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Kérperbehindert{ﬁ]@u gGmbH Stadt Kempten (Allgiu)  16.04.2024
Immenstadt Be 27 Ansprechpartnerfin  Frau Giuntner
87435 Kemptén (Aligéu) Zeichen 55 - gh

Telefon 08 31725 25 - 55 21
Telefax 08 31/25 25-5515
Dienstgebiude  Gerberstrafie 2
87435 Kempten (Aligéu)
Zimmer 607
EMait  fga@kempten.de

Vollzug des Bayerischen Pflege- und Wohnqualitdtsgesetzes (PfleWoqG)
Eraebnisprotokoll gemds Art. 17 a PfleWoqG

Begehung nach Art. 11 Abs. 1 PﬁequG - ® Turnus 3 Aniass - O Nachpriifung

- Datum: 20.02.2024 Uhrzeit ~ wvon 6:30 Ubr bis 10:45 Uhr
E'inricht'ung
-Name Wohngemeinschaft Halde

- -Strafle Im Cberfeld 2
-PLZ, Ort 87439 Kempten (Allgau)

Trager :

-Name * Kérperbehinderte Allgdu gGmbH
-Strafe Immenstadter Strae 27

-PLZ, Ort F 87435 Kempten (Aiigau)

" Einrichtungsleitung - Frau Blank Pflegedienstleitung . ---
Weitere . Herr WeiBwange, stv. Bereichsleitung Wohnen
Ansprechpartner:innen  Mitarbeiter des Tragers
Teilnehmerinnen der - Gruppenleitung
Einrichtung Fachkraft
Teilnehmer:innen des Verwaltung/Koordinatorin

FQA " Sozialpadagoge

D 1. Regelbegehung zur Feststellung der Einrichtungsform
Begriindung (nach Art, 11 Abs. 7 PfleWoqG oder Art. 21 Abs. 5 PfleWogG):

I. ‘Aligemeine Informationen
Eiprichtungsart Eingliederungshilfe
7 fiir Menschen mit seelischer Behinderung



3 fur Menschen mit geistiger Behinderung
fiir Menschen mit primir kérperlicher Behinderung

Angebotene 8 Beschitzende  — - Kurzzeitpflege —-
Platze Platze - platze
Belegte Platze 8 _ - '

& Bewohnervertretung O Bewohnerfirsprecher 03 Gremium der
. Selbstbestimmung

Aus Griinden der besseren Lesbarkeit des Ergebnispr“'dfo'k'dlllls wird auf die Verwendﬁng geschléchts—
spezifischer Bezeichnungen verzichtet. Sémtliche Bezeichnungen gelten gleichermaBen fur jede
geschlechtliche Identitat.

IL. Ergebnis im Vergleich zur letzten Priifung

'if:?.! verbessert O unverdndert O Vef'schlé'e':'htert

Die Personalsituation hat sich nach Aussage der Einrichtung deutlich entspannt. Neue Mitarbeiter
wurden eingestellt.

Die Mitarbeiter verfiigen (ber groBes Wissen zum Betreuungs- und Pflegebedarf der Bewohner. In
der Finrichtung wird ein wertschatzender und sehr zugewandter Umgang mit den Bewohnern
gepflegt und eine bewohnerorientierte Versorgung geleistet.

Mit der Aufarbeitung der Defizite in der Bedarfs- und Férderplanung wurde begonnen. Die Bedarfs-
planung ist die Arbeitsgrundiage fir das tégliche Handeln und durch gute und nachvollziehbare
Beschreibungen die Grundlage fiir die Orientierung im Umgang mit Menschen mit einer Behinderung.

III. Feststellungen in den gepriiften Qualititsbereichen
. Die Prufung erfolgte gemaB Art. 11 Abs. 4 Pflege- und Wohnqualitétsgesetz (PfleWoqG).

Erstmals festgestelite Mangel sind Abweichungen von den Vorgaben des Gesetzes nach Art. 11 Abs.
4 S. 1 PfleWoqG, aufgrund derer gegebenenfalls eine Mangelberatung nach Art. 13 Abs. 2 PfleWoqG

erfolgt,
Erneut festgestellte Mangel sind Abweichungen von den Vorgaben des Gesetzes nach Art. 11 Abs. 4

S. 1 PfleWoqG nach bereits erfolgter Beratung Uber die Moglichkeiten der Abstellung der Mangel,
aufgrund derer eine Anordnung nach Art. 13 Abs. 2 PfleWoqG geplant ist oder eine nochmalige

Beratung erfolgt.
Festgestellte erhebliche Mangel sind Abweichungen von den Vorgaben des Gesetzes nach Art. 11

Abs. 4 S. 1 des PfleWoqG, aufgrund derer im Regelfall eine Anordnung nach Art. 13 Abs. 2 PfleWogG
erfolgt.

