Freie und Hansestadt Hamburg
Behdrde flir Soziales, Familie, Gesundheit und Verbraucherschutz

Behorde fiir Soziales, Familie, Gesundheit und Verbraucherschutz,

Postfach 760106, 22051 Hamburg Amt fur Soziales

Rehabilitation und Teilhabe
Pape 2 e.V. Grundsatzfragen der Eingliederungshilfe und Teilhabe
Papenhuder Str. 2 Hamburger Str. 47

22083 Hamburg

Telefon 040 - 4 28 63 - 28 54

Telefax 040 -4 28 63-4072
Ansprechpartner Herr Axel Georg-Wiese
Zimmer 806

E-Mail Axel.Georg-Wiese@bsg.hamburg.de
Az.: 251.50-153

20. Juli 2009

22087 Hamburg

Anderung des Namens der Einrichtung
Sehr geehrter Herr Pabsch,

Mit Schreiben vom 8.7.2009 haben Sie den Sozialhilfetrager Hamburg, als Vertragspartner der
Vereinbarung nach § 75 Abs. 3 SGB XIl, tiber die Namensénderung des Tragers von bisher
,2Jugendwohnung” e.V. auf neu ,Pape 2 e.V. informiert.

Inhalte der laufenden Vereinbarung nach § 75 Abs. 3 SGB Xl werden durch diese

Namensanderung nicht beruhrt. Die notwendige redaktionelle Anpassung der Vereinbarung
sollte im Rahmen der Fortschreibung der Vereinbarung erfolgen.

Mit fre%dliche GriiRen

' o v

Axel G&org-Wiese

Sprechzeiten:



Vereinbarung
nach

§ 75 Abs. 3 SGB XI|

zwischen

der Freien und Hansestadt Hamburg,
Behorde fiir Soziales, Familie, Gesundheit und
Verbraucherschutz
als Trager der Sozialhilfe
Referat Eingliederungshilfe
und

Jugendwohnung e.V.
Papenhuder Str. 2, 22087 Hamburg

fiir die Einrichtung

stationdre Wohngruppen incl.
Vorbereitungs- und Trainigswerkstatt

vom 01.11.2008



Abschnittl: Allgemeines

§1

Gegenstand

(1) Diese Vereinbarung umfasst die
Leistungs-
Vergiitungs- und
B Prifungsvereinbarung

nach § 75 Abs. 3 SGB XII.

(2) Der Landesrahmenvertrag nach § 79 Abs. 1 SGB Xl sowie die Beschliisse der
Vertragskommission finden auf diese Vereinbarung unmittelbar Anwendung. Die jeweils gliltige
Fassung des Landesrahmenvertrags sowie die diese Vereinbarung betreffenden Beschliisse der
Vertragskommission werden auf Anforderung durch die vertragsschlieBende Dienststelle zur

Verfiigung gestellt.

(3) Die Einrichtung erbringt Leistungen fiir Menschen, die Anspruch auf Leistungen der Sozialhilfe
gem. §§ 53 f. SGB Xl haben.

Abschnitt Il Leistungsvereinbarung

§2

Leistungsart

(1) Die Einrichtung Jugendwohnung e.V. erbringt selbstandig wirtschaftend, unter stéandiger
Verantwortung geeigneter, ausgebildeter Fachkrafte Leistungen der Eingliederungshilfe fur
behinderte Menschen nach dem VI. Kapitel SGB XII.

(2) Die Leistungen sind in Anlage 1 (Leistungsbeschreibung) auf Grundlage der Leistungsmerkmale
gem. § 3 Abs. 3 LRV sowie der Anlage 2 LRV festgelegt.

§3

Personenkreis

(1) Die MaBnahme richtet sich an volljahrige Menschen mit einer psychischen Erkrankung, die zum
Personenkreis nach § 53 SGB Xl gehoren.
Naheres ist in der Anlage 1 Ziffer 2 (Zielgruppe) geregelt.

(2) Im Rahmen des vereinbarten Leistungsangebotes ist die Einrichtung zur Erbringung der Leistung
verpflichtet. Soliten dem im Einzelfall erhebliche Griinde entgegenstehen, so sind diese von der
Einrichtung gegeniiber der bewilligenden Dienststelle darzulegen. Im Streitfall ist eine Einigung
herbeizufiihren.

(3) Erhalt die Einrichtung im Rahmen der vereinbarten Leistungserbringung Hinweise auf
Gefahrdungspotentiale bei den durch sie betreuten Leistungsberechtigten, ist sie gehalten,
unverziglich entsprechende Mitteilungen an die bewilligende Dienststelle zu leiten.

§4
Voraussetzung der Leistungserbringung

(1) Fir die Leistungserbringung durch die Einrichtung ist die Bewilligung der Leistung im Einzelfall
durch die zusténdige Dienststelle des Tragers der Sozialhilfe maBgeblich.

(2) Die Einrichtung ist verpflichtet, spatestens 4 Wochen vor Ablauf der aktuellen Bewilligung einen
Sozial-/Veraufsbericht fiir den jeweiligen Betreuten der bewilligenden Dienststelle einzureichen.



(1)

§5

Ziel der Leistungen

Grundsatz

Das Ziel der Leistung bestimmt sich nach den aligemeinen Grundsatzen des Ersten und Zweiten,
ggf. des Dritten und Vierten Kapitels SGB Xl und den Zielsetzungen zu den jeweiligen
Leistungsarten nach dem Sechsten Kapitel SGB XII, die gemak Anlage 1 Ziffer 3.1 (Ziel der
Leistung) zu konkretisieren sind.

(2) Zielgruppenspezifische Zielsetzungen

(1)

)

©)
(4)

()

©)
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Auf die Zielgruppe bezogene Konkretisierungen zu den Zielen der Leistungen ergeben sich aus
Anlage 1 Ziffer 3.2 (Ziel der Leistung).

§6
Art und Umfang der Leistungen

Die Leistungserbringung erfolgt in Form von Beratung, Motivierung, Begleitung, Unterstiitzung,
Anleitung, Forderung Organisation / Koordination gemaB § 2 der Vereinbarung in Verbindung mit
Anlage 1. Dabei wird die eigenstandige Lebensfihrung der Leistungsberechtigten gewahrt und
geférdert.

Die Leistung wird gegeniiber dem Personenkreis nach § 3 dieser Vereinbarung ausreichend,
zweckmaRig und wirtschaftlich erbracht. Das MaR des Notwendigen wird nicht Giberschritten.

