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Einrichtungsleitung
Dechant-Giittler-Haus

Werner Virnich

Tel.: 02232 578-0

Fax: 02232 578-521

E-Mail; w.virnich@johannesstift-bruehl.de

Pflegedienstleitung
Dechant-Giittler-Haus

Silke Baxmann

Tel.: 02232 578-511

Fax: 02232 578-521

E-Mail: s.baxmann@johannesstift-bruehl.de

Sozialer Dienst

Dechant-Giittler-Haus

Yana Stelmashov

Tel.: 02232 578-148

Fax: 02232 578-554

E-Mail: y.stelmashov@johannesstift-bruehl.de

Einzugsmanagement

Silvia Henning

Tel.: 02232 57978-529

Fax: 02232 57978-521

E-Mail: s.henning@johannesstift-bruehl.de

Heimverwaltung
Dechant-Giittler-Haus

Sandra Kobs

Tel.: 02232 578-102

Fax: 02232 578-103

E-Mail: s.kobs@johannesstift-bruehl.de

Hauswirtschaftsleitung / Service
Dechant-Giittler-Haus

Susanne Flegel

Tel.:. 02232 578-155

Fax: 02232 578-165

E-Mail: s.flegel@johannesstift-bruehl.de

Tagespflege ,,An der Ziegelei“
Susanne Kambeck

Tel.: 02232 578-555

Fax: 02232 578-558

E-Mail: s.kambeck@johannesstift-bruehl.de

Katharina Kasper ViaSalus GmbH

Katharina-Kasper-Stralle 12 | 56428 Dernbach

EIN UNTERNEHMEN DER DERNBACHER GRUPPE KATHARINA KASPER

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus

Werner Virnich

Tel.: 02232 57978-0

Fax: 02232 57978-501

E-Mail: w.virnich@johannesstift-bruehl.de

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus

Gabriele Pastuszka

Tel.: 02232 57978-513

Fax: 02232 57978-514

E-Mail: g.pastuszka@johannesstift-bruehl.de

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus
Marion Steinhardt

Tel.: 02232 57978-519

Fax: 02232 57978-501
m.steinhardt@johannesstift-bruehl.de

Silvia Henning

Tel.. 02232 57978-529

Fax: 02232 57978-521

E-Mail: s.henning@johannesstift-bruehl.de

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus

Tel.: 02232 57978-543

Fax: 02232 57978-521

E-Mail: s.hermes@johannesstift-bruehl.de
n.awla@johannesstift-bruehl.de

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus
Susanne Flegel

Tel.: 02232 57978-522

Fax: 02232 57978-501

E-Mail: s.flegel@johannesstift-bruehl.de

Geschafisfihrung
Sabine Raimund | Manfred Sunderhaus

KATHARINA KASPER

Handelsregister HRB Montabaur 7149 USt-IdNr. DE 237065118
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KATHAR I|mr‘. ASPER

Anmeldung zum Heimeinzug

In das Seniorenzentrum Johannesstift
I Dechant-Giittler-Haus, An der Ziegelei 1-5, 50321 Briihl

[l Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus, Konigsberger StralRe 8, 50321 Briihl
] Einzelzimmer [] Doppelzimmer

—

. Name (auch Geburtsname)

2. Vorname

3. Geburtsdatum Geburtsort

4. Adresse (Strale, PLZ, Ort)

5. Familienstand ] verheiratet ] verwitwet [ ledig
[] getrennt lebend [] geschieden

6. Name des Ehegatten

7. Konfession

co

. Staatsangehdrigkeit

9. Beruf

10. Angehorige und / oder Vertrauenspersonen

Name Verwandtschaftsgrad Adresse mit PLZ, Ort Telefon / Mobil
Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschéflsfiihrung
Katharina-Kasper-Stralle 12 | 56428 Dernbach Sabine Raimund | Manfred Sunderhaus
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11. Betreuer/in bzw. Bevollméachtige/r (Name und Anschrift)

