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Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Interessenten,

wir freuen uns Uber lhr Interesse am ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Her-
ne-Mitte. In dieser Broschure finden Sie alle notwendigen Informationen Uber un-
ser Haus, den Ablauf des Einzugs, die Wascheversorgung und zu vielem mehr.
AuBerdem sind der &rztliche Fragebogen sowie der Aufnahmeantrag enthalten,
die Sie bequem heraustrennen und an uns zurlcksenden kénnen.

Unser Leitungsteam steht Ihnen bei allen Themen gerne mit Rat und Tat hilfreich
zur Seite.

Naturlich kénnen Sie sich auch jederzeit telefonisch an uns wenden. Sie errei-
chen uns unter 02323 14759-0.







Am sudlichen Rand der Herner Innenstadt liegt das moderne ASB Begegnungs- und Pfle-
gezentrum Herne-Mitte. 109 Bewohnerinnen und Bewohner finden hier in Einzelzimmern, die
nach aktuellen pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen gestaltet und ausgestattet wurden, ein
Zuhause.

Unterteilt sind die drei Etagen in insgesamt drei Wohnbereiche. So wurden mdéglichst persén-
liche Wohnumfelder und Betreuungssituationen geschaffen. Dort finden sich jeweils mehrere
Aufenthaltsraume sowie eine groBe Wohnkuche, in der die Bewohner die Mahlzeiten einneh-
men kénnen. In einem Wohnbereich des ASB Begegnungs- und Pflegezentrums Herne-Mitte
wurde erstmals ein Konzept speziell fur jungere Pflegebedurftige realisiert, um ihren Anforde-
rungen an technische Ausstattung und Freizeitgestaltung gerecht zu werden.

Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte ist ein offenes Haus und bildet mit
seiner frei zuganglichen Gastronomie, einem Friseur und vielen gemeinschaftlichen Freizeitak-
tionen fur Bewohner und Géaste einen kommunikativen Mittelpunkt fir den gesamten Stadtteil.
In direkter Nachbarschaft bietet ein Supermarkt alle Waren des taglichen Lebens und auch die
Herner FuBgangerzone mit ihren Geschaften und Cafés ist nur wenige Gehminuten entfernt.
Hier finden sich auch Banken, Blchereien und die Post.

Die Bewohnerzimmer im ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte sind mit einem
modernen Pflegebett, einem Pflegenachttisch in optimaler Hohe und Einbaukleiderschranken
mit viel Stauraum ausgestattet. Besonderen Wert legen wir darauf, dass die Bewohner ihre
Umgebung mit Hilfe von mitgebrachten Mébelstlicken individuell gestalten und sich ihr neues
Zuhause mit lieb gewonnenen Erinnerungssttcken einrichten.

Wegbeschreibung:

Das ASB Begegnungs- und Pflege-
zentrum Herne-Mitte liegt unmittelbar
& am sudlichen Rand der Herner Innen-
: q&f stadt, im Stadtteil Herne-Mitte.
' i/ Von der A43 kommend (Ausfahrt Her-
%f ] ne-Eickel) folgen Sie dem StraBenver-
/ lauf der Holsterhauser StraBe fur ca.
g P 1.500 Meter und biegen kurz vor der
Lﬁ; / Mﬁfa@*‘é‘ Kreuzkirche rechts in die Bochumer
2 =" StraBe ab.
Y 7 -41,7% | Sie bleiben auf der Bochumer StraBe
- 9%&% - fur ca. 500 Meter und biegen an der
k e ersten Moglichkeit inks in die Siepen-

'fl% .s‘: H%‘; S | = i straBe ab. Dann folgen Sie dieser fur
%

“Amalienstraie

=
% A weitere 50 Meter und biegen rechts in
P i %‘ % Richtung ASB Begegnungs- und Pfle-
A B k — % gezentrum  Herne-Mitte/Supermarkt
/;’f H""::ﬂ"|'H6Ikes'ﬁami}“ré"' - REWE ab (Beschilderung beachten!).



Allgemeine Informationen
zur Heimaufnahme

Sehr geehrte Damen und Herren,

um eine reibungslose Aufnahme in unsere
Einrichtung zu ermdglichen, bitten wir Sie,

die nachstehenden Informationen zu beach-

ten.

Bringen Sie bitte zur Anmeldung bzw. zur
Aufnahme in das ASB Begegnungs- und

Pflegezentrum Herne-Mitte folgende Unterla-

gen mit:

() den ausgefullten Anmeldebogen

() die Heimnotwendigkeitsbescheinigung
(erhaltlich bei der Pflegekasse)

() den Einstufungsbescheid bei
vorhandenem Pflegegrad

() Kopien der aktuellen Renten- oder
Pensionsbescheide

() einen Zinsnachweis des Vorjahres bei
vorhandenem Vermdgen

() den arztlichen Fragebogen
des Hausarztes oder den
Pflegelberleitungsbogen des
Krankenhauses

() eine Bescheinigung des Hausarztes
oder des Krankenhauses, dass keine
ansteckende Lungentuberkulose
(gemé&B Infektionsschutzgesetz § 36
IV) oder eine andere ansteckende
Erkrankung besteht

—~

) eine Bescheinigung des Hausarztes
oder des Krankenhauses, dass keine
Besiedlung mit multiresistenten Keimen
(MRSA etc.) vorliegt

) einen vom behandelnden Arzt
unterschriebenen Medikamentenplan

) ausreichend Medikamente fur die ersten
drei Tage

) eine Kopie der Bestellungsurkunde bei
vorhandener gesetzlicher Betreuung
bzw. eine Kopie der Vorsorgevollmacht

) Anschriften der nachsten Angehdérigen
inkl. Telefonnummern

) eine Kopie des gultigen
Personalausweises oder des
Reisepasses

) eine Kopie der
Krankenversicherungskarte und ggf.
des Befreiungsausweises (Originale
bitte zum Einzug mitbringen)

) Kopien der Geburtsurkunde, des
Familienstammbuches oder der
Heiratsurkunde

) eine Kopie des Bestattungs-
Vorsorgevertrages, ggf. mit der Angabe
des Bestatters

) eine Kopie des Bescheides Uber die
RundfunkgebuUhrenbefreiung

) eine Kopie des
Schwerbehindertenausweises



Alle Kleidungs- und Waschestucke, die in der Wascherei gewaschen oder chemisch gereinigt
werden sollen, mussen in geeigneter Form gekennzeichnet werden. Die Kennzeichnung wird

Uber unsere Einrichtung von einer Fremdwascherei nach einem besonderen Barcode-System
vorgenommen.

Bitte beachten Sie diesbezlglich auch unsere "Informationen zur Wascheversorgung" und die
"Empfehlung zum Waschebedarf" in dieser Broschure.

Behordliche Anmeldungen innerhalb der Stadt Herne kdnnen von uns vorgenommen werden.
Eine Abmeldebescheinigung der Stadtverwaltung einer anderen Stadt ist nicht mehr notwen-
dig.

Bis zum Einzug in das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte wiinschen wir Ihnen
alles Gute und machten Sie bitten, uns rechtzeitig Uber Anderungen zu informieren.

