die innerbetriebliche Kommunikation spielt im Qualitditsmanagement dabei eine
wichtige Rolle. Eine kontinuierliche Informationsweitergabe auf allen Ebenen
ist unabdingbar, um eine professionelle Pflege und Betreuung zu gewahrleisten.
Jeder Mitarbeiter ist fiir die Qualitat seiner Arbeit verantwortlich.

Die Leitungskrafte beriicksichtigen in lhren Entscheidungen auch die Auswir-
kungen auf das Betriebsklima und die Zufriedenheit der Mitarbeiter. Eine posi-
tive Atmosphare in den Senioreneinrichtungen, auch in Konfliktsituationen, ist
Voraussetzung zur Erreichung der von uns angestrebten Ziele. Die Anforderungen
unserer Kunden und lhre Zufriedenheit mit unseren Leistungen ermitteln wir
systematisch. Wir fordern unsere Kunden, aber auch die Mitarbeiter auf, eine
offene Beschwerdekultur zu pflegen. Beschwerden, Anregungen und Kritik bieten
unseren Einrichtungen die Chance sich weiterzuentwickeln.

Kontinuierliche
Weiterentwicklung
von Qualitdt gehort
zu unseren Zielen.

In meinem Arbeitsbereich
werden Kritik und Beschwerden
der Bewohner ernst genommen

[ 55%
stimmt vollkommen

H 33%

stimmt weitgehend
& 8%

stimmt eher
O 4%

stimmt eher nicht
] 0%

stimmt gar nicht

Quelle: Mitarbeiterbefragung 2008



Was wir lhnen bieten

.
pr‘n'linming
—————

2.6 Leistungen

Das Leben in einer Senioreneinrichtung bietet den Bewohnern Sicherheit, Pflege,
Entlastung von der Haushaltsfiihrung sowie Geselligkeit und Freizeitangebote.
Im Rahmen der individuellen, ganzheitlichen Pflege, Betreuung und Versorgung

der Bewohner bieten unsere Senioreneinrichtungen nachfolgende Leistungen an:

Unterkunft in einem Einzel-/Doppelzimmer (voll mobliert, auf Wunsch auch
nur teilmobliert)
Nutzung der Gemeinschaftsraume und Cafeteria
regelmaBige Reinigung des liberlassenen Wohnraumes
eine nach 6kotrophologischen Gesichtspunkten ausgerichtete Erndhrung, die
den Bewohnern je nach individuellem Kénnen in folgendem Umfang darge-
reicht wird:
Friihstiick, Mittagessen, Nachmittagskaffee, Abendessen (Zwischen-
mahlzeit)
Bei Notwendigkeit: Schonkost, Didtkost nach arztlicher Verordnung
oder Aufbaukost
Umfassende Versorgung mit alkoholfreien Getrdnken
eine fachlich kompetente, an den Ressourcen der Bewohner orientierte
Pflege und Betreuung unter Beachtung gréBtmaoglicher Eigenstandigkeit
eine Behandlungspflege nach pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen nach
arztlicher Anordnung
Pflegeartikel/Hygieneartikel im Rahmen der notwendigen Grundpflege
FuBpflege ab Pflegestufe 1
eine hauswirtschaftliche Versorgung mit integrativen Charakter
Reinigung der persdnlichen maschinenwaschbaren, gekennzeichneten
Wiasche
Uberlassung, Reinigung und Instandhaltung von Kopfkissen, Inlett, Matratze,
Bettwasche, Handtuichern, Waschhandschuhen
Freie Arztwahl
Organisation der Medikamentenversorgung

Fiir die ndhere Beschreibung unserer Senioreneinrichtungen und deren
Leistungen empfehlen wir lhnen unsere Broschiire ,Was wir lhnen bieten"

2.7 Externe Qualitatspriifungen durch den Medizinischen Dienst
der Krankenversicherungen (MDK)

Neben den jahrlichen Begehungen durch die Heimaufsicht des Kreises Wesel bzw.
Kreises Kleve, des Gesundheitsamtes, des Amtsapothekers und des Veterindrsamtes
sind alle unsere Senioreneinrichtungen bereits einer Qualitatspriifung durch den
Medizinischen Dienst der Krankenversicherungen (MDK) nach den §§ 112, 114 SGB
Xl unterzogen worden.

Da es z.Z. noch kein allgemein anerkanntes Qualitatszertifikat fiir den Bereich der
stationdren Altenhilfeeinrichtungen gibt, sind die Qualitatspriifungen des MDK im
Augenblick die einzige Mdglichkeit eine anerkannte und aussagekraftige externe
Qualitatspriifung nach gesetzlichen Vorgaben zu erhalten.

Die Qualitatspriifungen des MDK finden anhand eines standardisierten Fragen-
kataloges statt. Gepriift werden die Strukturqualitét (bezieht sich auf die
Rahmenbedingungen z.B. die Organisationsform, Leitbild, bauliche Gegebenheiten,
Arbeitsmittel, Pflegehilfsmittel, das Vorhandensein von Fortbildungen

sowie die Zahl der vorhanden und besetzten Planstellen und die Qualifikation

der Mitarbeiter), die Prozessqualitat (Gibt es ein Pflegesystem, Einarbeitungskon-
zept, Pflegestandards, Verfahrensanweisungen, Prozessbeschreibungen, Checkli-
sten fiir Kontrollen? Werden diese auch genutzt) und Ergebnisqualitit (Uberprii-
fung ob die in der Struktur- und Prozessqualitiit festgelegten Ziele auch erreicht
werden. Uberpriifung der Bewohnerdokumentation und Besuch beim Bewohner).

Die Priifungen werden durch 2 Fachkréafte des MDK durchgefiihrt und dauern

in der Regel 1 Tag. Zundchst wird in einem Gesprach mit der Haus- und Pflege-
dienstleitung, dem Sozialarbeiter und der Qualitatsbeauftragten die Struktur- und
Prozessqualitdt anhand der qualititsrelevanten Dokumentationen abgepriift.

