NO LRH 14/1998 Tulln, NO Landes-Pensionisten- und Plfegeheim

INHALTSVERZEICHNIS
[1. Rechtsgrundlage und ZielSEtZUNG ...........eeeeeueeeeeeieriiieeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeiveees 2|
NI T 2
B.  PrUfUNGSUMETANG ... eeeeeeeeeeeeaesaneeeeeneneas 2|
K.  Umstrukturierung des Heimstandortes TUNN...........oocueueeeveeeeeeeeeeeeeeeeeeenrnn 2|
5. UNEEIDIINOUNG . ...eieeiis ittt eseetsseeeetesseeiesassassseseassssssasesssassensssssasssarearessseassaseeas 6|
6.  AUMENME UNA BEIAG.....ciuiiiiiieiieiieiieeiisieeiesieesesiessessessessessessessrssrssesaessesssssrsaesaes 8|
A TS0 0 DR 9
T 10|
D.  AIZUICNE BEUTEUUNG ...ttt eeee e e s eeeesessenneeneessnnnes 15|
O 18|
1. KUCHENWITTSCNE .. viitiieisieiieseesieeieseesstsessisseissisesessessaseeessereaesarsassesssareaesareaneas 19|
2. Rechnungsabschliisse 1996/1997 ........cieiiueiiieeieeieeeissieeieeersiesirsareaesseeaesieeaneas 23|
[13. Laufende GeDaruNg .........ooevieeeeeierieeieeierseeseisiesseesesees s eeesreeee e serareareereaeeans 29|
4. Beschaffung - EinkaufsgemeinSChalt ..............ccvvveeeuveeeeiieeeiieeeieeeeieesereeeeeness 29|
N 31
D R A A T 32|
U7, DIENSIWONNUNGEN ...t eeeeeeeneaeeeeeeeaeeeeeennneeannnneesenneeas 33
[18. Ehrenamtliches BESUChSIEAM. . ......oueiiiieieeieiiieeiiesieersseeceserseiesareaseeesareesesareaneas 33|
(9. VEIrSICREIUNGEN ...t e e et e eeeeeteeeeeenneeeeeaaenseneeesannes 34|
P0. Servicedienste fir HEIMDEWONNET .......iviiieiieiiieieeisieseeierieseesr e eeereraeanas 35|

Bericht



NO LRH 14/1998 Tulln, NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheim

1. Rechtsgrundlage und Zielsetzung

L andes-Pensionisten- und Pflegeheime stellen gem. § 45 in Verbindung mit § 33 NO Sozial-
hilfegesetz (NO SHG), LGBI. 9200, Einrichtungen der Sozialhilfe dar. Bis zur 10. Novelle
unterschied das NO SHG zwischen Pensionistenheimen zur Unterbringung und Betreuung
betagter Menschen (8 45 Abs. 6) und Pflegeheimen zur Pflege von Personen aufgrund ihres
korperlichen oder geistig-seelischen Zustandes (8 45 Abs. 7). Mit der 10. Novelle des

NO SHG im Jahre 1993 wurde dem steigendem Pflegebedarf Rechnung getragen und der
einheitliche Begriff des Pensionisten- und Pflegeheimes eingefiihrt.

Laut § 45 Abs. 6 NO SHG dienen Pensionisten- und Pflegeheime zur dauernden oder zeitlich
begrenzten Unterbringung, V ersorgung, aktivierenden Betreuung und Pflege Gberwiegend
betagter Menschen, die nicht mehr in der Lage sind oder sich nicht mehr in der Lage sehen,
selbstandig einen eigenen Haushalt zu fihren, oder die aufgrund eines korperlichen oder
geistig-seelischen Gebrechens nicht imstande sind, die lebenswichtigen Verrichtungen ohne
fremde Hilfe zu besorgen und denen die notwendige Hilfe weder im familidren noch durch
(andere) Hilfsdienste ausreichend oder zufriedenstellend geboten wird (werden kann).

GeméR § 46 Abs. 3 NO SHG kann das Land al's Trager von Privatrechten eigene Sozialhilfe-
einrichtungen schaffen. Diese landeseigenen Sozial hilfeeinrichtungen sind nach betriebs-
wirtschaftlichen Grundsétzen zu fuhren. Die Betriebskosten gelten al's Kosten der Soziahilfe.

Aufgrund der 10. Novelle des NO SHG trat mit 1. Janner 1994 die Vorschrift NO Landes-
Pensionisten- und Pflegeheime, Leitung und Betrieb, Systemzahl 13-01/00-0100, in Kraft.

2. Allgemeines

Das Landes-Pensionisten- und Pflegeheim Tulln, Frauenhofnerstrai3e (i.d.Folge , LPPH Tulln®
bezeichnet) hat im Jahre 1980 das Heim St.Andrav.d.Hgt., dessen Adaptierung weder wirt-
schaftlich noch zweckmaldig vertretbar war, ersetzt. Neben dem gepriften Heim bestehen in
Tulln mit dem Leopolds- und dem Theresiaheim noch 2 weitere Landes-Pensionisten- und
Pflegeheime. Das LPPH Tulln ist mit 201 Betten das gréf3te dieser 3 Heime. Bis zur

10. Novelle des NO SHG im Jahre 1993 wurde das LPPH Tulln gemaR § 45 Abs.7 dieses
Gesetzes als Landes-Pflegeheim gefuhrt. Mit der bereits angesprochenen 10. Novelle des
NO SHG erfolgte die Umwandlung in ein Landes-Pensionisten- und Pflegeheim, wobei das
LPPH Tulln dzt. ausschliefdich mit Pflegebetten ausgestattet ist. Laut Ausbau- und Investiti-
onsprogramm 1998 bis 2002 fiir die NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheimeist fir den
Standort Tulln eine weitgehende Umstrukturierung und Bettenreduzierung vorgesehen.

3. Prifungsumfang

Die Prifung umfafdte die Rechnungsjahre 1996 und 1997. Im wesentlichen erfolgte eine Pri-
fung aller Heimbereiche. Weiters wurde in diesem Zusammenhang auch die geplante Ge-
samtentwicklung des Heimstandortes Tulln untersucht.

4. Umstrukturierung des Heimstandortes Tulln

4.1. Entwicklung Bettenstand und Auslastung

Das vom NO Landtag am 3. Juli 1997 beschlossene Ausbau- und Investitionsprogramm 1998
bis 2002 der NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheime sieht fiir den Standort Tulln eine
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weitreichende Umstrukturierung vor. Das Leopoldsheim soll mit dem Jahre 2001 aufgel assen
und somit die Anzahl der Heime auf 2 reduziert werden. Als erster Schritt in diese Richtung
wurden bereits Leopolds- und Theresiaheim unter eine gemeinsame Fuhrung gestellt.

Im Theresiaheim werden die 69 Wohnbetten aufgelassen und bis zum Jahre 2001 ist eine
Aufstockung der bestehenden 31 Pflegebetten auf maximal 90 vorgesehen. Weitersist die
Adaptierung der Haustechnik geplant. Als Kostenrahmen hierfir werden 30 Mio S ausgewie-
sen.

Fur das gepriifte LPPH Tulln ist eine General sanierung und die Schaffung von 2 Betreuungs-
stationen mit 50 Betten vorgesehen. Die Anzahl der Pflegebetten soll von 201 auf 126 verrin-
gert werden. FUr dieses Projekt ist ein Kostenrahmen von 105 Mio S festgesetzt.