Der Leistungsvereinbarung liegt eine Kapazitat von max. 36 Platzen zugrunde

Der Umfang der Leistung im Einzelfall wird auf der Grundlage der Leistungsbeschreibung geméan
§ 2 dieser Vereinbarung und der bewilligten Leistung des Einzelfalls gemaR § 4 dieser
Vereinbarung in Verbindung mit dem Gesamtplan nach § 58 Abs. 1 SGB Xl festgelegt.

Die Leistung umfasst auch die Durchfithrung aller erforderlichen Verwaltungsaufgaben sowie die
Organisation der erforderlichen s&chlichen und raumlichen Arbeitsmittel einschlieBlich der
Beschaffung und Instandhaltung.

Sofern Leistungen der Einrichtung beim Klienten regelhaft mit Leistungen anderer Kostentrager
zusammentreffen, ist eine vernetzte Leistungserbringung anzustreben. Niheres kann ggf. in
Anlage 1 Ziffer 4 (Art und Umfang der Leistung) geregelt werden.

§7
Personelle Ausstattung und Qualifikation

Das Betreuungspersonal richtet sich in Art (Qualifikation) und Umfang nach der vereinbarten
Leistung. Hilfs- und angelerntes Personal wird nur in dem vereinbarten Umfang téatig. Nadheres zur
personellen Ausstattung und Qualifikation ist in Anlage 1 Ziffer 5 (Personelle Ausstattung und
Qualifikation) geregelt.

Dariiber hinaus kann in dem Umfang, den das Ziel der Leistung gem. § 5 erfordert, das zur
Leistungserbringung erforderliche Personal (z.B. einrichtungsspezifisches Leitungs- und
Verwaltungspersonal,  einrichtungsiibergreifendes  Leitungs- und  Verwaltungspersonal,
Wirtschaftspersonal und sonstiges Personal ) beschaftigt werden,



§8
Riumliche und sdchliche Ausstattung

Die zur Leistungserbringung erforderliche rdumliche und sé&chliche Ausstattung sowie ggf. die

betriebsnotwendigen Anlagen sind in der Anlage 1 Ziffer 6 (Rdumliche und séchliche Ausstattung)
beschrieben.

§9
Qualitat der Leistung

Die Qualitét der Leistung richtet sich nach § 3 LRV und ist in der Anlage 1, Ziffer 7 (Qualitat der
Leistung) konkretisiert.

Abschnitt lll Vergiitungsvereinbarung

§10
Inhalt der Vergiitung

(1) Die Vergiitung besteht aus
a. Der Grundpauschale,
b. der MaBnahmepauschale,
c. dem Investitonsbetrag.

Die Ermittlung und Zusammensetzung der MaRnahmepauschalen erfolgt gem. Anlage 4, Ziffer 1
LRV

(2) Die Hohe der Vergiitung fur den Vereinbarungszeitraum sowie ggf. das Freihaltegeld nach Abs. ist
in Anlage 2 ausgewiesen.

Abschnitt IV Priifungsvereinbarung

§ 11
Priifung der Wirtschaftlichkeit und Qualitat

(1) Die Priifung der Wirtschaftlichkeit und Qualitat der Leistungen erfolgt nach MaBgabe des § 8 LRV
sowie der Anlage 6 LRV.

(2) Grundsatze und MaBstabe der Wirtschaftlichkeit und Qualitat der Leistungen
1. Grundsitze und MaBstibe der Wirtschaftlichkeit
Die Wirtschaftlichkeit einer Leistung ist dann gegeben, wenn die Leistung mit dem

geringstmdglichen, angemessenen Einsatz personeller und séchlicher Mittel erbracht wird.
Die tatsdchliche Leistungserbringung ist zu beriicksichtigen.

2. Grundsitze und MaBstidbe der Qualitét
2.1 Grundséatze
211 Die Qualitat der Leistung orientiert sich an den fachlichen Zielen (Anlage 1). Sie ergibt sich

aus der moglichst optimalen Ressourcen- und Prozessorganisation sowie der
Ergebniserzielung in der Leistungserbringung.



21.2 Die QualitatsmaRstabe dienen der Sicherstellung der Qualitdt der Betreuungs- und

Versorgungsleistungen fir die Leistungsberechtigten.

213 Die Einrichtung hat die vereinbarte Qualitdt in der Betreuung und Versorgung der

Leistungsberechtigten zu gewéahrleisten.

2.1.4 Die Qualitat der Leistungen gliedert sich in Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitét.

2.2

MaRstébe

2.2.1 Grundlagen zur Beurteilung der Qualitat sind die gemdR § 2 Abs. 2 und Anlage 1

vereinbarten Leistungsmerkmale.

222 Grundsitze und MaRstabe der Qualitat sowie MaRBnahmen zur Qualititssicherung sind in

Anlage 3 konkretisiert.

Abschnitt V Schlussbestimmungen

Q)

@)

@)

(4)

®)

§12
VertragsverstoRe

Halt die Einrichtung ihre gesetzlichen oder vertraglichen Verpflichtungen, insbesondere ihre
Pflichten zu einer qualitdtsgerechten Leistungserbringung aus dieser Vereinbarung schuldhaft
ganz oder teilweise nicht ein, und schéadigt dadurch den Tréger der Sozialhilfe!, mindert sich die
vereinbarte Vergiitung fir die Dauer der Pflichtverletzung. Die Pflichtverletzung muss inhaltlich
und zeitlich wesentlich sein.

Die Feststellung, ob ein Tatbestand nach Abs. 1 vorliegt, trifft der Trager der Sozialhilfe. Der
Trager der Einrichtung erhélt Gelegenheit zur Stellungnahme. Uber den Tatbestand sowie iiber
den Zeitraum und die Hohe der Minderung der Vergiitung ist zwischen den Vertragsparteien
Einvernehmen anzustreben.

Kommt innerhalb eines Monats nach der Feststellung kein Einvernehmen zustande, wird ein
Schiedsverfahren durchgefithrt. Fir das Schiedsverfahren benennen die Vertragspartner
einvernehmlich eine unabhéngige SchiedspersonQ. Das Schiedsverfahren ist innerhalb eines
Monats durchzufiihren.

Wird ein Schiedsspruch von einer Partei nicht angenommen oder wird im Schiedsverfahren kein
Einvernehmen hergestellt, setzt der Trager der Sozialhilfe den Minderungsbetrag fest. Im Falle
von Streitigkeiten entscheidet das zusténdige Gericht.