Zur Uberpriifung der Ergebnisqualitit besuchen die Priifer zunichst zwischen

5 - 10 Bewohner (ca. 10% der Gesamtbewohnerzahl), welche von lhnen anhand
der Pflegestufen und vorliegenden Risiken (z.B. Blasenkatheter, Erndhrungssonde,
Dekubitalgeschwiire) ausgewihlt wurden. AnschlieBend Gberpriifen Sie die Pfle-
gedokumentation auf Ubereinstimmung mit den Vorgaben aus der Struktur- und
Prozessqualitdt und auf nachvollziehbares Handeln der Pflegekrafte bei Auftreten
von Pflegeproblemen. Die Uberpriifung der Pflegedokumentation findet ohne
Beteiligung eines Mitarbeiters der Einrichtung statt.
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Senioreneinrichtung A
St. Lukas | ¥ ¢

Wesel

lhre Meinung
interessiert uns

Das Ergebnis wird zusammengefasst in einem Abschlussgesprach der Haus- und
Pflegedienstleitung, dem Sozialarbeiter, der Qualitatsbeauftragten und den Wohn-
bereichsleitungen mitgeteilt. Hier werden schon erste Hinweise auf

evtl. notwendige MaBnahmen oder Empfehlungen zur Verbesserung gegeben.

Das detaillierte Gesamtergebnis wird in einem schriftlichen Bericht der Pflegekasse
mitgeteilt, welche den Bericht nach Priifung der von den Gutachtern empfohlenen
MaBnahmen und Empfehlungen mit einer Frist zur Stellungsnahme an die
Einrichtung weiterleitet.

Die Qualitatspriifungen des MDK bescheinigten den Senioreneinrichtungen der
Holding pro homine einen guten Stand ihres Qualitditsmanagementsystems.

Die Rickmeldungen der befragten Bewohner zeigten eine hohe Zufriedenheit

mit der Pflege und Betreuung in den Einrichtungen.

Fiir das Qualitatsmanagementsystem haben die Qualitatsprifungen des MDK wei-
tere positive Impulse gebracht. Die Dokumentation wurde in einigen

Bereichen konkretisiert und weiterentwickelt (z.B. Befahigungsnachweis fiir
Pflegehilfskrifte oder Einarbeitungskonzept fiir alle Mitarbeiter s. 3.5), zusatzliche
Prozessbeschreibungen wurden erstellt (z.B. Ablauf Heimaufnahme oder
Beschwerdemanagement) und Fortbildungen werden differenziert nach Berufs-
gruppe und Qualifikation geplant.

Von Seiten der Einrichtungen wire es jedoch wiinschenswert, das die Uberprii-
fung der Ergebnisqualitat anhand der Dokumentation im Beisein eines Mitarbei-
ters der Einrichtung stattfindet. Da die Dokumentation einrichtungsspezifischen
Standards unterliegt, ist die Nachvollziehbarkeit fiir AuBenstehende nicht auf
Anhieb gewdhrleistet. Dies hat bei Priifungen in unseren Einrichtungen dazu
geflihrt, dass MaBnahmen angeordnet wurden, die nach einer erklarenden
Stellungsnahme unserseits wieder zuriickgenommen werden konnten. Leider
werden die Qualitatsberichte im Anschluss an ein fiir die Einrichtung
erfolgreiches Widerspruchsverfahren dann jedoch nicht mehr gedndert.

Zudem haben wir mit unseren 9 Senioreneinrichtungen die Erfahrung gemacht,
das trotzt des standardisierten Fragebogens die Qualitatspriifungen des MDK
der subjektiven Einschdtzung oder dem sich aus der beruflichen Qualifikation
ergebenden Fokus der Priifer unterliegt. Alle Senioreneinrichtungen arbeiten
nach dem gleichen Qualitdtsmanagementsystem. Trotzdem wurden Sachverhalte
in einem Haus sehr positiv bewertet, wahrend der gleiche Sachverhalt

in einer anderen Einrichtung negativ bewertet wurde.

Dies fiihrt im Qualitdtsmanagementsystem zu Verunsicherung. Eine Konkretisie-
rung der Anforderungen ware sicher fiir beide Seiten hilfreich.

3. Projekte aus dem Qualititsmanagement der
Senioreneinrichtungen

Die Senioreneinrichtungen haben seit 2003 ein gemeinsames Qualitdtsmanage-
mentsystem aufgebaut. Qualitditsmanagement bezeichnet die Gesamtheit aller
qualitdtsbezogenen Tatigkeiten und Zielsetzungen einer Einrichtung. Qualitats-
managementsystem wiederum meint den organisatorischen Rahmen fiir alle
Tatigkeiten, Fiihrungsaufgaben und Methoden, die zur Planung, Sicherung,
Verbesserung und Priifung der Qualitat in unseren Einrichtungen erforderlich
sind. Das Qualitdtsmanagementsystem orientiert sich grob an den
Anforderungen der Priifung der Qualitat nach den §§ 112, 114 SGB Xl durch den
Medizinischen Dienst der Krankenversicherungen (MDK).

Die praktische Umsetzung des Qualititsmanagementsystems in unseren Einrich-
tungen wird anhand der folgenden Informationen zu den Projekten beschrieben.

3.1 Qualitatshandbuch

Das Qualitatshandbuch dokumentiert das einrichtungsinterne Qualitdtsmanage-
mentsystem mit seinen Dokumenten wie z.B. dem Haus- und Pflegekonzept, dem
Konzept Sozialdienst, den Verfahrensanweisungen und das interne Formular-
wesen.

Nach dem Zusammenschluss der Einrichtungen wurde zunachst konzeptionell

in der einrichtungsiibergreifenden Leitungsrunde gearbeitet. Die Seniorenein-
richtungen der Holding pro homine entwickelten ein gemeinsames Leitbild,

eine gemeinsame Qualitdtspolitik und einigten sich in einem Pflegekonzept auf
das bediirfnisorientierte Pflegemodell von Frau Monika Krohwinkel. Die Inhalte
wurden differenziert zum einen in der Interessentenbroschire ,Was wir lhnen
bieten” (Inhalt: Unternehmensleitbild, Qualitatspolitik, Vorstellung der einzel-
nen Einrichtungen, Leistungen der Einrichtungen) und zum anderen im Pflege-
konzept (Inhalt: Pflegeleitbild und Pflegemodell, Pflegesystem und Leistungen)
dargestellt. Als nachstes wurden einrichtungstibergreifend geltende Verfahrens-
anweisungen erarbeitet. Hier stand besonders das einrichtungsinterne Risk-
Management zum Dekubitus, Sturz, Erndhrungs- und Fliissigkeitsversorgung oder
Beschwerdemanagement im Focus. Ein entsprechend einheitliches Formularwesen
wurde implementiert.

Inzwischen sind in allen Senioreneinrichtungen die aktuellen Inhalte des Quali-
tatshandbuch implementiert. Alle Senioreneinrichtungen arbeiten jetzt konzepti-
onell auf der gleichen Qualitatsgrundlage.