12. Krankenkasse (mit Adresse und Mitgliedsnummer)

13. Versicherungsverhéltnis [_] Rentner [ freiwillig versichert ] familienversichert
[] privat versichert

14. Hausarzt (Name und Anschrift)

15. Sind Sie haftpflichtversichert? [(JJa ] Nein

16. Monatliches Einkommen
Bitte genau bezeichnen: z.B. Rente, Zusatzrente, Kriegsbeschadigtenrente, Blindengeld, etc.

Art des Einkommens Zahlende Stelle Betrag €

17. Kostentrager — die Heimpflegekosten werden aufgebracht durch:

[] das oben angefiihrte Einkommen
[] Zuzahlung aus Barvermégen (Sparbuch, Guthaben)
[[] Zahlungen von
[] das zustandige Sozialamt in
Beantragt am

18. Gewlnschter Einzugstermin

19. Diatkost arztlich verordnet? ] nein [l ja, Art der Diat
Bestehen Lebensmittelallergien?  [] nein (ja

20. Aus welchen Griinden wird der Einzug gewtinscht?

21. Derzeitiger Pflegegrad

22. Antrag zur Feststellung eines Pflegegrades / Héherstufungsantrag gestelit? [ja [ nein
Falls ja, wann

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschaftsfihrung
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r-Haus, An der Ziegelei 1-5, 50321 Brihl
RS rth-Haus, Kdnigsbergerstr. 8, 50321 Brihl
e ,An der Ziegelei”, An fje' Ziegelei 6, 50321 Bruhl
23. Ist ein Testament vorhanden? (ja 1 nein
24. Bei wem ist das Testament hinterlegt?
25. Wer nimmt den Nachlass an sich?
26. Gibt es einen Bestattungsvertrag? ja [ nein
27. Wird ein bestimmtes Beerdigungsinstitut gewiinscht? (ja ] nein
Falls ja, welches?
28. Gibt es eine Sterbeversicherung? [ja ] nein
Falls ja, wo?
29. Wer stellt diesen Antrag flr den Aufzunehmenden? In welcher Eigenschaft?
30. Sind Sie gegen Covid-19 geimpft worden oder waren [ ja [ nein
Sie an Covid-19 erkrankt (freiwillige Angabe)?
Falls ja, wann, welcher
Impfstoff und wie viele
Impfungen?
Brihl,
Datum Unterschrift des Antragstellers
Unterschrift des Aufzunehmenden
Katharina Kasper ViaGalus GmbH Geschéftsflihrung
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Dechant-Glttler-Haus, An der Ziegelei 1-5, 50321 Briihl
Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus, Kdnigsbergerstr. 8, 50321 Brihl
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KATHARINA KASPER KATHARINA KASPER

Arztlicher Fragebogen

Bitte durch den Hausarzt bzw. den behandelnden Arzt ausfiillen lassen:

Name, Vorname Geburtsdatum

1. Bestehende Krankheiten, korperliche, geistige oder seelische Behinderungen, chronische
Leiden:

2. Heimeinzug/Bezug einer Seniorenwohnung* erforderlich da:

3. Pflegegrad:
1/2/3/14/5%
falls noch nicht feststehend: beantragt am ...........ccoviiiiiiiiiiiieiee s

4. Der Patient ist:
4.1 frei von Infektionskrankheiten (z.B. Salmonellen, Hepatitis, auch frei von TBC)

O ja

O nein
5. Auswirkungen der Behinderungen, Leiden und Krankheiten
541 Gehunfahigkeit ja / zeitweilig / nein*
5:2 Bettlagerigkeit ja [ zeitweilig / nein *
5.3 Schluckstérungen ja/ zeitweilig / nein *
5.4 Inkontinenz Urin / Stuhl / DK *
5.5 Desorientierung zur Person / zeitlich / értlich / situativ*
5.6 Motorische Unruhe in Form von Wandertrieb, Bettflucht ja / zeitweilig / nein *
5.7 Suchtkrankheit ja /zeitweilig / nein *
5.71 wenn ja, welche
6. Im Einzelnen sind folgende Hilfen erforderlich:
6.1 bei der Erndhrung ja / zeitweilig / nein *
6.2 bei der Korperpflege } ja / zeitweilig / nein *
6.3 beim An- und Auskleiden ja / zeitweilig / nein *
6.4 bei der Einnahme von Medikamenten ja / zeitweilig / nein *
6.5 bei der Mobilitat ja / zeitweilig / nein *
6.6 bei der Ausscheidung ja / zeitweilig / nein *
6.7 Dekubitus ja/nein*

6.7.1 Lokalisation
6.7.2  Behandlung
6.8 Sonstige Hilfen
6.9 Kostform leichte Vollkost / Vollkost / Schonkost *

* = Nichtzutreffendes bitte streichen

Ort, Datum Stempel und Unterschrift des Arztes
Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschaitsfihrung
Katharina-Kasper-Stralle 12 | 56428 Dernbach Sabine Raimund | Manfred Sunderhaus
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Pflegesatze

Dechant-Giittler-Haus Giiltig ab 01.01.2022
Pflegegrad 1 2 3 4 5
Allgemeine Pflegeleistung / Tag 44,09 € 56,52 € 72,70 € 89,56 € 97,12 €
Unterkunft 20,86 € 20,86 € 20,86 € 20,86 € 20,86 €
Verpflegung 16,06 € 16,06 € 16,06 € 16,06 € 16,06 €
Investitionskosten / Tag 14,51 € 14,51 € 14,51 € 14,51 € 14,51 €
Verglitungszuschlag 3,99 € 3,99 € 3,99 € 3,99 € 3,99 €
Altenpflegeausbildungsumlage 0,53 € 0,53 € 0,53 € 0,53 € 0,53 €
Heimentgelt pro Tag 100,04 € 112,47€ | 128,65€ | 14551€ | 153,07 €
Heimentgelt pro Monat (30,42
Tage) 3.043,22€ | 3.421,38€ | 3.913,55€ |4.426,41€ |4.656,39€
Erstattung der Pflegekasse 125,00 € 770,00 € |[1.262,00€|1.775,00 € | 2.005,00 €
Ihr Eigenanteil bei 30,42 Tagen 2.918,22€ | 2.651,38€ | 2.651,35€ | 2.651,41€ | 2.651,39 €
Abzug bei Sondennahrung 5,35€/Tag
Pflegewohngeld max. 470,90 €

Der monatliche einrichtungsspezifische Eigenanteil fiir die Pflegegrade 2 bis 5 betragt bei
einer Berechnungsgrundlage von 30,42 Tagen 949,41 €

Das Dechant-Gittler-Haus verfiigt ausschlieRlich tiber Einzelzimmer.

Geschaftsfihrung

Sabine Raimund | Manfred Sunderhaus
Handelsregister HRB Montabaur 7148 USt-IdNr. DE 237065118
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KATHARINA K

Pflegesatze

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus Doppelzimmer Giltig ab 01.01.2022
Pflegegrad 1 2 3 4 5
Allgemeine Pflegeleistung / Tag 43,13 € 55,30 € 71,47 € 88,34 € 95,90 €
Unterkunft 19,67 € 19,67 € 19,67 € 19,67 € 19,67 €
Verpflegung 15,14 € 15,14 € 15,14 € 15,14 € 15,14 €
Investitionskosten / Tag 14,89 € 14,89 € 14,89 € 14,89 € 14,89 €
Verglitungszuschlag 438 € 4,38 € 438 € 4,38 € 4,38 €
Altenpflegeausbildungsumiage 0,53 € 0,53 € 0,95 € 0,53 € 0,53 €
Heimentgelt pro Tag 97,74 € 109,91 € | 126,08€ | 142,95€ | 150,51 €
Heimentgelt pro Monat (30,42 Tage) | 2.973,25 € |3.343,46 €| 3.835,35 € [4.348,54 €4.578,51 €
Erstattung der Pflegekasse 125,00€ | 770,00€ |1.262,00 €|1.775,00 €|2.005,00 €
Ihr Eigenanteil bei 30,42' Tagen 2.848,25 € |2.573,46 € | 2.573,36 € | 2.573,54 € | 2.573,51 €