Gemeinsam
unterwegs -
Ausflige und
Reisen

Ausflige - wie hier auf
dem ASB-Ausflugsschiff
Piepenfritz - und gemein-
same Urlaube gehoren
ebenfalls zum Alltag im
ASB Begegnungs- und
Pflegezentrum Herne-
Mitte. Die Bewohnerinnen und Bewohner aus dem Seniorenzentrum nehmen an regionalen
Ereignissen und Festen teil, besuchen Kulturveranstaltungen und fahren auch gemeinsam in
den Urlaub. Selbst fur Rollstuhlfahrer ist es zum Beispiel moglich, eine Segelreise auf dem ljs-
selmeer zu erleben. Diese Ausflige und Reisen haben auch einen therapeutischen Nutzen und
steigern die Lebensqualitat der Bewohnerinnen und Bewohner unseres Hauses.




Informationen zur Wascheversorgung
Sehr geehrte Damen und Herren,

in diesem Teil der Informationen zur Heimaufnahme geht es um die Wascheversorgung im ASB
Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte. Lesen Sie diesen Abschnitt bitte mit besonderer
Aufmerksamkeit.

Kleidung ist nicht nur Ausdruck des Selbstwertgefuhls, sondern hat auch positive und negative
Ruckwirkungen darauf. Das ist insbesondere fUr Menschen wichtig, die Gefahr laufen, sich zu
vernachléssigen, denn Kleidung ist auch Ausdruck der individuellen Persdnlichkeit.

Bewegungseingeschrénkte Menschen bendtigen in erster Linie einfach geschnittene, nicht ein-
schrankende Kleidung, deren Verschlusse leicht zu handhaben sind. Zwar gehen die Ansich-
ten daruber auseinander, wie lange ein Kleidungsstlck getragen werden sollte und wie viele
Kleidungsstucke zum Wechseln notwendig sind. Aber abgesehen davon wird das allgemeine
Wohlbefinden durch saubere und gepflegte Kleidung unterstttzt. Durch vermehrt auftretende
Inkontinenz oder auch stéarkere motorische Einschréankungen (z.B. bei der Nahrungsaufnahme)
kann es zu einem erhdhten Bedarf an Wasche und deren Reinigung kommen. Damit werden zur
Krankheitsvorsorge auch héhere Hygienestandards notwendig, wie sie auch von der Berufsge-
nossenschaft gefordert werden.

Zu beachten ist, dass Altenheimwé&sche nach §29 UVV Wascherei als infektionsverdéchtige
Wésche eingestuft wird, da sie mit Kdrperflussigkeiten/-ausscheidungen in Berihrung kommt.
Sie wird daher in der Wascherei chemothermisch bearbeitet. Insbesondere Unterwdsche kann
somit schneller verschleien.

1. Kennzeichnung der Wasche

Beim Einzug in das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte sollte die gesamte Be-
wohnerwésche namentlich gekennzeichnet werden. Dies wird mit Hilfe eines Barcode-Systems
durchgefthrt. Die Barcode-Etiketten werden von der Wascherei erstellt und in die Wasche ein-
gearbeitet.

2. Maschinenwaschbare Wé&sche

Eine in der Pflegeanleitung angegebene Maschinenwaschbakkeit (z.B. 30-°C-Schongang),
die sich auf Haushaltswaschmaschinen bezieht, lasst sich nicht uneingeschrénkt auf die Maschi-
nenwdasche der Waschereien Ubertragen. So kann sich fur ein als maschinenwaschbar ausgewie-
senes Kleidungssttck in der W&scherei ein chemischer Reinigungsvorgang als unumgénglich
erweisen, um eine Beschadigung des Kleidungsstlckes auszuschlieBen. Die Verbraucherzent-
ralen weisen im Ubrigen darauf hin, dass die Pflegeanleitungen in den Kleidungsstiicken haufig
falsch oder nur teilweise korrekt sind. In der Wascherei werden die Kleidungssticke deshalb




von einer Fachkraft den jeweils notwendigen Wasch- bzw. chemischen Reinigungsvorgéangen
zugefuhrt.

3. Defekte Wé&sche
Es kann vorkommen, dass Wéasche defekt aus der Wascherei zurlckgeliefert wird. Fur lose Sau-
me, defekte Kndpfe und ReiBverschlisse wird keine Haftung tbernommen.

4. Wascheverlust

Da die Leibwéasche erst nach dem Waschvorgang sortiert werden darf, kann diese Wasche ohne
Kennzeichnung keiner Einrichtung zugeordnet werden. Diesem Wascheverlust kann nur vor-
gebeugt werden, indem die Kleidung entsprechend gekennzeichnet wird. Nicht gekennzeich-
nete Bewohneroberbekleidung fallt beim Wascheeingang in der Wascherei auf, da diese nicht
eingelesen werden kann (fehlender Barcode). Da jedoch die Waschesédcke mit dem Namen
der Einrichtung versehen sind, wird in der W&scherei ein kleiner Barcode mit dem Namen der
Einrichtung eingepatcht. So gelangt das Kleidungssttck in die entsprechende Einrichtung und
kann den Bewohnerinnen und Bewohnern zurlickgegeben werden.

Es wird immer wieder festgestellt, dass Bewohner und Angehérige den Uberblick tber die vor-
handene Wasche verlieren, da sich permanent Wasche im Waschekreislauf befindet. Die Wa-
sche ist wesentlich langer unterwegs, als dies die Bewohnerinnen und Bewohner bisher im
privaten Bereich gewohnt waren. Deshalb wird der Waschebedarf, besonders im Bereich der
Leibwasche, hoher sein als bisher. Hierbei dient Ihnen die ,Empfehlung zum Wé&schebedarf*
(auf Seite 10) als Orientierungshilfe.

Bei der sehr hohen Anzahl von Kleidungsstticken, die in einer Einrichtung vorhanden sind, kann
es immer wieder einmal vorkommen, dass ein Kleidungsstuck verloren geht. Hier kann ein Scha-
densersatzantrag unter Vorlage des Kaufbeleges oder eines Kostenvoranschlages an die Haft-
pflichtversicherung der Wascherei oder die der Einrichtung gestellt werden.

5. Kosten

Eine chemische Reinigung von Kleidungssticken ist nicht im Pflegesatz enthalten und muss
somit in Rechnung gestellt werden. Die einzelnen Preise entnehmen Sie bitte den aktuellen
Preislisten unserer Wascherei.