Die sich aufgrund dieses Umstrukturierungsprogramms ergebende Bettenentwicklung fur den
Standort Tulln stellt sich wie folgt dar:

Bettenstand
Heim 1997 geplant per 2001
Wohn | Pflege | Betreuung | Gesamt Wohn Pflege | Betreuung | Gesamt
LPPH Tulln 0 201 0 201 0 126 50 176
Theresiaheim 69 31 0 100 0 90 0 90
L eopoldsheim 32 56 0 88 0 0 0 0
Gesamt 101 288 0 389 0 216 50 266

Die Auslastung der Heime im Jahre 1997 auf Basis Verpflegstage betnrug:

Heim Verpflegstage Soll Verpflegstage | st Audastung in %
LPPH Tulln 73.365 72.632 99,00
Theresiaheim 36.500 32.837 89,96

L eopoldsheim 32.120 32,540 101,314
Gesamt 141.985 138.009 97,20

Die Aufstellung zeigt, dal3 die im Jahre 1997 am Heimstandort Tulln vorhandenen Betten zum
Grol3teil ausgelastet waren. Wahrend das LPPH Tulln und das Leopoldsheim praktisch eine
100 %ige Auslastung erzielen konnten, fiel nur das Theresiaheim mit rund 90 % aufgrund des
sehr hohen Anteils an Wohnbetten etwas ab.

D In der Anzahl der Verpflegstage Ist sind auch die Krankenhausaufenthaltstage (ab dem Jahre 1997 volle Verrechnung der
Grundgebuhr), Urlaubstage bis zu einem Ausmal3 von 28 Tagen je Kalenderjahr (keine Pflegegebiihrenverrechnung) und
Urlaubstage Uiber das Ausmal3 von 28 Tagen (Verrechnung von 80 % der Pflegegebiihren) enthalten, da diese Plétze nur
bedingt weitervergeben werden kénnen.

2 Die mehr als 100 %ige Auslastung kam It. Auskunft des Heimleiters dadurch zustande, daf? Betten im Rahmen der Kurz-
zeitpflege wahrend Krankenhausaufenthalten bzw. Urlaubszeiten von Heimbewohnern doppelt belegt waren.
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Ergebnis1

Aufgrund der im Jahre 1997 gegebenen guten Gesamtauslastung der Landes-
Pensionisten- und Pflegeheime am Standort Tulln, sieht der LRH den Uber einen Zeit-
raum von 3 Jahren geplanten Abbau von 123 Betten (- 31,6 %) am Standort Tulln nur
dann alsdurchfiihrbar an, wenn umgehend und konsequent die unbedingt notwendigen
begleitenden Mal3nahmen (Forcierung der Hauskrankenpflege, Abbau des Uber ortli-
chen Versorgungschar akters des Standortes Tulln, Einbeziehung von Einrichtungen
anderer Trager) in Angriff genommen werden. In diesem Zusammenhang wird auch
darauf verwiesen, dafi3 eine solche Entwicklung auch rechtzeitig im Rahmen der Per-
sonalbewirtschaftung zu berticksichtigen ist.

LR: Urspriinglich war in demvom NO Landtag am 3. Juli 1997 beschlossenen Ausbau- und
I nvestitionsprogramm der NO Landesheime 1998 bis 2002 fol gendes Grobkonzept vor-
gesehen:

Der Um- und Zubau des NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheimes Tulln-Frauen-
hofner straf3e mit einem Gesamtangebot an Pflegebetten von 126 und 2 Betreu-
ungsstationen von 50 Betten, also insgesamt 176, was eine Reduktion gegentber dem
derzeitigen Gesamtbettenstand von 201 Betten bedeutet hatte, sowie die Umstrukturie-
rung des Theresiaheimes von derzeit 69 Wohnbetten und 31 Pflegebetten auf insgesamt
90 Pflegebetten. Weiters wurde die Schlief3ung des Leopoldsheimes mangels einer Sa-
nierbarkeit abhéngig von dem genauen Realisierungszeitraum der Umbaumaf3nahmen
in den beiden anderen Hausern ab dem Jahr 2001 im Programm erwahnt.

Mit dieser Konzeption wére auch in Analyse des Bedarfs- und Entwicklungsplanes 1997
mit insgesamt 216 Pflegebetten der Bedarf bis 2006 bzw. 2011 erflllt gewesen, da der-
zeit noch immer 60 % der Bewohner des ehemaligen Pflegeheimes, das sind

ca. 120 Personen, aus anderen Bezirken stammen und daher durch den zukinftigen re-
gionalen Versorgungsauftrag diese Betten in die zukiinftigen Uberlegungen nicht mehr
einkalkuliert werden kénnen.

Diese Konzeption wurde anhand von nur grober bautechnischer Unter suchungen der
Heime erstellt. Nunmehr stellt sich eineinhalb Jahre spater die Stuation wie folgt dar:
Zum einen hat sich bei der néheren Untersuchung des Theresiaheimes herausgestellt,
daf3 eine komplette Umstrukturierung auf intensivere Pflege nur mit einem unverhalt-
nisméaliig hohen Kostenaufwand verbunden gewesen ware. Zum anderen hat sich durch
die Umstrukturierungen im Gesundheitswesen, vor allem hervorgerufen durch die mit
1. Janner 1997 eingefiihrte el stungsorientierte Krankenhausfinanzerung mit besonde-
rem Schwer punkt auf die Auswirkungen der Psychiatriereform bzw. die Umsetzung des
NO Psychiatrieplanes, bezogen auf die NO Landesnervenklinik Gugging, eine andere
Konzeption ergeben.

Das NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheim Tulln-Frauenhofnerstrafie, soll einen
ausschliefdlichen Schwerpunkt auf Pflege unter Berlicksichtigung samtlicher neuer
Formen der Pflege erhalten und soll dann nach einem abgeschlossenen Um- und Zubau
nach dem derzeitigen Stand Uber insgesamt zwischen 180 und 210 Pflegebetten verfii-
gen. Das Theresiaheim soll hingegen den Schwer punkt in Richtung Betreuungsangebote
auch im Zusammenhang mit der Psychiatriereform Ubernehmen. Die ersten Untersu-
chungen der Bettenanzahl haben ergeben, dal3 in etwa 70 bis 80 Betreuungsbetten nach
einem Umbau zur Verfligung stehen werden. Die Reduktion der Bettenanzahl hat vor
allem damit zu tun, daR3 fur diese Betreuungsnotwendigkeiten Raumlichkeiten fir The-
rapien zusatzlich zur Verfigung stehen miissen.

Zur ndheren Darstellung wird das der zeitige tatsachliche Pflegebettenangebot mit dem
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Stand Ausbauprogramm 1998 bis 2002 und dem nunmehrigen Vorschlag gegeniiber ge-

stellt.
tatsachlicher Sand Ausbaupro- Sand
HEIM Bettenstand 1998 gramm 1997 Dezember 1998
Wohn Pflege Pflege | Betreuung Pflege Betreuung
Frauenhofner. 0 201 126 50 180-210 0
Theresiaheim 32 50 90 0 0 70
Leopoldsheim | 25 60 0 0 0 0
Gesant 52 311 216 50 180-210 70

Selbstver standlich wird der geplante Abbau von Betten in den nachsten 3 bis 4 Jahren
begleitet mit den ohnedies schon seit Jahren laufenden Mal3nahmen (Ausbau der Haus-
krankenpflege und Abbau des tiber drtlichen Ver sorgungscharakters des Standortes
Tulln-Frauenhofner straf3e) sukzessive erfolgen. Die nunmehrige Konzeption, die noch
in weiteren Verhandlungen mit dem NOGUS zu verfeinern und zu konkretisieren sein
wird, wird dann in eéinem weiteren Schritt in die zu erstellenden Raum- und Funktions-
programme der beiden Heime als Grundlage fir die Baumaf3hahmen noch einzuarbei-
ten sein. Dabei wird auch rechtzeitig und vorausschauend mit dieser Reduktion einher-
gehend auf die Personal entwicklung geachtet werden.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