1. Pflege und Dokumentation & Mangelfrei - O Mangel O Keine Prifung
Bedarfsplanung und Dokumentation _
II1.1.1. Allgemeine Feststellungen

a) Die Bewohner waren am Tag der Prifung sehr ordentlich und ansprechend nach ihren
wiinschen gekleidet. Auf das Tragen von Accessoires durch die Bewohner, wie z. B. eine



b)

2.

-3-
Perlenkette und —armband wurde wiederum Wert gelegt.

Das eingesehene Stammblatt war am Tag der Prifung nicht aktuell gehalten. Die aufge-
listeten Fithrungskréfte waren auf der Ubersicht faisch angegeben.

Beii‘euung 0 Méngeifrei _'!Z Ma'ngel O Keine Pﬁifung

(Anzahl) Erstmals: 3 Wiederholt: ;Fortgesetzt: Erheblich:

111.2.1. Positive Aspekte

a)

b)

d)

f)

I11.2.2. Erstmals festgestellte M"a'rig'e'l'

I11.2.2.1. Sachverhait

Am Begehungstag konnte der sehr empathische Umgang des Personals mit den Bewohnern
beobachtet werden. Ein wertschitzender Umgang mit den Bewohnern wurde durchgehend
erlebt. Bei der Darreichung des Essens ist der Mitarbeiter auf Augenhdhe des Bewohners
gesessen.

Die Bewohner werden in ihrer Selbst- und Eigenstandigkeit unterstiitzt. Es wird darauf geach-
tet, dass die Bewohner entsprechend ihrer Méglichkeiten alltagliche Handlungen selbststéndig
ausfihren. Jeder Bewohner bekommt die erforderliche Zeit und Unterstitzung zur Verfligung,

Jeden Dienstag findet eine gemeinsame Bewohnerversammiung statt, bei der anstehende
Termine, aktuelle Themen und Aktivitdten zusammen mit den Bewohnern besprochen wer-
den. Zudem wird der wochentliche Essensplan gemeinsam festgelegt.

Freizeitaktivititen der Bewohner, wie zum Bespiel Handballtraining, Kino- oder Konzert-
besuche, Besuch eines Restaurants, sind aufgrund der verbesserten Personalsituation wieder
vermehrt méglich. Die Bewohner duBern ihre Wiinsche zur Freizeitgestaltung gegentliber den
Mitarbeitern. Die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben wird den Bewohnern erméglicht.

In diesem Jahr ist eine Ferienfreizeit vorgesehen. Wiinsche flir mogliche Uriaubsziele wurden
von den Bewohnern auf einer Pinnwand im Aufenthaltsbereich festgehalten. Die Gruppe wird
voraussichtlich nicht gemeinsam verreisen, so konnten unterschiedliche Ziele nach den Be-
durfnissen und Winschen der Bewohner angeboten werden.

Die Einrichtung hat vor zwei Jahren ein Sommerfest im Garten mit allen Eltern/Angehdrigen
veranstaltet, so dass ein Treffen/Austausch der Angehdrigen untereinander, die sich Uber das
Jahr nur wenig begegnen, stattfinden kann. Nach Angaben der Einrichtung hat das Fest
groBen Ankiang gefunden. Diese Treffen mit Angehtrigen, Bewohnern und Mitarbeitern solien
nach Aussage der Einrichtung mindestens einmal jahrlich stattfinden.

~Im Rahmen der Prifung wurde Einsicht in zwei Forderplanungen
genommen.
Die Zielsetzung in den eingesehenen Teilhabeplanungen war
zum Teil nicht eindeutig formuliert. In mehreren Fallen war als
Erhaltungs- oder Verédnderungsziel die Sichtweise des Bewoh-

" ners beziglich dem jeweiligen Férderzielbereich eingetragen.



_ Ii1.2.2.2.

111.2.2.3,

Rechtsgrundlage

- Beratung

Sachverhalit

Rechtsgrundlage

Beratung

. Sachverhalt

Rechtsgrundlage

Beratung

Dazu war der Zeitraum der Zielrealisation nicht eindeutig
- festgelegt.