Mit Einflihrung des holdingweiten Intranets 2007 haben alle Mitarbeiter die
Mdoglichkeit auf die dort abgelegten aktuellen Konzepte, Standards und

11
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Formulare zu zugreifen. Die Mitarbeiter sind angehalten benétigte Formulare dort nach
Bedarf auszudrucken. Das Intranet wird von der Qualitdtsbeauftragten gepflegt.

Auf das zusatzliche Ablegen der einzelnen Formulare im Qualitatshandbuch wurde ver-
zichtet. Hier gibt es nur eine Ubersicht der eingesetzten Formulare.

Des weiteren wurden auf Holdingebene im Bereich der Pflegedokumentation zum einen
die Richtlinien zur Pflegedokumentation und die Leitlinie Pflegeplanung erarbeitet.

In den Richtlinien zur Pflegedokumentation sind die grundlegenden Anforderungen
an das Flihren unserer Pflegedokumentation festgelegt. Im Zuge der einrichtungsiiber-
greifend durchgefiihrten Pflegevisiten (6 Wochen nach Heimaufnahme und danach
mind. einmal jahrlich bei jedem Bewohner) wurde es notwendig, eine einheitliche
Grundlage zur Priifung der Pflegedokumentation zu schaffen. Die Richtlinien

wurde in einer Arbeitsgruppe aus Haus- und Pflegedienstleitungen, den Pflege-
sachverstindigen und der Qualitatsbeauftragten erarbeitet. Im Anschluss an die
Erarbeitung fand eine Abstimmung mit den Wohnbereichsleitungen statt. Die Richt-
linien dienen sowohl als Grundlage der Pflegevisiten, als auch als Hilfe bei der Einarbei-
tung neuer Mitarbeiter. Das einheitliche Fiihren der Pflegedokumentation

erleichtert es Mitarbeitern bei Versetzungen innerhalb der Holding sich im neuen
Bereich einzuarbeiten. Die Richtlinien Pflegedokumentation wurden im

November 2005 in den Senioreneinrichtungen der Holding pro homine implementiert.

Die Leitlinie Pflegeplanung stellt die Anforderungen an die Pflegeplanung differenziert
dar. Die Dokumentation anhand der Pflegeplanung ist eine gesetzliche Vorgabe. Sie ist
einerseits Informationsquelle und andererseits Nachweis liber geplantes pflegerisches
Handeln und dessen Erfolg.

Die Leitlinie gibt Hinweise zu den 4 Siulen der Pflegeplanung (Problem, Ressource, Ziel
und PflegemaBnahme) und legt konkret fest, welche Probleme in die jeweiligen vom Pfle-
gemodell Monika Krohwinkel vorgegebenen Aktivitaten und existentiellen Erfahrungen
des Lebens (AEDLs) gehdren. Zu speziellen Problemen enthilt die Leitlinie

auch Formulierungshilfen.

Da die Pflegeplanung bei Einstufungen durch den Medizinischen Dienst der Krankenkas-
sen die entscheidende Argumentationshilfe fiir die Pflege ist, enthalt die Leitlinie zudem
Hinweise zur Begutachtung von Pflegebediirftigkeit aufgrund der Richtlinien der Spit-
zenverbande der Pflegekassen zur Begutachtung von Pflegebediirftigkeit nach dem

XI. Buch des Sozialgesetzbuches.

Die Leitlinie Pflegeplanung wurde von der Qualitatsbeauftragten und den Pflegesachver-
stindigen der Senioreneinrichtungen erarbeitet und mit dem Bildungszentrum Niederr-
hein Wesel, welches unsere Hauptausbildungsstitte ist, abgestimmt. Nach Uberarbeitung
und Freigabe durch die Haus- und Pflegedienstleitungen wurde die Leitlinie Pflegepla-
nung im Marz 2007 in allen Einrichtungen implementiert.

3.2 Pflegestandard-AG

In der Pflegestandard-AG der Senioreneinrichtungen werden Arbeitsablaufe/
Vorgehensweisen in der Pflege schriftlich fixiert und verbindlich mittels eines
Pflegestandards festgelegt. Grundlage sind die Nationalen Expertenstandards und
aktuelle pflegewissenschaftliche Fachpublikationen .

Standardisierte Abldufe im Pflegebereich erfiillen zum einen gesetzliche Vor-
gaben und zum anderen helfen sie bei der strukturierten Einarbeitung neuer
Mitarbeiter. Die Standard-AG trifft sich einmal im Quartal und besteht aus zwei
Mitarbeitern pro Senioreneinrichtung aus der Pflege, den zwei Pflegesachver-
stindigen und der Qualitatsbeauftragten.

Seit dem Zusammenschluss der Senioreneinrichtungen wurden die in den Ein-
richtung unterschiedlich vorliegenden Standards liberarbeitet und vereinheitli-
cht. Im Mai 2007 waren alle wichtigen Standards erarbeitet/liberarbeitet, so dass
die alten Standard-Ordner entfernt werden konnten.

Somit arbeiten jetzt alle Senioreneinrichtungen auf der Grundlage gleicher Qua-
litdtsstandards in der Pflege. Der Pflegestandard-Ordner enthalt zusétzlich den
fir alle Senioreneinrichtungen einheitlichen Hygieneplan. Die Inhalte des Ordners
sind auch im Intranet abzurufen. Die Pflegestandards werden alle 2 Jahre evalu-
iert und bei Bedarf tiberarbeitet.

3.3 Standards des sozialen Dienstes

Die sozialen Dienste aller Senioreneinrichtungen haben einrichtungsinterne
Standards zu den Angeboten des sozialen Dienstes erarbeitet. Die Standards
beschreiben die Art des Angebots, Ziel und Zielgruppe, Ort und Durchfiihrung
des Angebotes, sowie dessen Haufigkeit. Sie dienen zur internen Organisation
und sind besonders wichtig zur Einarbeitung neuer Mitarbeiter. Die Standards
des sozialen Dienstes sind im Qualitatshandbuch der Senioreneinrichtungen und
auch im Intranet abgelegt.

3.4 Intranet der Holding pro homine

Seit Mai 2007 gibt es einen holdingweit einheitlichen Intranet Auftritt. Hier gibt
es neben den tibergreifenden Informationen der Holding pro homine jetzt die
Mdoglichkeit, Informationen und Dokumente allen Mitarbeitern zur Verfligung zu
stellen. Der Mitarbeiter hat die Moglichkeit auch in andere Bereiche der Holding
Einblick zu erhalten. Eine Suchfunktion unterstiitzt die Mitarbeiter bei ihrer
gezielten Suche.