4.2. Schaffung gemeinsamer Einrichtungen

Von den vorgesehenen Bau- und Adaptierungsmal3nahmen wird in beiden verbleibenden
Heimen auch der Ktichenbereich betroffen sein. Aufgrund der raumlichen Nahe der Einrich-
tungen wird vom LRH angeregt, seitens der Abt. Heime zu prifen, inwieweit die Schaffung
einer gemeinsamen derartigen Einrichtung sowohl hinsichtlich der notwendigen Investitions-
als auch der laufenden Betriebskosten wirtschaftlicher und zweckméaldiger ware. Dabel kdnnte
auch die Moglichkeit der Mitversorgung anderer Landesei nrichtungen am Standort Tulln
berticksichtigt werden (siehe hiezu Abschnitt 11.1.). In diesem Zusammenhang ist auch zu
beachten, dafl3 Kiichen fir einen relativ kleinen Versorgungsbereich, wie diesin dem mit
maximal 90 Pflegebetten geplanten Theresiaheim gegeben ware, mit dem Problem einer fr
eine gesicherte Versorgung notwendigen personellen Grundausstattung und der daraus resul-
tierenden geringeren Kapazitéatsauslastung zu kémpfen haben. Daher sieht der LRH bei Er-
richtung einer gemeinsamen Kiche speziell auf diesem Sektor Einsparungspotentiale.

Ergebnis2

Nach Ansicht desL RH sollteim Rahmen der geplanten Umstrukturierung des Heim-
standortes Tulln auch die Mdglichkeit der Schaffung gemeinsamer Einrichtungen, wie
z.B. Heimkiche, gepr Uft werden. Eine diesbezlgliche Entscheidung sollte rasch getr of -
fen werden, damit auch rechtzeitig die notwendigen begleitenden Mal3nahmen am per -
sonellen Sektor gesetzt werden konnen (natirlicher Abbau von Personal bzw. nur be-
fristete Nachbesetzungen).

LR: Die derzeitigen Planungsarbeiten fir den Umbau der NO Landes-Pensionisten- und
Pflegeheime Tulln-Frauenhofner straf3e und Theresiaheim verbunden mit der bevor ste-
henden Schlief3ung des Leopoldsheimes bringen mit sich, dafd mit der Fertigstellung der
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Baumalinahmen anstelle von 3 Kiichen nur mehr 1 Kiiche am Standort Frauenhof-

ner straf3e vorhanden sein wird, von der dann die Mitversorgung des Theresiaheimes
erfolgen wird. Wie schon im Ergebnispunkt 1 angeftihrt, wird schon jetzt bei der Perso-
nal-entwicklung auf diese zuklnftige Struktur Ricksicht genommen.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

5. Unterbringung

Das LPPH Tulln wurde in den Jahren 1976 bis 1980 auf einem Areal mit einer Gesamtflache
von 14.000 m? errichtet und umfaft inklusive Personalwohnhaus eine Nettonutzfl &che von rd.
8.700 m?. Die Eroffnung fand am 10. Juni 1980 statt. Im vom NO Landtag am 2. April 1992
beschlossenen Ausbau- und Investitionsprogramm fr Landes-Pensionisten- und Pflegeheime
war ein Zubau an das damalige Pflegeheim Tulln mit einem Investitionsrahmen von 75 Mio S
fr die Jahre 1993 und 1994 vorgesehen. Dieses Projekt wurde im Hinblick auf dieim Ab-
schnitt 1 angeftihrte Umgestaltung des Heimbereiches nicht durchgefihrt und in der Folge mit
Landtagsbeschlul? vom 20. Oktober 1994 zurlickgestellt. Im Ausbau- und Investitionspro-
gramm 1998 bis 2002 der NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheime fand es in gesnderter
Form wieder Aufnahme, wobei nunmehr hinsichtlich der Grof3enordnung eine Verringerung
auf den fUr den Bezirk vorhandenen Bedarf vorgesehen ist. Die Problematik, die sich aus der
Sicht des LRH mit der Umstrukturierung des Heimstandortes Tulln ergibt, ist in den Ab-
schnitten 4.1 und 6.2 dieses Berichtes genauer erlautert.

5.1. Investitionen in Gebdude und Ausstattung 1995 bis 1997

In den Jahren 1995 und 1996 wurden 30 neue Pflegebetten angeschafft, deren Finanzierung
im Rahmen des ao. Haushaltes Uber KRAZAF-Strukturmittel erfolgte. Die Anschaffung von
weiteren 15 Pflegebetten ist fur das Jahr 1998 geplant und wurde seitens der Abt. Heime
bereits genehmigt, wobei die Bedeckung aus Mitteln des o. Haushaltes vorgesehen ist.

Die Sanierung des K esselhauses wurde in den Jahren 1996 und 1997 von der Gruppe Hoch-
bau durchgefihrt. Der Nettokostenaufwand von rd. S 1.842.000,-- wurde im ao. Landes-
haushalt Gber die Investitionsriicklage finanziert.

Die 6 Stationsbader wurden in den Rechnungsjahren 1996 und 1997 unter Einbindung der
technischen Abteilungen umgebaut und modernisiert. Die Finanzierung erfolgte durch Mehr-
einnahmen des 0. Haushaltes, wofir entsprechende Genehmigungen bei der Abt. Heime ein-
geholt wurden. Teilweise wurden die Arbeiten durch die Hausarbeiter in Eigenregie durchge-
fuhrt. Bei allen Wannenbéadern sind die Notrufeinrichtungen so angebracht, dal3 sie durch die
Patienten nicht erreichbar sind.

Ergebnis3
Die Notrufeinrichtungen im Bereich der Wannenbéder sind so umzugestalten, dal3 sie
von den Patienten im Bedarfsfalle problemlos erreichbar sind.

LR: Die Notrufeinrichtungen wurden bereits so umgestaltet, dal? sieim Bedarfsfalle von den
Heimbewohnern problemlos erreicht werden kdnnen.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.
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5.2. Brandschutz

Im LPPH Tulln werden die allgemeinen Raumlichkeiten (ausgenommen Patientenzimmer)
durch eine automatische Brandmel deanlage tiberwacht. Das entsprechende Kontrollbuch wird
gefuhrt und liegt im Bereich der Brandmeldezentrale auf.

Die Brandschutzordnung stammt aus dem Jahre 1984 und wurde seither nicht Uberarbeitet.
Insbesondere finden sich darin keinerlel Verhaltensmaliregeln im Zusammenhang mit der
automati schen Brandmel deanlage. Brandschutzpléne und ein Melderlinienverzeichnis fur die
Brandmeldeanlage sind zwar vorhanden, es fehlt jedoch zum Teil eine Ubersichtliche farbliche
Gestaltung. Aus den Reihen der 3 Hausarbeiter, die ale die entsprechende Ausbildung absol-
viert haben, ist ein Brandschutzbeauftragter sowie ein Stellvertreter bestellt.

Mit der ortlichen Feuerwehr wurden im Jahre 1996 zwei und im Jahre 1997 eine Ubung
durchgefuhrt. Weiters erfolgte im Jahre 1996 eine Objektbegehung durch die FF Tulln. Im
Zuge dieser Malinahmen wurden auch Schulungen des Personals in der ersten Loschhilfe
durchgefhrt.

Die Brandfluchthauben befanden sich zum Zeitpunkt der Priifung teilweise nicht an den dafur
vorgesehenen und daher auch speziell gekennzeichneten Bereichen.

Die Aufziige des LPPH Tulln sind nicht as Sicherheitsaufziige ausgefihrt und kénnen daher
im Brandfalle nicht beniitzt werden. Das vorhandene einzige Stiegenhaus mindet direkt in die
Eingangshalle und ist auf3erdem zum Tell als Aufenthaltsbereich genutzt. Ein weiterer
Fluchtweg ist teilweise Uber die Flachdécher des Heimes gegeben, von wo aus eine Rettung
mit Hubrettungsgeréten der Feuerwehr erfolgen kann. Diesist jedoch aufgrund von mehr als
50 % nicht gehfahigen Heimbewohnern als aul3erst problematisch zu betrachten.

Ergebnis4

Die Brandschutzordnung und die Brandschutzplane sind zu tberarbeiten und auf den
neuesten Stand zu bringen. Die Brandfluchthauben sind an den dafiir vorgesehenen und
gekennzeichneten Bereichen aufzubewahren. Im Rahmen der vor gesehenen General-
sanierung des LPPH Tulln ist auf eine Verbesserung des baulichen Brandschutzes ver -
starktes Augenmerk zu legen.

LR Die Brandschutzordnung und die Brandschutzpl &ne wurden Uberarbeitet und farblich
gestaltet. Die Brandfluchthauben wurden an den daftir vorgesehenen und entsprechend
gekennzeichneten Sellen deponiert. Im Zuge der geplanten Umstrukturierung des Hei-
mes, die eine Generalsanierung miteinschlief3t, wird auch die Verbesserung des bauli-
chen Brandschutzes ber ticksichtigt.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

5.3. Therapieraumlichkeiten

Die derzeitigen Therapierdumlichkeiten befinden sich im Keller und sind weder nattirlich
belichtet noch belliftet. Dies wurde auch bereits seitens des Arbeitsinspektorates beanstandet.

Ergebnis5
Im Rahmen der Umbauar beiten ist auf die Schaffung zeitgeméaler Ther apieein-
richtungen unbedingt Augenmerk zu legen.
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LR: Bei Um- und Zubauten in NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheimen wird grund-
satzlich ein Raum und Funktionsprogramm den Planungsarbeiten zugrundegelegt. In
diesem Raum- und Funktionsprogramm sind neben der Notwendigkeit von neuen For-
men der Pflege (Intensiv-, Ubergangs-, und Kurzzeitpflege) auch Raumlichkeiten fir
Therapiezwecke vorgesehen.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

5.4. Aufnahmemoglichkeit

Das LPPH Tulln hat derzeit eine Aufnahmekapazitét von 201 Pflegebetten, die sich wie folgt
gliedern:

Anzahl Kategorie Gesamtbetten
53 Drelbettzimmer 159
20 Zwelbettzimmer 40
2 Einbettzimmer 2

Diese Pflegebetten sind auf 3 Stationen zu 78, 64 und 59 Betten aufgeteilt. Alsideal werden
jedoch Stationen mit max. 40 Betten angesehen.

Ergebnis6

Die derzeitigen Stationen im LPPH Tulln sind mit zu vielen Betten ausgestattet. Durch
die entsprechende Anzahl an Mitarbeitern ergibt sich eine zu grol3e L eitungsspanne. Bel
der Umgestaltung desHeimesist auf eéine Verringerung der Bettenanzahl pro Station zu
achten.

LR Die Anzahl der Betten pro Pflegestation wird auf die Normgrof3e von ca. 35 Betten pro
Sation im Zuge der geplanten Umbauarbeiten verringert.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

6. Aufnahme und Belag

6.1. Aufnahme

Die Aufnahme erfolgt nach Mal3gabe freier Pldtze in Zusammenarbeit mit der Bezirks-
hauptmannnschaft Tulln, Sozialabteilung. Es wird dabel darauf geachtet, dal3 im Zusammen-
wirken der 3 in Tulln angesiedelten Landes-Pensionisten- und Pflegeheime mdglichst alle
Ansuchen erfillt werden kénnen. Die Sozial abteilung der Bezirkshauptmannschaft Tulln fihrt
eine gemeinsame Vormerkliste fir die 3 Landes-Pensionisten- und Pflegeheime, in der zum
Prufungszeitpunkt lediglich 4 wenig dringende Ansuchen auf Pflegebetten vermerkt waren.

6.2. Belag

Zum Zeitpunkt der Prifung waren im LPPH Tulln 198 Personen untergebracht, wovon jedoch
nur rund 40 % aus dem Bezirk Tulln stammten. Diese Tatsache zeigt, dal3 der traditionell
bestehende Uberregionale V ersorgungscharakter des LPPH Tulln weiterhin gegeben ist. Bel
den 3 freien Betten handelte es sich um Pflegebetten fir mannliche Patienten. Fir rd. 30 % der
Heimbwohner war ein Sachwalter bestellt.
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Bezlglich Vertellung auf Pflegestufen ergeben sich im Jahresschnitt 1997 folgende Werte:

Pflegestufe keine 1 2 3 4 5 6 7
Anteil in % 1,32 1,03 1552 | 1396 | 17,85 | 33,06 | 12,18 | 5,08

Eine Heimbewohnerin kam aus einem anderen Bundesland, deren auflaufende Pflegegebihren
ausihren EinkUnften gedeckt werden und es wurde elne K ostentibernahmeerklérung vorge-

legt.

Die auflaufenden V erpflegskosten wurden

von 11 Pfleglingen (5,6 %) zur Génze und

von 184 Pfleglingen (92,9 %) zum Teil geleistet.

3 Pfleglinge (1,5 %) wurden ausschliefdich tber die Sozialhilfe abgerechnet.

Ergebnis7

Im LPPH Tulln ist der Anteil der Heimbewohner, die nicht aus dem eigenen Bezirk
stammen, traditionell &uRerst hoch (rd. 60 % ). Weltersist ein sehr hoher Patienten-
anteil (rd. 50 %) in den hohen Pflegestufen (5 bis 7) feststellbar. Im Hinblick auf die
geplante Reduzierung der Pflegebetten am Standort Tulln biszum Jahre 2001 (-72) sind
seitensder Abt. Heimerechtzeitig die notwendigen Schritte zum Abbau der tber-
regionalen Ver sorgungsaufgaben speziell auch in den oberen Pflegestufen zu treffen.

LR: Die hohe Anzahl von bezrksfremden Heimbewohnern im NO Landes-Pensionisten- und
Pflegeheim Tulln ist noch auf die bis 1994 vorhanden gewesene Struktur der Landes-
pflegeheime und Landespensi onistenheime mit hohem Wohnanteil zur Gickzufihren.
Schon in den letzten Jahren wurde bel Neuaufnahmen auf den regionalen Ver sorgungs-
auftrag Rucksicht genommen. Bis zum Abschlul3 der umfangreichen Umbau- und Um-
strukturierungsarbeiten im Jahr 2002 wird sich dieser Antell wesentlich reduziert ha-
ben. Nur hinsichtlich der Intensivpflege bzaw. Apallikerbetreuung wird auch in Zukunft
eine Uber diesen regionalen Versorgungsauftrag hinausgehende Aufgabenstellung dem
NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheim Tulln zukommen. Denn gerade die Intensiv-
pflege bedarf geeigneter Rahmenbedingungen (hohe Anzahl von diplomierten Fach-
kraften, besondere Ausstattungskriterien und eine optimale &rztliche Versorgung mit
Nahe zum Krankenhaus), die nicht in allen Pflegeeinrichtungen vorhanden sind.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

6.3. Kurzzeitpflege

Im LPPH Tulln sind 2 Betten fur die Kurzzeitpflege vorgesehen, die jedoch nicht generell
freigehalten werden. In Zusammenarbeit aller 3 Landes-Pensionisten und Pflegeheime am
Standort Tulln konnte bisher trotzdem der Bedarf befriedigt werden. Im Jahre 1997 wurden
im LPPH Tulln 20 Kurzzeitpflegefélle mit einer Gesamtverweildauer von 430 Tagen ver-
zeichnet.

7. Auslastung

Die Auslastung des LPPH Tulln auf Basis der Verpflegstage in den Jahren 1994 bis 1997
stellt sich wiefolgt dar:
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Jahr Verpflegstage I st Verpftegstage Sott AUSEstuTgin %
1994 72.653 73.365 99,03
1995 72.525 73.365 98,86
1996 72.974 73.566 99,20
1997 72.632 73.365 99,00

Die ermittelte durchschnittliche Auslastung des Heimes ist sehr zufriedenstellend.

8. Personal

Mit 4. Mé&rz 1996 wurde ORechnRat Anton Kellner provisorisch mit der Leitung des
LPPH Tulln betraut. Per 1. Oktober 1996 erfolgte die definitive Bestellung zum Heimdirektor.

8.1. Stellenbeschreibungen

Seitens der Heimleitung wurde ein Entwurf fr Stellenbeschreibungen im LPPH Tulln ausge-
arbeitet und der Abt. Heime vorgelegt. Zum Zeitpunkt der Prifung waren diese jedoch noch
nicht in Kraft gesetzt.

Ergebnis8
Fur dasLPPH Tulln sind Stellenbeschreibungen in Kraft zu setzen.

LR Die Stellenbeschreibungen wurden mit 1. Janner 1998 in Kraft gesetzt.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

8.2. Dienstpostenplan

Im Dienstpostenplan des Landes NO (DPPI) fir das Jahr 1997 waren fur das LPPH Tulln
insges. 105,5 Dienstposten vorgesehen. Gegentiber dem DPPI 1996 erfolgte im Bezug auf die
Gesamtdienstpostenanzahl keine Anderung. Es wurde jedoch in der Verwaltung ein d-
wertiger Dienstposten auf C/c umgewandelt. Im gehobenen medizinisch-technischen Dienst
wurden im Bereich Physiotherapie 2 statt 1,5 Dienstposten vorgesehen, dafir erfolgte bel den
Hilfspflegerinnen (ES 1) eine dementsprechende Einsparung.

Eine Gegenuberstellung der Dienstposten entsprechend dem DPPI 1997 mit dem tatséchlichen
Personalstand per 7. November 1997, gegliedert nach Bereichen, zeigt folgendes Bild:

Y In der Anzahl der Verpflegstage Ist sind auch die Krankenhausaufenthaltstage (bis 1996 Verrechnung von 60 % der
Pflegegebiihren, ab 1997 volle Verrechnung der Grundgebiihr), Urlaubstage bis zu einem Ausmald von 28 Tagen je Kalen-
derjahr (keine Pflegegebiihrenverrechnung) und Urlaubstage Uber das Ausmal3 von 28 Tagen (Verrechnung von 80 % der
Pflegegebiihren) enthalten, da diese Plédtze nur bedingt weitervergeben werden kdnnen.
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Bereiche Soll It Ig:;/g?z
Verwaltung 4 4

Heimarzt (inkl. Arbeitsmedizin) 1 0,95

Pflege: 83,50 92,25 9,25

- Oberschwester 1 1

- Stationsschwestern 3 3

- Diplomschwestern 18 24 2

- Physiotherapie 2 1,50 025
- Didtassistentin 1 1

- Sanitétshilfsdienst (Pflegehelfer) 53,50 54,75 6

- Hilfspflegerinnen (ES 11) 3,50 4,50 1

- Fursorgedienst (Seniorenbetreuer) 1,50 1,50

- Betreuer Besuchsteam VB | d2 - 22

Kiche, Heimcafe 12 11,75

Wascherei, Naherei 2 2,50

Hausarbeiter 3 3

Gesamt 105,50 114,45 9,25

Die Dienstposten der Karenzurlauber sind, soweit dies erfolgte, befristet nachbesetzt. Unter
Berticksichtigung der Karenzurlaube ergibt sich beziiglich Gesamtbeschéftigtenstand mit

105,20 tatsichlich besetzten Posten eine weitgehende Ubereinstimmung mit dem vor-

gesehenen DPPI fir 1997.
Im Detail ergibt sich folgendes Bild:

8.3. Verwaltung

Im DPPI 1997 waren im Verwaltungsbereich je 2 Posten des gehobenen Verwaltungs- und

Rechnungs-(Buchhaltungs-) Dienstes (B/b) sowie des Verwaltungs- einschliefdlich Rechnungs-
hilfsdienstes (C/c) vorgesehen. Die Funktion des Stellvertreters des Heimdirektorsist jedoch
mit einem C/c statt mit einem B/b-Bediensteten besetzt. Diese Anderung in der Wertigkeit
wurde im DPP| 1998 bereits berticksichtigt.

8.4. Heimarzt

Diese Funktion wurde zum Priifungszeitpunkt von Arzten des Landeskrankenhauses Tulln als
Nebentatigkeit ausgelibt. Siehe hiezu die Erlauterungen unter Abschnitt 9, Arztliche Betreu-
ung”.

8.5. Pflegebereich

Im Pflegebereich stehen unter Beriicksichtigung der befristet nachbesetzten Karenzurlauber
einem Sollstand von 83,5 Beschéftigten, tatsachlich besetzte 83 Dienstposten gegenlber.
Insgesamt gesehen ist dieser Bereich daher im Bezug auf die Anzahl nahezu entsprechend

Y davon 0,75 geschiitzter Arbeitsplatz
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dem DPP| besetzt. Im Detail ergeben sich hinsichtlich Qualifikation folgende Abweichungen
bzw. Bemerkungen:

8.5.1. Krankenpflegefachdj Hilfspflegerinnen

Im Krankenpflegefachdienst”’] (inkl. Funktionsposten Oberschwester und Stationsschwestern)
sind statt der vorgesehenen 22 Posten tatséchlich 26 Posten (davon 4 befristet) besetzt. Im
Gegensatz weist der Bereich Sanitétshilfsdienst (Pflegehelfer) mit tatsachlich besetzten 48,75
Posten (davon 6,87 befristet) gegeniiber dem vorgesehen Soll eine Unterbesetzung von 4,75
Bediensteten aus. Dieser Trend zu qualifizierterem Persona wurde jedoch erst im DPPl 1998
entsprechend dokumentiert.

Als einziges Landes-Pensionisten- und Pflegeheim hat das LPPH Tulln noch sogenannte
Hilfspflegerinnen (ES 11) im DPPl 1997 aufscheinen. Diese Posten waren zum Prifungszeit-
punkt auch entsprechend besetzt.

Ergebnis9

Grundsétzlich wird der Trend zu qualifiziertem Personal im Pflegeber eich seitens des
LRH fur gutgehei3en. Dies auch deshalb, da das mit 1. September 1997 in Kraft getre-
tene Bundesgesetz Uber Gesundheits- und Krankenpflegeber ufe (Gesundheits- und
Krankenpflegegesetz - GuKG), BGBI. Nr. 108/1997, klar in diese Richtung weist. In
diesem Zusammenhang wird auch der Abbau bzw. eine entsprechende Aufschulung der
sog. Hilfspflegerinnen empfohlen.

LR: Die Empfehlung des NO Landesrechnungshofes, die Hilfspflegerinnen abzubauen, wird
zur Kenntnis genommen und die Bemiihungen wer den weiterhin fortgesetzt, diese zu
qualifiziertem Pflegepersonal aufzuschulen. Als erste Mal3nahme wurden ab dem
Dienstpostenplan 1998 die 3,5 ES|1-Dienstposten in Krankenpflegefachdienst-
Dienstposten umgewandelt.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

8.5.2. Physiotherapie

In der Physiotherapie waren im Prifungszeitraum unter Berticksichtigung der in Karenz be-
findlichen Bediensteten (Beschéftigungsausmal? 10 Wochenstunden) statt der vorgesehenen 2,
effektiv nur 1,25 Dienstposten besetzt.

Ergebnis 10
Zur Erreichung der pflegerischen Zielvorgaben ist die volle Besetzung der Dienstposten
im Bereich der Physiotherapie anzustreben.

LR: Der Forderung des NO Landesrechnungshofes wurde bereits entsprochen. Der Bereich
der Physiotherapie ist mittlerweile zur Ganze besetzt.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Y nunmehr gem. GUK G Gehobener Dienst fiir Gesundheits- und Krankenpflege
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8.5.3. Betreuer - Besuchsteam

Dieser Dienstposten ist fur die Betreuung und K oordinierung des ehrenamtlichen Besuchs-
teams, welches im Jahre 1997 aufgebaut wurde, vorgesehen. Eine zusammenfassende Be-
schreibung dieses Projektes findet sich unter Abschnitt 18. des Berichtes.

Ergebnis1l
Der Dienstposten des Betreuer s des ehrenamtlichen Besuchsteams war e auch in den
DPPI aufzunehmen.

LR BeimProjekt , Ehrenamtliches Besuchsteam” handelt es sich um einen 1997 neu ge-
starteten Versuch der individuelleren Betreuung der Heimbewohner. Eine Auswertung
der Erkenntnisse dieses Pilotprojektes konnte erst nach einer mindestens einjahrigen
Laufzeit erfolgen. Erst im Laufe des Jahres 1998 war es daher mbglich, eine Entschel-
dung Uber das Weiterbestehen zu treffen. Da der Dienstpostenplan 1999 schon be-
schlossen wurde, wird der Dienstposten des Koordinator s des Besuchsteams (,, Fursor-
gehilfsdienst-Sozialarbeiter” ) anladlich der Erstellung des Dienstpostenplanes fur das
Jahr 2000 aufgenommen wer den.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

8.6. Kiuche/Heimcafe

Von den 11,75 in diesem Bereich Beschéftigten ist eine Mitarbeiterin mit einem Beschéfti-
gungsausmal? von 30 Wochenstunden auf einem geschiitzten Arbeitsplatz angestellt. Ihre
Arbeitsleistung wird mit 50 % bewertet. Aus dieser Bewertung ergibt sich ein Bediensteten-
stand von 11,4 und somit eine leichte Unterbesetzung gegentiber dem DPPI 1997 im Ausmal3
von 0,6 Bediensteten. Mit diesem Personalstand kann jedoch das Auslangen gefunden wer-
den. Dieswurde auch im DPPI fur das Jahr 1998 insofern dokumentiert, als einer der vorgese-
henen 12 Dienstposten zur Einziehung bestimmt ist.

Vom Kiichenpersonal wird auch das Heimcafe betreut sowie diverse Reinigungsarbeiten
durchgefiihrt. Nach Bewertung der entsprechenden Arbeitsleistungen sind fir die tatséchliche
Speisenzubereitung 9,5 Bedienstete eingesetzt. Sie produzieren inkl. Personalverpflegung
jahrlich rd. 76.900 Portionen. Die daraus errechnete durchschnittliche Tagesleistung je Be-
diensteten von ca. 22 Portionen liegt zwar leicht Gber dem im Rahmen einer Querschnittspri-
fung ermittelten Durchschnittswert von rd. 21 Portionen, aufgrund der Grof3e des LPPH Tulln
sind jedoch noch freie Kapazitéten vorhanden. Dies wird auch dadurch untermauert, dal3im
Rahmen der angesprochenen Querschnittsprifung in einem der untersuchten Landes-
Pensionisten- und Pflegeheime, das mit 191 Betten eine &nliche Belagskapazitét wie das
gepriifte LPPH Tulln aufweis, e ne durchschnittliche Tagesproduktion von 32,6 Portionen je Be-
diensteten ermittelt wurde. Bezliglich der Moglichkeit einer sinnvollen Ausniitzung der vor-
handenen Uberkapazitat wird auf die Abschnitte 4.2. und 11.1. verwiesen.

8.7. Wascherei, Naherei

Die personliche Wasche der Heimbewohner wird in der heimeigenen Wascherei gereinigt,
gebiigelt und instandgehalten. Hiezu stehen 2 Waschmaschinen und ein Trockner zur Verfi-
gung. Derzeit ist dieser Bereich gegentiber dem DPPI um 0,5 Dienstposten Uberbesetzt. Laut
Heimleitung wird es jedoch im Laufe des Jahres 1998 durch das Ausscheiden einer Mitarbei-
terin zu einer Reduzierung auf die gemal3 DPPI vorgesehenen 2 Bediensteten kommen.
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Bezuglich Bereitstellung (Mietwéasche) bzw. Reinigung der gesamten Heimwasche sowie der
Dienstbekleidung mit einem Jahresaufwand von rd. S 3.500.000,-- wurde nach einem nicht
offenen Ausschreibungsverfahren im Jahre 1994 ein Werkvertrag mit dem Bestbieter auf die
Laufzeit von 5 Jahren abgeschlossen. Entgegen den Bestimmungen der ONORM A 2050

Pkt. 1.5.2.2. wurden jedoch statt der geforderten mindestens 5 nur 3 Firmen zur Anbotslegung
eingeladen.

Ergebnis 12

Eswird erwartet, daB die Bestimmungen der ONORM A 2050 gemaR grundsétzlichem
BeschluRR der NO L andesregierung vom 25. Marz 1980 beachtet und eingehalten wer -
den.

LR DieAbteilung Heime ist laufend bemiiht und bestrebt die Verantwortungstrager in den
60 Landeseinrichtungen immer wieder auf die Einhaltung der Bestimmungen der
ONORM A 2050 hinzuweisen. Aus Scht der Fachabteilung war in den letzten Jahren
schon eine deutliche Besserung festzustellen.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

Im Werkvertrag ist eine Klausel vereinbart, die eine automatische Verlangerung tber das mit
30. Juni 1999 vereinbarte V ertragsende hinaus vorsieht, falls der Vertrag seitens des Lan-
des NO nicht ausdriicklich gekiindigt wird. Nach Ansicht des LRH sind Leistungen, wie die
Wascheversorgung, in der Regel zumindest alle 5 Jahre neu auszuschreiben. Eine Verléange-
rung sollte daher nur in wirklich begriindeten Ausnahmeféllen erfolgen.

Ergebnis 13

Esist darauf zu achten, dal’ der Werkvertrag bezliglich Waschever sorgung des
LPPH Tulln rechtzeitig vor dem vor gesehenen Vertragsende gekindigt wird und eine
EU-weite Neuausschreibung erfolgt.

LR Der derzeit noch bestehende Werkvertrag kann frihestens per 30. Juni 1999 gekiindigt
werden. Die Heimleitung wurde schon jetzt darauf hingewiesen, den Werkvertrag recht-
zeitig zu kuindigen. Eine entprechende EU-weite Auschreibung der Leistungen auf
5 Jahre wird ebenfalls zeitgerecht entsprechend der Empfehlung des NO Landesrech-
nungshofes durchgeftihrt werden.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

8.8. Gebaudereinigung

Die Gebaudereinigung erfolgt durch eine Fremdfirma. Sie wurde bereits 1980 aufgrund eines
nicht offenen Ausschreibungsverfahrens an den Bestbieter vergeben.