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus Einzelzimmer Giiltig ab 01.01.2022
Pflegegrad 1 2 3 4 5
Allgemeine Pflegeleistung / Tag 43,13 € 55,30 € 71,47 € 88,34 € 95,90 €
Unterkunft 19,67 € 19,67 € 19,67 € 19,67 € 19,67 €
Verpflegung 15,14 € 15,14 € 15,14 € 15,14 € 15,14 €
Investitionskosten / Tag 17,39 € 17,39 € 17,39 € 1739 € 7 39€
Vergltungszuschlag 438 € 4,38 € 4,38 € 438€ 4,38 €
Altenpflegeausbildungsumlage 0,53 € 0,53 € 0,53 € 0,53 € 0,53 €
Heimentgelt pro Tag 100,24 € 11241€ | 128,58€ | 14545€ | 153,01 €
Heimentgelt pro Monat (30,42 Tage) | 3.049,30 € |3.419,51 €3.911,40 €| 4.424,590 € | 4.654,56 €
Erstattung der Pflegekasse 125,00 € 770,00€ [1.262,00€|1.775,00 € | 2.005,00 €
Ihr Eigenanteil bei 30,42 Tagen 2.924,30 € |2.649,51€ |2.649,40 € |2.649,59 € | 2.649,56 €
Abzug bei Sondennahrung 5,05€/ Tag
Pflegewohngeld Doppelzimmer max 459,04 €
Pflegewohngeld Einzelzimmer max 535,09 €

Der monatliche einrichtungsspezifische Eigenanteil fir die Pflegegrade 2 bis 5 betragt bei einer

Berechnungsgrundlage von 30,42 Tagen 912,17 €

Kat GmbH

arina Kasper ViaSalu

Katharma—Kasper Stralle 12 | 56428 Dernbach
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KATHARINA KASPER

Kostenstruktur und Finanzierungsméglichkeiten

eines Heimplatzes

Die Kosten fiir einen Heimplatz setzen sich zusammen aus:

° Pflegekosten:
zu den allgemeinen Pflegeleistungen gehoren je nach Einzelfall beispielsweise die folgenden Hilfen:

Hilfe bei der Kérperpflege (z.B. Waschen, Zahnpflege, efc.)

Hilfe bei der Ernéhrung (z.B. Ernéhrungsberatung, Zubereitung der Nahrung und Unterstiitzung

bei der Nahrungsaufnahme, etc.)

Hilfe bei der Mobilitat (z.B. Betten und Lagern, An- und Auskleiden, etc.)

Hilfe bei der persdnlichen Lebensfiihrung

Leistungen der sozialen Betreuung (z.B. Ausfliige, Gymnastik, Kreativangebot, etc.)

Leistungen der medizinischen Behandlungspflege (nach arztlicher Anordnung)

e Unterkunft:
hierzu gehoren alle Leistungen, die den Aufenthalt in einem Seniorenzentrum ermaoglichen, wie
beispielsweise:

Versorgung mit Wasser und Strom
Entsorgung von Abfall und Abwasser
Reinigung

Wartung und Unterhaltung der Gebaude, der Einrichtungen und Ausstattungen, der
technischen Anlagen und AuRenanlagen

Wascheversorgung

Aufwendungen flr Veranstaltungen

° Verpflegung:

Speise- und Getrankeversorgung

e Investitionskosten:
Investitionskosten beschreiben Aufwendungen flir Malnahmen, die dazu bestimmt sind, die fiir den
Betrieb der Pflegeeinrichtung notwendigen Gebaude und sonstigen abschreibungsfahigen

Anlageglter herzustellen, anzuschaffen, wiederzubeschaffen,

setzen. Sie sind als eine Art Miete zu verstehen:

Miete flir das Bewohnerzimmer und das anteilige Badezimmer
Miete fur die anteiligen Gemeinschaftsraume
Miete flr feste Einbauten in der Einrichtung (z.B. Notruf, Kiiche, etc.)

