Gemeinde Edewecht

- Alten- und Pflegeheim Edewecht -

Die Burgermeisterin

Pflegekonzept

Anschrift des Heimes:
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Alten- und Pflegeheim Edewecht
Viehdamm 8

26188 Edewecht

Telefon 04405/92750

Telefax 04405/927545

E-Mail altenheim.edewecht @ewetel.net

Darstellung des Heimes:

» Das Alten- und Pflegeheim ist eine in kommunaler Trigerschaft (Gemeinde Edewecht) ge-

fiihrte Einrichtung mit 42 Dauerpflegeplidtzen und 1 Kurzzeitpflegeplatz. Alle Bewohner-
zimmer (41 Einzelzimmer und 1 Doppelzimmer) sind mit einem Toiletten- sowie mit
Wasch- oder Duschgelegenheit ausgestattet. Die Zimmer sind mit einem elektrisch ver-
stellbaren Pflegebett bzw. einem Seniorenbett, einem Nachtschrank, einem Kleiderschrank
sowie einem Tisch und zwei Stithlen mobliert. Auf Wunsch konnen eigene Mobel mitge-
bracht werden. Telefon-, Radio und TV-Anschluss sind vorhanden. Gleichfalls sind die
Zimmer und Nasszellen an eine Rufanlage angeschlossen.

Das Heim befindet sich am Rand des Ortes Edewecht in einer lindlich reizvollen Lage. Zur
Einrichtung gehort ein ca. 2,5 ha groBer Park mit Spazierwegen, Parkbédnken einem Teich
und einer Vogelvoliere.

Mittelpunkt des Hauses ist die groBe Halle im Eingangsbereich mit den verschiedenen
Kommunikationsbereichen wie z.B. die Lese-, Fernseh- oder Therapiebereiche. Gleichfalls
befindet sich in diesem Bereich das Pflegedienstzimmer, der Personalraum des Pflegeper-
sonals und die Pflegedienstleitung. Dies ermdglicht es den Bewohnern stets engen direkten
Kontakt zu den Mitarbeitern zu halten. Dem Eingangsbereich angegliedert ist ein Tages-
raum im Wohnzimmerstil, in dem kleinere Veranstaltungen wie Geburtstagsfeiern oder
auch Therapien stattfinden. Der gro3e Speisesaal ist ebenfalls von der Halle zu erreichen.
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Ziele und Aufgaben

Ziel und Aufgabe unserer Einrichtung ist die Pflege und Versorgung alter, kranker
und/oder pflegebediirftiger Menschen nach dem Pflegeversicherungsgesetz (SGB XI).

Struktureller Aufbau

Unser Heim garantiert rund um die Uhr eine ausreichende, gleichméBige und konstante
Versorgung der Bewohner entsprechend ihres pflegerischen Bedarfs und ihrer individuel-
len Bediirfnisse.

Die Pflege wird unter stindiger Verantwortung mindestens einer examinierten Pflegekraft
durchgefiihrt.

Die Einrichtung verfiigt iiber eine leitende Pflegefachkraft mit einer leitungsbezogenen
Fachweiterbildung fiir die stationédre Pflege (460 Stunden). Eine Vertretung ist sicherge-
stellt

Aufgaben der leitenden Pflegefachkraft sind u.a.:

Fachliche Planung und Uberwachung der Pflegeprozesse

Uberwachung der fachgerechten Fiihrung der Pflegedokumentationsunterlagen
Dienstplangestaltung

Die Einrichtung erfiillt die personellen Mindestvoraussetzungen nach der Heimpersonal-
verordnung. Dariiber hinaus legen wir bei der Wahl der Mitarbeiter grolten Wert auf fach-
liche Qualifikation, soziale Kompetenz und Teamfihigkeit. Die Aufgaben und Kompeten-
zen der Mitarbeiter werden in Stellenbeschreibungen geregelt.

Zur Zeit werden folgende Mitarbeiter beschiftigt:

1 Pflegedienstleiter (Vollzeit)

1 Krankenschwestern (Vollzeit)

2 Krankenschwestern (Teilzeit 19,25 Stunden)

4 Altenpflegerinnen (Vollzeit)

1 Altenpflegerin (Teilzeit 30 Stunden)

1 Altenpflegerin (Teilzeit 19,25 Stunden)

1 Altenpfleger (Vollzeit)

1 Krankenpflegehelferin (Vollzeit)

1 Haus- und Familienpflegerin (Vollzeit)

2 Pflegehelferin (Vollzeit)

1 Pfleghelfer (Vollzeit)

2 Auszubildende zur Altenpflegerin

1 Ergo-Therapeutin (Teilzeit 19,25 Stunden)
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Organisation der Einrichtung

>

>

Die Einrichtung erbringt Leistungen der Pflege gemid3 SGB XI, BSHG und im privaten
Sektor (Selbstzahler)

Die Pflege der Bewohner wird durch angemessen qualifiziertes Personal gewihrleistet. Der
organisatorische Ablauf der Pflege erfolgt durch Schichtdienst mit Friih-, Spit- und Nach-
dienst. Um ein Vertrauensverhiltnis zu den Bewohnern aufzubauen ist das Heim in Pflege-
bereiche aufgeteilt. Die in diesem Bereich lebenden Bewohner werden innerhalb einer Ar-
beitswoche stets von den selben Pflegekriften betreut.