Der abgeschlossene Reinigungs- und Pflegevertrag enthdt eine Indexklausel, nach der seither
die Preisanpassungen erfolgten. Im Rechnungsjahr 1997 betrug der Nettoaufwand fir die
Gebaudereinigung rd. S 2.700.000,--. Trotz der im Vertrag vorgesehenen jahrlichen Kindi-
gungsmaoglichkeit (ein Monat Kindigungsfrist) wurde diese Leistung bis zum Prifungszeit-
punkt noch nie neu ausgeschrieben. Laut Heimleitung ist jedoch nunmehr eine EU-weite
Neuausschreibung in Vorbereitung.
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Ergebnis 14

Der LRH vertritt die Ansicht, dal3 L eistungen, wie die Gebauder einigung, zumindest
alle 5 Jahre neu auszuschreiben sind, um den Wettbewerb des Marktes zu gewahrleis-
ten. Die gewonnenen Erfahrungswerte zeigen, dald durch eine solche Vorgangsweisein
der Regel erhebliche Einsparungen erzielt werden kdnnen. Einewiein diesem Fall ge-
gebene durchgehende Vertragsdauer von 18 Jahren ist kiinftig unbedingt zu vermeiden.

LR Die EU-weite Ausschreibung ist bereits erfolgt. Der Werkvertrag wurde auf die Dauer
von 5 Jahren beginnend ab dem 1. Juni 1998 abgeschl ossen.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

8.9. Hausarbeiter

In den Aufgabenbereich der 3 Hausarbeiter fallen verschiedene laufende Wartungs- und In-
standhaltungsaufgaben, die Betreuung der Aul3enanlagen, der Brandschutz sowie der Boten-
dienst. Weiters werden durch sie auch bei gréf3eren Sanierungsvorhaben (siehe Abschnitt 5.1.)
Eigenleistungen eingebracht.

8.10. Sonstige Bedienstete

Im Rahmen des Vereins ,,Jugend und Arbeit“ waren 1997 im Bereich Seniorenbetreuung fur
2 Personen vorubergehende Arbeitsmoglichkeiten im Ausmal3 von 40 und 30 Wochenstunden
geschaffen, wobei die Kosten zu 60 % vom Land NO aus dem Sachaufwand des LPPH Tulln
und zu 40 % vom Verein bzw. dem Arbeitsmarktservice getragen wurden.

9. Arztliche Betreuung

9.1. Heimarztliche Betreuung

Die heimérztliche Betreuung des LPPH Tulln erfolgte zum Priifungszeitpunkt durch 4 Arzte
des Landeskrankenhauses Tulln, die diese Tatigkeit als Nebentétigkeit austiben. Einer dieser
Arzteist gleichzeitig als Arbeitsmediziner des Heimesim Sinne des Arbeitnehmerinnen-
schutzgesetzes tétig.

9.1.1. Beschaftigungsausmald und Entlohnung

Das Beschéftigungsausmal3 betragt insges. 36 Wochenstunden, wobei von jedem der

4 Heimérzte 9 Wochenstunden innerhalb der Hauptdienstzeit des Heimpersonals zu leisten
sind. DafUr erhalten diese eine monatliche Pauschal entschéadigung von jewells S 12.016,--.
Fur die arbeitsmedizinische Betreuung ist eine Einsatzzeit von 7 Stunden pro Monat vorgese-
hen, die mit einer monatlichen Pauschal entschadigung von S 3.500,-- entlohnt wird. Die
Pauschal entschédigungen gebihren 12 x jahrlich und werden jeweils um den gleichen Pro-
zentsatz erhoht, um welchen der Gehalt eines Beamten der Dienstklasse V, Gehaltsstufe 2,
eine Anderung erfahrt. Fahrtkostenersatz wird nicht geleistet.

Fir die Kosten der durch das Land NO sichergestellten arztlichen Betreuung wird seit In-
krafttreten der Vereinbarung tber die pauschale Abdeckung des Aufwandes fir arztliche
Hilfe und Medikamente bzw. Heilmittel (siehe Abschnitt 9.3.) von den Sozialversicherungs-
tragern ein pauschaler Ersatz geleistet, der jedoch nicht kostendeckend ist. Im Falle des LPPH
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Tulln zeigt eine Gegentiberstellung der hochgerechneten Zahlen des Rechnungsjahres 1997
folgendes Bild:

Kosten Ersatz Deckungsgr ad
je Heimbewohner und Tag S9,94 S5,45 54,83 %

9.1.2. Artund Umfang der Tatigkeit
Art und Umfang der Tétigkeit als Heimarzt ist wie folgt definiert:

Auf jeder Station sind regelmaldig 2 bis 3mal wochentlich Visiten, und zwar auch an Samsta-
gen, Sonn- und an Felertagen, abzuhalten. In deren Rahmen sind die pflegebedirftigen Heim-
bewohner medizinisch zu betreuen und die Verordnung der Medikamente, Heilbehelfe, Reha-
bilitationsmittel und Therapien vorzunehmen.

Die gewonnenen Erfahrungen haben gezeigt, dal’ die Organisationsform der heiméarztlichen
Betreuung durch Arzte des Krankenhauses Tulln als nicht optimal anzusehen ist. Insbesondere
im Bezug auf die Abstimmung mit der Hauptdienstzeit des Pflegepersonals ergaben sich
durch die Doppelfunktion der Arzte immer wieder Probleme. Seitens der Heimleitung wird
daher im Einvernehmen mit der Abt. Heime eine LAsung in Form eines hauptberuflichen
Heimarztes angestrebt.

Ergebnis 15

Die heimarztliche Betreuung im L PPH Tulln war zum Prifungszeitpunkt nicht zufrie-
denstellend organisiert. Die angestrebte Neuordnung mit dem Ziel, eine optimale &r ztli-
che Betreuung der Heimbewohner sicherzustellen, sollte daher umgehend erfolgen.

LR: Die Vereinbarungen mit den vier bisher teilbeschaftigten Arzten des Krankenhauses
Tulln wurden bereits gel0st. Eine hauptamtliche Heimér ztin im Beschaftigungsausmal3
von 40 Wochenstunden stellt nun die arztliche Versorgung der Heimbewohner sicher.

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

9.2. Facharztliche Betreuung

Die psychol ogische bzw. psychiatrische Betreuung erfolgt durch einen Facharzt der Landes-
Nervenklinik Klosterneuburg-Gugging im Rahmen des psychosozialen Dienstes.

Ansonsten wird die fachérztliche Betreuung durch niedergel assene Facharzte sichergestellt. In
diesem Fall werden die Leistungen bei Versicherten mittels Krankenschein abgerechnet, bei
Nichtversicherten erfolgt die Abrechnung tber die Sozialabteilung gemal3 Gebietskranken-
kassentarif.

9.3. Medikamente bzw. Heilmittel

Medikamente und Heilmittel werden hauptséchlich tber einen Grofshandler bezogen. Fir die
Beschaffung sowie Verwaltung ist die Oberschwester verantwortlich. Bestellungen werden
gemal3 der arztlichen Verordnungen in der Regel 2mal wdchentlich telefonisch bzw. per Fax
durchgefuihrt. Grundlage hiefr bilden die pro Station erstellten Anforderungslisten. Die Aus-
lieferung seitens des Grofthandlers erfolgt am néchsten Tag ebenfalls stationsbezogen. Es wird
kein zentrales Medikamentenlager gefuhrt und darauf geachtet, dal3 sich der M edikamenten-
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vorrat auf den tatséchlichen Bedarf pro Station beschrankt. Sollte sich auf3erhalb der Bestell-
turnusse ein dringender Bedarf ergeben, wird dieser von einer ortlichen A potheke abgedeckt.
Diese Betreuungsapotheke fiihrt auch vierteljahrlich eine Uberprifung der Arzneimittelvorréte
durch.