Standarts sichern
eine kontinuierliche
professionelle
Pflegequalitdt.
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3.5 Konzept zur Einarbeitung fiir alle Mitarbeiter

Ende 2007 wurde das bis dahin nur fiir Mitarbeiter in der Pflege geltende Einarbei-
tungskonzept liberarbeitet. Es ist nun fiir alle neuen Mitarbeiter der Senioreneinrich-
tungen zu nutzen. Durch farbliche Differenzierungen wurden Einarbeitungsinhalte, die
nur das Pflegepersonal betreffen, gekennzeichnet.

Den neuen Mitarbeitern werden feste Ansprechpartner in der Einarbeitungszeit zuge-
wiesen. Es gibt festgelegte Feedbackgesprache, in denen bei Bedarf konkrete Zielverein-
barungen getroffen werden.

3.6 Konzept zur Praxisanleitung von Auszubildenden

Auf den einrichtungsinternen Ausbildungskatalog wurde mit Beginn des Ausbildungs-
jahr 2006 verzichtet. Da jeder Auszubildenden einen umfangreichen Ausbildungs-
katalog von seiner Schule mitbringt, der alle praktischen Tatigkeiten im Pflegealltag
abdeckt, sahen die Praxisanleiter keine Notwendigkeit einen zusatzlichen Katalog zu
fiihren. Um die Einarbeitung in einrichtungsinternen Regelungen und Vorschriften
(z.B. Inhalte Qualitatshandbuch, Hygiene, Gefahrstoffe, Abfall) zu dokumentieren, wird
seitdem mit den Auszubildenden das requldre Einarbeitungskonzept der Seniorenein-
richtungen bearbeitet. Fiir Auszubildende, die keinen Ausbildungskatalog von Seiten
der Schule mitbringen, wurde eine dreiseitige Checkliste mit den pflegerelevanten
Tatigkeiten fiir die Praxisanleiter erarbeitet, welche bei Bedarf

eingesetzt werden kann.

3.7 Beschwerdemanagement

In den Senioreneinrichtungen wird ein offner Umgang mit Beschwerden gepflegt. Be-
schwerden bilden einen positiven Beitrag zur Qualitdtsentwicklung der Einrichtungen.
Schon beim Einzug erhalten die Bewohner eine Informationsblatt (Anlage 2 zum Heim-
vertrag) mit internen, wie auch externen Ansprechpartnern fiir Probleme, die in Zusam-
menhang mit lhrem Leben in der Einrichtung entstehen kdnnen. Mit dem einrichtungs-
bezogenen Flyer ,Ihre Meinung interessiert uns” fordern wir Bewohner, Angehdrige,
Betreuer oder Besucher auf, uns Ihre Meinung, egal ob Lob, Anregung oder Kritik mit
zu teilen. Dieses kann persdnlich, aber auch schriftlich tGiber den Vordruck auf dem Flyer
geschehen. Der Flyer liegt auf den Wohnbereichen und in den Eingangsbereichen der
Einrichtungen gut sichtbar aus.

Weiterhin finden in allen Einrichtungen zweimal im Jahr Treffen von Angehdérigen oder
Betreuern mit der Haus- und Pflegedienstleitung, der Wohnbereichsleitung und dem
sozialen Dienst statt. Auf diesen Treffen werden die Angehdrigen oder Betreuern lber
aktuelle Entwicklungen in der Einrichtung informiert (z.B. Ergebnis der Kundenbefra-

errnnchiurgen 5
| S sl et =

| a2 mh @

gung), sie haben die Mdglichkeit sich mit anderen Angehdérigen

auszutauschen und evtl. Probleme anzusprechen.

Beschwerden, welche direkt an die Heimverwaltung gerichtet werden, werden
dort mit Hilfe des Formulars zur Beschwerdeerfassung dokumentiert abgearbei-
tet. Der Beschwerdefiihrer erhalt immer eine Riickmeldung bzgl. seiner Be-
schwerde, auch wenn eine Beschwerde nicht immer das vom Beschwerdefiihrer
gewlinschte Ergebnis bringen kann. Beschwerden bzgl. der Wasche- und
Speisenversorgung werden mittels Reklamationsformularen an die Heimver-
waltung gemeldet, die diese kurzfristig mit den zustandige Stellen klart.

Alle dokumentierten Beschwerden werden einmal jahrlich innerhalb der
Leitungsrunde auf Holdingebene bewertet: Haufen sich Beschwerden in be-
stimmten Bereichen? Sind generelle MaBnahmen von Seiten der Einrichtung
notwendig? Gibt es vielleicht Anregungen, die in den Einrichtungen umgesetzt
werden sollten? Des weiteren lassen die Senioreneinrichtungen alle 2 Jahre durch
einen externen Anbieter eine Kundenbefragung bei den Bewohnern bzw., wenn
der Bewohner nicht in der Lage ist Fragen zu beantworten, deren Angehorigen
durchfiihren. Bei der Auswertung gibt es neben den einrichtungsinternen Er-
gebnissen auch ein Benchmarking mit anderen Einrichtungen der stationdren
Altenhilfe, bei denen der externe Anbieter eine Kundenbefragung durchgefiihrt
hat. So kann die eigene Position besser beurteilt werden. Die Ergebnisse

werden auf Leitungsebene kritisch bewertet und evtl. notwendige Verbesse-
rungen eingeleitet. Die Ergebnisse der letzten Kundenbefragung zeigten

z.B. im Vergleich zu den anderen Senioreneinrichtungen durchweg eine hohe
Zufriedenheit der Bewohner mit dem Leben in den Senioreneinrichtungen.

3.8 Informationsmappe fiir Bewohner und Angehorige

Zukiinftige Bewohner und Angehdrige erhalten eine fiir alle Einrichtungen
einheitliche Mappe mit alle wichtigen Informationen, die in Zusammenhang mit
dem Umzug in unsere Senioreneinrichtungen stehen. Die Mappe enthélt z.B.

das Einrichtungskonzept ,Was wir Ihnen bieten", Informationen tiber die Zu-
sammensetzung der Heimkosten, die Wascheversorgung oder die Beantragung
offentlicher Mittel. Wir hoffen den Interessenten eine Entscheidungshilfe mit an
die Hand zu geben, mit der sie sich zunachst in aller Ruhe zu Hause beschaftigen
kdnnen.

3.9 Umweltmanagementsystem

In Zusammenarbeit mit dem Marien-Hospital Wesel ist 2003 ein zertifiziertes
Umweltmanagementsystem implementiert worden. Seit 2006 sind auch die Seni-
oreneinrichtungen aus dem Bereich Emmerich/Rees mit in das Umweltmanage-
mentsystem eingebunden. Das System wird einmal jahrlich durch einen externen
Umweltgutachter Gberpriift.

