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Gern aufgesucht
von Bewohnern
und Mitarbeitern
des Pflege-
wohnhauses:
Die Schafe der
Einrichtung,

die unweit des
Haupremgangs
auf einer Wiese
grasen.
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Versorgungsketten im Quartier: Kleinstheim-Angebot mit ambulanter Pflege verbinden

,Ein Pflegedienst macht die
Sache rund”

as Unternehmerehepaar Bernd
DNommen_sen und Birgit Ram-
bach-Nommensen aus der
3 000-Einwohner-Kleinstadt Wessel-

buren im Kreis Dithmarschen
(Schleswig-Holstein) ist pflegerisch
klar stationdr sozialisiert. Beide ha-
ben den Altenpflegeberuf erlernt
und beide haben lange Jahre in
Filihrungspositionen in stationdren
Pflegeeinrichtungen gearbeitet bis
sie mit ihrem Hausgemeinschafts-
konzept ,Nora Pflegewohnhaus”
den Schritt in die Selbststindigkeit
wagten,

Die Erfolgsgeschichte des Pfle-
gewohnhauses, eine kleine voll-
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stationdre Einrichtung mit zwei
Hausgemeinschaften zu je zwolf
Pldtzen, begann planerisch im Jahr
2009, Rund ein Jahr spiter - ins-
besondere die Finanzierung bean-
spruchte viel Zeit - erdffnete das
Pflegewohnhaus im Februar 2010
und war bereits kurze Zeit spiter
voll belegt. Das ist bis heute so, es
existiert stets eine lange Liste mit
Interessenten, die auf einen freien
Platz in der Einrichtung warten.
Getragen vom Erfalg ihres Kon-
zepts, erdffnen die Nommensens
in diesem Friihjahr nun den ambu-
lanten Pflegedienst ,NoRa ambu-
lant”, der das Hausgemeinschafts-

Ein tiberschaubares stationdires
Angebot wie das Pflegewohn-
haus NoRa in Wesselburen mit
seinen 24 Pldtzen ldsst sich
hervorragend durch ambulante
Pflege ergcinzen. Das haben
sich auch die Inhaber, das
Ehepaar Nommensen, ge-
dacht und griinden nun einen
Pflegedienst. Sie bieten damit
eine Versorgungskette, die zur
Nachahmung animiert.

Von Darren Kilingbeil

konzept ergdnzen soll. Denn auch
im Pflegewohnhaus ist vieles am-
bulant organisiert und vieles erin-
nert an ambulante Pflege. Dies ist
einer der Erfolgsgaranten, warum
das Konzept so gul angenommen
wird und nun erginzt wird - doch
der Reihe nach:

Wichtig: gute Vernetzung in

der Kommune "

Die Nommensens sind in Wessel-
buren fest verwurzelt, man kennt
sie hier - in den Stadtgremien,
bei Behdrden, bei der Bank - und
man wusste, dass beide Ahnung
von Pflege haben. Dass die Nom-
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Die Gemeinschaftsrdume mit den angrenzenden offenen Kiichenbereichen erinnern an moderne
Tagespflegen. In den offenen Wohnbereichen verbringen Alltagsbegleiter und Bewohner gemeinsam
den Tag.

mensens so gut verwurzelt in ihrer
Kommune sind, ist ein entschei-
dender Erfolgsfaktor fiir ihr Pfle-
gewohnhaus, das ein Investitions-
volumen von rund zwei Millionen
Euro aufweist.