Miete fiir das bewegliche Inventar (z.B. Pflegebett, Zimmerschrank, etc.)

o Ggf. zusétzliche Kosten, z.B. fir Telefon
Katharina Kasper VViaSzalus GmbH GeschaftsfUhrung
Katharina-Kasper-Stralle 12 | 56428 Dernbach Sabine Raimund | Manfred Sunderhaus

EIN UNTERNEHMEN DER DERNBACHER GRUPPE KATHARINA KASPER
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Je nach Pflegegrad erhalt jeder Bewohner von seiner Pflegekasse eine Pflegekassenpauschale. Bei einer
gesetzlichen Pflegeversicherung rechnet das Seniorenzentrum die Pflegekassenpauschale direkt mit der
Pflegekasse ab und rechnet diese Pflegekassenpauschale auf die Heimpflegekosten an.

Vor dem Heimeinzug muss ein Anirag zur vollstationdren Pflege durch die zusténdige Pflegekasse
genehmigt sein. Sollte noch kein Pflegegrad festgestellt worden sein, so ist auch dieser zu beantragen.

Fiir den Pflegegrad 1 und 2 muss die Heimnotwendigkeit durch die Pflegekasse schriftlich bestatigt werden.

Die Hohe der Pflegekassenpauschale je Pflegegrad kénnen Sie der nachstehenden Tabelle entnehmen:

Pflegegrad Pflegekassenpauschale
1 125,00 Euro
2 770,00 Euro
3 1.262,00 Euro
4 1.775,00 Euro
5 2.005,00 Euro

Siehe dazu auch: Pflegesatze.

Reicht das eigene Vermégen (z.B. Renten, Bankguthaben, Wohneigentum, Lebensversicherungen,
Schenkungen innerhalb der letzten 10 Jahre, etc.) zur Deckung der Heimpflegekosten nicht aus, so besteht
fir Bewohner einer Pflegeeinrichtung die Moglichkeit, einkommens- und vermdgensabhingige
Sozialleistungen — Pflegewohngeld und / oder Sozialhilfe — zu beziehen.

Das Pflegewohngeld wird volistationaren Dauerpflegeinrichtungen nach den Voraussetzungen des
Landespflegegesetzes NRW wund seinen Verordnungen zur Finanzierung ihrer betriebsnotwendigen
Investitionskosten gewahrt (§ 12 Landespflegegesetz NRW, § 4 Pflegeeinrichtungsforderverordnung). Auch
wenn das Pflegewohngeld als Leistung fiir die Pflegeeinrichtung konzipiert ist, filhrt es zu einer
unmittelbaren Entlastung des Heimbewohners, da dieser die betriebsnotwendigen Investitionskosten nicht
mehr selbst zu tragen hat. Uber das Pflegewohngeld soll eine investitionskostenbedingte
Sozialhilfebedurftigkeit vermieden werden.

Die Gewahrung von Pflegewohngeld erfolgt bewohnerbezogen, d.h. der Zuschuss wird individuell gewahrt,
wenn die folgenden Voraussetzungen beim Bewohner erfillt sind:

o Der Bewohner muss bedrftig sein. Eine Bedirftigkeit liegt vor, wenn das Vermdégen und Einkommen
des Bewohners 10.000 Euro nicht Uberschreitet. (Bei zusammenlebenden Ehegatten 15.000 Euro)

® Der Bewohner hat Anspruch auf vollstationare Pflege / Heimnotwendigkeit erforderlich

Der Pflegebedarf muss mindestens mit Pflegegrad 1 durch den Medizinischen Dienst der Krankenkassen
anerkannt sein.