Der vereinbarte oder festgesetzte Minderungsbetrag ist an den Tréger der Sozialhilfe bis zur
Hohe, in welcher dieser Kostentrager war zuriickzuzahlen. Uber das Verfahren der Riickzahlung,
den Zahlungszeitpunkt sowie iiber die Zahlungsmodalitdten soll Einvernehmen hergestellt
werden. Schadensersatzanspriiche der betroffenen Leistungsberechtigten nach anderen
Vorschriften bleiben unberihrt. Gleichartige =~ Schadenersatzzahlungen an den
Leistungsberechtigten werden auf den Minderungsbetrag angerechnet.

! protokollnotiz: Es besteht Einvernehmen, dass es sich hierbei nicht um ein zusitzliches Tatbestandsmerkmal
handelt - der Hinweis auf die ,,Schadigung des Soziathilfetrégers” dient allein der Klarstellung,

2 Protokollnotiz: Die Mitglieder der Vertragskommission verstandigen sich zeitnah auf eine Liste von
Schiedspersonen. Nach Feststellung dieser Liste erfolgt die Auswahl der Schiedsperson in der Reihenfolge der in
der Liste benannten Schiedspersonen. Mit dieser Liste gilt das Einvernechmen als hergestellt.
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Unterschrift.. 4,V il

Behdrde fur Sozidles, Familie,
Gesundheit und Verbraucherschutz

§13
Schlussbestimmungen

Die Vereinbarung tritt am 01.11.2008 in Kraft und endet am 31.12.2009 Sie kann ganz
oder in Teilen mit einer Frist von 6 Monaten zum Ende des Vereinbarungszeitraums
gekiindigt werden. Erfolgt keine Kiindigung der Vereinbarung, verldngert sich die Laufzeit
der Leistungs- und Priifungsvereinbarung um jeweils 1 Kalenderjahr.

Fiir die Vergiitungsvereinbarung gilt § 77 Abs. 2 Satz 4 SGB XIl.

Die Anlagen 1-3 sind Bestandteil dieser Vereinbarung.

Die Geschaftsfiihrung des Tragers der Einrichtung erklért, dass die Einrichtung nicht nach
der Technologie von L. Ron Hubbard gefiihit wird, und dass die Geschéftsleitung die
Technologie von L. Ron Hubbard incl. der Besuche von Kursen und Seminaren ablehnt.

Soweit einzelne Bestimmungen dieser Vereinbarung rechtsunwirksam sind, wird die
Wirksamkeit der iibrigen Vereinbarungsregelungen hiervon nicht berthrt. Die
Vereinbarungspartner wirken in diesem Fall darauf hin, die rechtsunwirksame Regelung
unverziglich durch eine vergleichbare, rechtswirksame Regelung zu ersetzen.

Axel Georg-Wies tersChrift.. s
Jugendwohnung e.V.

Amt fiir Soziales und Integration
Abteilung Eingliederungshilfe JUQGNdWOhnung e.V.

Datum R Datum.. agwﬁ;mgg

Tel. 040/ 24 39 30
Fax 040/ 24 80 94

Anlagen
Anlage 1: Muster Anlage 1 Leistungsvereinbarung

Anlage 2: Muster Anlage 2 Vergiitungsvereinbarung
Anlage 3: Konkretisierende Regelungen zu den Grundsétzen und MaBstaben der

Qualitat und Qualitdtssicherung



Anlage 1 zur Vereinbarung nach § 75 Abs. 3 SGB Xl vom 01.11.2008 zwischen der
Freien und Hansestadt Hamburg, Behorde fiir Soziales, Familie, Gesundheit und
Verbraucherschutz und Jugendwohnung e.V. (hier: Leistungsvereinbarung stationire
Hilfe)

Leistungsbeschreibung
und konkretisierende Regelungen zur Beschreibung der Qualitit der
Leistungen

1. Einrichtungstyp/ MaBRnahmetyp (8§ 2)

Die Einrichtung ist eine stationare Wohneinrichtung.

2. Benennung des Personenkreises/ Zielgruppe (8§ 3)

Zielgruppe des Leistungsangebots sind seelisch behinderte / psychisch kranke Menschen
gemal §§ 53 Abs. 1 Satz 1/ 54 SGB XII i.V. mit § 3 VO nach § 60 SGB XIl.

Die in der Regel in kleinteiligen bzw. in Wohngruppenform differenzierten Ubergangs-/
Wohnheimen angebotenen aulerklinischen stationaren Hilfen dienen der Vermeidung bzw.
der Verklrzung von psychiatrischen Krankenhausbehandlungen bzw. der Absicherung der
Erfolge vorausgegangener stationérer oder parallel erfolgter arztlicher MaRnahmen. Sie
richten sich primér an zumeist chronisch psychisch kranke/seelisch behinderte Menschen,
die vorlibergehend oder manchmal auch dauerhaft noch nicht oder nicht mehr in der Lage
sind, in eigener Wohnung zu leben.

Im Besonderen richtet sich die Hilfe vorrangig an Personen in der Altersspanne 21 Jahre bis
26 Jahre und davon an solche, die neben dem Bedarf an umfassender sozialtherapeutischer
Unterstritzung und Begleitung in der Wohngruppe zusétzlich einen besonderen
Foérderungsbedarf haben sich den Anforderungen und Normen des Schul- und Berufsalltags
anzupassen und der nicht durch die regelhaften Férderangebote der Argenzur fiir Arbeit oder
der ARGE abgedeckt werden kann, weil die elementaren Fahigkeiten zur Annahme dieser
Angebote nicht vorhanden sind (siehe auch Abschnitt 4.3).

Nicht betreut werden Personen
» mit primérer Suchterkrankung,
» unter 21 Jahren
> die einem gerontopsychiatrischen Krankheitsbild zuzuordnen sind.
Fur Abgrenzungen zur Jugendhilfe gelten gesonderte schriftliche Prazisierungen.

3. Ziel der Leistungen (§ 5)

3.1 Grundsatz:

Die grundsatzliche Zielsetzung bestimmt sich nach MaRgabe der Eingliederungshilfe gemag
§§ 53, 54 SGB Xll und § 55 SGB IX.

Ziel der Malinahme ist die Vermeidung psychiatrischer Krankenhausbehandlungen, die
Sicherung des Erfolges einer solchen medizinischen Behandlung, sowie ein
selbstbestimmtes Wohnen im eigenen Wohnraum und die Teilhabe am Leben in einer
Gemeinschaft zu ereichen.