Wie beurteilen Sie insgesamt
die erbrachten Leistungen
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Das Umweltmanagementsystem verfolgt folgende Ziele:

e Schaffung von Rechtssicherheit im Umwelt- und Arbeitsschutz.

e Aufdeckung von Kosteneinsparungsmaoglichkeiten im Energie-/Abfallbereich.
e Umweltbewusstsein der Mitarbeiter stirken.

e Positives Image in der Offentlichkeit, bei Behorden und Krankenkassen.

Das Qualitatshandbuch Umweltmanagement/Arbeitsschutz wurde 2006/2007
komplett liberarbeitet. Der Bereich Arbeitsschutz wurde integriert. Durch den
nun prozessorientierten Ansatz des Qualitdtshandbuch Umweltmanagement/
Arbeitsschutz konnte der Umfang deutlich reduziert und fiir die Mitarbeiter
ubersichtlicher gestaltet werden. Das Handbuch zum Umweltschutz steht allen
Mitarbeitern tber das Intranet zur Verfiigung. Im Qualitdtshandbuch der Seni-
oreneinrichtungen findet sich die Umwelterkldrung, welche die Umwelt-/Arbeits-
schutzpolitik, Informationen zur Umweltrelevanz der Einrichtungen, die Umwelt-
bilanzen zu Abfall und Energie und die Umweltziele der Einrichtungen enthalt.
All dies dient der stindigen Verbesserung des Systems.

4 Projekte aus dem Sozialen Dienst der
Senioreneinrichtungen

Schwerpunkt der sozialdienstlichen Aufgaben ist die Arbeit mit den Bewohnern
unserer Senioreneinrichtungen. Wichtigste Grundorientierung fiir den Sozial-
dienst sind dabei deren subjektive Bediirfnisse. Vorrangiges Ziel sozialdienstlichen
Handelns ist die Wahrung der Identitat, der Lebensqualitat, der Selbstbestim-
mung und Selbstandigkeit des alten Menschen. Stirken und Ressourcen
werden gefordert, Schwéachen und Defizite ausgehalten und mitgetragen.

Der alte Mensch ist in seiner Gesamtheit anzusprechen und in allen seinen
Qualitaten zu férdern. Der soziale Dienst ist in den Pflegeprozess integriert,
plant und evaluiert die individuelle Betreuung jedes Bewohners.

Im folgenden werden aktuelle Projekte aus den Senioreneinrichtungen
vorgestellt, die neben den Standardangeboten wie z.B. Singkreisen,
Kochgruppen, Bastelgruppen, Spaziergangen, Cafeteriabetrieb oder
Sitzgymnastik die Lebensqualitat der Bewohner positiv beeinflussen.

4.1 Hundebesuche

Im Jahr 2005 wurde das Angebot an die Senioreneinrichtung St. Elisabeth he-
rangetragen einen ehrenamtlichen Hundebesuchsdienst zu etablieren. Mit dem
Wissen um den wohltuenden Einfluss von Tieren gerade auf dltere Menschen
wurde das Angebot freudig angenommen. Nach Zustimmung der Hygienefach-
kraft, wurde Im Vorfeld mit den Bewohnern und Angehdérigen abgeklart, wie das

Verhiltnis zu Hunden ist oder friiher war. Hat der Bewohner vielleicht friiher
selber einen Hund gehabt? Gibt es Allergien gegen Hunde? Oder besteht eine
besondere Angstlichkeit gegeniiber Hunden?

Anfang 2006 startete dann der ehrenamtliche Hundebesuchdienst. Jeder Wohn-
bereich bekommt einmal im Monat Besuch von einem Hund und seinem Hal-
ter. Die Termine werden vom sozialen Dienst organisiert und begleitet. Bei den
Treffen konnen die Bewohner in der Gruppe den Hund streicheln, mit ihm Ball
spielen oder ihn einfach nur anschauen. Die Hunde erreichen liber die emoti-
onale Ebene auch Bewohner, die z.B. aufgrund einer dementiellen Erkrankung
nicht mehr in der Lage sind sich addquat mit zuteilen. Neben dem Besuch der
Bewohnergruppe geht der Hundebesuchsdienst auch gezielt zu Bewohnern, die
das Gruppenangebot nicht mehr wahrnehmen kénnen. Auch hier zeigt sich die
wohltuende Wirkung von Tieren. Bewohner, die sonst keinen oder kaum Kontakt
mehr zur AuBenwelt aufnehmen kénnen oder wollen, sind in der Lage und bereit
auf der nonverbalen Ebene zu kommunizieren.

Auch in unseren anderen Senioreneinrichtungen engagieren sich tierische ehren-
amtliche Helfer mit ihren Besitzern. Die Besuche sorgen immer fiir Gesprachsstoff
unter den Bewohnern und die Hunde bringen mit lhrer fréhlichen und ausgelas-
senen Art auch dementiell erkrankten Bewohnern Entspannung und Lebensfreude.

4.2 Leben mit Tieren

In der 2005 neu erdffneten Senioreneinrichtung St. Christophorus hat man sich
ganz bewusst entschieden, Tiere in das tagliche Leben in der Senioreneinrich-
tung zu integrieren. Forschung und Wissenschaft haben bewiesen, dass Tiere mit
ihrer relativ einfachen und nonverbalen Kommunikation altere, auch dementiell
erkrankte Menschen, auf einer Ebene erreichen, welche ihre Gefiihle berlhrt
und auf die sie reagieren kdnnen. Sie ldcheln, entspannen sich, wenden sich den
Tieren zu. So nehmen sie Kontakt auf, einen Kontakt, den sie zu anderen
Menschen nicht mehr aufnehmen konnen oder wollen.

Mit der Zeit ist ein gesundes Miteinander von Mensch und Tier gewachsen.
Drei Mitarbeiter bringen regelmaBig Ihre Hunde mit zum Dienst. Teilweise si
diese in der Einrichtung gro3 geworden und den Bewohnern ans Herz gewa :
Daneben leben zur Freude der Bewohner zwei Singsittiche in der Einrichtung, die
immer interessierte Zuhorer haben. Fiir die Versorgung des Aquarium haben zwei
Bewohner die Verantwortung libernommen. Wir haben die Erfahrung

gemacht, dass Bewohner die sich sonst in keiner Weise mehr duBern kdnnen

und zu Unruhe neigen, sich beim Anblick des ruhigen Treibens der Fische im
Aquarium entspannen.