Das Pflegewohngeld wird vom zustandigen ortlichen Trager der Sozialhilfe gewahrt. Der Antrag auf
Pflegewohngeld wird in der Regel durch die Einrichtung fiir den Bewohner gestellt. Dazu muss der
Bewohner bzw. sein Betreuer oder Bevollmachtigter seiner Mitwirkungspflicht nachkommen und der
Einrichtung sémtliche Angaben und Unterlagen zum Einkommen und Vermdgen des Bewohners und gof.
seines Ehepartners zur Verfligung stellen. Mochte der Bewohner diese Daten der Einrichtung nicht

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschéftsflihrung
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mitteilen, so muss der Antrag selbst gestellt werden. Kommt der Heimbewohner seiner Mitwirkungspflicht
nicht nach und stellt auch selbst keinen Antrag, so triff inn personlich die Kostenlast.

Ein Antrag auf Gewahrung von Pflegewohngeld kann nicht spater als drei Monate nach Einzug in eine
Pflegeeinrichtung bzw. nach Eintritt der Voraussetzungen ohne Einbul3en gestellt werden.

Das Pflegewohngeld wird in der Regel fiir 12 Monate gewahrt.

Alle Anderungen bzgl. des Einkommens und des Vermégens des Bewohners miissen der
Pflegewohngeldstelle unmittelbar und vollstandig gemeldet werden.

Konnen die Heimpflegekosten auch mit Pflegewohngeld nicht aus dem Einkommen und dem Vermogen des
Heimbewohners und seines Ehepartners gedeckt werden, so kann ein Antrag auf Ubernahme nicht
gedeckter Heimpflegekosten (Sozialhilfe) gestellt werden.

Geschltztes Vermogen kann hierbei sein:
° Ein Geldbetrag unter 5.000 Euro (bei Ehepaaren ein gemeinsames Vermdgen von 10.000 Euro).

° Ein sogenanntes. ,angemessenes Hausgrundstlick®, welches der Ehepartner — bevorzugt gemeinsam
mit Angehorigen — bewohnt. Naheres konnen Sie hierzu beim Sozialamt erfragen.

Bei der Sozialhilfe kommt es nicht nur auf die Einkiinfte und das Vermogen des Hilfesuchenden an, sondern
auch die Einkommens- und Vermdégensverhélinisse des Ehepariners werden berlicksichtigt. Auch
Verwandte ersten Grades konnen unter Umstanden gemaR § 1601 BGB zum Unterhalt verpflichtet sein. Die
Unterhaltspflicht von Angehdérigen richtet sich nach ihrer Leistungsfahigkeit, die aufgrund ihrer finanziellen
Mittel und ihrer berticksichtigungsféhigen Verpflichtungen erhoben wird. Die Betroffenen erhalten daher eine
schriftiche Aufforderung, ihre wirtschaftlichen Verhaltnisse darzulegen (Einkommen, Vermodgen,
Belastungen).

Sozialhilfeanspriiche entstehen immer erst ab dem Zeitpunkt, zu dem die Notlage dem Sozialamt bekannt
gegeben worden ist. Kurz vor Erreichen der Schongrenze (5.000 Euro bzw. 10.000 Euro), muss das
Sozialamt des bisherigen Wohnortes des Bewohners lber den Bedarf informiert werden. Diese Information
erfolgt am besten schriftich unter Angabe von mindestens dem Namen, der Adresse und der
Pflegebedirftigkeit. Auch der Betreuer, Bevollmachtigte oder Angehorige kénnen dazu auf dem Amt
vorsprechen. Wird hierauf nicht geachtet, kdnnen grofe finanzielle Einbulen allein aus einer verspateten
Mitteilung an das Sozialamt entstehen, die nicht wieder ausgeglichen werden konnen, da es keine
Sozialhilfe fur die Vergangenheit gibt.