Fir die durch beim Land NO angestellte Heim- oder Fachérzten verordneten Medikamente
bzw. Heilmittel wird aufgrund der im Jahre 1996 zwischen dem Land NO und den Sozialver-
sicherungstragern NO Gebietskrankenkasse, Sozialversicherungsanstalt der Bauern, Sozial-
versicherungsanstalt der gewerblichen Wirtschaft, Versicherungsanstalt 6ffentlich Bedienste-
ter, Versicherungsanstalt der ¢sterrei chischen Eisenbahnen und Betriebskrankenkasse Austria
Tabak geschlossenen Vereinbarung eine pauschale Abdeckung geleistet, wobel sich dieseim
Verhdtnis 17:5 auf Medikamenten- bzw. Heilmittelkosten und &rztliche Hilfe verteilt. Diese
Vereinbarung trat fur die Landes-Pensionisten- und Pflegeheime Tulln, Melk und Wr. Neu-
stadt rickwirkend mit 1. Oktober 1995, fUr die Landes-Pensionisten- und Pflegeheime Ho-
chegg und Waidhofen/Thaya mit 1. Janner 1996 und fur das Landes-Pensionisten- und Pfle-
geheim Pottendorf mit 1. April 1996 in Kraft und ist vorerst mit 1998 befristet.

Vor dieser Regelung mufiten die Kosten fur jene Medikamente und Heilmittel, die von einem
beim Land NO angestellten Arzt verordnet wurden, sogar zur Ganze aus dem o. Haushalt des
Heimes getragen werden.

Der seitens der Versicherungstrager je Tag und Heimbewohner zu ersetzende Pauschal betrag
wurde wie folgt festgelegt:

Jahr 1995 1996 L1997 1998

et atmHG | A M c 1 A M G | A | M

Betrag/S | 22,--| 5,--| 17,--] 23,--| 5,23| 17,77 24,--| 545| 18,55| 25,--| 5,68]| 19,32

Fur die Zeit ab dem Jahr 1999 soll der K ostenersatz neu ausverhandelt werden.

Ein Vergleich der anfallenden Kosten fir Medikamente bzw. Heilmittel zwischen den ge-
pruften LPPH Tulln und dem LPPH Wr.Neustadt auf Basis Rechnunggjahr 1997 zeigt folgen-
desBild:

je Tag und Heimbewohner Kosten rd. anteillm. Ersatz Deckungsgrad
LPPH Tulln S34,10 S18,55 54,40 %
LPPH Wr. Neustadt S25,50 S18,55 72,75 %

Fur die durch die niedergel assenen Fachérzte verordneten Medikamenten ist seitens der Hel-
me nur die Rezeptgebiihr zu tragen.

Der Vergleich mit dem LPPH Wr.Neustadt, welches im wesentlichen eine gleichartige Pati-
entenstruktur aufweist und die Medikamente vom gleichen Grof3handler zu dhnlichen Preisen
bezieht, zeigt, dal? die Kosten pro Patient und Tag im LPPH Tulln um S 8,60 hoher liegen

(= rd. S624.000,-- Mehrkosten pro Jahr). Der Hauptgrund hieftr dirfte in der im Prifungs-
zeitraum gegebenen Organisation der &rztlichen Versorgung liegen. Insbesondere schlégt sich
hier nieder, dal3im LPPH Tulln im Gegensatz zum LPPH Wr.Neustadt die psychologische
und psychiatrische Betreuung nicht durch einen niedergelassener Facharzt sondern durch
einen vom Land NO angestellten Arzt sichergestel It wird. Dies hatte zur Folge, daf die Kos-

Y G = Gesamt A = Antell arztliche Hilfe M = Anteil Medikamente und Heilmittel
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ten der relativ teuren Psychopharmaka mit dem Pauschal betrag abgegolten werden, wahrend
das LPPH Wr. Neustadt hierfir nur die Rezeptgebiihr zu tragen hat.

Ergebnis 16

Die Kosten fur Medikamente und Heilmittel pro Heimbewohner und Tag sind im L PPH
Tulln umrd. 34 % hoher alsim von der Bewohner struktur vergleichbaren

L PPH Wr.Neustadt. Der Hauptgrund hieftr durfteim unterschiedlichen Aufbau der
psychologischen und psychiatrischen Betreuung zu suchen sein. Der LRH regt daher an,
diesem Bereich verstarktes Augenmerk zu schenken.

LR: Das NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheim Tulln Frauenhofnerstrafe wurde durch
die NO Landesnervenklinik Gugging im Rahmen des Psychosozialen Dienstes im Fach-
bereich Psychiatrie und Neurologie betreut. Die Kosten der von diesen Facharzten ver-
ordneten Medikamente mufiten vom Haus getragen werden. Die Umstellung dieses Sys-
temsist bereits erfolgt. Ein niedergelassener Psychiater und Neurologe betreut das
NO Landes-Pensionisten- und Pflegeheim Tulln. Die Kostenreduktion im Bereich des
Medikamenteneinkaufs zeigt ihre ersten Auswirkungen bereits 1998 in Form einer Ein-
sparung von rund S 350.000,-- exkl. MWL

LRH: Die Stellungnahme wird zur Kenntnis genommen.

10. Pflege

Im Heim sind die im DPPI vorgesehenen Posten des Gehobenen Dienstes fur Gesundheits-
und Krankenpflege besetzt (siehe dazu vorstehende Ausfihrungen im Abschnitt 8.5.1.). Da
durch ist gewahrleistet, dal3 im Heim taglich rund um die Uhr diplomiertes Pflegepersonal
anwesend ist. Die Diensteinteilung sieht vor, dal3 wahrend der Nachtstunden je Station eine
Bedienstete des Gehobenen Dienstes fur Gesundheits- und Krankenpflege und eine Pflegehel -
ferin einen tatigen Nachtdienst verrichten.

Im Heim wird eine personenbezogene Pflegedokumentation gefihrt. Die Verordnung und
V erabrei chung von Medikamenten werden ebenso wie die Durchfiihrung der Pflegemal3nahmen
dokumentiert. Die arztlichen Anordnungen erfolgen im Einzelfall und werden abgezeichnet.

Die Medikamente werden stationsweise, geordnet nach Heimbewohnern, aufbewahrt. Die
Aufteilung sowie Verabreichung erfolgt ausschliefdlich durch diplomiertes Personal, Sucht-
gifte waren zum Zeitpunkt der Prifung keine verordnet bzw. aufbewahrt.

Die Vornahme von Injektionen erfolgt - mit Ausnahme von subcutan z.B. Insulin - grundsétz-
lich durch Arzte. Subcutane Injektionen werden auf arztliche Anordnung durch das diplo-
mierte Pflegepersonal verabreicht. Eine Bestatigung der anordnenden Arzte, daR? die betref-
fenden Pflegepersonen die erforderlichen Kenntnisse und Fertigkeiten zur Durchfiihrung der
angeordneten Tatigkeiten besitzen, liegt im Heim auf.

Einen besonderen Stellenwert nehmen Mal3nahmen der aktivierenden Pflege ein.
Beispielsweise
werden die Heimbewohner t&glich angekleidet,

erfolgt die Einnahme der Mahlzeiten nach Moglichkeit in Gemeinschaft bei Tisch,
wird auf die Inkontinenzversorgung besonderes Augenmerk gelegt,

18 Bericht
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