Neben unseren Haustieren bekommt die Einrichtung aber auch Besuch von einer
Welpenschule. Auf diesen Besuch freuen sich die Bewohner schon lange vorher.
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4.3 Projekt ,Schule und Stift"

In der Senioreneinrichtung Martinistift Wesel wird der Kontakt zwischen den

Generationen gesucht. Seit Oktober 2000 besteht das Projekt ,Schule und Stift"

zwischen der Gemeinschaftshauptschule Martini und dem Martinistift Wesel.

Das auf ein Jahr angelegte Projekt beginnt immer nach den Sommerferien mit

Schiilern aller Klassen, die sich freiwillig fiir das Projekt melden. Jeweils vor den

Sommerferien gibt es ein gemeinsames Abschlusstreffen. Das Projekt wird orga-

nisiert von einem Hauptschullehrer und der Sozialarbeiterin des Martinistifts und

setzt folgende Ziele um:

e Ganzheitliches Lernen durch Projektarbeit

® Begegnungen zwischen ,Jung und Alt" ermdglichen

e Hemmschwellen gegeniber der Institution ,Altenheim" abbauen

e Den Alltag im Heim kennen lernen

e Alterseinschrankungen erleben und verstehen

e Erfahren, dass trotz Pflegebediirftigkeit ein sehr alter Mensch individuelle
Fahigkeiten und Qualifikationen besitzt

® Umgang mit dem Rollstuhl vermitteln

® Erinnerungsarbeit

Im Abstand von sechs bis acht Wochen finden Besuche von Schiilern im Martini-

stift statt. Die Schiiler erhalten bei diesen Treffen einen Eindruck von der Vielfal-

tigkeit des Heimlebens. Die Bewohner freuen sich junge Menschen zu erleben.

Eine besondere Aktion innerhalb des Projektes ist die Schulung im Umgang mit
dem Hilfsmittel ,Rollstuhl”. Ein Weseler Sanitétshaus stellt Rollstiihle zur Verfii-
gung, mit denen die Schiiler in der Turnhalle der Schule spielerisch den Umgang
erlernen konnen. Beim Rollstuhlbasketballspiel kann jeder Schiiler personlich
erleben, was es bedeutet, auf ein Hilfsmittel angewiesen zu sein.

Nach dem spielerischen Umgang wird ein Ausflug von Schiilern und

Bewohnern mit Rollstuhl in die Stadt geplant, um alltdgliche Schwierigkeiten
eines Rollstuhlfahrers zu erleben.

Bei der Erinnerungsarbeit tiber die Themen ,Freizeit friither und heute” und
«Schule friither und heute" erfahren die Jugendlichen anschaulich ,Geschichte”
Fiir die Heimbewohner bedeuten die Jugendlichen Bezug und Kontakt zur Au-
Benwelt. Sie erleben die Veranderungen der heutigen Zeit, die sich im
Erscheinungsbild und im Verhalten der Jugendlichen widerspiegeln.

Vergleiche zu friiher werden gezogen und geben Anlass zu Gesprachen.

Die Beteiligung am Projekt ,Schule und Stift" ermdglicht den Jugendlichen,
ihre Einstellungen zur Institution ,Altenheim” und zu Pflegebediirftigen aus
eigenen Erfahrungen und Beobachtungen zu bilden und nicht unreflektiert
Fremdurteile zu Gbernehmen.

4.4 Demenzcafeé

Das im Mai 2007 eroffnete Demenzcafé in der Senioreneinrichtung St. Joseph
Millingen richtet sich an Angehdrige von demenzerkrankten Familienmitgliedern.
Es hat alle 14 Tage Montags in der Zeit von 14:30 bis 16:30 gedffnet.

Initiiert wurde das Projekt durch den ,Arbeitskreis DEMENZ Rees/Emmerich".

Der Arbeitskreis setzt sich aus vier Mitarbeitern der pro homine (davon zwei
Mitarbeiter aus dem St. Joseph), einem Mitarbeiter des Demenz-Servicecentrum
flir den Niederrhein, drei Mitarbeitern der Caritas , einem Mitarbeiter der Fa.
Janssen-Cilag und einem Mitarbeiter der Fa. Merz zusammen. Demenz ist ein
wachsende Problem in der Gesellschaft. Heute ist etwa jeder 70. Bundesbiirger an
Demenz erkrankt, Tendenz steigend. Neben Sprechstunden der Beratungsstellen
und medizinisch-fachlichen Fortbildungen soll das Demenzcafé Angehdrigen mit
Ihren demenzkranken Familienmitgliedern die Moglichkeit zu einem zwanglosen
Erfahrungsaustausch geben. Die demenzkranken Familienmitglieder konnen auf
Wunsch von den 4 ausgebildeten Demenzhelfern vor Ort stundenweise betreut
werden. Die Angehdrigen erfahren auf diesem Weg, dass auch andere vor dhn-
lichen Herausforderungen und Problemen stehen, wie sie das Zusammenleben
mit einem Demenzkranken mit sich bringt. Das Demenzcafé will ein Baustein in
der Dementenbetreuung sein, der durch Erfahrungsaustausch die betroffenen
Angehorigen seelisch und praktisch stabilisiert und damit auch den demenzkran-
ken Familienmitglieder zugute kommt.

4.5 Internet-Café

Das Angebot, ein Internet-Café in einer Senioreneinrichtung Willikensoord
Emmerich einzurichten, kam von 6 Auszubildenden des RWE Wesel. Diese nah-
men an dem RWE Wettbewerb ,Seitenwechsel” teil, welcher Projekte zu sozialen
und 6kologischen Themen fordert. Die Idee war, Senioren die Arbeit mit einem
Computer ndher zu bringen, Interesse an neuer Technik und den Mdglichkeiten
des Internets zu wecken. Die angehenden Elektroniker fiir Betriebstechnik
installierten 3 vom RWE gesponserte PC Arbeitspldtze in einem Raum der Se-
niorenbetreuung. Interessierte Bewohner und Mieter der Seniorenwohnungen
wurden im Anschluss durch die Auszubildenden mit viel Einfiihlungsvermdégen
und Geduld geschult. Die Senioren waren voller Eifer und Ehrgeiz bei der Sache.
So wurden z.B. Email-Adressen eingerichtet oder die Internetseite des FC Schalke
flir die neusten Informationen zum Lieblingsclub aufgerufen. Die Schulung war
Gelegenheit fiir einen intensiven Austausch zwischen Jung und Alt. Inzwischen
werden die Computer auch schon selbststandig von einigen Senioren genutzt
und bereichern den Angebotsplan der Seniorenbetreuung.