Empfehlung zum Waschebedarf

In unserer Einrichtung wird die Bewohnerbe-
kleidung auBerhalb des Hauses durch eine
externe Wéascherei gewaschen. Aus diesem
Grund benotigen unsere zukUnftigen Be-
wohnerinnen und Bewohner einen Mindest-
bestand an Kleidungsstucken. Unserer Er-

Far Frauen

e 30-35 Unterhemden

e 40-50 Unterhosen

e 20-25 Nachthemden oder Schlafanzige

e 20-25 Paar Socken, Striumpfe, Strumpf-
hosen

e 2 Morgenmantel, 1 Freizeitanzug/Joggin-
ganzug

e 3-5 Strickjacken

e 3-5 Westen/Pullunder

e 1 leichte Windjacke

e 1 Jacke/Anorak

e 1 Mantel

e 1 Winterjacke

e 1 Wintermantel

e 5 Kleider

e 2-3 Rdcke

e 3 lange Hosen (oder entsprechend mehr
Rocke)

e 10 Blusen

e 5 Pullover

e Halstlucher, Schals, Hut, Handschuhe,
Gurtel

e 2 Paar Hausschuhe

e 3 Paar Schuhe (offene, feste und eventu-
ell hohe)

e 2 Wolldecken

e 1 Kulturtasche: Nagelburste, Handspie-
gel, Zahnpflegeset, Kamm und Burste,
Seifendose, Haarshampoo, Duschgel,
Pflegemilch, Creme etc.

e Nagelpflegeset (wichtig)

e 2 Reisetaschen
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fahrung nach ist es vor allem wichtig, einen
ausreichenden Vorrat an Unterwésche mitzu-
bringen und diesen ggf. aufzustocken. Um
lhnen in dieser Angelegenheit hilfreich zur
Seite zu stehen, haben wir fur Sie eine Emp-
fehlungsliste zusammengestellt:

Far Manner

e 30-35 Unterhemden

e 40-50 Unterhosen

e 20-25 Schlafanzuge

e 20-25 Paar Socken oder Strimpfe

e 2 Morgenmantel, 1 Freizeitanzug/
Jogginganzug

e 3-5 Strickjacken

e 3-5 Westen/Pullunder

e 1 leichte Windjacke

e 1 Jacke/Anorak

e 1 Mantel

e 1 Winterjacke

e 1 Wintermantel

e 2 Anzlge

e 1 Hausanzug

e 6-8 Hosen (darunter auch ruhig 2 kurze
Hosen)

e 10 Oberhemden

e Polohemden und T-Shirts nach Bedarf

e 5 Pullover

e Krawatten, Schals, Hut, Handschuhe,
Gurtel

e 2 Paar Hausschuhe & 3 Paar Schuhe (offe-
ne & feste)

e 2 Wolldecken

e 1 Kulturtasche: Nagelburste, Handspie-
gel, Zahnpflegeset, Kamm, Burste, Seifen-
dose, Shampoo, Duschgel, Pflegemilch,
Creme, Rasierapparat etc.

e Nagelpflegeset (wichtig)

e 2 Reisetaschen



Informationen zum Heimentgelt
bei stationarer Pflege

Die Hohe des Heimentgeltes wird maBgeblich vom Pflegegrad beeinflusst. Es gibt funf
verschiedene Pflegegrade. Den jeweiligen Pflegegrad legt die Pflegekasse nach Emp-
fehlung des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung (MDK) oder unabh&n-
giger Gutachter mittels Bescheid fest. Erst nach Erhalt des Bescheides der zustandi-
gen Pflegekasse Uber den vom MDK vorgeschlagenen Pflegegrad kann das endgultige
Heimentgelt berechnet werden. Bis zum Eingang dieses Bescheides vergehen in der Regel
zwei bis vier Wochen.

Die monatlichen Heimentgelte, in Abh&ngigkeit von dem von der Pflegekasse festgelegten Pfle-
gegrad des Bewohners, finden Sie in der Ubersicht, die dieser Broschure beigeflgt ist.

Wenn die Einklnfte (Renten, Zinseinklnfte etc.) des zuklnftigen Heimbewohners zur Deckung
der betriebsnotwendigen anerkennungsféhigen Investitionsaufwendungen, die zusammen mit
dem Heimentgelt abgerechnet werden, nicht ausreichen, kann u. a. durch uns als Einrichtung
beim zustandigen Kostentrager ein Antrag auf Pflegewohngeld gestellt werden. Abhangig von
den verfugbaren Einklnften kann es hierdurch zu einer vollstdndigen Deckung dieser Investiti-
onsaufwendungen kommen.

Dieses Pflegewohngeld ist keine Leistung des Sozialamtes — obwohl Uber das Sozialamt der
Anspruch auf das Pflegewohngeld berechnet wird — sondern eine Leistung, die aufgrund von
Vorschriften des Landespflegegesetzes NRW gewéhrt wird. Das Pflegewohngeld ist abhangig
vom monatlichen Einkommen des Heimbewohners bzw. des Ehepartners und deren Vermogen.
Dabei wird eine Vermégensschongrenze von 10.000,00 € gewahrt. Bei nicht getrennt leben-
den Ehepaaren oder Lebenspartnern erhéht sich der Vermégensschonbetrag auf 15.000,00 €.
Es erfolgt im Gegensatz zu den Leistungen nach dem Sozialhilfegesetz jedoch kein Ruckgriff
auf andere Angehdrige.

Erst wenn selbst die Zahlung von Pflegewohngeld zusammen mit der verfligbaren Ren-
te zur Deckung der restlichen Heimkosten nicht ausreicht, muss ein Antrag auf Uber-
nahme der Restkosten beim o&rtlichen Sozialhilfetrdger gestellt werden. Die Ver-
mogensschongrenze bei der Beantragung von Sozialhilfe liegt grundsétzlich bei
10.000,00 € fur Alleinstehende und bei 20.000,00 € fur Ehepaare.

Der jeweilige Tagessatz der unterschiedlichen Pflegegrade setzt sich aus vier Bestandteilen zu-
sammen. Diese sind allgemeine Pflegeleistungen, Unterkunft und Verpflegung, Investitionskos-
ten sowie die Altenpflegeausbildungsumlage. Die fur unser Haus geltenden detaillierten Tages-
satze finden Sie auf der Ubersicht, die dieser Broschure beigefugt ist. Ein Einrichtungstrager hat
die Mdéglichkeit nach Ablauf der Vereinbarungszeitrdume die Tagessatze mit den Pflegekassen
und dem Ubergeordneten Sozialhilfetrdger neu zu verhandeln. Die Hohe der Altenpflegeausbil-
dungsumlage wird kalenderjahrlich durch den Grundsatzausschuss fur die Kurzzeitpflege und
die stationare Pflege in Nordrhein-Westfalen neu festgelegt. Eine willktrliche Festlegung neuer
Satze durch den Tréager der Einrichtung scheidet aus. Uber eine Anpassung der Tagessétze
werden Sie rechtzeitig schriftlich informiert. FUr weiter gehende Informationen steht Ihnen unser
Team jederzeit zur Verfugung. Bitte sprechen Sie uns an.
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Vierbeinige Therapeuten:
die Therapiehunde-Teams im ASB

Seit vielen Jahren ist die Hundetherapie in den stationdren Pflegeeinrichtungen des ASB
Regionalverband Herne-Gelsenkirchen e.V. und der angegliederten Gesellschaften ein fester
Bestandteil der sozialtherapeutischen Betreuung der Bewohnerinnen und Bewohner. Die
Therapiehunde sind nahezu taglich in den ASB-Einrichtungen der Region im Einsatz.

