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Anlage E des Rahmenvertrages gemaB § 75 Abs. 1 und 2 SGB XI zur vollstatio-
naren Pflege

zum besonderen pflegerischen Versorgungs- und Betreuungsbedarf von er-
heblich verhaltensauffalligen Menschen mit psychischen Erkrankungen oder
seelischen Behinderungen

1. Voraussetzungen

Der Trager der Pflegeeinrichtung hat ein Konzept flr spezielle Wohngruppen erstellt,
das den besonderen pflegerischen Versorgungs- und Betreuungsbedarf von erheb-
lich verhaltensauffélligen Menschen mit psychischen Erkrankungen oder seelischen
Behinderungen (einschlieBlich Suchterkrankungen und psychiatrischen Erkrankun-
gen alter Menschen) beschreibt. Das Konzept ist mit den Vereinbarungspartnern ab-
gestimmt.

1. 1. Leistungsbegrenzung auf einen definierten Personenkreis

Der Trager der Einrichtung verpflichtet sich, die Leistungen fir die besondere Perso-
nengruppe bewohnerbezogen nur zu erbringen fir Personen,

e die einem der flnf Pflegegrade nach SGB Xl zugeordnet sind bzw. die die Aner-
kennung eines Pflegegrades beantragt haben.

e Dbei denen eine psychische Erkrankung oder Behinderung vorliegt, die von nicht in
der Einrichtung beschaftigten Facharzten (Psychiatern, Neurologen, Arzt fir Ner-
venheilkunde, Arzt flir psychotherapeutische Medizin) diagnostiziert wurde.

e bei denen mit Assessmentverfahren die funktionellen Einschrankungen und Sté-
rungen sowie die besonderen Verhaltensweisen erfasst wurden. Die Verhaltens-
beobachtung hat in der Regel zweimal im Abstand von zwei Wochen zu erfolgen
und kann von den Pflegefachkraften der Einrichtung erhoben werden. Die Verhal-
tensauffalligkeiten sind in der Pflegedokumentation auszuweisen. Bei Neueinzug
sind die Verhaltensbeobachtungen der bisherigen Betreuungspersonen sowie die
Aufzeichnungen in der Pflegedokumentation zu bertcksichtigen.

e die in der Lage sind, an Gruppenaktivitdten und/ oder Einzelaktivitaten und am
Gemeinschaftsleben teilzunehmen.

2. Spezifisches Pflege- und Betreuungsprogramm

Die Einrichtung bietet besondere Betreuungsformen, die den lebensgeschichtlichen
Kontext der Bewohnerinnen ausreichend bericksichtigen, so dass vorhandene
Kompetenzen der psychisch Erkrankten gestarkt und Uberforderungen vermieden
werden. Sowohl ein Mangel an Anregung als auch eine Uberreizung der Bewohne-
rinnen werden durch Flexibilisierung und Individualisierung der Pflegeorganisation so
weit wie méglich verhindert.

2.1 Leistungsbeschreibung

e Hilfen beim Umgang mit Beeintrachtigungen und Gefahrdungen durch die psy-
chische Erkrankung (hinsichtlich Antrieb, Angstsyndrom, Realitatsbezug, Orien-
tierung, Abhangigkeit etc.);
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Hilfen und Unterstiitzung bei der Inanspruchnahme von psychiatrischen, medizi-
nischen und sozialen Hilfen, insbesondere in Krisensituationen;

Die Pflegeplanung und deren Umsetzung im Pflegeprozess basiert auf Kenntnis,
Beachtung und Dokumentation der Biographien der Pflegebedurftigen.

Die Beziehungsgestaltung und Pflegeorganisation berlicksichtigen, dass psy-
chisch kranke Menschen feste Bezugspersonen brauchen (Bezugspflege).

Die Kommunikation ist den Fahigkeiten angepasst (z. B. basale Stimulation, Vali-
dation).

Ein Angebot zur Tages- und Nachtstrukturierung sowie eine tageszeitliche und
raumliche Stetigkeit bestehen. Die fachlichen Anforderungen werden an allen
Tagen der Woche erfillt. Die besonderen Betreuungsangebote werden an allen
Wochentagen vorgehalten.

Kreative Angebote aus dem Bereich der aktivierenden Gruppenarbeit bestehen.

Angehdrige werden auf Wunsch, soweit méglich, in die Pflege und Betreuung
einbezogen, die Einbeziehung in die Pflegehandlungen wird dokumentiert.