~ Senioreneinrichtung
St. Joseph 1 2 ¢
Millingen

Demenzcafé

in der Seniorencinrichtung
St. Joseph Rees-Millingen

19




20

4.6 Generationenkontakt Jung und Alt im Willikensoord Emmerich

Seit dem Sommer 2006 gibt es eine Kooperation zwischen den Kindergarten
«Sterntaler” und dem Willikensoord. Die Beschaftigung mit Kindern ist flr dltere
Menschen oft eine Quelle der Freude und bringt Abwechslung in den Tage-
sablauf. Zudem gehen Kinder offen und unvoreingenommen auf die alteren
Menschen zu. Die Kinder erweitern positiv ihren Erfahrungshorizont durch die
Begegnung und den Austausch mit Senioren im allgemeinen und mit dem
pflegebedirftigen alten Menschen im besonderen.

Beim ersten Treffen, welches im Altenzentrum stattfand, konnten die kleinen
Besucher zwischen 4 und 5 Jahren sich die Senioreneinrichtung anschauen.
Fasziniert bestaunten sie das groBe Wohnbereichsbad, die Kegelbahn und ein
Bewohnerzimmer. Beim anschlieBenden 2. Friihstlick war von der anfanglichen
Scheu nichts mehr zu sehen.

Bei dem Gegenbesuch im Kindergarten ,Sterntaler” konnten sich die Senioren bei
einem Rundgang durch das moderne Gebaude einen Einblick in die Lebenswelt
eines heutigen Kindergartens erhalten. Stolz zeigten die Kinder ihre Gruppenrau-
me mit Bau-, Kuschel-, und Bastelecke, die Kiiche, den Ruheraum, den groBen
Gymnastikraum und die kindgerecht gestaltete AuBenanlage mit zahlreichen
Spielmdglichkeiten.

Seitdem gibt es regelmaBige Treffen einer festen Gruppe von Senioren und den
Kindern. Es wird zusammen gespielt, gemeinsam gekocht und gegessen, geba-
stelt, Mandalas werden gemalt oder die Kegelbahn im Altenzentrum genutzt.

4.7 Kunstausstellungen im Nikolaus-Stift

Seit 1996 organisiert der Sozialarbeiter in Zusammenarbeit mit der in Wesel an-
sassigen Kiinstlerin Frau Lipski mehrmals im Jahr wechselnde Kunstausstellungen
im Nikolaus-Stift. Die Ausstellungen aus allen Stilrichtungen der Gegenwarts-
kunst sind Ausstellungen von anerkannten und liberregionalen und internatio-
nalen Kiinstlern. Die Ausstellungseréffnungen, zu der die Bewohner und Gaste
eingeladen werden, finden im Rahmen einer offiziellen Feier in Anwesenheit des
Kiinstlers statt. Jedem Ausstellendem wird eine Kunstpostkarte mit einem seiner
Ausstellungsstiicke gewidmet.

Die Intention des Projektes war es, den Bewohnern attraktive kulturelle Angebote
zu machen und gleichzeitig das Interesse von Menschen auBerhalb der Einrich-
tung zu wecken. Besucher der Ausstellungen beleben den Alltag der Seniorenein-
richtung, Begegnung und Kommunikation entstehen. Die oft ,aufregend”
modernen, abstrakten und teilweise ungewdhnlichen Ausstellungen werden von
den Bewohnern sehr gut akzeptiert und geistig mitgetragen. Das Projekt

wurde 2002 mit dem Ehrenamtsfonds des Kreises Wesel ausgezeichnet.

5. Projekte fiir die Zukunft

Neben der Weiterflihrung der oben beschriebenen Projekte im Qualitdtsmanage-
ment haben die Senioreneinrichtung der Holding pro homine noch die folgenden
Projekte fiir die Zukunft vorgenommen.

5.1 Aktion Saubere Hinde

Die Einrichtungen Martinistift in Wesel und das Agnes Heim in Rees werden

an der ,Aktion Saubere Hinde" der WHO (World Health Organisation) und des
Bundesministeriums fiir Gesundheit teilnehmen. Das Projekt wird von Seiten der
Einrichtungen von der Hygienefachkraft Frau Schulz geleitet.

Die ,Aktion Saubere Hiande" hat sich zum Ziel gesetzt, bis zum Jahre 2010 die
Handedesinfektion als einen Schwerpunkt flir mehr Qualitat und Sicherheit in der
Patientenversorgung in Krankenhdusern und Senioreneinrichtungen in
Deutschland zu etablieren.

Experten sind sich dariiber einig, dass die wichtigste MaBnahme zur Vermeidung
der Ubertragung von Infektionserregern die sorgfaltige Handedesinfektion ist. In
vielen Untersuchungen konnte gezeigt werden, dass durch die Verbesserung der
Handedesinfektion das Auftreten von Infektionen reduziert werden kann. Deshalb
hat die WHO in ihrer aktuellen, weltweiten Kampagne ,Clean care is safer care” die
Verbreitung von effektiven MaBnahmen zur Verbesserung der Hindehygiene als
eines von funf vorrangigen Zielen zur Erhhung der Patientensicherheit genannt.
In verschiedenen Ldndern wurden bereits umfangreiche Initiativen zur Verbesse-
rung der Handehygiene eingeleitet. Das Aktionsbiindnis Patientensicherheit , die
Gesellschaft fiir Qualititsmanagement in der Gesundheitsversorgung e.V. und
das Nationale Referenzzentrum fiir die Surveillance von nosokomialen Infek-
tionen haben die Kampagne fiir deutsche Gesundheitseinrichtungen ins Leben
gerufen. Sie biindelt Partner aus dem Gesundheitswesen, Politik, und Gesellschaft,
um die Thematik der Handedesinfektion und ihre Bedeutung in der Pravention von
Infektionen in einem breiteren Kontext hervorzuheben. Dariiber hinaus wird die
Kampagne von einem wissenschaftlichen Beirat begleitet.