Denn so ein Vorhaben zu stem-
men - noch dazu, ohne einen fi-
nanzstarken Investor im Riicken
zu haben - ist nur moglich, wenn
man mit allen kommunalen Ent-
scheidungstragern im Gesprich ist,
wenn man vernetzt ist und einem
Vertrauen entgegengebracht wird,
Den Nommensens haben sie die-
ses Vertrauen entgegengebracht:
Der Privatmann, von dem sie das
Grundstiick im Stadtkern Wessel-
burens erworben haben, die Stadt,
die das Bauvorhaben genehmigt
hat und die Hausbank, die ihnen
allein einen Kredit in Héhe von
760 000 Euro gewdhrte. ,Das Er-
staunliche war, dass die Bank von
sich aus auf uns zugekommen ist.
Die hatten von unseren Plinen ge-
hart und wollten, dass wir ihnen
unser Konzept vorstellen”, erin-
nert sich Nommensen. Mit dem
Kredit der Hausbank und einem
15-prozentigen  Eigenkapitalanteil
in Hohe von 280 000 Euro machte
sich Nommensen auf, die Biirger-
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schaftsbank  Schleswig-Holstein
und die Kreditanstalt fiir Wieder-
aufbau (KfW) von seinem Konzept
zu (berzeugen. Zwischenzeitlich
hatte er mit Unterstiitzung des Be-
ratungsunternehmens INFAQT aus
Solingen (siehe Praxis-Interview)
einen detaillierten Businessplan
erstellt. ,Die Biirgerschaftsbank

. zu iiberzeugen und an die von der

KfW vermittelten zinsglinstigen
Fordermittel zu kommen, war nicht
einfach. Die wollten jedes Detail
wissen, selbst, was die Eierloffel
kosten.” Ein langer Atem war also

* Problem + Losung

Problem: Steigt der Pflege-
bedarf, ziehen viele Kunden
es irgendwann vor, stationdr
versorgt zu werden. Fiir den
Pflegedienst sind sie dann als
Kunden ,verloren”.

Lésung: Verflgt ein Pflege-
dienst aber Gber ein eigenes
stationdres Angehot, das er
nach seiner Betreuungsphilo-
sophie filihrt, kann er seinen
Kunden eine Versorgungsalter-

native bieten und
iPflege

Lbehalt” sie.

=

-

Die Warte-

liste ein-

zugswilliger
Interessen-
ten ist lang

L

_

erforderlich. Insgesamt dauerte es
fast ein Jahr, bis die Finanzierung
schlieblich stand.

Als  Rechtsform wdhlten die
Nommensens die Kommanditge-
sellschaft (KG). ,Meine Frau und
ich sind zugleich Besitzer und Be-
treiber unserer Einrichtung”, sagt
Nommensen. Seine Schwester und
sein Schwager sind Kommanditis-
ten, die sich an der Finanzierung
beteiligt haben. , Wir sind ein er-
folgreiches Familienunternehmen,
Meine Frau und ich sind die ge-
schiftsfiihrenden  Gesellschafter,
Wir zahlen uns das Gehalt aus,
das wir in den Pflegesatzverhand-
lungen vereinbart haben.” Damit
spricht der 40-jdhrige Unterneh-
mer einen weiteren Erfolgsbaustein
seines Konzepts an: Es gibt keine
Rendite, die erwirtschaftet, kein
Investor, der durch Gewinnmaxi-
mierung zufrieden gestellt werden
muss, keine Overhead-Kosten, wie
sie Einrichtungen grofier Verbidnde
und Unternehmungen mittragen
miissen.

Kein Heim im

herkémmilichen Sinne

Schon im vierten Monat nach der
Erdffnung im Februar 2010 war
das Pflegewohnhaus voll belegt.
Das eingeschossige, skandinavisch
anmutende Haus beherbergt zwei
Wohngemeinschaften mit je zwalf
Plitzen. Jede Wohngemeinschaft
hat ihre eigene Kiiche, in der mit
den Bewohnern gekocht wird,
und einen Gemeinschaftsess- und
Wohnbereich. Die 24 Einzelzimmer
haben je eine nach aufien blicken-
de Terrasse. Im Innenhof, den der
quadratisch konzipierte Bau wie
ein Atrium umschliefst, laden Ban-
ke und der Krautergarten zum Ver-
weilen ein. Die Wohngemeinschaf-
ten gehen ineinander {iber, kinnen
komplett von den Bewohnern, von
denen einige eine eingeschrank-
te Alltagskompetenz aufweisen,
durchlaufen werden; keine Tiir
oder Sackgasse behindert den Be-
wegungsdrang.