Die Arbeit des Teams erfolgt auf einer fundierten konzeptionellen Grundlage und in enger
Abstimmung mit dem Berufsverband Therapiebegleithunde Deutschland e.V. (TBD e.V.).
Zusammen mit dem TBD e.V. wurden Standards in der Hundetherapie speziell fur den
ASB Regionalverband Herne-Gelsenkirchen e.V. entwickelt: Neben einer vorgegebenen
Methodik und Zielsetzung mit entsprechender Evaluierung und Erfolgskontrolle, wurden auch
konkrete HygienemaBnahmen, Gesundheitschecks fur die Therapiehunde sowie Fort- und
WeiterbildungsmaBnahmen fur die Hundefuhrer definiert.

RegelmaBige, mit dem TBDe.V. gemeinsam konzipierte Fortbildungseinheiten garantieren eine
stets optimale Umsetzung der Hundetherapie fur die Bewohnerinnen und Bewohner.



Anmeldung zur Heimaufnahme

1. Grunddaten

Titel: Nachname:

Vorname: Geburtsname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
Familienstand: Staatsangehdrigkeit:
Konfession: ehem. Beruf:

GroBe: Gewicht:

2. Adresse

StraBe: PLZ/Ort:

Bundesland: Telefonnummer:

Gegenwartiger Aufenthaltsort:

3. Wie sind Sie auf unsere Einrichtung aufmerksam geworden?
U Empfehlung durch Bekannte 1 Empfehlung durch das Krankenhaus

U Empfehlung durch Hausarzt 0 Sonstiges:

4. Bezugspersonen

Name, Vorname Adresse, Telefonnummern Bezie-
hungsart

Erhalt
Rech-
nung

Betreu-
ung/
Voll-

macht

13




Betreuungsverhaltnis

Name des Betreuers:

Angabe des Aufgabenkreises:

Zeitpunkt der Betreuerbestellung:

Unterlagen vorgelegt: U Nein

Betreuung angeregt: U Nein

Angaben zur Bestattung
Liegt ein Vorsorgevertrag vor: U Nein

Bestattungsinstitut:

4 Ja
Q Ja

O Ja

Datum:

Datum:

Friedhof/Ort:

Bestattungsart:

5. Gewulnschte Unterbringung

U Einbettzimmer Q Zweibettzimmer

U Sonderpflegebereich auBerklinische Beatmung

QO Sonderpflegebereich fir junge Pflegebedurftige

6. Krankenkasse

Bezeichnung der Krankenkasse:

Adresse der Krankenkasse:

Mitgliedsnummer:

Zustandiger Sachbearbeiter:

Telefonnummer:

14




7. Monatliches Nettoeinkommen

Art des Einkommens Zahlende Stelle Betrag

Rentenversiche-
rungs-Nummer.

Unterlagen
liegen vor

Altersrente/Pension

Blindenrente

Unfallrente

Witwenrente

Lebensversicherung

Kriegsopferentsch./Beihilfe

Einnahmen aus Miete/
Pacht

Sonstiges

Ubernahme des Heimentgelts
QO Aus oben aufgefihrten monatlichen Einkommen
O Zuzahlung aus Barvermégen (Sparbuch, Bankguthaben)

O Zahlungen von Dritten:

QO Durch das zustandige Sozialamt:

Q Sozialhilfeantrag erforderlich:

QO Antrag erfolgt durch:

8. Bankverbindung

Bank:

IBAN: BIC:
9. Befreiungen Befreiung liegt vor

U Fahrtkosten Q

U Medikamentenzuzahlungen a

QO Heil- und Hilfsmittel Q

U Rundfunkgebuhren, Rundfunkteilnehmer-Nr.:

10. Pflegekasse

Bezeichnung der Pflegekasse:

Adresse der Pflegekasse:

Mitgliedsnummer:

Sachbearbeiter:

Telefonnummer:




Pflegegrad bereits vorhanden: QJa U Nein
a1 a2 as U4 045
Pflegegrad wird/wurde beantragt am:

Begutachtung erfolgt(e) am:

Heimaufnahmenotwendigkeitsbescheinigung vorhanden:
QJa U Nein Pflegegrad:

11. Beihilfeberechtigung
Bezeichnung der Beihilfestelle:

Adresse:

12. Benennung der behandelnden Arzte Adresse, Telefonnummer
Hausarzt:

Augenarzt:
HNO-Arzt:
Internist:

Zahnarzt:
Orthopéade:
Urologe:
Neurologe:

Sonstiges:

Gewulnschter Aufnahmetermin:

Die Richtigkeit der vorstehenden Angaben wird ausdricklich versichert. Ich/Wir bestatige/-n,
dass ich/wir diese Selbstauskunft nach bestem Wissen und Gewissen wahrheitsgeméan und
vollstandig erteilt habe/-n.

Ort, Datum Bewohner/-in

Ort, Datum Betreuer/-in Vertreter/-in*
* Nicht Zutreffendes bitte streichen.
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Arztlicher Fragebogen

zum Einzug

Grunddaten

Vorname:

Geburtsdatum:

Anschrift:
Nachname:

Geburtsort:

1. Korperpflege

Hilfebedarf beim/bei der: Form der Hilfe* Haufigkeit
Nein TU vU Tégl. Wo-
chentl.
Waschen
Ganzkoérperwasche

Teilwasche Oberkdrper

Teilwasche Unterkérper

Teilwasche Hande/Gesicht

Duschen

Baden

Zahnpflege

Kammen

Rasieren

Darm- und Blasenentlee-
rung

Wasserlassen

Stuhlgang

Richten der Kleidung

Wechseln von Inkontinenz-
artikeln nach Wasserlas-
sen

Wechseln von Inkontinenz-
artikeln nach Stuhlgang

Wechseln kleiner Vorlagen

Wechseln/Entleeren des
Urinbeutels

Wechseln/Entleeren des
Stoma-beutels

* U = Unterstiitzung; TU = teilweise Ubernahme; VU = vollstandige Ubernahme; B = Beaufsichtigung; A = Anleitung
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Hilfebedarf beim/bei der: Form der Hilfe* Haufigkeit
Nein TU VU B A Tagl. | Wo6-
chentl.
An- und Auskleiden
Ankleiden gesamt
Ankleiden Ober-/Unter-
kOrper
Entkleiden gesamt
Entkleiden Ober-/Unter-
kOrper
2. Erndhrung QO Vollkost O Schonkost
Hilfebedarf beim/bei der: Form der Hilfe* Haufigkeit
Nein TU VU B A Tagl. | W6-
chentl.
Zubereitung (mundge-
recht)
Aufnahme der Nahrung
Oral
Sondenkost/PEG
Aufnahme der Getranke
Besondere Diatformen
3. Mobilitat Zzt.. 1 aktiv U passiv
Hilfebedarf beim/bei der: Form der Hilfe* Haufigkeit
Nein TO vU B A Tagl. | Wo6-
chentl.

Aufstehen/Zu-Bett-Ge-
hen

Umlagern

Gehen/Stehen

Transfer

Treppensteigen

Verlassen/Wiederaufsu-
chen der Wohnung/Pfle-
geeinrichtung
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4. Ausfliihren &arztlicher Verordnungen

Hilfebedarf beim/bei der: Form der Hilfe* Haufigkeit
Nein TU VU B A Tagl. | W6é-

chentl.