3.2 Zielgruppenspezifische Zielsetzungen:
Es gilt, eine drohende seelische Behinderung zu verhiiten oder eine vorhandene seelische

Behinderung oder deren Folgen zu beseitigen oder zu mildern und den seelisch behinderten
Menschen in die Gesellschaft einzugliedern. Hierzu gehért vor allem, dem seelisch



behinderten Menschen die Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft zu ermdglichen oder
zu erleichtern, ihm die Auslbung einer angemessenen Tatigkeit zu erméglichen oder ihn
soweit wie méglich unabhéngig von Pflege zu machen. Ziel ist es, den seelisch behinderten
Menschen zu beféhigen, gegebenenfalls die eigene Behinderung zu akzeptieren, die eigene
Lebenssituation zu stabilisieren und die eigenen Fahigkeiten weiter zu entwickeln.

Hierzu zéhlen insbesondere:

e Wiedergewinnung einer selbsténdigen und selbstverantwortlichen Lebensfuhrung.

e Erhalt bzw. Schaffung menschenwiirdiger Lebensverhéltnisse bezuglich finanzieller
Absicherung und wohnen.

e Schéarfung der Wahrnehmung der psychischen Beeintrachtigung im Sinne einer
zunehmenden Sicherheit im Umgang mit der Erkrankung.

o Fdrderung der Fahigkeit, um Krisen psychischer und sozialer Art besser erkennen
und Uberwinden zu kénnen.

e Fodrderung des Verstandnisses von  Wirkungen und Nebenwirkungen
medikamentéser, sozi- und psychotherapeutischer Behandlungen sowie Férderung
des Erkennens belastender und entlastender Situationen und Prozesse mit dem Ziel
der Erlernung von Steuerungstechniken.

e Vermeidung stationarer Hilfen.

e Forderung verbleibender und kompensatorischer Fahigkeiten.

e Stabilisierung des sozialen Netzwerks bzw. Unterstiitzung bei der Entwicklung eines
solchen.

e Uberwindung von Isolation und Vereinsamung, Zunahme von Mobilitat.

e Unterstltzung bei der Suche nach bzw. beim Erhalt einer geeigneten Arbeit.

e Forderung und Unterstutzung bei beruflichen QualifizierungsmaRnahmen sowie Fort-
und Weiterbildungen.

e Forderung zur Wiedergewinnung einer (lebens-) Perspektive.

Die Hilfen sollen vorbereitend dazu beitragen, eine eigenstandige Lebensfihrung und
Alltagsbewaltigung in den unterschiedlichen Lebensbereichen (siehe Ziffer 4) sicher zu
stellen.

Zweck der Leistung ist die Anleitung zur Selbsthilfe.

4. Art und Inhalt der Leistungen / Leistungsdarstellung (§ 6)

4.1 Art der Leistung:

Die Leistungserbringung erfolgt in Form einer Komplexleistung im Sinne eines koordinierten
abgestimmten und geplanten bedarfsgerechten Zusammenwirkens verschiedener
Berufsgruppen (insbesondere aus den Bereichen (Fach)- Krankenpflege, Sozialarbeit —
Sozialpaddagogik, Ergotherapie) hinsichtlich des vom SGB X! vorgegebenen grundsétzlichen
MaBnahmeziels und den jeweils personenbezogenen differenzierten Zielen. Fachlich
inhaltlich orientiert sich die Leistungserbringung am mehrdimensionalen Krankheitsmodell
der Psychiatrie, das von den Wechselwirkungen biologischer, psychischer und sozialer
Einflussfaktoren bei der Entstehung und Verlauf von psychischen Stérungen und
Behinderungen sowie von einem komplexen im Verlauf wechselnden Hilfebedarf (chronisch)
seelisch behinderter Menschen ausgeht. Dementsprechend werden mit Hilfe von
Komplexleistungsprogrammen jeweils in dem angemessenen Umfang die Kompetenzen und
Leistungen der verschiedenen Berufsgruppen und, wenn méglich, auch verschiedener
Sozialleistungstrager kooperativ einbezogen um im Einzelfall die fur den Einzelfall
notwendige Hilfe abdecken zu kénnen.

Die Leistungen der Einrichtung beinhalten von der Form der Leistungserbringung sowohl
Einzel- als auch Gruppenangebote.



Der Umfang der Leistung richtet sich nach der Besonderheit des Einzelfalles, vor allem nach
der Person des Leistungsberechtigten, der Art seines Bedarfes.

Die vereinbarte Leistung wird individuell ermittelt und im  Verlauf der
Eingliederungsmanahme angepasst. Dabei werden die Selbsthilfepotentiale des
Leistungsberechtigten und mégliche nicht-psychiatrische Hilfen genutzt.

Typischer Weise erfolgt die Hilfe in Form von:

e Anleitung,

Beratung,

Unterstutzung/Hilfestellung,

Férderung,

Begleitung

Stellvertretende Ausflihrung

Planung,

Kooperation /Vernetzung (insbesondere wenn regelhaft auch Leistungen anderer Kosten-
trager gewahrt werden),

e Organisation,

e Koordination

e Vernetzung.

4.2 Leistungen:

Die vier Leistungsbereiche richten sich mit ihren jeweiligen Items nach der entsprechenden,
in Hamburg glltigen Systematik der Bedarfserhebung in Anlehnung an den ,integrierten
Behandlungs- und Rehabilitationsplan® {(IBRP).

a+b) Direkt und indirekt personenbezogene Leistungen:

Die nachfolgend beschriebenen Hilfen in den Leistungsbereichen 1 bis 4 beziehen sich
inhaltlich jeweils insbesondere auf folgende Aspekte:

Hilfen bezogen auf die Beeintriachtigung der subjektiven Befindlichkeit durch die
psychische Erkrankung / Starkung , Nutzung von Fahigkeiten hinsichtlich:
Antrieb -

Koérpererleben

Angstsyndrome

Realitatsbezug

Abhangigkeit

Emotionale Instabilitat

Gedéachtnis / Orientierung

Auffassung / Intelligenz

Sinnorientierung des Lebens

Bei korperlicher Erkrankung / Behinderung

Selbstgefahrdendes Verhalten

Stérendes / fremdgefahrdendes Verhalten

LB 1 Grundversorgung, Planung und Abstimmung
Zum Leistungsbereich z&hlen insbesondere:

1.1 Grundversorgung
1.1.1. Diagnostik und Sozialanamnese
1.1.2. Therapeutische Begleitung und Beratung, z.B. begleitende Beobachtung,
supportative und edukative Gesprache einschlieRlich Verlaufsgesprache.
1.1.3. Unterstltzung im Zusammenhang mit der Psychopharmakotherapie, der
Compliance, Beobachtung der (Neben-) Wirkungen.