Natiirlich ist das Haus noch neu
und wirkt auch deshalb einladend
- aber selbst wenn es einige Jahre
hinter sich haben wird, wird es ver-
mutlich nie an ein Pflegeheim im
herkémmlichen Sinne erinnern. Es
riecht hier nicht nach Institution.
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> Praxis-Interview

»Die Versorgung auf schwerpflegebediirftige Kunden erweitern”

|_' ] Mitseinem Institut fiir Altenwohnbau und Qualitdtsmanagement (INFAQT) hat Rolf Gennrich schon
Tipp: Alle zahlreiche Wohnprojekte erfolgreich beraten und begleitet - auch das Pflegewohnhaus in
z‘g:g:’c:gﬁ" Wesselburen. Er ist (berzeugt: In den Kleinheim-Konzepten stecken fir Pflegedienste viele Vorteile,
und Amter  die (iber die Komplettierung der Angebotspalette hinausgehen.

einbeziehen

=

Rolf Gennrich

Institut flir
Altenwohnbau
und Qualitéits-
management
GmbH,

E-Mail: info@
infaqt.de,
Internet:
www.infaqt.de

HAUSLICHE PFLEGE: Herr Gennrich, oft hdrt man die
These, kleine Heime mit weniger als 60-80 Pldtzen rech-
neten sich nicht. Ist es Pflegediensten also fiberhaupt
zu empfehlen, iiber den Einstieg in solch ein Angebot
nachzudenken?

Rolf Gennrich: Wer sich als Pflegefachkraft, ambu-
lanter Pflegedienst oder auch als Vertreter einer Seni-
oreninitiative mit dem Thema Pflegeheim und regionale
Versorgung beschaftigt, st6f3t frither oder spater auf die-
se These. Da diese Behauptung haufig von den regio-
nalen Banken und Sparkassen, in deren Einzugsbereich
ein solches Projekt entstehen soll, ungepriift iibernom-
men wird, bedeutet dieses Totschlagargument haufig
das Aus fiir sehr engagiert geplante, kleinrdumige voll-
stationdre Konzepte insbesondere im lindlichen Raum.

Und trotzdem gibt es ja erfolgreiche kleine Heime, wie
das Beispiel Wesselburen mit nur 24 Pldtzen zeigt.
Gennrich: Das Pflegewohnhaus in Wesselburen zeigt
einen Weg auf, wie die scheinbar unvereinbaren For-
derungen nach passgenauen, geringen vollstationdren
Kapazititen und ein wirtschaftlicher Betrieb realisiert
werden kdnnen. Dies gilt im besonderen Mafie, wenn
eine solche Einrichtung in Verbindung mit einem am-
bulanten, regional prdsenten Pflegedienst realisiert
wird. Dieser kann mit einem Kleinstpflegeheim die Ver-
sorgungskette auf schwer- und schwerstpflegebediirf-
tige Kunden erweitern, die nicht mehr im hauslichen
Kontext versorgt werden konnen. Dariiber hinaus
kann er iiber die bestehenden Kontakte zu Angeho-
rigen, Arzten und zuweisenden Stellen die Belegung
seiner Einrichtung mafigeblich positiv beeinflussen.

Welche weileren Vorteile bietet solch eine Versorgungs-
kette aus einer Hand?

Gennrich: Durch die Bildung eines ,Personalpools”
konnen sehr effiziente Organisationsstrukturen ge-

Vielmehr duftet es nach Essen, die

schaffen, die Personalorganisation vereinfacht und
damit die Personalkosten deutlich gesenkt werden.
Ambulant betreute Pflegebediirftige, die hdufig ab
Pflegestufe II in eine vollstationdre Einrichtung (eines
anderen Triagers) wechseln, gehen im Rahmen eines
solchen Verbundes als Kunde des eigenen Pflege-
dienstverbundes und Einwohner der Gemeinde nicht
mehr verloren.