Durch tigliche ausfiihrliche Ubergaben und den engen Kontakt der Mitarbeiter untereinan-
der wird eine individuelle und kontinuierliche Betreuung der Bewohner gewihrleistet.
Zwecks Feststellung des Pflegebedarfs und der individuellen Bediirfnisse wird ein ausfiihr-
liches Aufnahmegesprich gefiihrt. Im Rahmen dieses Gespriches wird eine Pflegeanamne-
se durchgefiihrt. Anhand der Pflegeanamnese werden Informationen zum Pflegebedarf, die
Moglichkeiten der aktivierenden Pflege sowie die Ressourcen des Bewohners so weit wie
moglich ermittelt. Angehorige und andere Bezugspersonen des Pflegebediirftigen werden
in die Datenerhebung mit einbezogen. Kulturelle, religiose und sonstige individuelle Be-
diirfnisse des Bewohners beriicksichtigt. Auch bitten wir die neuen Bewohner, evtl. mit ih-
ren Angehorigen oder ihren Bezugspersonen zusammen, einen von uns entwickelten Bio-
graphiebogen auszufiillen.

Aufgrund der Pflegeanamnese wird, nach Moglichkeit in Absprache mit den Pflegebediirf-
tigen, eine Pflegeplanung erstellt. Werden MalBnahmen und Ziele festgelegt. Als Grundlage
der Pflegedurchfiihrung dient u.a. das Pflegebediirfnismodell von Monika Krohwinkel,
welches die Realisierung der aktivierenden Pflege ermdglicht. Die Pflege wird regelméBig
in bezug auf Effektivitit (Art der MaBnahme) und Effizienz (Wirksamkeit der MaBnahme)
evaluiert und in, nach Mdglichkeit in Absprache mit dem Bewohner, der Entwicklung des
Pflegeverlaufs angepasst. Wiinsche des Bewohners werden selbstverstiandlich beriicksich-
tigt. Das Ergebnis der Evaluation wird schriftlich erfasst.

Alle Daten des Bewohners und der Pflegeverlauf werden in einem standardisierten Pflege-
dokumentationssystem festgehalten. Dieses besteht aus dem Stammblatt, der Pflegeanam-
nese, der Pflegeplanung, Pflegebericht und Leistungserfassungsbogen. Je nach Besonder-
heit des Einzelfalles werden weitere Formblitter hinzugefiigt (z.B. Medikamentenblatt,
Lagerungsplan etc.) Die Dokumentationsunterlagen werden sach- und fachgerecht gefiihrt
und im Pflegedienstzimmer aufbewahrt. Somit sind sie allen an der Pflege und Therapie
des Bewohners beteiligten jederzeit zuginglich.

Fiir etwaige Verlegungen des Bewohners in andere Pflegeeinrichtungen (z.B. Kranken-
haus) wird ein standardisierter Pflegeiiberleitungsbogen benutzt, der die wichtigsten pfle-
gerelevanten Daten zur nahtlosen Ubernahme der Pflege enthilt.

Jeder Bewohner hat die freie Wahl seines Hausarztes. Des weiteren ermoglichen wir die
Vermittlung anderer Dienstleistungsanbieter wie Krankengymnastik, Fullpflege, Frisor,
Sanitédtshiuser etc.. In regelmiBigen Abstinden haben die Bewohner die Moglichkeit an
einem evangelischen oder katholischen Gottesdienst hier im Hause teilzunehmen. Kleinere
Einkdufe werden, soweit der Bewohner hierzu nicht selbst in der Lage ist, von der Haus-
meisterei oder den Mitarbeitern der Pflege erledigt.
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» MaBnahmen zur Qualititssicherung

» Unsere Einrichtung ist stindig bestrebt seine Qualitiit weiter zu verbessern. Aus diesem
Grunde werden Malnahmen der internen Qualititssicherung durchgefiihrt. Eine Mitar-
beit an externen Qualitidtsprogrammen (Zertifizierung) ist mittelfristig vorgesehen.

» Als MaBBnahmen der internen Qualitdtssicherung werden bislang durchgefiihrt:
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RegelmiBige, aufgabenbezogene Fort- und Weiterbildung aller Mitarbeiter
Vorhalten einer Bibliothek mit Pflegefachliteratur und aktuellen Fachzeitschriften
Durchfiihrung von Dienstiibergaben nach jeder Schicht

Durchfiihrung von monatlichen Dienstbesprechungen der Heimleitung, der Pflege-
dienstleitung, der Hauswirtschaftleitung und des Technischen Bereiches
Durchfiihrung von vierteljahrlichen Dienstbesprechungen mit allen Mitarbeitern des
Hauses

Schriftliche Arbeitsanweisungen mit Protokollierung der Kenntnisnahme durch die
Mitarbeiter

Qualitdtszirkel zur Erarbeitung pflegerelevanter Standards

Kooperation und Koordination aller Mitarbeiter der Einrichtung, um eine ganzheit-
liche Versorgung zu ermoglichen.

Enge Zusammenarbeit mit dem Heimbeirat

Qualitdtszirkel zur Festlegung schichtiibergreifender Tagesstrukturierung
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