1.2.

T3

LB 2

2.1
2.2
2.8
2.4
2.5

LB 3

3.1
3.2
e
3.4
2.0
3.6

1.1.4.
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Herstellung von Kontakten zum sozialen Umfeld, z.B. Angehorige, Nachbarn,
Behdrden etc.

Dokumentation

Schriftliche (gutachterliche) Stellungnahmen und Berichtswesen, z.B.
Sozialberichte

Schriftverkehr

Rufbereitschaft sowie Hintergrund- und Krisendienst.

Planung

¢ Be A R
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1.2.2.

Erstellung individueller Hilfeplanung (in federfihrender Verantwortung eines
Bezugstherapeuten) im Hinblick auf

Sozialdaten des Leistungsberechtigten

Bisherige und aktuelle Betreuungssituation

Planungszeitraum von 6 bis 12 Monaten

Aktuelle Problemlage

Eingliederungsziele

Fahigkeiten, Fahigkeitsstorungen und Beeintrachtigungen

Bedarf an psychiatrischen Hilfen

Aktivierbare nichtpsychiatrische Hilfen

Geplantes Vorgehen

Zustandigkeit flr die Leistungserbringung

Koordinierende Bezugsperson
Prozessbegleitende Uberpriifung, Fortschreibung oder Anderung integrierter
Eingliederungsplane

Abstimmung
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1.3.2.

Hilfen

Koordination der individuellen Hilfeplanung mit den/dem
Leistungsberechtigten
Angehdrigen und Bezugspersonen des sozialen Umfelds
Gesetzlichen Betreuer
Mitarbeitern der eigenen Einrichtung
Bisher tatigen oder zukunftigen beteiligten Therapeuten anderer Dienste und
Einrichtungen
Leistungstragern
Sicherstellung der Kooperation im Eingliederungshilfeprozess (case
management)

im_Bereich Wohnen und Selbstsorge/ Stirkung |, Nutzung von

Fahigkeiten hinsichtlich:

Aufnahme und Gestaltung personlicher und sozialer Beziehungen
Bei der Ernahrung

Bei Kérperpflege und Kleidung

Beim Umgang mit Geld

Bei der Gestaltung und Reinigung des Wohnraums

Hilfen

bei der Tagesgestaltung, Freizeit, Teilhabe am Leben in 'der

Gemeinschaft / Starkung , Nutzung von F3higkeiten hinsichtlich:

Aufnahme und Gestaltung persénlicher und sozialer Beziehungen
Bezuglich der Mobilitat

Bei kérperlichen Aktivitaten

Bei der sprachlichen Ausdruckfahigkeit

Bei der Gestaltung frei verflgbarer Zeit / Tag- und Nachtrhythmus
Bei der Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft



3.7 Inanspruchnahme medizinischer und sozialer Hilfen

LB 4 Hilfen im Bereich Arbeit, arbeitsdhnlichen Tatigkeiten, Ausbildung / Stirkung , *
Nutzung von Fahigkeiten hinsichtlich:

4.1 Aufnahme und Gestaltung persénlicher und sozialer Beziehungen

4.2 Bei der Aufnahme einer Beschéaftigung, Arbeit, Ausbildung

4.3 Bei der Erflllung der jeweiligen Anforderungen

c) Indirekte nicht - personenbezogene Leistungsanteile
Zum Leistungsbereich gehéren vor allem:

MaRnahmen der Qualitatssicherung

Koordination, Organisation

Fortbildung, Dienstbesprechungen, Beratung der Mitarbeiter
Supervision

Gemeinwesenarbeit, Mitarbeit in Fachgremien und Konzeptarbeit
Dokumentation der Beratungs- und Planungsergebnisse
Angehdrigenarbeit

Die Leistungsberechtigten werden zur Férderung und Erhaltung ihrer gréRtméglichen
Selbstandigkeit darin unterstitzt, die Angebote des Sozialraumes zu nutzen. Der Auf- und
Ausbau relevanter Netzwerke und die Kooperation mit Hilfeangeboten des Tragers und der
Region sind integrale Bestandteile der Leistungserbringung.

Die laufende stellvertretende Ausfihrung bestimmter TeilmaRnahmen ist ausgeschlossen.
Lediglich in begrindeten Ausnahmeféllen ist eine =zeitlich und inhaltlich begrenzte
stellvertretende Ausflhrung - z.B. zur Herstellung der Voraussetzungen fir die von dem
Leistungsberechtigten  erwarteten Lernprozesse oder in unvorhergesehenen
Krisensituationen - maéglich. In der Regel ist hiertiber im Zuge der Leistungsbewilligung
(Gesamtplan) vorab Einvernehmen herzustellen. Die entsprechenden Leistungsinhalte sind
in jedem Fall im Sozialbericht zu dokumentieren und zu begriinden.

4.3 Besonderheiten
Es gelten die Ausflhrungen zur Antragsstellung und die Ergebnisse der Verhandlungen.

Das Bildungs- und Beschaftigungsangebot bietet als integraler Bestandteil des
Leistungsangebots den Rahmen Arbeitsfahigkeit und regelmaRige Beschaftigung zu
erproben und zu erfahren. Die durch das Bildungs- und Beschaftigungsangebot
vorgegebene Struktur erméglicht sich sozial angemessen mit Alltagsanforderungen
auseinander zu setzen und mittels verschiedener Medien soziales Verhalten und eigene
Fahigkeiten neu "be—greifen” zu lernen.

Das Bildungs- und Beschéftigungsangebot ist daher gedacht fur Jungerwachsene, die
aufgrund ihrer psychischen- und Personlichkeitsstruktur nicht in der Lage sind, sich den
Anforderungen und Normen des Schul- bzw. Berufsalltags anzupassen. Das Bildungs- und
Beschaftigungsangebot zielt darauf ab sie mit der Notwendigkeit der Basistugenden wie z.B.
Plnktlichkeit, regelmafiges Erscheinen, rechtzeitige Abmeldung im Krankheitsfall,
Durchhalten einer Arbeit Uber einen langeren Zeitraum usw. zu konfrontieren und
Frustrationstoleranz und Selbstwertgefiihl zu erlernen.