Was ist der Schiiissel zum Erfolg, wenn man so etn
Kleinstheimprojekt realisieren will - oder braucht es
gar ein ganzes Schliisselbund?

Gennrich: Der Schliissel fiir eine erfolgreiche Umset-
zung eines solchen Projekts ist - neben einer realis-
tischen und regional bezogenen Marktanalyse - das
Einbeziehen und die aktive Beteiligung aller zustdn-
digen Behorden und Amter. Um sich das Projekt
nicht selbst ,.schénzudenken" sollte moglichst frih-
zeitig eine externe Projektbegleitung in Anspruch
genommen werden; moglichst schon ab den ersten
Planungsschritten. Gemeinsam sollte der Zeit- und
Finanzierungsplan erstellt, alle Projektschritte in
Ruhe besprochen und die erforderlichen Verhand-
lungen (Versorgungsvertrag, Pflegesatzverhandlung)
vorgenommen werden.

Wenn das Finanzierungskonzept stimmt, sehen Sie
also durchaus gute Realisierungs- und Markichancen
fiir Kleinstheimprojekte?
Gennrich: Insbesondere fiir ambulante Dienste im
lindlichen und kleinstddtischen Raum waire dieses
Konzept eine geeignete Maftnahme zur Absicherung
und zur Komplettierung des bestehenden Leistungs-
angebotes. Deutlich besser geeignet als die zurzeit
hdufig diskutierten ambulant betreuten Wohnge-
meinschaften. |
dk

Nommensen zuriick. Wer so ein

Mdébel, Farben, das einstrimende
Tageslicht sorgen fiir Wohnatmo-
sphire. Die Gemeinschaftsraume
mit den offenen Kiichenbereichen
erinnern an moderne Tagespflegen,
in denen Betreuungskrifte und
Tagesgdste gemeinsam den Tag
verbringen. Hier sind es die Pflege-
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krdfte, Alltagsbegleiter und Bewoh-
ner, die das Wohnhaus mit Leben
filllen. ,,Wir wollten von Anfang
an das Konzept Hausgemeinschaft
zu 100 Prozent umsetzen, wollten
hier richtig kochen, die Bewohner
in die Alltagsaktivititen einbinden.
Das durchzubekommen, war auch
kein Selbstgdnger”, blickt Bernd

Konzept umsetzen wolle, dem rit
er deshalb, friithzeitig mit allen zu-
stindigen Behdrden in Kontakt zu
treten und sich das, was man vor-
hat, genehmigen zu lassen. ,Das ist
neben der Finanzierungsplanung
der wichtigste Punkt: Wenn Sie das
vorher nicht alles kldren, haben sie
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bei Fertigstellung unter Umstinden
die schonsten Kiichen da stehen,
diirfen sie aber nicht benutzen,
weil irgendeine Behdrde - sei es
die Heimaufsicht, die Bauaufsicht
oder das Kreisveterindrsamt - mit
irgendeiner Verordnung kommt.
Dann ist das Hausgemeinschafts-
konzept gestorben!”

94-prozentige Auslastung
muss gewdhrleistet sein

Aber nur weil im Nora Pflegewohn-
haus tatsdchlich Hausgemeinschaft
gelebt wird, funktioniert das Kon-
zept auch. Nur deshalb stimmt die
Auslastung, die konstant bei min-
destens 94 Prozent liegen miisse,
damit sich das Haus trage, erklart
Nommensen. Momentan sind es
100 Prozent Auslastung und die
Bewohner und Angehorigen sei-
en hochst zufrieden. Bei so einem
kleinen Heim sei die ausreichen-
de Auslastung besonders wichtig,
denn beim Faktor Personaleinsatz
kénne man hier nicht viel gegen-
steuern, sagt Nommensen. Insge-
samt beschiftigt das Pflegewohn-
haus 30 Personen, das Ehepaar
Nommensen mitgezdhlt. Die Fach-
kraftquote betrdgt 66 Prozent. Zu
den Pilegefachkriften (5,3 Vollzeit-
stellen) kommen Pflegehilfskrifte,
Alltagsbegleiter, drei Auszubilden-
de wund eine Raumpflegerin. Die
Pllegefachkrifte seien ausschliefs-
lich fiir die Pflege und deren Orga-
nisation zustindig. Neben den de-
menziell verdnderten Bewohnern
gilt es, auch somatisch pflegebe-
diirftige Bewohner zu versorgen.
,Die  Bewohnerstruktur ist hier
durchmischt und das funktioniert
gut”, sagt Nommensen.

