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Sehr geehrter Herr Vorsitzender,

eine Delegation der Nationalen Stelle zur Verhiitung von Folter besuchte am
7. August 2018 * den stationéren Alten-
hilfebereich Zu den im Bericht an-

gefuihrten Punkten nehme ich wie folgt étellung und unterrichte Giber das wei-
tere Vorgehen.

Die Priifung der im Bericht angefiihrten Punkte ergab Folgendes:

1. Sachverhalt

Eine Delegation der Nationalen Stelle zur Verhiitung von Folter besuchte
am 7. August 2018 * den stationdren
Altenhilfebereich . . In dem Be-
richt werden folgende Feststellungen und Empfehlungen getroffen:

a. Notrufklingel:

In einem Bewohnerzimmer war die Notrufklingel abgeklebt. Weder auf Nach-
frage noch in der Dokumentation wurde deutlich, warum dies der Fall war.

Die Nationale Stelle empfiehlt, sicherzustellen, dass Notrufklingeln stets funk-
tionsfahig und erreichbar sind.

b. Notausgéange:
Die Notausgdnge der Wohnbereiche waren mittels Gardinen und Tapete so
gestaltet, dass sie optisch als Fenster wahrgenommen werden. Zudem war
die Tarklinke in uniblicher Art und Weise angebracht.

Die Nationale Stelle empfiehlt, Vorhdnge und alles, was den Ausgang ver-
deckt, zu entfernen.

c. Medikation

1. RechtméaRigkeit
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Auf Anfrage teilte die Pflegedienstleitung mit, dass Betreuerinnen und Betreuer mit Zu-
sténdigkeit fur die Gesundheitsfirsorge bei Anderung der Medikation erst im Nachhinein
dariiber informiert werden.

Die Nationale Stell empfiehlt, durch geeignete Prozessablaufe sicher zu stellen, dass
rechtliche Vertreterinnen und Vertreter mit Zusténdigkeit fur die Gesundheitsfiirsorge im
Falle der Einwilligungsunféhigkeit der betroffenen Person unter Beachtung rechtlicher
Vorgaben im Voraus in die drztliche Versorgung einschlieBlich Medikationsanderung von
Betreuten eingebunden werden.

2. Verabreichung

Im Dienstzimmer eines Wohnbereichs fiel auf, dass Medikamente gemorsert wurden, um
das Pulver der betreffenden Personen mit Schiuckbeschwerden in ihrer Nahrung verteilt
verabreichen zu kénnen. Bei mehreren dieser Medikamente war der Patienteninforma-
tion des Herstellers zu entnehmen, dass diese nicht zerstért werden duirfen.

Die Nationale Stelle empfiehlt, um das Recht der Bewohnerinnen und Bewohner auf
Schutz der kérperlichen und seelischen Unversehrtheit zu achten, sicherzustellen, dass
bei der Verabreichung von Medikamenten geltende Regeln und Verabreichungsvor-
schriften eingehalten werden.

d. Mitwirkung der Bewohnerschaft

Die Einrichtung verfugt langfristig Gber keine Bewohnervertretung, sondern einen Be-
wohnerfirsprecher.

Die Nationale Stelle empfiehlt, dass die Einrichtung auf die Wahl einer Bewohnervertre-
tung in geeigneter Weise hinwirken solle.

e. Gewaltschutz
In der besuchten Einrichtung wurden Gewaltvorfélle zwischen Bewohnerinnen und Be-
wohnern untereinander sowie zwischen Bewohnerschaft und Personal nicht zentral er-
fasst. Zudem gab es kein Gewaltschutzkonzept.
Die Nationale Stelle empfiehlt, geeignete MalRnahmen zu Gewaltschutz zu ergreifen.
Der Themenbereich ,Gewalt in Einrichtungen® ist Priifgegenstand der Heimaufsicht. Im
Rahmen wiederkehrender Priiffungen werden die Trager hierzu ausfihrlich beraten.
Auch im Rahmen der wiederkehrenden Priifung am 29.09.2016 fand eine entsprechende
Beratung statt.

In dem Bericht werden weiterhin weitere Vorschlage unterbreitet:

a. Sturzprophylaxe

Die Einrichtung erfasst Sturzanalysen nicht zentral.
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Die Nationale Stelle regt an, Sturzanalysen aller Wohnbereich regelmafig zentral aus-
zuwerten.

b. Beschwerdemdéglichkeit

In der Einrichtung existiert ein Briefkasten, in den Wiinsche, Anregungen und Beschwer-
den anonym eingeworfen werden kénnen. Dieser war jedoch nicht als solcher gekenn-
zeichnet.

Die Nationale Stell regt an, den Beschwerdebriefkasten gut lesbar zu beschriften und an
zentraler Stelle aufzuhangen.

2. Beurteilung

Zu den Feststellungen und Empfehlungen haben wir den Kommunalen Sozialverband
Sachsen (KSV Sachsen) als zusténdige Heimaufsichtsbehérde im Freistaat Sachsen an-
gehort. Ebenso angehért haben wir den Medizinischen Dienst der Krankenversicherung
Sachsen MDK). KSV Sachsen und der MDK haben uns wie folgt berichtet:

Im Rahmen einer wiederkehrenden Priifung wurde die Einrichtung durch die Heimauf-
sicht am (Altenpflegeheim und Kurzzeitpflege) zuletzt besucht. Am

- (APH) sowie am (KZP) fanden in der Einrichtung anlassbedingt
Prufungen auf Grund eingegangener Beschwerden statt. Im Il. Quartal 2019 (April) soll
planmé&Rig eine wiederkehrende Priifung in der Einrichtung stattfinden.

Zu den einzelnen Feststellungen:

a. Notrufklingel:

Zur letzten wiederkehrenden Prifung im Altenpflegeheim

und in der Kurzzeitpflege am waren die Rufanlagen in den Bewohner-
zimmern in Ordnung. Es wurde aber die fehlende Rufmdéglichkeit in den Gemein-
schaftsrdumen beméangelt. Der Trager teilte zu der Feststellung der Heimaufsichts-
behoérde am mit, dass der Einbau einer Rufanlage geprift werde.
Voriibergehend stiinde eine mobile Rufanlage zur Verfligung. Die Nachriistung der
Rufanlage soll bei der geplanten wiederkehrenden Priifung im Il. Quartal 2019 durch
die Heimaufsicht geprift werden.

b. Notausgénge:

Zur wiederkehrenden Prifung am wurde festgestellt, dass Flucht- und
Rettungswege mit Mobiliar verstellt waren.

In der Stellungnahme des Trégers teilte dieser mit, dass die Flucht- und Rettungs-
wege sofort freigeraumt wiirden.

Im Hinblick auf die Gestaltung der Notausgange weist die Heimaufsichtsbehérde im
Rahmen der Prufungen darauf hingewiesen, dass MaBnahmen mit dem zusténdigen
Betreuungsgericht (evtl. Freiheitsentziehende MalRnahmen) und mit der zusténdigen
Brandschutzbehotrde abzustimmen sind.
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c. Medikation
1. RechtmaRigkeit
Zur Medikation teilte der MDK Sachsen mit:

Betreuerinnen und Betreuer mit der Zustéandigkeit fur die Gesundheitsfursorge
mussen, im Falle der Einwilligungsunfahigkeit des Betreuten bei Behandlungs-
und Medikationsanderungen, durch den behandelnden Arzt umfassend aufge-
klart werden (u. a. Ziel, Grund der Behandlung/Medikation, mégliche Folgen, Al-
ternativen).

Die Schlussfolgerung, die die Delegation der Nationalen Stelle ableitet, dass Pfle-
geeinrichtungen die Information und Aufklarung der Betreuer durch geeignete
Prozessablaufe sicherstellen und die Einwilligung dokumentieren miissten, ldsst
die prioritéare Aufklarungspflicht des behandelnden Arztes auf3er Acht.

Im Bereich der medizinischen Behandlung und Medikation sind die Verantwor-
tungen differenziert zu betrachten.

Dem Arzt obliegt die Anordnungs-/Verordnungsverantwortung und Delegations-
verantwortung. Im Rahmen der Therapiefestlegung und anschlieBenden Anord-
nung/Verordnung hat der Arzt die Aufklarung des Patienten bzw. seiner versor-
gungsberechtigten Person vorzunehmen und dessen/deren Einverstéandnis ein-
zuholen.

Die Pflegeeinrichtung tragt die Ubernahme- und Durchfiihrungsverantwortung.
Im Prozess der Versorgung ist dies ein der Verordnung/Anordnung durch den
Arzt nachgelagerter Schritt. Bei vorliegender Anordnung/Verordnung muss die
Pflegeeinrichtung davon ausgehen, dass der Patient/die vertretungsberechtigte
Person uber eingeleitete TherapiemaRnahmen bereits aufgeklart worden sind
und in diese eingewilligt haben.

Eine Verpflichtung firr die Pflegeeinrichtungen, Prozesse zu etablieren, die die
Einbindung der rechtlichen Vertreterinnen und Vertreter mit Zustandigkeit fur die
Gesundbheitsfiirsorge im Falle der Einwilligungsunféahigkeit des Betreuten im Vo-
raus in die &rztliche Versorgung einschlieflich der Medikationsénderungen von
Betreuten sicherstellen, greift zu weit. Zudem fehlen die hierfur erforderlichen ge-
setzlichen/vertraglichen Grundlagen.

Soweit im Bericht der Delegation der Nationalen Stelle zur Verhiitung von Folter
spezielle Medikamente gemeint sind, die insbesondere zur Ruhigstellung von Pa-
tienten zur Anwendung kommen, beginnt auch hier der Prozess beim Arzt, wel-
cher die RechtmaRigkeit seiner Verordnung/Anordnung priifen muss und ggf.
weiterfiihrende Malnahmen (Einwilligung des Betroffenen oder der vertretungs-
berechtigten Person einschlieRlich der richterlichen Genehmigung) einleiten
muss.
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Die Uberpriifung der Medikamentengabe im Rahmen der Qualitatspriifungen
durch den Medizinischen Dienst umfasst die ordnungsgeméfRe Umsetzung der
arztlichen Anordnung/Verordnung und den sachgerechten Umgang mit Medika-
menten. Die Anordnungs- und Therapiehoheit liegt hier grundséatzlich beim Arzt.
Im Zusammenhang mit Bedarfsmedikamenten, die der Arzt angeordnet hat, priife
der MDK, ob es einen durch den Arzt konkret festgelegten Rahmen fur die Gabe
der Bedarfsmedikation gibt und ob dieser durch die Pflegeeinrichtung korrekt um-
gesetzt wird. Eine Uberpriifung der Richtigkeit der &rztlichen Anordnung/Verord-
nung ist nicht Bestandteil der Prifung.

2. Verabreichung

Dazu teilte der MDK mit;

Das korrekte Verabreichen der Medikamente ist Bestandteil der Qualitatsprifung
des Medizinischen Dienstes, d. h. es wird im Einzelfall geprift, ob Medikamente
in gemdrserter Form verabreicht werden durfen (Herstellerangaben). Der MDK
stelle u. a. auch hier fest, dass Pflegeeinrichtungen eigenméchtig oder der An-
ordnung des Arztes folgend Medikamente mérsern, die eigentlich nicht dafiir ge-
eignet sind. Hier liegt neben dem nicht sachgerechten Umgang der Pflegeein-
richtung auch ein fehlerhaftes Anordnungsverhalten des Arztes vor. Er hat sich
darliber zu informieren, ob die Medikamente, die er verordnet, fur das Mérsern
geeignet/zuldssig sind.

d. Mitwirkung der Bewohnerschaft

Im Rahmen der Bestellung eines Bewohnerfiirsprechers erklart der Trager, dass
vor der Bestellung eines Bewohnerfiirsprechers nachweislich alle Méglichkeiten
zur Bildung eines Bewohnerbeirates gem. § 2 Abs. 1 Satz 1 Heimmitwirkungs-
verordnung geprift wurden, die Bildung einer Bewohnervertretung jedoch nicht
moglich war. Dies kann immer dann der Fall sein, wenn die tatsachlichen Még-
lichkeiten, die den Bewohnern beispielsweise koérperlich zur Verfligung stehen,
die Bildung einer Bewohnervertretung nicht zulassen oder wenn sich Bewohner
nicht in ausreichender Zahl zur Ubernahme dieser Tétigkeit bereit erklaren.

e. Gewaltschutz
Der Themenbereich ,Gewalt in Einrichtungen® ist Priifgegenstand der Heimauf-
sicht. Im Rahmen wiederkehrender Priifungen werden die Trager hierzu ausfiihr-
lich beraten. Auch im Rahmen der wiederkehrenden Priifung am fand
eine entsprechende Beratung statt.
Zu den weiteren Vorschldgen

a. Sturzprophylaxe

Eine Auswertung der Sturzgeschehnisse auf Einrichtungsebene, z.B. die Erfas-
sung von Haufigkeiten, Umstdnden und Folgen von Stiirzen ist im Rahmen des
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Qualitdtsmanagements erforderlich, um die Sturzereignisse bewerten zu kénnen
und langfristig auch MaBnahmen auf Einrichtungsebene ergreifen zu kénnen. Er-
folgt keine systematische Sturzerfassung bzw. Auswertung auf Einrichtungs-
ebene, kann die Managementebene die erhobenen Daten nicht nutzen, um im
Rahmen des internen Qualitdtsmanagements MaRBnahmen zur systematischen
Sturzprophylaxe zu ergreifen. (Quelle: aktueller Expertenstandard Sturzprophy-
laxe in der Pflege vom DNQP)

Eine zentrale Auswertung der Sturzprotokolle aller Wohnbereiche ist daher sinn-
voll und zu empfehlen.

b. Beschwerdeméglichkeit

Das Beschwerdemanagement von Einrichtungen ist Priiffgegenstand der Heim-
aufsicht und wird vorrangig im Rahmen wiederkehrender Prifungen vor Ort ge-
pruft. Hierbei wird insbesondere das Vorgehen der Einrichtung bei aufkommen-
den Beschwerden sowie daraus ergriffene MaBnahmen geprift. Weiterhin wird
in das vorliegende Beschwerdekonzept Einsicht genommen. Bei der wiederkeh-
renden Priifung am » ergaben sich hieraus keine Méngel. Auf die An-
bringung des ,Beschwerdebriefkastens® wird die Heimaufsichtsbehérde im Rah-
men der geplanten wiederkehrenden Priifung im Il. Quartal 2019 achten.
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