Zur Forderung dieser Fahigkeiten halt der Leistungsanbieter Uber die Wohngruppen hinaus
eine sog. Vorbereitungs- und Trainigswerkstatt vor. Bestandtteil der MaRnahme in der
Einrichtung ist die Betreuung in der Wohnungruppe und in der sog. Vorbereitungs- und
Trainigswerkstatt.



5. Personelle Ausstattung und Qualifikation (8§ 7)

Die in den Abschnitten 4 beschriebenen Leistungen werden insbesondere von
e Diplom Sozialarbeiter -/ innen / Sozialpéddagogen -/ innen
o Erzieher-/innen

e Fach- /Krankenpflegekraften

sowie dem notwendigen Hauswirtschafts- und Verwaltungspersonal erbracht.

Das die Leistung erbringende Personal ist regelhaft hauptberuflich im Rahmen eines

regularen

Anstellungsverhaltnisses

fur den

Einrichtungstrager

Beschaftigungsverhéltnisse sind nur in Einzelfallen vorgesehen.

tatig.

Geringflgige

Das einzusetzende Betreuungspersonal entspricht folgenden durchschnittlichen an 5
Hilfebedarfsgruppen (HBG) gebundene Leistungsvolumina je Leistungsberechtigtem:

HBG 1

HBG 2

HBG 3

HBG 4

HBG 5

240
Minuten/\Woche

330
Minuten/Woche

462
Minuten/Woche

629
Minuten/Woche

875
Minuten/Woche

Die Regelungen nach § 7 sowie der Anlage 3, Ziffer 1.1 sind zu beachten.

6. Rdumliche und sichliche Ausstattung (§ 8)

Der Der Trager halt am Sitz Einrichtung Biro-, Sozial- und Besprechungsraume (fur
Dienstbesprechungen, Supervision, Einzel- und Gruppengesprache, Einzelkonferenzen) und
einen eigenen Telefonanschluss mit Anrufbeantworter und ggf. Anrufweiterleitung oder ein
Mobiltelefon in der Weise vor, dass die Leistungserbringung im vereinbarten Umfang und in
der vereinbarten Qualitat jederzeit gewahrleistet ist.

Standorte der Wohngruppen

> Parchimer Str. 41 (Rahlstedt)
Alleinstehendes Haus mit Grundstiick

Y

Warnemunder Weg 34 (Rahlstedt)
Alleinstehendes Haus mit Grundstick

> Timmerdorfer Str. 72 (Famsen)
Alleinstehendes Haus mit Grundstiick

Y

Lange Reihe 111, 1. OG links (St. Georg)
Altbauwohnung

> St. Georg Str. 13 (St. Georg)
Altbauwohnung

> Kirchenweg 18 (St. Georg)
Altbauwohnung

Armgardstr. 6 (Uhlenhorst)
Altbauwohnung: Wohnflache 192 gm / 6 Einzelzimmer und Gemeinschaftsraume

\



Standorte der Vorbereitungs und Trainingswerkstatt

> Papenhuder Str. 2 (Hohenfelde)

» Parchimer Str. 41 (Rahlstedt)

7. Qualitat der Leistung (§ 9)

Konkretisierung der Anforderungen an die Qualitdt der Leistungen gem. § 3 LRV
(Leistungsmerkmale):

Strukturqualitat: siehe Anlage 3, Ziffer 1.1 und QS-Bericht, Abschnitt A
Prozessqualitat: siehe Anlage 3, Ziffer 1.2 und QS-Bericht, Abschnitt B
Ergebnisqualitat: siehe Anlage 3, Ziffer 1.3 und QS-Bericht, Abschnitt C+D

Die vereinbarte Leistung wird nach dem Stand der Wissenschaft unter Beachtung des
Grundsatzes der Wirtschaftlichkeit erbracht. Fortbildung und Supervision sind unverzichtbare
Bestandteile der Leistungserbringung.

Der Qualitatssicherung dienen im Einzelnen die folgend dargesteliten Instrumente bzw.

MaRRnahmen:

e Die individuelle Bedarfserhebung und die Hilfeplanung erfolgt mittels geeigneter
Instrumente, z.B. auch - perspektivisch - die Anwendung des standardisierten integrierten
Behandlungs- und Rehabilitationsplanungsinstruments (Aktion Psychisch Kranke e.V.).

e Die Behandlungs- und Rehabilitationsplanung wird prozesshaft tberpriift, fortgeschrieben
und ggfls. angepasst.

e In diese Uberpriifung wird die zu betreuende Person einbezogen

(Abstimmungsverfahren).

Regelhaftes Dokumentations- und Berichtswesen.

Dienst — und Teambesprechungen.

Planungs- und Konzeptgesprache (regelmaRige Klausuren).

Supervision und arztliches Konsil.

Qualitdtsmanagement.

Interne und externe Fort- und Weiterbildung.

Auch einrichtungsubergreifende Planungs- und Konzeptgesprache im Rahmen des

Tragers und in regionalen und Uberregionalen Arbeitsgruppen und Gremien.



Anlage 3 zur Vereinbarung nach § 75 Abs. 3 SGB XIl vom 01.11.2008 zwischen der
Freien und Hansestadt Hamburg, Behérde fiir Soziales, Familie, Gesundheit und
Verbraucherschutz und Jugendwohnung e.V. (hier: Priifungsvereinbarung)

Konkretisierung der qualitatssichernden MaBnahmen:

1. Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat
2. Qualitdtssichernde MaBnahmen
3. Qualitatssicherungsbericht

1. Struktur-, Prozess- und Ergebnisqualitat
1.1 Strukturqualitét:
a) Die Einrichtung halt eine fachlich fundierte Konzeption vor.

b) Bei der raumlichen Ausstattung sind in den Sozial-, Wohn- und Gemeinschaftsbereichen die
gesetzlichen Bestimmungen (z.B. nach dem Heimgesetz) zu beachten. Die rdumliche und séchliche
Ausstattung ist zu dokumentieren (z.B. Struktur und Funktion der Ré&ume, Maoblierung und
technische Hilfsmittel, soweit diese nicht personenbezogen zuzuordnen sind).

c) Die Unterbringung soll in Einzel- oder Doppelzimmern erfolgen. Die Winsche der
Leistungsberechtigten sind dabei zu beriicksichtigen. Die Gestaltung der Wohnraume soll den
individuellen Wiinschen und Bediirfnissen nach Privatheit und Wohnlichkeit entsprechen.