Verabreichung von le-

bensnotwendigen Medi-

kamenten/Spritzen

Einwirken auf die

Einnahme lebensnot-

wendiger

Medikamente

Wundpflege

5. Notwendigkeit der Aufsicht U Nein U Standig U4 Zeitweise

Neigt zum Weglaufen 4 Ja U Nein

Neigt zum Zerstbéren U Ja U Nein

Orientiert U Ja U Nein

Nicht orientiert Q Zeitlich Q Ortlich Q Zur Person

Gefahrdet sich selbst a Ja U Nein

und andere

6. Schlaffahigkeit U Ja U Nein

Tag-Nacht-Rhythmus aJa U Nein

gestort

Schlaft durch a Ja Q Nein

Nachtaktiv 4 Ja U Nein

7. Feststellungen des Arztes tber Art, Umfang und Auswirkungen der Behinderung/des Lei-

dens

Befund

Funktionelle EinbuBen

- im koérperlichen Bereich

- im psychischen Bereich

Vorschlag fir sonstige
MaBnahmen/Hilfsmittel
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8. Pflegebedurftigkeit

Es liegt Pflegegrad vor

Empfehlung fir einen Pflegegrad

9. Aktuelle Medikation

Medikament Dosierung

Morgens | Mittags | Abends Zur Bei Be-
Nacht darf

10. Vorliegen besonderer Krankheiten bzw. medizinischer Besonderheiten

U Demenz: wenn ja, welcher Art?

Q Allergien: wenn ja, welche?

U Diabetes mellitus O Dekubitus

U Hepatitis: QA QB 4dC

U Sonstige Erkrankungen:

Arztliches Zeugnis, dass nach sonstigen Befunden eine ansteckende Lungentuberkulose
nach §36 Abs. 4 IfSG (Infektionsschutzgesetz) nicht zu beflirchten ist, das nicht alter als vier
Wochen sein darf: QJa U Nein

Roéntgenaufnahme erforderlich? U Ja U Nein

Wenn ja, Rontgenbefund vom:

Datum:

Stempel, Unterschrift des Arztes:
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Bei Fragen immer an lhrer Seite:

Pflegebedurftigkeit kommmt oft Uberraschend. Das Infoblro des Arbeiter-Samariter-Bund bietet
deshalb unabh&ngige und kompetente Beratung auf Augenhéhe — egal welche Hilfe oder Pflege
bendtigt wird.

Vereinbaren Sie einen persoénlichen Termin oder lassen Sie sich telefonisch beraten unter
(023 23) 91 90 423.

ASB-Infoblro

beraten - begleiten - vermitteln

Ihre Ansprechpartner in allen Fragen
rund um Pflege und Betreuung:

(0 23 23) 91 90 423
infobuero@asb-mail.de



Vorvertragliche Informationen

Sehr geehrte Damen, sehr geehrte Herren,
liebe Interessenten,

mit der Uberreichung unserer ,Vorvertraglichen Informationen® erhalten Sie die Méglichkeit, sich
Uber unsere Einrichtung und unsere Vertragsmodalitdten genau zu informieren. Selbstverstand-
lich stehen wir Ihnen jederzeit gerne zu einem persénlichen Gesprach zur Verfugung.

1. Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte auf einen Blick

e Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne Mitte ist eine Einrichtung fur 109 Bewohner.

e |Im Hauptgebaude stehen 82 Einzelzimmer in drei Wohnbereichen zur Verfligung, darunter
ein spezialisierter Wohnbereich fur 26 junge Pflegebedurftige. In unserem Nebengebaude
bietet das Wohn- und Betreuungszentrum Lebensrdume insgesamt 27 an Demenz erkrank-
ten Menschen ein zu Hause.

¢ In jedem Wohnbereich gibt es gemutliche Wohn- und Esszimmer.

e Im Erdgeschoss befinden sich ein Friseursalon und eine Cafeteria.

e Es werden professionelle Pflege altersbedingter Krankheiten sowie die Betreuung demenzi-
ell veradnderter Menschen angeboten.

e FEine individuelle Zimmergestaltung durch die Bewohner oder ihre Angehérigen ist moglich
und ausdrtcklich erwinscht.

e Es werden umfangreiche Freizeit- und Betreuungsangebote vorgehalten.

e Verschiedene Aufenthaltsmdglichkeiten im Inneren des Gebdudes genauso wie im Freien
laden zum Verweilen ein.

2. Alilgemeines Leistungsangebot
2.1 Lage und Ausstattung der Einrichtung

Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte liegt am stdlichen Rand der Herner In-
nenstadt. In direkter Nachbarschaft bietet ein Supermarkt alle Waren des taglichen Lebens und
auch die Herner FuBgangerzone ist nur wenige Gehminuten entfernt. Besonders sehenswert
ist das nahe gelegene Archéologische Landesmuseum des Landschaftsverbandes Westfalen-
Lippe.

In der Einrichtung stehen in beiden Gebdaudeteilen insgesamt 109 Pflegeplatze in Form von
Einzelzimmern mit je 18 gm Wohnflache mit eigener Nasszelle zur Verfugung. Gemutliche Wohn-
und Essrdume auf allen Etagen sowie ein Café und ein Friseursalon erméglichen ein behagliches
Gefuhl und lassen viel Raum fur die unterschiedlichsten Angebote und gemeinsame Aktivitaten.
Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte bietet Betreuungsangebote in allen Pfle-
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gegraden geméal SGB Xl, da u.a. die gesamte Einrichtung behinderten- und rollstuhlgerecht
ausgestattet ist. Ein Farbkonzept und gut leserliche Hinweisschilder sollen den Seniorinnen und
Senioren die Orientierung innerhalb der Einrichtung erleichtern. Auch das Gefuhl von Vertraut-
heit und Sicherheit soll dadurch gestarkt werden.

2.2 Leistungen nach Art, Inhalt und Umfang

Die einzelnen Bewohnerzimmer sind mit Schranken, Tischen, Stihlen und einem Pflegebett aus-
gestattet. Selbstverstandlich besteht die Moglichkeit, das Zimmer nach eigenen Winschen und
Bedurfnissen zu gestalten. Die Bewohner bleiben auch bei erhdhtem Bedarf an pflegerischer
Unterstltzung in ihrer gewohnten Umgebung. Alle Wohnbereiche verfugen Uber die erforder-
liche Ausstattung, um eine optimale Pflege und Betreuung jederzeit gewahrleisten zu kénnen.
Die Bewohner erhalten bei Defiziten pflegerische Unterstitzung und werden im Rahmen des
Pflegekonzeptes geférdert. Diese Hilfestellung oder Ubernahme der pflegerischen Versorgung
soll die Teilnahme an Aktivitadten des taglichen Lebens erméglichen.