Der Trager ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgestettteh

Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den
Betrieb der Finrichtung sicherzustelien (Art. 3 Abs. 2 Nr. 9 und

Nr. 10 PflaWoqG).

Der Trager und die Leitung einer Einrichtung haben sicherzu-

. stellen, dass Ziele konkret, messbar und temporal gebunden

- formuliert werden, um eine realistische Erreichbarkeit sowie eine
" entsprechende Evaluation und gegebenenfalls Fortschreibung

~ oder Anderung des Zieles dokumentieren zu kdnnen.

" Anhand der vorlie'genden Dokumentation (Tagebuéh') und
Teilhabeplanungen kann die Umsetzung der MaBnahmen zur

Zielerreichung nicht nachvolizogen werden. MaBnahmen werden

nicht besténdig dokumentiert.

" Der Tf'é'ger ist kraft Gesetzes verpflicﬁtéﬁ, den festgesteiiten
" Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den

Betrieb der Einrichtung sicherzustellen (Art. 3 Abs. 2 Nr. 3 und
Nr. 10 PileWoaG).

Der Trager und die Leitung einer Einrichtung haben sicherzu-

- stellen, dass regelmaBig die Umsetzung der MaBnahmen zur

Zielerreichung schriftlich dokumentiert werden.

' Eine kontinuierliche und gegebenenfalls tagliche Dokumentation
- der Durchfiihrung von MaBnahmen zur Zielerreichung ist fir die

Evaluation notwendig.

" Die Férder- und Hilfeplane liegen noch nicht fur alle Bewohner

vollstdndig und aktuell vor. Eine Aufarbeitung wird angestrebt.

. Der Trager ist kraft Gesetzes verpflichtet,' den festgesteliten

Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den

- Betrieb der Einrichtung sicherzustelien {Art. 3 Abs. 2 Nr. 3 und
Nr. 10 PfleWoqG

~ Férder- und Hilfeplanungen sind eine notwendige Gi‘undlage fr

die heilpadagogische Férderung sowie sozialpadagogische Teil-
habe von Menschen mit Behinderung. Eine Forder- und Hilfe-
planung, die seit Jahren nicht fortgeschrieben bzw. evaluiert
worden ist, ermdéglicht keine heilpddagogische Forderung auf

- Grundlage der erworbenen Fahig- und Fertigkeiten. Der Trager

und die Leitung einer Einrichtung haben sicherzustellen, dass fir

' jeden Bewohner aussageféhige Forder- und Hiifeplanungen



unter Beriicksichtigung der Ressourcen des jeweiligen Bewoh-
- ners aufgestellt und die Umsetzung dokumentiert wird.

3 Véi’pt_'_!ég_ung ' '_ - E] Mangelfrei O 'Man_gei' & Keine Prifung

4, Frelheltsemschrankende und = Mahgelfréi 1 Mangel | O Keine.Prﬂfung
_ freiheitsentziehende MaBnahmen - :
- II1.4.1. Allgemeine Feststellungen

a) Freiheitsentziehende MaBnahmen kommen fegitimiert durch die Beteiligung der Verfahrens-
pfleger zur Anwendung, indem richterliche Beschllisse aufgehoben wurden, da es sich bei der
Anwendung von freiheitsentziehenden MaBnahmen beispielsweise in Form eines Bauchgurtes
um keine MaBnahme mit freiheitsentziehendem Charakter handelt. Zugleich ist die Einrich-
tung dazu {ibergegangen, die freiwillige Einwilligung entweder von den Bewohnern und/oder
von den Angehorigen/gesetzlichen Betreuern einzuholen. Die stellvertretende Bereichsleitung
erlauterte am Begehungstag, dass die freiwillige Einwilligung den aufgehobenen Beschluss
des Betreuungsgerichtes nach Beteiligung des Verfahrenspflegers festigen soll. Ob die Ein-
holung der freiwilligen Einwilligung berhaupt erforderlich ist, konnte das Personal am
Begehungstag nicht beantworten. Der Umgang mit freiheitsentziehenden MaBnahmen ist
nicht kiar geregelt, eine einheitliche Vorgehensweise ist nicht implementiert.