Die Kampagne hat folgende Ziele:

¢ Deutliche und nachhaltige Steigerung der Compliance (Zustimmung/Einhaltung)
der Hindedesinfektion in deutschen Gesundheitseinrichtungen (Schulung und
Aufklarung, Abklatschuntersuchungen).

e QOptimierung des Arbeitumfeldes des Personals hinsichtlich der Verfligbarkeit von
Handedesinfektionsmittel (Uberpriifung der Anzahl und Erreichbarkeit der Des-
infektionsmittelspender, Desinfektionsmittel in kleinen Flaschen fiir die Kittelta-
sche).

e Verbesserung der Patienten-/Bewohnerversorgung durch Reduktion von Infekti-
onen, insbesondere durch Verhinderung der Ubertragung von Infektionserregern.
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5.1 EDV-gestiitzte Pflegedokumentation mit dem Programm ,, TOM"

Die Senioreneinrichtungen der Holding haben sich entschieden, eine EDV-ge-
stitzte Pflegedokumentation einzufiihren. Die EDV-gestiitzte Pflegedokumenta-
tion mit dem Programm ,TOM" unterstiitzt die Abbildung der praktischen Gege-
benheiten des pflegerischen Dokumentationsalltags und soll diesen erleichtern.
Mit den Funktionen sollen die Dokumentationsbedingungen des Pflegepersonals
verbessert werden. TOM ist darauf ausgerichtet, die Qualitit der Pflegedokumen-
tation zu verbessern. Der vielschichtige Alltag der Pflege wird Ubersichtlicher. Die
Mitarbeiter werden durch Informationstransparenz, Kommunikation und Organi-
sation unterstiitzt und es bleibt mehr Zeit fiir den Bewohner und seine Beduirf-
nisse. Entsprechend den heutigen Anforderungen basieren die Funktionen fiir die
Pflege auf der Grundlage des prozessorientierten Arbeitens und des Qualitdtsma-
nagements. Grundlage der Arbeit in der tdglichen Praxis sind die umfangreichen
Datenkataloge (Textbausteine), durch die holdinginternen Qualititsanforderungen
an die Pflegedokumentation implementiert werden kdnnen.

Vor der Einflihrung von TOM mussten die von der Einrichtung festgelegten
Qualitatsstandards und die auf dem Pflegemodell der Einrichtungen basierenden
Textbausteine durch eigene Mitarbeiter eingegeben werden. Dieser sehr zeitauf-
wendige Prozess dauerte tiber 1 2 Jahr, da alle Beteiligten nur einen Teil lhrer
Arbeitszeit in dieses Projekt investieren konnten.

TOM wird zunichst in der kleinsten Senioreneinrichtung der Holding, dem
Martinistift in Teilschritten implementiert. Zunachst wurden die Stammdaten aller
Bewohner in TOM Gbernommen. Seit August 2008 werden die Pflegeplanungen
und die daraus resultierenden Leistungsnachweise fiir die Bewohner eingegeben
bzw. bearbeitet.

Erst wenn die Implementierung im Martinistift erfolgreich abgeschlossen ist, wird
das System in die weiteren Einrichtungen getragen.

5.3 Mitarbeiterjahresgespriche

In allen Einrichtungen der Holding pro homine wurden 2007 Mitarbeiterjahresge-
sprache (MJG) eingefiihrt. Dieses Instrument einer zeitgemiBen Mitarbeiterfiih-
rung ist ein wichtiger Bestandteil der Unternehmenskultur. Mit der Einflihrung
sollten folgende Ziele erreicht werden:
e Differenzierte Wahrnehmung der Mitarbeiter
e Fihren durch Riickmeldung
e Zielorientierte Einflussnahme auf die Entwicklung der Mitarbeiter
e Herstellung von Transparenz zur Situation der Mitarbeiter
e \Verbesserung der Kommunikation und der Zusammenarbeit in

den Einrichtungen

Senioreneinrichtungen
Wesel-Emmerich-Rees

MJG sind bewahrte Hilfsmittel, um die Verstindigung zwischen Fiihrungskraften
und Mitarbeitenden zu férdern. Das Gesprach soll die Gelegenheit bieten, in einem
ungestorten Rahmen die bisherige Zusammenarbeit zu reflektieren und Zukunfts-
perspektiven zu besprechen. Es ist sozusagen eine ,Auszeit” im Arbeitsalltag, die
flr die Besprechung grundsatzlicher Themen genutzt werden soll.

Alle Fiihrungskrafte wurden in Tagesseminaren auf die Durchfiihrung der MJG mit
ihren Mitarbeitern vorbereitet und in Gesprachsfiihrung geschult. Die Einfiihrung
fand Top Down statt, d.h. zunachst fanden Gespriche der Geschaftsflihrung mit
den direkt unterstellten Leitungen statt. Diese flihrten dann in Ihren Bereichen die
Gespriche weiter.

Das MJG wird einmal im Jahr durchgefiihrt und ist so eine Erganzung zur Kom-
munikation des Alltags. Das Mitarbeiterjahresgesprich soll in einer offenen
Atmosphare stattfinden, in der gegenseitige Riickmeldungen, Einschatzungen und
Wiinsche geduBert werden kénnen. Wahrend des Gesprachs werden auBerdem
Ziele vereinbart, um sich auf die kiinftigen Aufgaben und Tatigkeitsfelder gut ein-
zustellen. Mindestens 7 Tage vorher sollte die Flihrungskraft den Termin mit dem
Mitarbeiter abstimmen. Beide Seiten konnen sich dann in Ruhe auf das Gesprich
vorbereiten, wobei ein vorgegebener Gesprachsleitfaden benutzt wird.

In diesem sind die Themen des Gesprachs stichwortartig enthalten.

Der Gesprachsleitfaden kann von allen Mitarbeitern im Intranet abgerufen
werden. Wichtige Dinge werden von der Fiihrungskraft stichwortartig auf dem
Gesprédchsbogen notiert und bilden die Grundlage fiir das MJG im nachsten Jahr.
Selbstverstindlich kann der teilnehmende Mitarbeiter eine Kopie des Bogens be-
kommen. Die Fiihrungskrafte sind zum vertraulichen Umgang mit den Gesprachs-
inhalten verpflichtet. Der Gesprachsbogen wird in der Personalakte aufbewahrt.
Der Gesprachsleitfaden enthalt folgende Themen:

Angaben zum Gesprach (Datum, Beteiligte, ...)

Information uber die Ziele der Abteilung, der Einrichtung und pro homine;

Riickschau und Kontrolle der vereinbarten Ziele und MaBnahmen des Vorjahres

Riickmeldung/Einschatzung, bezogen auf wichtige Fahigkeiten und Verhaltens-

weisen in der tiglichen Arbeit und auf den Ausbildungs- und

Weiterbildungsstand

e Arbeitszufriedenheit und Entwicklungswiinsche des Mitarbeiters

e Schlussfolgerungen und Zielvereinbarungen fiir das kommende Jahr

e Riickmeldung zur Fiihrungsarbeit und zur Zusammenarbeit mit der
Flihrungskraft

e Anmerkungen/Unterschriften

Zusatzlich zu den Mitarbeiterjahresgesprachen wurde in den Einrichtungen der
Holding im Sommer 2008 anhand einer extern durchgefiihrten
Mitarbeiterbefragung die Zufriedenheit der Mitarbeiter anonym erhoben.
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