Die Mitarbeiter der Einrichtung bereiten den Bewohnerinnen und Bewohnern nach ern&hrungs-
wissenschaftlichen Erkenntnissen Mahlzeiten zu und sorgen daflr, dass diese in einer ange-
messenen Atmosphére eingenommen werden kdénnen. Mitarbeiter der Haustechnik sind ver-
antwortlich fur die Sicherstellung der Funktionstichtigkeit aller haus- und betriebstechnischen
Anlagen der Einrichtung.

Unsere Mitarbeiter geben den Bewohnern im Rahmen der sozialen Betreuung die notwendi-
gen Hilfestellungen, damit diese an kulturellen, religiésen und sozialen Angeboten teilnehmen
kdnnen. Im Rahmen unserer Dienstleistung wird die Bewohnerwasche durch eine Fremdfirma
gewaschen. Hierdurch entstehen keine zusatzlichen Kosten, ausgenommen ist Wasche, die
chemisch gereinigt werden muss.

3. Fur den Bewohner in Betracht kommende Leistungen
3.1 Darstellung des Wohnraums

Die Einrichtung bietet Mdglichkeiten zur individuellen Gestaltung des Wohnraums und stellt das
pflegegerechte Mobiliar zur Verfugung. Der Wohnraum kann vom Bewohner zusatzlich mit eige-
nen Moébeln ausgestattet werden. Die Mdblierung bedarf der Absprache mit der Einrichtungs-
leitung. Eine Auflistung der Ausstattung des Wohnraums durch die Einrichtung ist Bestandteil
des Wohn- und Betreuungsvertrages. Die Einrichtung verpflichtet sich, die Privatsphare und
Individualitdt des Bewohners in seinem Wohnraum zu sichern. Der Wohnraum ist der persoénli-
che Lebensbereich des jeweiligen Bewohners. Dieser Wohnraum steht dem Bewohner allein zur
Verfugung.
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Der Wohnraum wird teilmdébliert bereitgestellt mit

e Sideboard

e Pflegebett

e Tisch

e Kleiderschrank

e Nachttisch

e Stuhl

e Deckenbeleuchtung

e sanitérer Einrichtung mit Handwaschbecken, WC, Dusche
des Weiteren mit

e Telefonanschlussméglichkeit/Telefon sowie der Hausnotrufanlage
e Namensschild

e TV-Satellitenanschlussmoglichkeit

Der Bewohner hat dartber hinaus das Recht zur Mitbenutzung der fUr alle Bewohner vorgese-
henen Raume, Orte und Ausstattungen der Einrichtung (Gruppen-Esszimmer, Gruppen-Wohn-
zimmer, Fest- und Feierrdume, Aufzug, Grinanlage, Cafeteria).

Haftpflichtversicherungsschutz: Bewohnerinnen und Bewohner sollten einen privaten Haftpflicht-
versicherungsschutz besitzen.

Untervermietung: Ein Recht zur Untervermietung steht dem Bewohner nicht zu. Insbesondere
ist der Bewohner nicht berechtigt, andere Personen als Mitbewohner aufzunehmen oder den
Wohnraum anderen zu Uberlassen.

Tierhaltung: Eine Haustierhaltung ist in der Einrichtung grundsétzlich moglich, bedarf allerdings
der vorherigen schriftlichen Zustimmung der Einrichtungsleitung.

Schltssel: Die Aushandigung von Schlusseln erfolgt gegen Quittung. Auch fur Schltssel, die
an Dritte ausgehandigt werden, bleibt die hierflr unterzeichnende Person gegenuber der Ein-
richtung verantwortlich. Die Pflegeeinrichtung verfugt Uber eine zentrale SchlieBanlage, um in
dringenden Fallen Hilfe leisten zu kbnnen. Nicht zur SchlieBanlage gehérende Schldsser durfen
aus Sicherheitsgrinden nicht angebracht werden.

Umbau: Anderungen an Wohnraum und/oder Ausstattung dirfen nur mit vorheriger Zustimmung
der Einrichtungsleitung ausgefthrt werden.

Elektrogeréte: Der Bewohner ist berechtigt, eigene Elektrogerate in seinen Raumlichkeiten in
Betrieb zu nehmen. Diese mUssen allerdings jeweils ein offiziell anerkanntes Prifsiegel auf-
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weisen. Sollte ein Elektrogerat nicht den aktuellen Sicherheitsrichtlinien entsprechen, kann die
Einrichtungsleitung den Betrieb dieses Gerates bis zur Prifung durch einen Elektrofachbetrieb
untersagen. Die Kosten fiir die Uberpriifung sind vom Bewohner zu tragen.

3.2 Pflege- und Betreuungsleistungen

Im Mittelpunkt unserer Tatigkeit stehen die Menschen, die aufgrund ihres Alters und/oder ihrer
kérperlichen, seelischen oder geistigen Beeintrachtigung unserer Hilfe bedUrfen. Oberstes Ziel
unserer sozialen und pflegerischen Tatigkeit ist die Orientierung an den Winschen und Anfor-
derungen der von uns betreuten Menschen. lhre Selbststandigkeit und Eigenstandigkeit werden
garantiert und geférdert, ihre Entscheidungen werden respektiert. Ziel von Pflege ist es, Men-
schen bei gesundheitlicher Bedrohung und in Lebenskrisen so zu begleiten, dass sie Existenz
fordernde Erfahrungen machen. So kann aus Misstrauen Vertrauen, aus Angst Zuversicht und
aus Isolation Integration wachsen.

In den Einrichtungen des ASB werden die Bedurfnisse der Bewohner erfasst, damit die Le-
bensgestaltung und Lebensqualitat erhalten bzw. gesteigert werden kénnen und die individu-
elle Pflege geférdert werden kann. Die Winsche und Gewohnheiten der Bewohner sind hierbei
Orientierungshilfe fur die Pflege und sollen im Rahmen der Moglichkeiten erfullt werden. Da
die Pflege in einem Seniorenheim wesentlichen Einfluss auf die gesamte Lebensgestaltung der
Menschen nimmt, muss die Pflegeplanung alle Lebensbereiche bertcksichtigen und vorrangig
bedUrfnisorientiert erfolgen.

Weitere Informationen enthélt das Pflege- und Betreuungskonzept unserer Einrichtung.

3.3 Verpflegung

(1) Die Speise- und Getrankeversorgung durch die Einrichtung umfasst die Zubereitung und
Bereitstellung von Speisen und Getranken. Tee, Wasser und Kaffee stehen dem Bewohner in
unbegrenzter Menge zur Deckung des taglichen Flussigkeitsbedarfs kostenfrei zur Verfligung.

(2) Ein bedarfsgerechtes, abwechslungsreiches und vielseitiges Speisenangebot wird zur Ver-
fugung gestellt. Die Einrichtung bietet dem Bewohner taglich drei Mahlzeiten in Form von Frih-
stlick, Mittag- und Abendessen sowie diverse Zwischenmahlzeiten (u.a. Kaffee, Kuchen, Ge-
back).
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(3) Bei Bedarf werden Schon- und Diatkost angeboten. Weitere Speisen und Getranke werden
gegen zusétzliches Entgelt bereitgestellt (Wohn- und Betreuungsvertrag, Anlage 4).