d) Fir die Erbringung der vereinbarten Leistung erforderliche Gemeinschafts- und ggf. Therapierdume
sollen in ausreichendem Umfang zur Verfligung stehen.

e) Die vereinbarten Leistungen sind unter der Verantwortung ausgebildeter Fachkréfte durchzufiihren.
Hilfs- und angelernte Kréfte werden nur unter Anleitung einer Fachkraft tatig.

f) Leitende Fachkrdfte missen in ihrer Funktion in einem sozialversicherungspflichtigen
Beschaftigungsverhéltnis stehen, soweit sie nicht Inhaber der Einrichtung sind, und die
Leitungsfunktion hauptberuflich wahrnehmen.

g) Die fachliche Qualifikation der Leitung und der Mitarbeiter wird durch funktions- und
aufgabenbezogene Fort- und Weiterbildung sichergestelit. Anzahl und Qualifikation des eingesetzten
Personals sowie die MaRnahmen zur Fort- und Weiterbildung sind zu dokumentieren.

h) Die Einrichtung soll im Rahmen ihrer Aufgabenerfiillung mit anderen Einrichtungen oder Trégern
kooperieren und, soweit sinnvoll und méglich, vernetzte Leistungsstrukturen entwickeln.

i) Soweit im Rahmen der Erbringung vereinbarter Leistungen andere Leistungsanbieter in Anspruch
genommen werden, bleibt die Verantwortung gegeniiber dem Tréger der Sozialhilfe und dem
Leistungsberechtigten bei der auftraggebenden Einrichtung. MaBnahmen der Kooperation und der
vernetzten Leistungserbringung sind zu dokumentieren.

j)  Die Einrichtung stellt Inhalt, Umfang, Qualitét und Vergiitung der von ihr angebotenen Leistungen in
auch fiir die Leistungsberechtigten verstandlicher Form schrifich und ggf. mit geeigneten
Erlduterungen dar. Diese Information muss jederzeit zugénglich sein.

k) Mit dem Leistungsberechtigten oder seinem Vertretungsberechtigten ist ein Heimvertrag
abzuschlieRen. Der Abschluss des Vertrages erfolgt zeitnah zu Beginn der MaRnahme. Die
Bestimmungen des Heimgesetzes sind zu beachten.

1.2 Prozessqualitét

a) Die Konzeption der Einrichtung ist i.d.R alle zwei Jahre auf ihre Aktualitét hin zu priifen bzw. jeweils
dem aktuellen Stand der wissenschaftlichen Fachdiskussion anzupassen.



b)

c)

d)

e)

9)

h)

)

a)

b)

c)

Zu Beginn der MaBnahme ist durch die Einrichtung ein angemessener individueller Hilfeplan einschl.
der Benennung von Zielen und Teilzielen zu erstellen. Dabei sind Wiinsche und Bedirfnisse der
Leistungsberechtigten sowie sachdienliche Informationen von Angehorigen oder anderen an der
Forderung, Betreuung und Versorgung Beteiligter einzubeziehen. Bei der Hilfeplanung sind die
Ressourcen und Fahigkeiten des Leistungsberechtigten zu beriicksichtigen. Betreuungsziele sind
gemeinsam festzulegen. Bei der Hilfeplanung kann der/die Leistungsberechtigte eine Person
seines/ihres Vertrauens hinzuziehen. Die Bewilligung und ggf. der Gesamtplan des Tragers der
Sozialhilfe nach § 58 Abs. 1 SGB Xli stellen den Rahmen der individuellen Hilfeplanung dar.

Der individuelle Hilfeplan ist regelhaft prozessorientiert - mindestens jedoch einmal halbjéahrlich

fortzuschreiben.

sind SofortmaBnahmen durchzufithren, hat die Einrichtung die erforderlichen Hilfen vorlaufig
sicherzustellen. Die Hilfeplanung ist schnellstmdglich nachzuholen.

Die Forderung der sozialen Integration der Leistungsberechtigten in das ortliche Gemeinwesen und
das geselischaftliche Umfeld sowie deren Kontakte zu den ihnen nahe stehenden Personen ist
Bestandteil des Leistungsprozesses, soweit es dem Betreuungsziel dienlich ist.

Die Leistungsberechtigten werden bei Bedarf bei der Inanspruchnahme &rztlicher, therapeutischer
oder rehabilitativer MaBnahmen unterstiitzt.

Die Einrichtungen fithren sachgerecht und kontinuierlich eine Betreuungsdokumentation, aus der der
Betreuungsprozess nachvollziehbar ist. Die Dokumentation ist mindestens funf Jahre nach Ablauf
des Kalenderjahres, in dem die Leistungserbringung erfolgte, aufzubewahren.

Gegeniiber dem Leistungsberechtigten ist groBtmaogliche personelle Kontinuitdt anzustreben.

Werden die Beschéftigten in der Betreuung und Versorgung zu wechselnden Dienstzeiten
eingesetzt, ist ein Dienstplan zu erstellen und zu dokumentieren.

Bei der Erstellung des Dienstplans sind die Betreuungsziele und Bediirfnisse der
Leistungsberechtigten zu beriicksichtigen.

Zur Koordination und zum fachlichen Austausch der in der Betreuung und Versorgung tatigen
Beschéftigten sind regelmaRige Dienst- und Fallbesprechungen durchzufiihren.

1.3 Ergebnisqualitat

Als Ergebnisqualitdt wird das Erreichen der im Hilfeplan dokumentierten Betreuungs- und
Versorgungsziele (Zielerreichungsgrad) festgestelit. In die Ergebnistiberprifung ist die Feststellung
der Zufriedenheit der Leistungsberechtigten in geeigneter Weise einzubeziehen.

Die Ergebnisqualitst des Gesamtleistungsangebotes der Einrichtung wird durch eine
zusammenfassende Ermittiung der Ergebnisse der individuellen Zielerreichung bewertet.

Das Erreichen der Betreuungsziele wird regelmaBig - mindestens jedoch halbjéhrlich - unter
Beteiligung des Leistungsberechtigten tiberpriift und dokumentiert. Die individuelle Hilfeplanung ist -
ebenfalls unter Beteiligung des Leistungsberechtigten - entsprechend anzupassen.
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2.2.2

Qualitatssichernde MaRnahmen
Grundsétze

Die MaRnahmen zur Qualitétssicherung dienen der Sicherstellung der Qualitdt der vereinbarten
Leistungen. :

Die Einrichtung ist dafiir verantwortlich, dass MaRnahmen zur internen Sicherung der Struktur-,
Prozess- und Ergebnisqualitét festgelegt und durchgefiihrt werden. An MaRnahmen der externen
Qualitatssicherung soll sie sich beteiligen. Die Durchfiihrung von und die Beteiligung an
qualitatssichernden MaRnahmen sowie deren Ergebnisse werden dokumentiert. Dem Trager der
Sozialhilfe wird jahrlich bis spatestens 30.03.d.J. ein Qualitatssicherungsbericht nach Nr. 3
vorgelegt.