Die Zuzahlungskosten fiir die No-
ra-Bewohner bewegten sich im Ver-
gleich zum Branchendurchschnitt
im ,oberen Mittelfeld” sagt Nom-
mensen, Das Haus sei also keine
exklusive Einrichtung, die sich nur
besser Betuchte leisten kénnten.
Die Bewohner hitten zudem die
Sicherheit, dass das Sozialamt die
Finanzierung iibernehme, wenn
das Eigenkapital aufgebraucht sei.
~Diese Absicherung ist wichtig fiir
die Bewohner und auch fiir uns.
Deshalb haben wir von Anfang
an auf ein vollstationdres Konzept
gesetzt, weil vollstationdr den So-
zialhilfetrager ja immer noch meist
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ten zum Verweilen ein.

-

[__Das Haus
ist keine
exklusive
Einrichtung,
die sich
nur besser
Betuchte
leisten

,_ konnen J

glinstiger kommt als eine ambu-
lante Versorgungsform®, erklirt
der Geschiftsfithrer. Die Bewohner
hdtten so die Garantie, auch dann
nicht umziehen zu miissen, wenn
ihr Eigenkapital aufgebraucht sein
wird, weil dann der Sozialhilfetra-
ger den Zuzahlungsbetrag {iber-
nimmt.

Ambulante Strukturen in der
Einsatzplanung

Trotz der vollstationdren Ausrich-
tung erinnert im Pflegewohnhaus
viel an ambulante Pflege. Das fingt
schon bei der Personaleinsatzpla-
nung an. Nommensen: , Wir orga-
nisieren die Pflege quasi ambulant.
Wir haben morgens vier Touren,
jede Pflegekraft hat ihren eigenen
Tourenplan, im Spatdienst ist es ge-
nausa, da kommen wir aber mit drei
Touren aus.” Auch wie die Pflege-
krdfte und Alltagsbetreuer mit den
Bewohnern zusammen am Esstisch
sitzen, erinnert eher an hiusliche
Situationen als an Institution. , Das
ist eine Grundvoraussetzung, die
wir an unsere Mitarbeiter stellen®,
legt sich der Geschaftsfiihrer fest,
,Sle miissen bereit sein, hier in
Gemeinschaft zu arbeiten, auf die
Bewohner zuzugehen. Wir hatten
anfangs auch Mitarbeiter, die sich

Im Innenhof des Hauses laden Sitzmdglichkeiten und der von den Bewohnern gepflegte Kriutergar-

ins Dienstzimmer vor den Com-
puter zuriickgezogen haben. Vaon
denen haben wir uns getrennt oder
sie sind selbst gegangen - weil es
nicht passte. Hier muss man offen
sein fiir die Menschen und prdsent.
Sie glauben gar nicht, wie oft ich
mich hier morgens wundere, wie
viel Personal hier herumschwirrt -
aber das ist das transparente Kon-
zept, deshalb finden auch unsere
Bewohner hier auch immer einen
Ansprechpartner.”

Die Mitarbeiter wiirden bran-
cheniiblich bezahlt, sagt Nom-
mensen, sicherlich aber nicht so
hoch wie in mancher Wohlfahrts-
einrichtung. ,Und trotzdem sind
unsere Mitarbeiter sehr zufrie-
den. Wir haben eine sehr geringe
Krankheitsquote.” Die Mitarbeiter
hatten mehr Zeit fiir die Bewohner
- daran hitten sich einige durchaus
auch erst gewdhnen miissen - und
das wirke sich mafigeblich auf die
Arbeitszufriedenheit aus, ist Nom-
mensen iiberzeugi.