3. Personelle Voraussetzungen

Die besondere Betreuung erfolgt durch ein festes Team, in das hauswirtschaftliche
Krafte mit einbezogen sind:

Bei der Personalbedarfsermittlung des Pflegepersonals sind folgende Personal-
richtwerte zu Grunde zu legen:

fur Pflegegrad 1:  1: 4,12
fur Pflegegrad 2: 1: 2,77
fur Pflegegrad 3:  1: 2,16
fur Pflegegrad 4: 1: 1,79

fur Pflegegrad 5:  1: 1,51

Die leitende Pflegefachkraft der Wohngruppe fir pflegebedirftige Menschen mit
psychischen Erkrankungen oder Behinderungen ist staatlich anerkannte/r Alten-
pflegerin/ Altenpfleger oder Gesundheits- und Krankenpflegerin bzw. -pfleger und
verflgt Gber eine mindestens zweijahrige Berufserfahrung im Bereich Psychiatrie/
Gerontopsychiatrie. Die Einrichtung stellt sicher, dass die fachliche Leitung eine
psychiatrische Weiterbildung auf der Grundlage des Berliner Weiterbildungsge-
setzes oder eine zusammenhangende Fortbildung im Umfang von mindestens
400 Stunden (320 Std. Theorie und 80 Std. Praktikum in der Psychiatrie/ Geron-
topsychiatrie) erworben oder begonnen hat. Ein Nachweis Gber den Abschluss
liegt vor bzw. wird innerhalb von drei Jahren nach Ubernahme der Tatigkeit nach-
gewiesen.

Die stellvertretende leitende Pflegefachkraft verfligt ebenfalls Gber eine mindes-
tens zweijahrige Tatigkeit im Bereich Psychiatrie/ Gerontopsychiatrie.
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Alle weiteren an der Betreuung beteiligten Mitarbeiter einschlieBlich der Haus-
wirtschaftskrafte verfiigen tber fachliche Grundkenntnisse im Umgang mit psy-
chischkranken Menschen. Diese Grundkenntnisse sind in der Regel in mindes-
tens 120 Stunden zu vermitteln. Sie kénnen in mehreren Blécken erworben wer-
den und sind innerhalb von zwei Jahren zu absolvieren.

Die Mitarbeiter werden, bezogen auf ihr spezielles Aufgabengebiet, regelmanig
jahrlich fortgebildet.

. Raumgestaltung

Eine Pflegeeinheit verflgt in der Regel Gber acht bis zwdlf Platze. Ist ein héheres
Platzkontingent vorgesehen, ist eine weitere Pflegeeinheit vorzusehen.

Gemeinschafts- und Aufenthaltsrdume werden in ausreichender Zahl und GroéBe
vorgehalten.

Die Ausstattung (auch die technische) entspricht den speziellen Bedlrfnissen
und Winschen sowie dem Alter der Bewohner.

Es werden Ein- und Zweibettzimmer vorgehalten.

Ein Raumverzeichnis mit Angaben Gber bauliche Gegebenheiten (qm-Gréie, An-
ordnung u.a.) liegt vor. Anderungen des Raumkonzeptes werden vor einer Reali-
sierung der Arbeitsgemeinschaft der Pflegekassenverb&nde unter Angabe der
sich daraus ergebenden Auswirkungen auf das Konzept mitgeteilt.

. Qualitatsmanagement

Es werden spezifische MaBnahmen zur internen Sicherung der Struktur-, Pro-
zess- und Ergebnisqualitat festgelegt und durchgefihrt. Hierzu gehéren regelhaf-
te multiprofessionelle Fallkonferenzen, Supervision ist erwlnscht.

Die Evaluation der Betreuung erfolgt mindestens einmal jahrlich durch eine Ver-
haltensbeobachtung zur Uberprifung der Effekte der Versorgung. Die Ergebnisse
sind zu dokumentieren.

Eine verbindliche Mitwirkung im Geriatrischen - Gerontopsychiatrischen Verbund
ist erwlinscht, wie auch die Kooperation mit den Psychiatriekoordinatoren der Be-
zirke. Die Einrichtung Ubernimmt Verantwortung fir die Qualitat der zu erbringen-
den Leistung. Eine verbindliche Vernetzung mit anderen Leistungsanbietern des
Bezirkes ist notwendig, um Versorgungs- und Betreuungsabbriiche in Kranken-
behandlung und Pflege zu vermeiden.

6 Leistungserbringung

Das Pflegeheim erbringt alle flr die Versorgung des beschriebenen Personenkreises
nach Art und Schwere ihrer Pflegebedurftigkeit erforderlichen Leistungen der Pflege
nach § 43 SGB Xl durch speziell geschultes Pflegepersonal sowie Unterkunft und
Verpflegung nach § 87 SGB XI. Dabei wird gewahrleistet, dass Leistungen, die aus
besonderen medizinischen und pflegerischen Griinden erforderlich sind, zur Verfi-
gung gestellt werden.

Das Pflegeheim stellt die individuelle Versorgung der Pflegebedirftigen zu jeder Zeit,
bei Tag und Nacht einschlieBlich Sonn- und Feiertagen sicher.

Empfehlungen der Verhandlungspartner des Rahmenvertrages gemas § 75 SGB Xl in Berlin
Stand; 03.12.2008; redaktionelle Anpassung: 26.05.2016