‘5. Wohnqualitst o = Mangelfrei - & Mangel D Keine Priifung
(Anzahl) Erstmals: 1 Wiederholt: " Fortgesetzt: | Erheblich:

I11.5.1. Aligemeine Feststellungen

a) Die gesehenen Bewohnerzimmer am Tag der Prifung sind sehr individuell nach den
wiinschen der Bewohner gestaltet und bedingen eine Atmosphére, die zum Wohlbefinden der
Bewohner beitrdgt. Unter anderem es ist beispielsweise mdglich, den FuBBboden nach dem '
Wunsch des Bewohners zu verlegen.

b) In der Einrichtung wird eine Nachtbereitschaft vorgehalten. Fur die Mitarbeiter wurde ein
groBes Bett in einer Nische im Aufenthaltsbereich aufgestellt. Am Tag der Prifung war auf
dem Bett ein Waschekorb mit gewaschener Wiasche deponiert. Das Bett befindet sich in
direktem Blickfang bei Betreten der Einrichtung und ist optisch nicht abgetrennt, beispiels-
weise durch einen Vorhang. Das Bett tragt nicht zu einem wohnlichen Ambiente fir die
Bewohner in der Einrichtung bei.

I11.5.2, Erstmals festgestellte Mangel o .
. Vom Flur aus gesehen in Richtung eines Bewohnerzimmers
. konnten an den Ecken der Wande erhebliche Abnutzungsspuren
- durch das Priifteam wahrgenommen werden, Die Randieiste trat
Sachverhalt - hervor und die Tapete blatterte bereits ab. Durch die hervor-
- tretende Randleiste besteht eine Verletzungsgefahr fir die Be-
- wohner. Zudem zeigte der Flur in der Einrichtung insgesamt
- starke Abnutzungsspuren auf.

I11.5.2.



Der Trdger ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgesteliten
: ~ Mangel abzustellen, um die Qualitatsanforderungen an den
Rechtsgrundlage . Betrieb der Einrichtung sicherzustellen (Art. 3 Abs. 2 Nr. 1 und
Nr. 6 PfleWoqG).

Der Trager und die Latungemer 'E'ihrichtung. haben s.,.ii:.her'?_u- o
stellen, dass die Wande umgehend renoviert werden, um die
Lebens- und Wohnqualitat der Bewohner zu verbessern. Ein

- Beratung frischer Farbanstrich tragt dariber hinaus zu einer verbesserten
i Wohngualitat bei.
6. Qualitdts- und O Mangelfrei . ® Mangel - 0 Keine Prifung
Beschwerdemanagement o _ '
- Erstmals: - Wiederholt: . Fortgesetzt:  Erheblich:
(Anzahl) t 1 i g i eblic

' 1I1.6.1 Positive Aspekte

a) Mitarbeiter berichteten am Tag der Prifung von der zu taglich bewaltigenden Wasche. Die
Ubernahme der Tatigkeit fir die Bewohner, die aufgrund ihrer Einschrankungen nicht in der
Lage sind, das Wascheaufkommen zu bewaéltigen, erfolgt von den Mitarbeitern. Eine Entlas-
tung fiir die Mitarbeiter kénnte sein, wenn dieser Arbeitsablauf ausgegliedert von Externen
Ubernommen wird.

1I1.6.2. Erstmals festgestellte Mange! o e
: ' Die eingesehenen Teamprotokolle vom 29.06.2023, 19.10.2023
- und 02.11.2023, die im Nachgang zur Prifung vom Trager Gber-
- sandt wurden, hatten kein Datum und Ort, noch waren die Teil-
* nehmer erfasst bzw. die, die entschuidigt waren. Welcher Mitar-
" beiter fir die Umsetzung der besprochenen Inhaite bis zu
welchem Termin verantwortlich ist, war ebenfalls nicht auf dem
i11.6.2.1. - Sachverhalt Protokoli erfasst (auBer Protokoli vomn 19.10.2023 und
: - 02.11,2023). Vereinbarungen und Absprachen sind so nicht ein-
deutig nachvoliziehbar. Bei Einsicht in die Teamprotokolle wurde
" weiter festgestellt, dass besprochene Punkte sehr allgemein ge-
' fasst sind. Zudem wird anhand der vorgelegten Teamprotokolle
der unregelmaBige Abstand der Teamsitzungen deutlich.