MaBnahmen
Beispiele fiir MaBnahmen der internen Qualitatssicherung

Einrichtung und Durchfiihrung von Qualitatszirkeln
Einsetzen von Qualitatsbeauftragten

Fortbildung und Supervision und &rztliche Beratung
Entwicklung von Standards
Beschwerdemanagement

regelméRige Befragung der Leistungsberechtigten

YVVVYVYYVY

Beispiele fiir MaBnahmen der externen Qualitatssicherung

> Beteiligung an trégeriibergreifenden Qualitdtskonferenzen

> Zertifizierung nach DIN 1SO 9000 ff.

» Gitesiegelerwerb bei Verb&nden, Vereinen, TOV etc.

> Self-Assessment nach Standards und Verfahren des Europdischen Qualitatsmodelis
E.F.Q.M.

> Einrichtungsiibergreifende Qualitétsbeurteilungen des Trégers

» Benchmarking



3. Qualitatssicherungsbericht

Vorbemerkung
Bei erstmaliger Berichtslieferung sind die folgenden Punkte vollstédndig und - soweit vermerkt - mit

Anlagen belegt zu beantworten. Bei Folgeberichten sind lediglich diejenigen Angaben zu machen, bei
denen im Berichtszeitraum fiir die dokumentierten Qualitétskriterien erhebliche Anderungen

eingetreten sind. Abschnitt C) ist immer vollsténdig zu beantworten.

Die nachfolgend unter A) bis C) genannten Nr. (z.B. Nr. 2.1a) beziehen sich auf die vereinbarte Konkretisierung der Qualitét der
Leistungen gem. Anlage 1 Ziffer 8 sowie der Konkretisierung der qualitatssichernden MaRnahmen gem. Anlage 3, Ziffer 1 und
2

Einrichtung Berichtszeitraum Erstbericht O

Folgebericht [

A) Strukturqualitét

1. Konzeption vom ............... (Nr. 1.1a). Zuletzt aktualisiert am ................ (Nr. 1.2a).
2. Darstellung der raumlichen und sdchlichen Ausstattung vom ............... (Nr. 1.1b-d)

O trifft weiterhin zu

O die Ausstattung wurde erheblich geédndert:

3. Leitende Fachkréfte (Nr. 1.1e-f):

Verantwort.bereich Name berufl. hauptb. | Umfang
Qualifikation beschaf- in %
tigt
O ja 00 %
O ja 00 %
O ja 00 %

Anmerkungen/Erlauterungen zu 3.




4. Darstellung der beim Personal vorhandenen Qualifikationsstruktur vom .........
(Nr. 1.1e-)

O trifft weiterhin zu
O erhebliche Anderungen:

5. Durchgefiihrte Fort- und Weiterbildungen im Berichtszeitraum (Nr. 1.1g):

Zielgruppe Anzahl TN Inhalt der Fort- (F) oder
Weiterbildun&(W)

6. Struktur Betreuungspersonal (Durchschnittswerte im Berichtszeitraum)
(§ 7, Anlage 1 Nr. 5):

Vollzeitkrafte Fachkréfte Angelernte, | geringf.| ZDL
gesamt™ 0,00 VK Hilfskrédfte, | Besch. etc.
0,00 VK Aushilfen '
Soz.arb. | Erzieher | Heilpad. | Hausw. 0,00 VK 0,00 VK| 0,00
VK
davon in %

* umgerechnet in Vollzeitstellen

Anmerkungen/Erauterungen zu 6.

8. Schriftliche Darstellung der Leistung vom ................... (Nr. 1.1j)
a weiterhin gliltig

O erheblich gedndert (Anlage).

9. Heim- bzw. Leistungsvertragsmuster vom ................. (Nr. 1.1k)
O weiterhin giiltig

O erheblich gedndert (Anlage).




B) Prozessqualitat

1. Verantwortlich fiir Dienstplanaufstellung (Nr. 1.20): ...

2. Besprechungen (Nr. 1.2j):

Dienstbesprechungen jeweils (z.B.: 1 x wchtl.)
Fachbesprechungen jeweils (z.B.: 1 x mtl.)
Supervision jeweils (z.B.: 14-tdgig)
............................................................. JEWEIIS .oeeviceiiiie

C) Ergebnisqualitét

1. Durchschnittliche Zielerreichung der Leistungen/MaBnahmen im Berichtszeitraum
(Nr 1.3 b):

2. Abweichungen (Soll-Unterschreitungen — das jeweilige individuelle Soll ergibt sich aus den mit der
Leistungsbewilligung / Gesamtplan / Beflrwortung vorgegebenen Zielen fiir den
Bewilligungszeitraum)

2.1. Begriindung fiir Abweichungen

3. Abweichungen (Soll-Uberschreitungen)

3.1. Begriindung

4. MaRnahmen zur Feststellung der Zufriedenheit der Leistungsberechtigten

MaRnahme 1

(KUZDBSCIIT.) ..o ettt et
(HEUFIGKEIL) ...ttt
(ETGEDNISSE) .. ... cve vt een ettt e e e b e e e e e e
MaBnahme 2 ‘

(KUPZDESCIIL). ..o eeesteeecnie s ses e L
(HEUFIGKEIL) ... 1. eeeesseis et e
(ETGEDIISSE). .. c.. et et et ettt e et et e e e e e e e s
MaRBnahme 3

(KUFZDBSCIIT.) oottt e
(HEUFIGKEIE) ... ..ot es e e
(EFGEDNISSE) .. c.. et e e

D) MaBnahmen der Qualitatssicherung (Nr. 2. Qualitatssichernde MaRnahmen)

1. Aufstellung der im Berichtszeitraum durchgefiihrten internen Qualitatssicherungsmanahme(n):




3. Beteiligung an externen QualitatssicherungsmaRnahmen:

E) Wurden im Berichtszeitraum Prifungen der Qualitat durchgefiihrt ?

Priifende Institution (z. B. Sozialhilfetrager, MDK, Heimaufsicht, andere (welche ?)

Priifungsfeststeliungen:




