per E-Mail an: info@feuchter-stiftung.de

Stadt Wuppertal - 201.52 - 42269 Wuppertal

Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung
z. Hd. Einrichtungsleitung
Westfalenweg 210

42111 Wuppertal

17.08.2026

Durchfilhrung des Wohn- und Teilhabegesetzes NRW (WTG NRW)
02.10.2014 (GV.NRW S 625) in der Fassung vom 31.01.2023 und der Ver-
ordnung zur Durchfiihrung des Wohn- und Teilhabegesetzes (Wohn-
und Teilhabegesetz-Durchfiihrungsverordnung - WTG-DVO) vom
23.10.2014 (GV.NRW S. 686) in der Fassung vom 09.05.2019

Priifbericht iiber eine Regelpriifung gemaR § 14 Abs. 1 WTG NRW in Ver-
bindung mit § 23 Abs. 2 WTG NRW am 21.07.2026 in der vollstationdren
Dauerpflegeeinrichtung mit umfassendem Leistungsangebot nach SGB
XI ,,Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung, Westfalenweg 210 in 42111 Wupper-
tal.”

Sehr geehrte Damen und Herren,

am 21.07.2026 habe ich die vollstationdre Dauerpflegeeinrichtung mit
umfassendem Leistungsangebot nach SGB XI ,,Dr. Heinrich Feuchter-Stif-
tung, Westfalenweg 210 in 42111 Wuppertal” gemaR § 14 Abs. 1 WTG
NRW in Verbindung mit § 23 Abs. 2 WTG NRW uberprift.

Die Priifung wurde von der Pflegedienstleitung und Qualitatsmanagerin,
der stellvertretenden Pflegedienstleitung, zwei Wohnbereichsleitungen
sowie von Pflegefachkraften begleitet.

Die Priifung erfolgte seitens der WTG-Behorde durch:

Struktur
Pflege

Dirk Meschkat
Andrea Bell
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Die Prifergebnisse der einzelnen Kategorien sind nachfolgende:

1. Qualitdtsmanagement (QM)

Die Pflegeresidenz Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung verfiigt (iber ein QM, das den Anforde-
rungen des WTG NRW vollumfanglich entspricht. Die Qualititsziele sind ausfiihrlich im
QM-Handbuch in Kapitel 1 unter Qualitétspolitik beschrieben. Das primére ,Ziel der Ein-
richtung ist es, die Selbstédndigkeit der Menschen, die dort gepflegt, betreut und versorgt
werden, zu erhalten und nach Méglichkeit zu verbessern.” Hierzu gehért unter anderem
»jeden Menschen mit Wiirde und Respekt zu behandeln sowie eine ganzheitliche, integ-
rative Pflege und Betreuung fiir jeden uns anvertrauten Menschen zu gewshrleisten.” Die
Qualitatspolitik bestimmt die Ausrichtung des QM unter Beriicksichtigung des Leitbildes,
des Pflegekonzeptes, der gesetzlichen Vorgaben und die Anlehnung an die DIN 1SO 9001.

Die Einrichtung verfiigt iber eine Qualitdtsmanagerin. lhre Aufgaben sind sowohl im QM-
Handbuch als auch in der ,Stellenbeschreibung — QM* beschrieben. Sie ist verantwortlich
unter anderem fiir die Beratung und zur Umsetzung des QM sowie fiir die Bearbeitung
aktueller Prozesse im Qualitétszirkel.

Um eine kontinuierliche Qualitatssicherung zu gewéhrleisten, ist ein Qualitats-Lenkungs-
kreis eingerichtet worden. Dieser tagt regelméaRig, bespricht alle wichtigen qualititsbezo-
genen Entscheidungen und sorgt fiir deren Umsetzung. RegelmaRige Qualititszirkel, der
Einsatz der Verantwortlichen fiir das QM sowie die aktive Mitgliedschaft in der Parititi-
scher stellen einige der MaRnahmen zur Qualitdtsentwicklung dar. Als weiteres Instru-
ment wird zudem der PDCA-Zyklus eingesetzt. Die Priifung der Qualitat erfolgt mittels Au-
dits, durch Befragungen der Belegschaft und der Einrichtungsnutzenden. Zusatzliche In-
strumente fiir die Entwicklung und zur Sicherung der Qualitit sind Supervisionen; Pflege-
visiten; Teamsitzungen; Dienstiibergaben und -besprechungen; Einarbeitungskonzepte;
Aus-, Fort- und Weiterbildungen (innerbetrieblich); Beschwerdemanagement und Vor-
schlagswesen. Insbesondere auf das Beschwerdemanagement, das als Chance fiir eine
Verbesserung gesehen wird, setzt die Einrichtung.

Das Konzept zur Fort- und Weiterbildung ist ebenso wie der prospektive Fortbildungsplan
2026 in PfAD.wtg eingestellt. Dabei wurde das Konzept in der Jahresplanung 2026 vom
23.01.2026 nachvollziehbar umgesetzt. Supervisionen zur Unterstiitzung und Begleitung,
das E-Learning Uber die Online-Plattform Relias®, interne und externe Fort- und Weiter-
bildungen sowie die Dienstbesprechungen stellen die Weitergabe neuer Standards, Hand-
lungslinien und Konzepte an die Beschiftigten der Einrichtung sicher.

Die Kernprozesse des Betriebs sind im Leitbild und Pflegeleitbild 1.4 EV beschrieben. Die
Gewdbhrleistung und Aufrechterhaltung der Sicherheit aller Menschen innerhalb der Ein-
richtung ist dabei von wesentlicher Bedeutung. Ziel ist es, ein selbstbestimmtes und men-
schenwt(rdiges Leben zu erméglichen.
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Die Konzepte in dieser Einrichtung werden fortwahrend evaluiert. Die WTG-Behorde emp-
fiehlt zur Evaluation der Konzepte regelmiRig einen zeitlichen Abstand von maximal drei
Jahren sowie zeitnah nach gesetzlichen Anderungen.

Ein Betreuungskonzept fir die Einrichtung liegt vor. Die Anforderungen nach dem WTG
NRW werden darin erfiillt. Das Betreuungskonzept ist bereits fester Bestandteil wahrend
der Einarbeitung neuer Beschéftigter und wird in Schulungsteilnahmen sowie in den Do-
kumentationen ergiinzt, sodass die Beschiftigten genligend Kenntnis iber die Festsetzun-
gen im Betreuungskonzept erlangen kdnnen.

Das Konzept ,Beschwerde / Anregungen” vom 06.04.2004 wurde zuletzt in 04/2025 {ber-
arbeitet. Die Mindestanforderungen an das WTG NRW werden erflillt. Informationen uber
das unabhingige Beratungs- und Beschwerderecht sowie ein Hinweis auf die Erreichbar-
 keit der WTG-Behérde ist einerseits in einem Aushang, andererseits in der Anlage 8 im
Heimvertrag (Pflegevertrag ab 01.01.2026) enthalten. Die Kontaktdaten der WTG-Be-
hérde (ehemals Heimaufsicht) sind nicht mehr aktuell und unverztiglich zu aktualisieren.

WTG-Behorde Wuppertal, Déppersherg 41, 42103 Wuppertal
Telefon: (0202) 563-4845, E-Mail: wtg@wuppertal.de

Die Anzeigepflichten im laufenden Betrieb werden durch die Einrichtung aktuell gehalten.

2. Wohnqualitat

Die Pflegeresidenz Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung im Westfalenweg 210in 42111 Wupper-
tal liegt im Stadtbezirk Uellendahl-Katernberg am nérdlichen Stadtrand Wuppertals. Die
Einrichtung ist eingebettet in eine ruhige Parkanlage mit hiigeligem, griinem Geldnde. Die
Nachbarschaft zeichnet sich durch eine ruhige Wohnlage, umgeben von Grinflichen und
naturnahen Landschaften aus. Etwa 3-4 km stidlich verlduft die Bundesautobahn 46 (A46).

Die Anbindung an den OPNV ist gut. Etwa fiinf Minuten fuBl&ufig von der Feuchter-Stif-
tung entfernt, befindet sich die Bushaltestelle ,Obere KohlstraRe”. Mit den Buslinien 617,
623 und 645 sowie der NE-Linie NE 3 kann man verschiedene Ziele im gesamten Stadtge-
biet gut erreichen.

Im Erdgeschoss befindet sich in der linken hinteren Ecke der Empfang. Links neben dem
Empfang ist der Eingang zum Restaurant (groRer Speisesaal) und zum Innenhof, der mit
Sitzmdglichkeiten ausgestattet worden ist und zum Verweilen einlddt.

Die Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung nimmt bereits seit dem 1. Oktober 1969 Nutzende auf.
Die barrierefreie Einrichtung verfiigt iber insgesamt 87 Platze, davon 75 Platze in Einzel-
zimmern und 12 Plitze in Doppelzimmern. Unter den 87 Pldtzen sind acht Platze fur ein-
gestreute Kurzzeitpflege vorgesehen. Aufgeteilt werden die 87 Pldtze auf vier Wohnberei-
che (WB), von denen sich die WB 1 und WB 2 im Souterrain bzw. Erdgeschoss und die WB
3 und WB 4 in der ersten bzw. zweiten Etage befinden. Alle méblierten Einzelzimmer sind
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mit eigenem, barrierefreiem Bad mit WC und Dusche sowie einem Telefon- und Fernseh-
anschluss ausgestattet. Die weiteren technischen Voraussetzungen fiir die Individual- und
Gemeinschaftsbereiche sind mit dem flaichendeckenden W-LAN erfiillt.

Die Zimmer sind hell, gerdumig und freundlich gestaltet sowie funktionell ausgestattet. Es
besteht die Mdglichkeit, persénliche Einrichtungsgegenstinde zur Ergdnzung des Mobili-
ars mitzubringen. Es ist sogar ausdriicklich gewiinscht, dass sich die Wohnmoglichkeiten
dem Menschen anpassen und nicht umgekehrt. Dabei soll die Einrichtung der Individual-
zimmer an die Lebensgeschichte und bisherige Wohnsituation anknipfen, um damit ,Hei-
mat” zu schaffen. Uber die vorhandene Notrufanlage kann jederzeit das Pflegepersonal
gerufen werden.

Fir die Angehdrigen der Nutzenden stehen ausreichend Toiletten im Haus zur Verfligung.

Die Nutzenden diirfen in ihren Zimmern nicht rauchen. Vor der Einrichtung im Empfangs-
bereich, im Innenhof zwischen Empfang und Speisesaal sowie in einem separaten Rau-
cherraum im Keller gibt es jedoch ausreichend Méglichkeit zu rauchen.

Leistungsanbietende haben fiir eine den klimatischen Verhiltnissen angepasste Tempe-
ratur in den Individual- und Gemeinschaftshereichen zu sorgen. Die Dr. Heinrich Feuchter-
Stiftung hat bereits bei der ersten Hitzewelle im Juni dieses Jahres einen HitzemalRnah-
menplan konzeptionell erarbeitet. Wie bei vielen anderen Einrichtungen im Stadtgebiet
sind technische MaBnahmen in den Bestandsgebiuden nur in eingeschranktem Umfang
maglich, weil das hauseigene Stromnetz nicht darauf ausgelegt ist. Durch den Nachtdienst
werden bereits geeignete MaRnahmen, wie z. B. Nachtkiihle beim StoRliiften zu nutzen
oder die Fenster tagsiiber zu schlieBen. Dort, wo es nicht anders maglich ist, schafft die
Einrichtung sogenannte Kilte-Inseln in Gemeinschaftsraumen. Zusstzlich wird auf eine
ausreichende Flissigkeitsaufnahme der Nutzenden geachtet.

Waéhrend der Priifung hinterlieR die Einrichtung einen insgesamt sehr wohnlichen, saube-
ren und gepflegten Eindruck. Unangenehme Geriiche konnten zu keiner Zeit wahrgenom-
men werden. Zugleich konnte kein Geruch von iberlagerndem Desinfektionsmittel oder
Lufterfrischer festgestellt werden.

3. Hauswirtschaftliche Versorgung

Die Einrichtung verfligt iber ein Hauswirtschaftskonzept vom 12.10.2023. Das Konzept
beinhaltet die Aufbau- und Ablauforganisation in den vier Bereichen Verpflegung, haus-
wirtschaftliche Versorgung in den Wohnbereichen, Raumreinigung und Wascherei sowie
die Uberpriifung dieser Leistungen (Ergebnisqualitat).

Die Speisen werden téglich frisch durch die Rebional GmbH in der einrichtungseigenen
Kiiche zubereitet. Die Nutzenden kdnnen mittags zwischen zwei Gerichten wihlen und
zusdtzlich die einzelnen Komponenten austauschen. Der wéchentliche Speiseplan enthilt
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regelmaRig typische Gerichte der regionalen Kiiche. Bei Bedarf bietet das Pflegepersonal
Anleitung und Hilfestellung an. Das Mittagessen kann auf Wunsch oder bei Erkrankung
individuell im Zimmer serviert, gemeinsam im Wohnbereich in kleineren Gruppen oderim
Restaurant (groRer Speisesaal) eingenommen werden. Dabei beriicksichtigt die Einrich-
tung regelmiRig die individuellen Wiinsche und Ernahrungsgewohnheiten, respektiert
das Selbstbestimmungsrecht sowie kulturelle und religidse Ansichten der Nutzenden und
passt sich saisonalen und regionalen Gegebenheiten an. Die Nutzenden haben sowohl die
Méglichkeit direkt beim Kiichenleiter Verpflegungswiinsche zu duRern als auch im Rah-
men der Mitbestimmung in der Kiichenausschusssitzung (Grundsatze der Verpflegungs-
planung).

In der Einrichtung wird eine Vollverpflegung mit Friihstiick, Mittagessen, Kaffee und Ku-
chen sowie Abendessen nach ernihrungswissenschaftlichen Erkenntnissen angeboten.
7wischenmahlzeiten sind ebenfalls Bestandteil des Verpflegungsangebots. Bei Vorliegen
einer drztlichen Verordnung wird die entsprechende Spezialkost angeboten.

Die Versorgung mit kalten und warmen Getrdnken ist kostenlos moglich. Ebenso ist die
Versorgung mit Kaffee und verschiedenen Teesorten jederzeit moglich.

Die Gebzudereinigung wird mit der Firma CSG ebenfalls durch einen externen Dienstleis-
ter organisiert. Damit soll die regelmaRige und fachgerechte Reinigung und Pflege aller
Riume gewdhrleistet werden. Dies tragt sowohl zur Behaglichkeit als auch zum Werter-
halt der Wohnriaume und Ausstattungsgegenstande bei.

Die Reinigung der Flachwische erfolgt durch den ortlichen Wischereidienstleister Frau-
enlob. Die personliche Wasche der Nutzenden kann in der einrichtungseigenen Wascherei
abgegeben werden.

4. Gemeinschaftsleben und Alltagsgestaltung

Die Einrichtung verfiigt Gber ein entsprechendes Konzept zur Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft mit Stand Januar 2025.

Hinsichtlich der Einbeziehung ins értliche Gemeinwesen sowie zur Offnung der Einrich-
tung fiir Externe unterhélt die Einrichtung Kooperationen mit fiinf Wuppertaler Schulen.
Als ein wesentlicher Bestandteil sind wechselseitige Einladungen zu Veranstaltungen be-
stimmt. Ein weiterer Bestandteil der Kooperationen ist die Schaffung von Moglichkeiten
zur Durchfiihrung von Schiilerpraktika innerhalb der Einrichtung. Mit der Junior-Uni fin-
den Aktionen fiir geeignete Nutzende statt, um die kognitiven Féhigkeiten zu fordern und

zu erhalten.

Wihrend der letzten Regelpriifung im April 2025 lief ein Modellprojekt ,Digitale Teil-
habe”. Das Projekt, bei dem unter anderem Handyschulungen und der Umgang mit Tab-
lets vermittelt wurden, war zwischenzeitlich beendet, wurde jedoch wegen der grofien
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Beliebtheit und der Nachfrage durch die Einrichtung im Quartier fortgefiihrt. Hierzu wurde
fur das Projekt eigens eine Rdumlichkeit im Domagkweg angemietet.

Durch ein im Eingangsbereich angebrachtes digitales Informationsdisplay, durch persénli-
che Ansprache der Nutzenden und durch Aushinge in den Wohnbereichen werden Hin-
weise und Informationen zu den Veranstaltungen und Aktionen, insbesondere hinsichtlich
der Barrierefreiheit in geeigneter Art und Weise weitergegeben.

Zur Forderung des Erhalts der Selbstindigkeit, der Mobilitit und der sozialen Integration
wird in der Einrichtung eine interdisziplindre Bezugsbetreuung durchgefihrt, durch die
eine ganzheitliche, koordinierte und individuelle Férderung sichergestellt werden soll.

Wéhrend der Prifung konnte mehrfach ein respekt- und wiirdevoller Umgang des Pflege-
personals mit den Nutzenden beobachtet werden. Die Privatsphire der Nutzenden wird
geachtet.

5. Information und Beratung

Information

Informationen Uber das Leistungsangebot hinsichtlich Art, Umfang und Preis werden In-
teressenten in einer Informationsmappe per Post, E-Mail oder persénlich zur Verfiigung
gestellt. Interessierte kénnen sich zusatzlich Informationen im Internet, telefonisch oder
in einem personlichen Kennenlerngesprich vor Ort erhalten.

Schriftliche Informationen Uber die Beratungs- und Beschwerdestellen sind in der Anlage
8 im Heimvertrag (Pflegevertrag ab 01.01.2026) enthalten. Wie bereits unter Prifpunkt 1
ausgeflhrt, sind die Angaben zur WTG-Behdrde unverziiglich zu aktualisieren.

Der letzte Priifbericht der WTG-Behérde hing aus und eine Einsichtnahme in die letzten
drei Priifberichte ist in der Verwaltung grundsatzlich méglich.

Beschwerdeverfahren

Die Umsetzung des Beschwerdeverfahrens erfolgt WTG-konform. Die letzte Beschwerde
einer Nutzerin vom 01.12.2025 wurde WTG-konform umgesetzt. Alle Beschwerden wer-
den entsprechend dokumentiert und bei der QM ausgewertet und aufbewahrt.

Spenden
Spenden sind keine eingegangen. Mogliche Geldspenden sollen nur iber den Férderver-

ein der Dr. Heinrich Feuchter-Stiftung abgewickelt werden. Die Beschéftigten haben eine
Anzeigepflicht.
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6. Mitwirkung- und Mitbestimmung

Die letzte Beiratswahl des fiinfképfigen Gremiums fand am 04.12.2024 im Rahmen einer
Vollversammlung statt. Die Amtszeit des neuen Beirats begann am 01.01.2025 und endet
turnusmaRig nach Ablauf der zwei Jahre am 31.12.2026. Die konstituierende Sitzung des
aktuellen Beirats war am 13.01.2025.

Anlisslich der jahrlichen Vollversammlung stellt der Beirat seinen Tatigkeitshericht vor,
zuletzt im Dezember 2025. Bei der nichsten Vollversammlung, die voraussichtlich Anfang
Dezember 2026 (Anm.: noch nicht terminiert) stattfinden wird, wiirde wieder die néchste
Beiratswahl erfolgen.

Eine Beteiligung des Beirats in der Einrichtung erfolgt regelmaRig und der Beirat wird bei
Bedarf durch die Einrichtung, inshesondere dem sozialen Dienst in seiner Tatigkeit unter-
stiitzt. Fachlichen Themen, wie zum Beispiel in Verpflegungsangelegenheiten, werden im
Rahmen der Kiichenausschuss-Sitzung besprochen.

Die letzte Beschwerde drehte sich auch ums Thema Essen. Die Bearbeitung und Beant-
wortung der Beschwerde erfolgte konform zum WTG NRW.

Fur Sitzungen wird dem Beirat unentgeltlich ein Raum zur Verfligung gestellt. Zur Qualifi-
zierung des Beirats wird Informationsmaterial der BIVA zur Verfliigung gestellt. Vom An-
gebot zur Teilnahme an der Prisenzschulung in Berlin hat in der Vergangenheit noch nie-
mand Gebrauch gemacht.

Ein Gesprich mit dem Beirat wurde an diesem Tag nicht gefiihrt.

7. Personelle Ausstattung

Die jdhrliche Schulung der Einrichtungsleitung (EL) wurde nachgewiesen. Am 22.09.2025
nahm die EL an einem Seminar zum Thema ,Kommunikation fiir Fiihrungskréfte” teil. Der
entsprechende Nachweis konnte mit einem Zertifikat nachgewiesen werden.

Die jahrliche Schulung der Pflegedienstleitung (PDL) wurde ebenfalls nachgewiesen. Am
25.06.2025 hat die PDL an dem Workshop ,Zukunftswerkstatt — who cares” teilgenom-
men und am 22.09.2025 an einem Seminar zum Thema ,Kommunikation fir Fithrungs-
krafte”. Die entsprechenden Nachweise konnten vor Ort eingesehen werden.

Persdnliche Zuverldssigkeit
Die Priifung und Feststellung der persdnlichen Zuverldssigkeit erfolgten unmittelbar durch
die Personalabteilung der Verwaltung. Die Einrichtung fordert regelmaRig alle fiinf Jahre

ein erweitertes Fiihrungszeugnis - bei Bedarf um ein Europdisches Flihrungszeugnisse er-
weitert - an. Die Anforderung gilt immer bei Einstellung neuer Beschaftigter sowie bestén-
dig fiir alle Fihrungskrafte. Danach wird lediglich regelmaRig (5 Jahre) eine eidesstattliche
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Erklarung der Beschaftigten als Nachweis angefordert. Bei den eingesehenen Stichproben
konnten keine UnregelmiRigkeiten festgestellt werden.

Persénliche und fachliche Eignung

Die personliche und fachliche Eignung der Beschéftigten wird erstmals im Rahmen der
Einstellung neuer Mitarbeitender tberprift, beispielsweise anhand der Bewerbungsun-
terlagen, im Vorstellungsgesprach oder bei einem Probearbeitstag. Bevor es letztlich zur
Einstellung kommt, findet zuvor noch ein Abschlussgesprich nach dem Probearbeitstag
statt.

Ansonsten erfolgt die Einarbeitung neuer Beschéftigter anhand eines chronologischen
Einarbeitungskonzepts, um die neuen Beschéftigten systematisch mit der Einrichtung ver-
traut zu machen.

Fort- und Weiterbildung

Die Einrichtung verwendet unter anderem die E-Learning-Plattform Relias® zur Vermitt-
lung von Aus-, Fort- und Weiterbildungsinhalten. Dort werden die Pflichtfortbildungen fiir
die Pflege jahrlich eingestellt. Ebenfalls regelm&Rige Fort- und Weiterbildungen zu berufs-
Ubergreifenden Themen, Pflichtunterweisungen, Expertenstandards, Kommunikation und
Selbstfiirsorge sowie zu Pflegefachthemen und -management sind gréBtenteils in Relias®
eingestellt und kénnen von den Beschéftigten bei freier Zeiteinteilung absolviert werden.
Bei allen zuféllig ausgewdhlten Beschéftigten, die vor Ort stichprobenartig tiberpriift wur-
den, haben die erforderlichen Schulungen beziehungsweise die Fort- und Weiterbildun-
gen fristgerecht stattgefunden und die Nachweise konnten in Relias® eingesehen werden.

Stichprobenartige Uberpriifungen zu weiteren Schulungen erfolgten zum Umgang mit
Arzneimitteln, zur Gewaltpravention, zu alternativen MaRnahmen FeM, im pflegerischen
Bereich sowie Hygiene- und Infektionsschutz. Alle Nachweise konnten unmittelbar vor Ort
beanstandungslos eingesehen werden.

Umgang mit Uberstunden
Nach Moglichkeit sollen Uberstunden vermieden werden, was sich in der Praxis manchmal
jedoch nicht vermeidbar ist. Eine Ableistung von Uberstunden ist ebenso wie die Auszah-

lung flir die Beschaftigten maoglich.

Nachtdienst
Der Nachtdienst ist mit zwei Pflegefachkréften ausreichend bemessen.

Ausreichende Personalausstattung
Die nach der Verglitungsvereinbarung vorgesehene Personalmenge an Pflegehilfskraften

mit einer mindestens einjahrigen Ausbildung wurde im Jahresdurchschnitt um 2,56 Voll-
zeitdquivalente unterschritten. Die nach § 113¢ SGB XI beziehungsweise den
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maRgeblichen Vereinbarungen zugrunde gelegte Mindestpersonalmenge wurde in die-
ser Qualifikationsgruppe um 4,50 Vollzeitaquivalente unterschritten.

Dem stand im Jahresdurchschnitt ein Mehrbestand an Fachkraftpersonal von 6,87 Voll-
zeitaquivalenten gegeniiber. Unter Beriicksichtigung dieses Fachkraft-Mehrbestandes
war die insgesamt vorzuhaltende Personalmenge nach den vorgelegten Berechnungen
im Jahresdurchschnitt erreicht.

Auf Grundlage der eingesehenen Dienstpldne und der im Rahmen der Priifung getroffe-
nen Feststellungen ergaben sich keine Anhaltspunkte daftir, dass die Gesamtzahl oder
Qualifikation der Beschéftigten zur Deckung des Pflege- und Betreuungsbedarfs nicht
ausreichend war.

Die Dienstplane fir den laufenden und den Folgemonat lagen zum Priifzeitpunkt in den
Dienstzimmern vor.

8. Pflege und Betreuung

Am 18.12.2025 fiihrte der Medizinische Dienst eine Qualitatspriifung in der Einrichtung
durch. Die dort festgestellten Sachverhalte wurden gemdf § 14 Abs. 4 Satz 1 WTG NRW
der Priifung zugrunde gelegt.

Die Priifung erfolgte nach MaBgabe von §4 Abs. 1 sowie Abs. 10 bis 13, § 10 Abs. 1 und §
14 Abs. 1, Abs. 5 Nr. 3, 5 und 5a sowie Abs. 8, §19 Abs. 1 WTG NRW sowie §24 Nr. 2, 3, 4
und 6 WTG DVO NRW. Soweit einschligig, wurden der aktuelle Stand der fachlichen und
wissenschaftlichen Erkenntnisse und die maRgeblichen Expertenstandards beriicksichtigt.

Die Uberpriifung der pflegerischen Betreuung diente dazu, zu kliren, ob diese selbstbe-
stimmt, am persdnlichen Bedarf orientiert, gesundheitsfordernd, wertschitzend und ge-
miR den Vorgaben des WTG qualifiziert erfolgt. Insgesamt wurden drei Nutzende in die
Stichproben zur Qualitatsprifung einbezogen.

Pflege- und Betreuungsqualitat

Alle im personlichen Kontakt angetroffenen Nutzenden wirkten sehr gut gepflegt und zu-
frieden. Bei der Begehung der Wohnbereiche wurde auf die individuellen Bedtirfnisse und
Wiinsche der Nutzenden geachtet. Alle Nutzenden gaben im personlichen Gesprach an,
dass auf ihre Wiinsche und Bedirfnisse eingegangen wird und sie sich sehr gut versorgt
flhlen.

Alle vorliegenden Risiken im Bereich der Pflege und Betreuung waren bei allen in die Stich-
probe einbezogenen Nutzenden erkannt und in der Strukturierten Informationssammlung
(SIS) beschrieben. Beratungen der Nutzenden beziehungsweise deren Bevollméachtigten
zu festgestellten Risiken konnten vorgelegt werden. Die Planung der sich aus den erkann-
ten Risiken ergebenden MaRnahmen war terminiert und an die jeweiligen Bedarfe und
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Bedirfnisse der Nutzenden angepasst. Die Dokumentation der Durchfiihrung von Pflege-
und Betreuungsmalnahmen und behandlungspflegerischen Tatigkeiten erfolgte liicken-
los. Auf Verdnderungen wurde nachvollziehbar reagiert. Arztliche Verordnungen fiir die
Vergabe von Medikamenten und Behandlungspflege konnten wihrend der Prifung IU-
ckenlos vorgelegt werden. Die Kommunikation mit den behandelnden Arzten war licken-
los dokumentiert.

Medikamentenversorgung

Die tdgliche Dokumentation der Kiihlschranktemperatur wurde nicht auf allen Wohnbe-
reichen durchgefiihrt. Die begleitenden Wohnbereichsleitung gab an, ihr wire lediglich
eine Dokumentation bei Abweichungen zur vorgeschriebenen Temperatur bekannt. Im
Abschlussgesprach erlduterte der stellvertretende Pflegedienstleiter, dass diese Aussage
zur Dokumentation seitens der fiir die Einrichtung zustindigen Apotheke getroffen

wurde.

Die Temperaturkontrolle ist téglich durchzufiihren und zu dokumentieren.

Alle Bestande von Betdubungsmitteln entsprachen der Dokumentation. Eine monatliche
Bestandskontrolle durch die Pflegedienstleitung konnte nachgewiesen werden. Jedes Be-
tdubungsmittel und dessen Zu- und Abginge wurden in einem separaten Buch erfasst.
Den Schliissel fiir den Tresor trug die wihrend der Schicht zustdndige Pflegefachkraft bei
sich. Auf den Wohnbereichen mit PIN-Code gesichertem Safe war der Code nur den Pfle-
gefachkréften bekannt. Die Ubergaben waren liickenlos dokumentiert.

Einzelne Flissigmedikamente waren nicht mit dem Anbruch- und/oder dem daraus resul-
tierendem Haltbarkeitsdatum beschriftet. Die Haltbarkeit eines in Gebrauch befindlichen
Insulin-Pens war abgelaufen. Der Pen wurde umgehend entsorgt.

Gemal § 19 Abs. 1 Nr. 3 i. V. m. § 10 Abs. 1 WTG NRW und § 24 Nr. 6 WTG DVO NRW
sind Arzneimittel ordnungsgemiR aufzubewahren. Dies beinhaltet zwingend die Doku-
mentation der Haltbarkeit nach dem Offnen.

9. Freiheitsentziehende MaRnahmen (FeM)

Dokumentation/RechtmiRigkeit

Am Tag der Regelpriifung konnten keine freiheitsentziehenden MaRnahmen, etwa hoch-
gestellte Bettgitter, festgestellte Bremsen oder Vorstecktische an Rollsttihlen festgestellt
werden. Die Einrichtung gab an, aktuell keine freiheitsentziehenden oder freiheitsbhe-

schrankenden MaRnahmen durchzufiihren.

Konzept zur Vermeidung
Ein Konzept gemdR § 8 Abs. 2 WTG NRW war auf PfAD.wtg eingestellt.
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10. Gewaltschutz

Dokumentation
Gewaltereignisse wurden geméf § 9 Abs. 3 WTG NRW gemeldet.

Konzept
Ein Konzept gemalk § 8 Abs. 1 WTG NRW war auf PfAD.wtg eingestellt.

Mit freundlichen GriRen

i A.

Meschkat

STADT WUPPERTAL / SOZIALAMT

Seite
11von 11






Wohnqualitat

Anforderung Nicht gepruft Nicht Keine Mangel Geringfiigige Wesentliche Mangel

angebotsrelevant Mangel Mangel behoben
am

1. Privatbereich O O X O O -

(Badezimmer/Zimmergrofen)

2. Ausreichendes Angebot O O X O O -

von Einzelzimmern

3. Gemeinschaftsrdume U O X U U -

4. Technische Installationen O O & 4 O -

(Radio, Fernsehen, Telefon,

Internet)

5. Notrufanlagen O O X O O -






Hauswirtschaftliche Versorgung

Anforderung nicht gepruft nicht keine Mangel geringfugige wesentliche Mangel behoben
angebotsrelevant Mangel Mangel am:
6. Speisen- und | U X Ul O -
Getrankeversorgung
7. Wasche- und 4 t X O O -
Hausreinigung
Gemeinschaftsleben und Alltagsgestaltung
Anforderung nicht gepruft nicht keine Mangel geringfiigige wesentliche Mangel behoben
angebotsrelevant Méangel Mangel am:
8. Anbindung an das d O X O O -
Leben in der Stadt/im
Dorf
9. Erhalt und Férderung O | X O O -
der Selbststandigkeit
und Mobilitat
10. Achtung und O O X O O -
Gestaltung der
Privatsphare
Information und Beratung
Anforderung nicht gepruft nicht keine Méngel geringfiigige wesentliche Mangel behoben
angebotsrelevant Mangel Mangel am:
11. Information Gber das O O X O O -
Leistungsangebot
12. Beschwerde- O O X U O -
management






Mitwirkung und Mitbestimmung

Anforderung nicht geprift nicht keine Mangel geringfigige wesentliche Mangel behoben
angebotsrelevant Mangel Mangel am:
13. Beachtung der L] O X d O -
Mitwirkungs- und
Mitbestimmungsrechte
Personelle Ausstattung
Anforderung nicht gepriift nicht keine Mangel geringflgige wesentliche Mangel behoben
angebotsrelevant Mangel Mangel am:
14. Personliche und [ U X O O -
fachliche Eignung
der Beschéftigten
15. Ausreichende U O X O o -
Personalausstattung
16. Fachkraftquote [ | X ] Ol -
17. Fort- und O U X d O -

Weiterbildung







Pflege und Betreuung

Anforderung

nicht geprift

nicht

keine Mangel

angebotsrelevant

geringfugige
Mangel

wesentliche
Mangel

Mangel behoben
am:

18. Pflege- und
Betreuungsqualitat

g

O

X

O

O

19. Pflegeplanung/
Férderplanung

O

O

a

20. Umgang mit
Arzneimitteln

21.07.2026

21. Dokumentation

22.

O

Hygieneanforderungen

g

23. Organisation der
arztlichen Betreuung

Freiheitsentziehende MaRRnahmen (Fixierungen/Sedierungen)

Anforderung

nicht gepriift

nicht
angebotsrelevant

keine Mangel

geringfigige
Mangel

wesentiliche
Mangel

Mangel behoben
am:

24. RechtmaRigkeit

]

O

O

|

25. Konzept zur
Vermeidung

O

O

O

a

26. Dokumentation

Gewaltschutz

Anforderung

nicht gepruft

nicht
angebotsrelevant

keine Mangel

geringfiigige
Mangel

wesentliche
Mangel

Mangel behoben
am:

27. Konzept zum
Gewaltschutz

a

O

X

a

O

28. Dokumentation

a

X

a

a






Einwendungen und Stellungnahmen

Leistungsanbieterinnen und Leistungsanbieter haben das Recht, Einwé&nde gegen das Ergebnis der Prifungen zu erheben. Wenn die Behorde
den Einwand fiir berechtigt halt, &ndert sie die obige Bewertung. Halt sie den Einwand nicht fiir berechtigt, bleibt sie bei ihrer Bewertung und gibt
dazu eine Stellungnahme ab.

Ziffer Einwand Begriindung

e Einwand der Leistungsanbieterin/des Leistungsanbieters o

o Die Beratungs- und Priifbehérde hélt an der Bewertung fest, weil e

—- Einwendung der Leistungsanbieterin/des Leistungsanbieters -

o Die Beratungs- und Priifbehorde hélt an der Bewertung fest, weil e

- Einwendung der Leistungsanbieterin/des Leistungsanbieters o

- Die Beratungs- und Priifbehérde hélt an der Bewertung fest, weil e

!