Der Trager ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgesteliten
Mangel abzustellen, um die Qualitatsanforderungen an den

Rechtsgrundlage - Betrieb der Einrichtung sicherzustellen. (Art. 3 Abs. 3 Nr. 2 und
Art. 7 PfleWoqG)

Der Tréager und die Einrichtung haben sicherzustelien, dass die
. Unterlagen und Aufzeichnungen {iber den Betrieb ordnungs-
' gemaB aufbewahrt und nachvoliziehbar geflhrt werden. Der
. besonderen Wohnform der Eingliederungshilfe wird dringend

- Beratung



i
ks

I11.8.1.1. ' Sachverhait

empfohlen, dass darauf geachtet wird, dass Teamprotokolle
- durchgéangig mit Datum, dem Ort, den Teilnehmern, Mitarbeitern
die entschuldigt sind und welcher Mitarbeiter fir die Umsetzung
der besprochenen Inhalte verantwortlich ist, versehen sind. Die
. Inhalte oder Ergebnisse der Besprechungen sollen prazise
wiedergegeben werden, so dass sie fir alle Mitarbeiter aussage-
_fahig und handlungsanleitend sind. Auch Mitarbeiter nach Rick-
' kehr aus dem Urlaub oder neue Mitarbeiter sollen sich anhand
- der Protokolle umfassend informieren kénnen. Sitzungen des
' Teams sind in einem regeimaBigen Intervall abzuhalten, damit
aktuelle Gegebenheiten tiber die Bewohner bzw. festgelegte
- MaBnahmen zur Umsetzung der Férderzielplanung, die im Team
. besprochen und evaluiert werden, nicht verloren gehen.

7. Umgang mit Arzneimitteln D Mangelfrei ¥ Mangel O Keine Priifung
: i : : . Erheblich:
(Anzahl) - Erstmals: 1 - Wiederholt Fortgesetzt Erheblich
111.7.1. Erstmals festgestellte _M_é_ir_l__get__' | _ o
Bereits am frithen Morgen wurde auf dem Tisch des groBen
Aufenthaltsbereiches ein Medikamentenblister vorgefunden. Die
_ Mitarbeiter befanden sich zu diesem Zeitpunkt in der Grund-
pflege in den Bewohnerzimmern. Die Medikamente waren fur
. andere Bewohner frei zugénglich.

I11.7.1.1. Sachverhalt

| Der Trager ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgesteliten
: ' Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den
Rechtsgrundlage  Betrieb der Einrichtung sicherzustellen (Art. 3 Abs. 2 Nr. 5 a)
3 ' PfleWoqG).

- Die Medikamente miissen bewohnerspezifisch gelagert, gestellt
- und verabreicht werden. Diesen diirfen nicht frei zuganglich fur
Unbefugte greifbar und/oder gelagert werden. Die Medikamente
, - dirfen nicht unbeaufsichtigt an den Sitzplatzen der Bewohner
. Beratung oder auf dem Tisch im Blister zur Einnahme am Morgen depo-
' - niert werden. Der Triager und die Leitung einer Einrichtung
- haben sicherzustellen, dass die Medikamente verschlossen auf-
bewahrt und bewohnerspezifisch direkt verabreicht werden.

8. Hy_g_ie__r_:er_ e N ) .. O Mangeifrei Mangel : [ Keine P_fijfﬁng
(Anzahl) Erstmals: 3 = Wiederholt: - Fortgesetzt: . Erheblich:

I1.8.1. Erstmals festgestellte Mangel
. Am Priifungstag wurde im Arbeitsraum ein Desinfektionsmittel
. vorgefunden, das nicht mit Anbruch- und Verfalldatum versehen



I11.8.1.2.

II1.8.1.3.

- Rechtsgrundiage

: Beratung

. Sachverhalt

: Rechtsgrundiage

Beratung

- Sachverhalt

" Rechtsgrundiage

Beratung

war. Im Pflegebad war ein Desinfektionsmittel mit Anbruch-

datum 16.01. versehen. Ein Kalenderjahr war nicht angegeben.

Das Verfalldatum fehlte wiederum.

: Der Trager ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgesteliten
~ Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den

- Betrieb der Einrichtung sicherzustellen (Art. 3 Abs. 2 Nr. 5 ¢}
- PfleWoqgG).

bééinfektionsmittei sind immer mit Anbruch- und Verfalldatum
zu versehen, damit die begrenzte Wirksamkeit des Desinfek-

. tionsmittels nachvollzogen werden kann.

- Im Arbeitsraum wurdeh Desinfektionsmittél, Reinigungsschaum
- etc. vorgefunden. Die Reinigungsmittel und dhnliche Substanzen |
“wurden nicht verschlossen aufbewahrt, so dass die Bewohner

ungehindert Zugriff zu den Reinigungsmittein haben.

Der Trager ist kraft Gesetzes verpfhchtet, den festgesfelltén |

Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den

- Betrieb der Einrichtung sicherzustellen. (Art. 3 Abs. 2 Nr. 5 ¢)
: PflewogG).

Der 'Tréger und die Le;tung einer Elnrschtung haben sicherzu-

" stellen, dass Reinigungsmittel und ahnliche Substanzen immer

verschlossen aufbewahrt werden, so dass €in ungehinderter Zu-
griff der Bewohner ausgeschlossen wird. An dem Regal sind ent-

- weder verschlieBbare Tiiren anzubringen oder die Einrichtung
" hat Oberlegungen anzustellen, wie sie die Reinigungsmittel ohne

Zugang durch die Bewohner aufbewahren kann.

" Am Tag der Pr[]fung war die Tar zum 'Arbeitsraum, in dem sich
. die Fakalienspile befindet, nicht verschlossen. Flir die Bewohner

besteht dadurch die Gefahr, bei unbeaufsichtigtem Betreten

. dieses Raumes, zu Schaden zu kommen. Die Einrichtung erlau-
. terte am Begehungstag, dass Bewohner selbststandig ihre
- Schmutzwésche im Arbeitsraum deponieren, weshalb der

Arbeitsraum unverschlossen bleiben muss.

- Der Trager ist kraft Gesetzes verp'ﬂi'{:htet, den festgestellten

Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den

.~ Betrieb der Einrichtung sicherzustellen. (Art. 3 Abs. 2 Nr. 5 ¢)
. PfleWoqG).

Der Trager und die Leitung einer Einrichtung haben sicherzu-
- stellen, den Schutz der Bewohner durch das AbschlieBen der
- Arbeitsraume sicherzustellen. Der Arbeitsraum, in dem sich die
- Fakaliensplle befindet, ist dauerhaft abzuschlieBen. Denkbar ist



zum Beispiel, dass die Fakalienspile durch ein Schloss gesichert
. ist, oder dass Bewohner ihre Schmutzwdsche in einem
- verschlieBbaren Waschekorb im Bewohnerzimmer aufbewahren.

9, Pefsonal/ personelle O Mangelfrei - @ Mangel 0 Keine Prifung
Mindestanforderungen - _
(An h!) - Erstmals: _ Wiederholt: . Fortgesetzt: Erheblich:
1

CI11.9.1. Positive Aspekte N

a) Die Mitarbeiter berichteten am Tag der Prifung, dass sich die personelle Situation deutlich
entspannt hat. Neues Personal wurde eingestellt, ebenso eine Hilfskraft, die hauswirtschaft-
liche Tatigkeiten Ubernimmt, was nach Aussage des anwesenden Personals zu einer wesent-
lichen Entlastung des gesamten Teams fiihrt, Uberstunden, die aufgrund von Vertretung der
anderen Mitarbeiter bei Krankheits- und Urlaubszeiten aufgebaut wurden, konnten bzw.
kénnen wieder abgebaut werden.

111.9.2. Wiederholt und in Fortsetzung festgestellte Mangel
- Die Priifung der Dienstpldne fir die Monate 01/2024 und
' 02/2024 ergab, dass die sténdige Anwesenheit einer Fachkraft
nicht dauerhaft sichergestellt wird. Die in der Einrichtung leben-
111.9.2.1.  Sachverhalt " den Bewohner haben einen hohen bis sehr hohen Hilfe- und
. pflegebedarf und sind aufgrund der Schwere ihrer Behinderung
auf standige Betreuung und Begleitung angewiesen.

Der Triger ist kraft Gesetzes verpflichtet, den festgesteliten
. Mangel abzustellen, um die Qualitdtsanforderungen an den
Rechtsgrundlage Betrieb der Einrichtung sicherzustellen (Art. 3 Abs, 3 Nr. 1
: PfleWoqG).

| Der Trager und die Leitung einer Einrichtung haben sicherzu-
. stellen, dass Betreuungskrafte in ausreichender Zahl und mit der
fur die von ihnen zu leistenden Tatigkeit erforderlichen person-
lichen und fachlichen Eignung vorhanden sind. Betreuende Ta-
 tigkeiten diirfen nur durch Fachkréfte oder unter angemessener
. Beteiligung von Fachkréften wahrgenommen werden. Dies setzt
die standige Anwesenheit zumindest einer Fachkraft fiir die Be-
wohner der besonderen Wohnform der Eingliederungshilfe
- Beratung ~ voraus. Auch die konzeptionelle Ausrichtung des Hauses l4sst
' nicht erkennen, dass eine Betreuung und Versorgung mit redu-
zierter Fachlichkeit in einzeinen Schichten unter Berlicksich-
- tigung der Interessen und dem Bedarf der Bewchner gerecht-
- fertigt oder begrlndet ist. Der Tréger und die Leitung einer
- Einrichtung haben sicherzustellen, dass geeignete MaBnahmen
ergriffen werden, um die personellen Mindestanforderungen
~hinsichtlich der Anwesenheit einer Fachkraft dauerhaft zu
" gewahrleisten,
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IB.HMitwirkung/ Mit”ﬁé's{i'nirnung ® Ma'ngelfrei o CIMangef O Keine Pi‘ufung
I11.10.1. Aligemeine Feststei!un_g__eq