(4) Naheres zum Inhalt der Verpflegungsleistungen ergibt sich aus den leistungsbezogenen
Regelungen des jeweils gultigen Landesrahmenvertrages geméai § 75 SGB XI.

3.4 Weitere Leistungen nach Art, Inhalt und Umfang

e RegelmaBige Reinigung des Wohnbereiches, der Gemeinschaftsrdume, der Funktionsrau-
me, der Kdche und der Ubrigen Rdume

e Strom, Heizung, die Versorgung mit bzw. die Entsorgung von Wasser sowie Abfall

¢ Die Instandhaltung des Wohnraums mit Ausnahme der aufgrund schuldhafter, vertragswidri-
ger Abnutzung durch den Bewohner erforderlichen Instandsetzung

e Wartung und Unterhaltung der Gebaude, der technischen Anlagen und der AuBenanlagen
sowie der Gebaudeausstattung und der Einrichtungsgegensténde, sofern Letztere nicht vom
Bewohner eingebracht wurden

Naheres zum Inhalt der Unterkunftsleistungen ergibt sich aus den leistungsbezogenen Rege-

lungen des jeweils gultigen Landesrahmenvertrages gemaB §75 SGB XI| bzw. Anlage 2 des

Wohn- und Betreuungsvertrages.

4. Leistungskonzept fiir Pflege und Betreuung

Das ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte erbringt im Rahmen der vollstationaren
Versorgung nach §43 SGB Xl Leistungen der Grundpflege (allgemeine Pflegeleistungen), der
medizinischen Behandlungspflege (spezielle Pflegeleistungen) und der sozialen Betreuung.

Fur die Bewohner werden die im Einzelfall erforderlichen Hilfen bei den Verrichtungen des tag-
lichen Lebens mit dem Ziel einer selbststandigen Lebensfuhrung erbracht. Diese Hilfen kbnnen
Anleitung, Unterstitzung, Beaufsichtigung und die teilweise oder vollstandige Ubernahme von
Verrichtungen sein. Zu den Leistungen der Pflege gehdéren

e Hilfe bei der Kérperpflege,

e Hilfe bei der Ernahrung,

e Hilfe bei der Mobilisierung/Mobilitat.

Neben den Leistungen der Pflege und der sozialen Betreuung erbringt das ASB Begegnungs-
und Pflegezentrum Herne-Mitte Leistungen der medizinischen Behandlungspflege durch das
Pflegepersonal. Bei den Leistungen der medizinischen Behandlungspflege handelt es sich um
pflegerische Verrichtungen im Zusammenhang mit arztlicher Therapie und Diagnostik (z.B. Ver-
bandswechsel, Wundversorgung, Einreibung, Medikamentengabe, Lagerung etc.), fur deren
Veranlassung und Anordnung der jeweils behandelnde Arzt des Bewohners zustandig ist. Die
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arztlichen Leistungen sind nicht Gegenstand dieses Vertrages.

Die Leistungen der medizinischen Behandlungspflege werden unter der Voraussetzung er-

bracht, dass

e sje vom behandelnden Arzt veranlasst wurden und im Einzelfall an das Pflegepersonal dele-
gierbar sind,

e die persodnliche Durchfuhrung durch den behandelnden Arzt nicht erforderlich ist und

e der Bewohner mit der Durchfuhrung der arztlich angeordneten MaBBnahmen durch Mitarbei-
ter der Einrichtung einverstanden ist.

Die Leistungen der medizinischen Behandlungspflege als Bestandteil der nach dem SGB Xl zu

erbringenden pflegerischen Versorgung werden durch die Einrichtung erbracht und durch das

Entgelt fUr allgemeine Pflegeleistungen abgegolten, sofern es sich nicht um Leistungen aufgrund

eines besonders hohen Versorgungsbedarfs im Sinne des §37 Abs. 2 SGB V oder um Leistun-

gen wie etwa bei der Palliativversorgung nach §37 SGB V handelt, fur die auf der Grundlage

einer gesonderten vertraglichen Vereinbarung Anspruch gegentber der Krankenkasse besteht.

Neben den vorgenannten Pflege- und Betreuungsleistungen kommen den Bewohnerinnen und
Bewohnern zusatzliche Betreuungs- und Aktivierungsleistungen zugute. Der hierfur dem Tréa-
ger der Pflegeeinrichtung zustehende Vergltungszuschlag, dessen H6he vom Grundsatzaus-
schuss fur Kurzzeitpflege und vollstationare Pflege in Nordrhein-Westfalen festgelegt wird, ist
von der Pflegekasse bzw. dem privaten Versicherungsunternehmen zu tragen.

5. Zu zahlende Entgelte
Heimentgelt

Die Entgelte fur Unterkunft, Verpflegung und Leistungen der Pflege werden in Vereinbarungen
zwischen den Pflegekassen, den Sozialhilfetrdgern und der Einrichtung nach §§85, 87 SGB XI
festgelegt. Bei Veranderungen der VergUtungsvereinbarungen haben sowohl der Bewohner als
auch die Einrichtung Anspruch auf Anpassung dieses Vertrages nach MaB3gabe des §9 WBVG.
Der Pflegesatz (Entgelt fur Leistungen der Pflege, der medizinischen Behandlungspflege und
der sozialen Betreuung) richtet sich nach dem Versorgungsaufwand, den der Bewohner nach
Art und Schwere seiner PflegebedUrftigkeit bendtigt.

Die Pflegeséatze orientieren sich an den funf Pflegegraden. Die Zuordnung des Bewohners zu
den Pflegegraden richtet sich nach §15 SGB XI.
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6. Voraussetzungen fiir mégliche Leistungs- und Entgeltveranderungen

Verandert sich der Pflege- oder Betreuungsbedarf des Bewohners bzw. wird der Bewohner
nach Antrag bei der zustandigen Pflegekasse in einen héheren Pflegegrad eingestuft, so ist
die Einrichtung berechtigt, den jeweils vereinbarten Pflegesatz fur den héheren Pflegegrad zu
verlangen.

Bestehen Anhaltspunkte daflr, dass der Bewohner einem hdheren Pflegegrad als dem bisheri-
gen zuzuordnen ist, so ist er auf schriftliche Aufforderung der Einrichtung verpflichtet, bei seiner
Pflegekasse/Pflegeversicherung die Zuordnung zu einem hdheren Pflegegrad zu beantragen (§
87a Abs. 2 Satz 1 SGB XI). Die Aufforderung ist entsprechend § 87a Abs. 2 Satz 2 zu begrun-
den; die Einrichtung wird diese Aufforderung auch der zustandigen Pflegekasse sowie dem zu-
standigen Sozialhilfetrager zuleiten. Weigert sich der Bewohner, den Antrag zu stellen, so ist die
Einrichtung berechtigt, ab dem ersten Tag des zweiten Monats nach Zugang der Aufforderung
vorlaufig den jeweils vereinbarten Pflegesatz des nachsthdheren Pflegegrads zu berechnen.
Werden die Voraussetzungen fur einen héheren Pflegegrad vom Medizinischen Dienst der Kran-
kenversicherungen oder vom von der Pflegeversicherung beauftragten Gutachter nicht bestéa-
tigt und lehnt die Pflegeversicherung eine H6herstufung deswegen ab, erstattet die Einrichtung
dem Bewohner den Uberzahlten Betrag unverzuglich; der Ruckzahlungsbetrag ist ab Erhalt des
jeweiligen Entgelts mit funf Prozentpunkten zu verzinsen. Die Ruckzahlungspflicht der Einrich-
tung besteht jedoch dann nicht, wenn die Héherstufung nur deshalb abgelehnt wird, weil der
Bewohner der Mitwirkungspflicht im Rahmen der Begutachtung durch den Medizinischen Dienst
der Krankenversicherungen oder den von der Pflegeversicherung beauftragten Gutachter nicht
oder nicht ordnungsgemal nachkommit.