Jetzt die Expansion in die
ambulante Pflege

Und weil das Konzept Pflegewohn-
haus aufgeht, ist Familie Nommen-
sen auch noch nicht am Ende mit
ihren pflegeunternehmerischen Ak-
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tivitdten. Aber nicht etwa eine wei-
tere stationdre Einrichtung, son-
dern ein ambulanter Pflegedienst
wird im Mairz dieses Jahres seine
Arbeit in Wesselburen aufnehmen.

Ein Pflegedienst sei eine schliis-
sige Erweiterung ihres Konzepts,
den Menschen im Umkreis eine
mdglichst  schliissige Dienstleis-
tungskette anzubieten, meinen die
Nommensens. ,Ein Pflegedienst
macht die Sache rund®, ist Bernd
Nommensen iiberzeugt. Ambulan-
ten Kunden kénne man im Pflege-
wohnhaus z. B. Kurzzeitpflege an-
bieten und umgekehrt ambulanten
Kunden einen Platz im Haus anbie-
ten, wenn es eines Tages zuhause
nicht mehr gehe,

Und auch aus Arbeitgeber-Sicht
biete sich die stationdr-ambulante
Angebotsverkniipfung an. So wird
es kiinftig maglich sein - weil der
Pflegedienst ein Tochterunterneh-
men unter ein- und derselben Inha-
berschaft ist - Personal flexibel so-
wohl im Pflegewohnhaus als auch
in der ambulanten Pflege einzuset-
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ambulant

zen, Dies hat Nommensen vorab
kldren lassen. Nachfrageschwan-
kungen in beiden Angeboten seien
50 auszugleichen und Mitarbeitern
seien so unterschiedliche Einsatz-
bereiche anbiethar - was die Ar-
beitgeberattraktivitit erhéhe.

Auch vor diesem Expansions-
schritt hinein in die ambulante
Pflege beherzigen die Nommen-
sens dieselben Vorgehensweisen
wie beim Pflegewohnhaus: Sie re-
agieren auf den Bedarf, sondieren
die Wettbewerbssituation, planen
die Finanzierung akribisch und
tauschen sich im Vorfeld genau
mit den zustindigen Behorden
und Aufsichtsgremien aus. Wer so
vorgehe, habe gute Chancen, mit
einem Hausgemeinschaftsprojekt
erfolgreich zu sein, ist der Unter-
nehmer {iberzeugt: ,Und das gilt
nicht nur fiir ldndliche Regionen."
So ein Pflegewohnhaus habe in
jeder Kommune oder Stadt seine
Berechtigung - und die politische
Stimmung pro alternativer, iiber-
schaubarer und quartiersnaher

Heimkonzepte fordere diese Ent-
wicklung zurzeit massiv. ,Jetzt
liegt es an den grofien Banken, wie
z. B. der Bank fiir Sozialwirtschaft,
solche Konzepte zu finanzieren."
Die Nommensens haben bewiesen,
dass sich die Investition lohnt, 1

@ Mehr Infos ONLINE im
E-Book: Wohnen und Pflege
von Senioren - Neue Anforderun-
gen und passende Angebotsformen,
Versorgungsarrangements und er-
folgreiche Geschiftsmaodelle. Bestell-
Nr. 14229 als Download fiir 58 Euro
tber http://shop.altenheim.vincentz.
net/Altenheim/downloads

Mehr zum Thema

Weitere Informationen zum
«NoRa Pflegewohnhaus” und zu
NoRa Ambulant” im Internet:
www.nora-pflegewohnhaus.de und
www.nora-ambulant.de
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Die Leitmesse der Pflegewirtschaft

Mehr Informationen, einzigartige Impulse,
beste Orientierung (Or Entschelder.

27,-29, Mérz « Messe Hannover
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