a) Aus jeder Wohn-/Hausgemeinschaft sind zwei Bewohner in die Bewohnervertretung gewahlt,
so auch aus der Wohngemeinschaft Halde. Sitzungen mit der Bereichsleitung Wohnen finden
halbjghrlich statt, Bei Bedarf kénnen die Intervalle auch verkiirzt werden. Nach Angaben des
Tragers stehen derzeit keine Themen an, die die Intensivierung des Austausches erforderlich
macht. Die gewéhlten Bewohnervertreter stehen auch als Ansprechpartner flr die Belange
der anderen Bewohner zur Verfigung.

11._5_3_;1“&& Minde_st_an_fé_rd_erﬁhgén ; Mangétfréi' B Méhgél | : [ Keine i_?rijfung' :
(Anzahl) Erstmals: - Wiederholt: Fortgesetzt: Erheblich:

II1.11.1. Allgemeine Feststellungegn

a) Beim Rundgang der Einrichtung wurde festgestelit, dass in dem langen Verbindungsgang
zwischen den Bewohnerzimmern dunkle Lichtverhaltnisse herrschten. Eine schiechte Beleuch- ‘
tung kann bei den Bewohnern Antriebslosigkeit und Apathie ausisen und den Biorhythmus
stéren. Studien belegen, dass eine richtige Dosierung durch spezielle Lichtqueiten Bewohner
ruhiger werden ldsst. Wenn Gemeinschaftsrdume bzw. Flure wenig natlrliche Beleuchtung
haben, kann mit Kunstlicht im Warmtonbereich ergénzt werden (Beleuchtungsstarke von 500

Lux).

12.Teilhabe am Leﬁen in der | Mangelfrei - 'lj'Mangel - [0 Keine Prufung -
Gesellschaft '
I1I.12.1. Positive Aspekte

a) Bewohner sind am teben in der Gesellschaft integriert, indem sie Veranstaltungen auBer-
halb der Einrichtung, an ihren Wiinschen crientiert, besuchen. Eine kleine Gruppe der Be-
wohner nimmt aktuell an einem inkiusiven Theaterprojekt teil, die Proben hierzu finden im |
Zwei-Wochen-Rhythmus statt. Ein weiterer Bewohner ist in einem Kemptener Handball-

verein aktiv.

IV. Rechtsbhehelfsbelehrung

Gegen diesen Bescheid kann innerhalb eines Monats nach seiner Bekanntgabe
entweder Widerspruch eingelegt (siehe 1.) oder unmittelbar Klage erhoben (siehe 2.)
werden.

1. Wenn Widerspruch eingelegt wird

ist der Widerspruch einzulegen bei der Stadt Kempten (Allgau),
Amt fir Ausbildungsférderung, Senioren- und Wohnungsfragen,
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Rathausplatz 29, 87435 Kempten (Aligdu).
Dafiir stehen folgende Mdglichkeiten zur Verfugung:

a. Schriftlich oder zur Niederschrift
Der Widerspruch kann schriftlich oder zur Niederschrift eingelegt werden.
Die Anschrift lautet:
Stadt Kempten {Allg&u)
Amt fir Ausbildungsférderung, Senioren- und Wohnungsfragen,
Rathausplatz 29, 87435 Kempten (Allgdu).

b. Elektronisch
Der Widerspruch kann auch elektronisch eingelegt werden, Dafir stehen folgende
Moglichkeiten zur Verfigung:
- Ubermittlung eines elektronischen Dokuments mit qualifizierter elektronischer
Signatur Gber den von der Stadt Kempten (Allgdu) eréffneten Zugang fiir elektronische
Dokumente. Die Adresse hierfir lautet: poststelle@kempten.de oder foa@kempten.de
- Ubermittiung eines elektronischen Dokuments Uber das Kontaktformular der
Stadt Kempten (Aligau). Dieses und wichtige Hinweise finden Sie unter:
www kempten.defsicherer-kontakt
- Ubermittiung eines elektronischen Dokuments per De-Mail. Dies setzt auch auf der
Absenderseite eine eingerichtete De-Mail-Adresse eines zertifizierten Anbieters voraus.
Die Adresse hierflir lautet: poststelle@kempten.de-mail.de

Solite Uber den Widerspruch ohne zureichenden Grund in angemessener Frist sachlich
nicht entschieden werden, so kann Klage bei dem Bayerischen Verwaltungsgericht
in 86152 Augsburg, Kornhausgasse 4, erhoben werden. Fiir die Klageerhebung stehen
die unter 2. aufgefiihrten Mdglichkeiten zur Verfliigung. Die Kiage kann nicht vor Ablauf
von drei Monaten seit der Finlegung des Widerspruchs erhoben werden, auber wenn
wegen besonderer Umstande des Falles eine kirzere Frist geboten ist. Die Klage muss
den Klager, den Beklagten und den Gegenstand des Klagebegehrens bezeichnen und soll
einen bestimmten Antrag enthalten. Die zur Begriindung dienenden Tatsachen und
Beweismittel sollen angegeben, der angefochtene Bescheid soll in Abschrift beigefligt
werden. Der Klage und allen Schriftsétzen sollen bei schriftlicher Einreichung oder
Einreichung zur Niederschrift Abschriften fir die brigen Beteiligten beigefugt werden.

2. Wenn unmittelbar Klage erhoben wird
ist die Klage bei dem Bayerischen Verwaltungsgericht in 86152 Augsburg,
Kornhausgasse 4, zu erheben. Dafiir stehen folgende Moglichkeiten zur Verfligung:

a. Schriftlich oder zur Niederschrift
Die Klage kann schriftlich oder zur Niederschrift des Urkundsbeamten der Geschaftsstelle
erhoben werden. Die Anschrift lautet:
Bayerisches Verwaltungsgericht
Kornhausgasse 4 in 86152 Augsburg
Postfachanschrift: Postfach 11 23 43, 86048 Augsburg

b. Elektronisch
Die Klage kann auch elektronisch eingereicht werden. Nahere Informationen zur
elektronischen Einlegung von Rechtsbehelfen entnehmen Sie bitte der Internetprasenz
der Bayerischen Verwaltungsgerichtsbarkeit (www.vgh.bayern.de )

Die Klage muss den Klager, den Bekliagten und den Gegenstand des Klagebegehrens
bezeichnen und soll einen bestimmten Antrag enthalten. Die zur Begriindung dienenden
Tatsachen und Beweismittel sollen angegeben, der angefochtene Bescheid soll in
Abschrift beigefiigt werden. Der Kiage und allen Schriftsatzen sollen bei schriftlicher
Einreichung oder Einreichung zur Niederschrift Abschriften fiir die Ubrigen Beteiligten
beigefligt werden.
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Hinweise zur Rechtshehelfsbelehrung:

Die Einlegung eines Rechtsbehelfs per einfacher E-Mail ist nicht zugelassen und entfaltet
keine rechtlichen Wirkungen!

Ab 01.01.2022 muss der in § 55d VwGO bzw. genannte Personenkreis Klagen
grundsitziich elektronisch einreichen.

Kraft Bundesrechts wird in Prozessverfahren vor den Verwaltungsgerichten infolge der
Klageerhebung eine Verfahrensgebfiihr fallig.

V. Ein Abdruck dieses Protokolls geht an:
Uberpriifte Einrichtung
Regierung von Schwaben
Oberortlicher Trager der Sozialhilfe

Mit freundlichen GriBen

! iI. In Abdruck an:

Kérperbehinderte Allgédu gGmbH
fiir Wohngemeinschaft Halde
Immenstddter Strale 27

84735 Kempten (Aligdu)

Postbank Minchen Saarkasse Allgdu tUnsere &ffentlichen
BLZ 700 100 80 BiZ 733 500 00 Sprechzeiten:
KontoNr. 39589804 Kentotr. 109 Mo - Fr 8:00 - 12:00
1IBAN IBAN Mi 8:00 - 13:00

. DE097001008L0039589804 DEB5733500000000000309 Mo 14:30 - 17:30
I o SWIFT-BIC PENKDEFF700 SWIFT-BIC BYLADEMI1ALG Buslinie 6 bis Rathaus,
A yﬁﬂ weitere bis ZUM