Die Einrichtung kann auch eine Erhéhung des Entgelts verlangen, wenn sich die bisherige Be-
rechnungsgrundlage verandert und das erhdhte Entgelt sowie die Erh6hung selbst angemes-
sen sind. Die mit den Pflegekassen und Sozialhilfetrdgern jeweils vereinbarten bzw. von den
Schiedsstellen nach § 76 SGB XI bzw. §80 SGB Xl| festgesetzten Entgelte und Entgelterhéhun-
gen sind als angemessen anzusehen. Entgelterhéhungen aufgrund von Investitionsaufwendun-
gen sind nur zulassig, soweit sie nach Art des Betriebs notwendig sind und nicht durch &ffentli-
che Férderung gedeckt werden.

Die Einrichtung hat dem Bewohner eine beabsichtigte Erhéhung des Entgelts schriftlich mit-
zuteilen und zu begrunden. Aus der Mitteilung muss der Zeitpunkt hervorgehen, zu dem die
Einrichtung die Erhéhung des Entgelts verlangt. In der Begrindung muss die Einrichtung un-
ter Angabe des Umlagemalstabs die Positionen benennen, fur die sich durch die veranderte
Berechnungsgrundlage Kostensteigerungen ergeben, und die bisherigen Entgeltbestandteile
den vorgesehenen neuen Entgeltbestandteilen gegenuberstellen. Der Bewohner schuldet der
Einrichtung das erhdhte Entgelt fruhestens vier Wochen nach Zugang des hinreichend begrin-
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deten Erhdhungsverlangens. Der Bewohner erhélt rechtzeitig Gelegenheit, die Angaben der
Einrichtung durch Einsichtnahme in die Kalkulationsunterlagen zu UberprUfen.

Bei Einhaltung der Voraussetzungen besteht ein Anspruch der Einrichtung auf Zustimmung des
Bewohners zur Entgelterhdhung.

Setzt eine Schiedsstelle gemaB §76 SGB XI bzw. §80 SGB Xl eine Entgelterhéhung fest, kann
die Einrichtung die Entgelterhéhung nach Abs. 1 vom Bewohner ab dem von der Schiedsstelle
fur die Erhéhung festgesetzten Zeitpunkt verlangen. Voraussetzung ist jedoch, dass die Anfor-
derungen des Abs. 2 an die Mitteilung und Begrindung der beabsichtigten Erhéhung eingehal-
ten wurden.

ErmaBigungen der bisherigen Entgelte werden zu dem Zeitpunkt wirksam, zu dem die Absen-
kung mit den Pflegekassen oder den Sozialhilfetrdgern vereinbart ist oder durch die Schiedsstel-
le geméaB §76 SGB XI bzw. §80 SGB Xl festgesetzt wird.

7. Ausschluss der Angebotspflicht

In wenigen Féllen geraten wir mit unseren Moglichkeiten und der personellen und technischen

Ausstattung an Grenzen. Insofern kbnnen wir eine Aufnahme nicht anbieten far

e die Versorgung von beatmungspflichtigen Menschen sowie von Menschen mit Krankheiten
oder Behinderungen, die eine ununterbrochene Beaufsichtigung und die Mdéglichkeit der
jederzeitigen Intervention erforderlich machen. Die Einrichtung ist ihrer Konzeption nach fur
eine intensivmedizinische Versorgung personell, baulich und apparativ nicht ausgestattet.

e die Versorgung von nassen Alkoholikern und von suchtmittelabhéngigen Personen. Aus
Sicht der Einrichtung bedarf es wegen der mit diesen Krankheitsbildern haufig einhergehen-
den starken Tendenz zur Fremd- oder Selbstgefahrdung fur die Versorgung dieser Gruppen
besonders hierfur fortgebildeten Personals. Die Einrichtung méchte jedoch nur die Gruppen
versorgen, fur die sie auch die Einhaltung der Qualitatsstandards gewé&hren kann.

e Personen, fur die ein Unterbringungsbeschluss vorliegt oder die sonst unterbringungsahn-
liche MaBnahmen benotigen. Die Einrichtung betreibt keine geschlossene Abteilung, was
Voraussetzung ware, um diese Personen zu versorgen. Dies gilt insbesondere fur Menschen,
bei denen eine Weglauftendenz mit normalen Mitteln eines Weglauferschutzes nicht mehr
beherrschbar ist und die sich dadurch selbst gefahrden.

Sollte der Gesundheitszustand des Bewohners in den genannten Féllen keine Weiterbetreuung
mehr zulassen und die Einrichtung deshalb den Vertrag beenden mussen, wird sie den Bewoh-
ner bzw. dessen Angehdrige selbstverstandlich bei der Suche nach einer anderweitigen geeig-
neten Unterkunft unterstttzen.
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8. Informations-, Beratungs- und Beschwerdemdglichkeiten

Liebe Interessenten, Bewohnerinnen und Bewohner und Angehdrige,

wir mochten, dass Sie sich im ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte wohlfuhlen.

Sollten Sie hinsichtlich der Leistungen unserer Einrichtung Wunsche, Verbesserungs-
vorschldge oder Beschwerden haben, mochten wir Sie ausdricklich ermutigen, die-
se gleich mitzuteilen. Unser Personal hat immer ein offenes Ohr. Weiterhin haben
Sie die Moglichkeit, das in unserem Haus eingerichtete Beschwerdemanagement zu
nutzen — naturlich auch anonym.

Ihre Hinweise helfen uns zu gewahrleisten, dass wir unsere Arbeit, die individuelle Pflege, aber
auch die Atmosphare standig verbessern. In keinem Fall wirkt sich eine Beschwerde nachteilig
fur Sie aus!

Ihre Ansprechpartner:

ASB Begegnungs- und Pflegezentrum Herne-Mitte
- Einrichtungsleitung -

Telefon: 02323 / 14 75 90

E-Mail: elhm@asb-mail.de

Geschaftsfuhrung
SiepenstraB3e 12a
44623 Herne

Telefon: 02323 9190-40

Aufsichtsbehoérde fur Betreuungseinrichtungen:
Anschrift: Stadt Herne, Postfach 101820

44621 Herne

Telefon: 02323 16-3203
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ASB Begegnungs- und
Pflegezentrum Herne-Mitte
Siepenstrale 12a

44623 Herne

Telefon 02323 14759-0
www.asb-hernemitte.de
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