AnschlieRend prift das Sozialamt des Kreises, ob und in welcher Hohe Anspriiche seitens des Bewohners
bestehen. Zur Bearbeitung des Sozialhilfeantrages miissen die folgenden Unterlagen, sofern vorhanden,
beigebracht werden:

o Heimnotwendigkeitsbescheinigung

° Leistungsbescheid / Einstufungsbescheid der Pflegekasse

e Samtliche Rentenbescheide (Altersruhegeld, Witwenrente, Werksrente, Zusatzrente, etc.)

° Girokontoauszlige der letzten drei Monate

° Weitere Vermdgensnachweise wie z.B. Bargeld, Sparblicher der letzten 10 Jahre, Wertpapiere,
Grundbesitz

] Policen Uber Sterbe- und Lebensversicherungen mit Nachweis Uber die aktuellen Ruckkaufwerte

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschéafisflinrung
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o Schwerbehindertenausweis

° Betreuungsurkunde / Vollmacht

° Befreiungsausweis der Krankenkasse

Die Bewohner und ggf. Angehorige ersten Grades sind verpflichtet, Angaben U{ber die persénlichen und
wirtschaftlichen Verhaltnisse richtig und vollstdndig zu machen und Anderungen dem Sozialamt
unverzlglich mitzuteilen. Wird die erforderliche Mitwirkung unterlassen, so kann ein Anspruch auf Sozialhilfe
u.U. verloren gehen.

Nach abschlieRender Prifung erhalt der Bewohner bzw. sein Betreuer / Bevollmachtigter einen
Bewilligungsbescheid, aus dem der Anspruch ersichtlich ist bzw. einen Ablehnungsbescheid, falls kein
Anspruch auf Sozialhilfeleistung besteht. Sofern ein Anspruch besteht, werden die verbleibenden Kosten
direkt zwischen dem Seniorenzentrum und dem Sozialamt abgerechnet.

Den Sozialhilfeempféngern steht ein monatlicher Barbetrag in H6he von zur Zeit 121,23 Euro zur Verfiigung.
Dieser Barbetrag wird den Bewohnern oder anderen empfangsberec;htigten Personen zu Beginn eines jeden
Monats am Empfang des Seniorenzentrums ausgezahlt.

Werden die Heimpflegekosten durch ein Sozialamt getragen, so rechnet das Sozialamt Renten der
Bewohner direkt mit ein. Dies bedeutet, dass die Renten an das Seniorenzentrum (berwiesen werden
missen. Zur Vereinfachung besteht die Mdglichkeit einer Renteniiberleitung. In diesem Fall leitet die
Rentenstelle die Renten des Bewohners direkt an das Seniorenzentrum weiter.

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschéftsfihrung
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SENIORENZENTRUM JOHANNESSTIFT i})

Dechant-Gittler-Haus, An der Ziegelei 1-5, 50321 Brihl ERNBACHER CRURPE
Haus, Kénigsbergerstr. 8, 50321 Briihl RATARIE BaC IR
jelei”, An der Ziegelei 6, 50321 Bruhl
Barbetragskonto

Wir haben die Moglichkeit, in unserem Haus fir Sie ein Barbetragskonto einzurichten.
Standige Zahlungen wie beispielsweise fiir Telefongeblhren, Inkontinenzzuzahlungen,
Frisorbesuche, FuBpflegebehandlungen oder Lieferungen der Apotheke konnen dann
direkt Uber dieses Taschengeldkonto abgewickelt werden.

In der Praxis bedeutet dies flir Sie, dass wir offene Rechnungen in oben aufgefuhrten
Positionen direkt Uber Ihr Barbetragskonto begleichen kénnen und der verbleibende Rest
wie gewohnt in der Verwaltung zur Auszahlung fur Sie bereitliegt.

Falls ein solches Barbetragskonto fiir Sie in Frage kommt, so teilen Sie uns bitte auf dem
beigefligten Formular mit, welche Zahlungen Uber dieses Konto abgewickelt werden
dirfen.

Einzahlungen fiir die Bargeldverwaltung kénnen auf folgende Konten erfolgen:

Dechant-Giittler-Haus

Seniorenzentrum Johannesstift, Dechant-Giittler-Haus, An der Ziegelei 1-5, 50321 Briihl:
Kreissparkasse Koln

Zweigstelle Brihl-Vochem

Konto-Nr.: 182271252, BLZ: 370 502 99

IBAN-Kto.-Nr.: DE98370502990182271252, BIC: COKSDE33XXX

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus

Seniorenzentrum Johannesstift, Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus, Kénigsberger StralRe 8, 50321
Briihl:

Kreissparkasse Kdln

Zweigstelle Brihl-Vochem

Konto-Nr.: 182271265, BLZ: 370 502 99

IBAN-Kto.-Nr.: DE38370502990182271265, BIC: COKSDE33XXX

Wir hoffen, Ihnen somit unnétige und lastige Wege und Wartezeiten zu ersparen.

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschaftsfihrun
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Die nachstehend aufgeflihrten Verbindlichkeiten dirfen (ber das Barbetragskonto von

beglichen werden.

Name, Vorname Bewohner

Apothekenrechnungen
Rechnungen Fulpflege
Rechnungen Frisor

Rechnungen Pflegemittel

Kosten im Rahmen von Ausfligen
Miete Fernsehgerat
Waéschereikosten ,Fa. WIDI®
Telefon

REWE-Bestellung

Sonstiges:

0 I [ o I o A B

Zudem darf eine Barauszahlung an folgende Personen gehen:

1.

2.

3.

4.

5.

6

7

Datum ; Unterschrift Bewohner/in bzw. Betreuer/in

Katharina Kasper ViaSalus GmbH Geschaftsfihrung
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SENIORENZENTRUM JOHANNESSTIFT 3

Dechant-Guttler-Haus, An der Zlogﬂte[‘! 5, 50321 Brihl DERNBACHER GRU/?

. o R [
Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus, Kénigsbergerstr. 8, 50321 Brihl KATHARINA KASPER
Tagespflege ,An der Ziegelei®, An der Ziegelei 6, 50321 Briihl

Bereitstellung von Fernsehgeri—iten

Auf Ihren Wunsch stellen wir lnnen gegen eine monatliche Gebiihr in Héhe von 15,00 Euro einen modernen Flachbild-
Fernseher zur Verfugung. Service und die Wartung sind in diesem Preis inbegriffen.

Die Montage des Fernsehgerates wird durch die Mitarbeiter der Haustechnik (ibernommen.

Als Bewohner eines Seniorenzentrums sind Sie von der Zahlung der GEZ-Geblihren befreit. |hr Beitragskonto kann

bei Einzug in unsere Einrichtung beim

ARD ZDF Deutschlandradio
Beitragsservice
50656 Koln

abgemeldet werden. Entsprechende Formulare erhalten Sie am Empfang.

Falls Sie einen von uns gestellten Fernseher winschen, wenden Sie sich bitte an die Heimverwaltung. Dort wird der

entsprechende Mietvertrag geschlossen.

Katharina Kasper ViaSalus GmbH
Katharina-Kasper-Stralle 12 | 56428 Dernbach
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KATHARINA KASPER -

,,,,,,,,,

.oalon Babsi‘

Frisor
Offnungszeiten:

Dechant-Giittler-Haus

Dienstags von 9.00 bis 14.00 Uhr

(1. Etage)

Pfarrer-Paul-Schiffarth-Haus

Mittwochs von 9.00 bis 14.00 Uhr

(Untergeschoss)

gerne zur Verfugung.

. FuBpfleqge**

' KATHARINA KASPER

Regelmalig kommt eine Fulpflege / Podologin in unsere
Einrichtung. Termine zur Behandlung sprechen Sie bitte mit dem

Pflegepersonal auf lhrem Wohnbereich ab.

Katharina Kasper ViaSalus GmbH
Katharina-Kasper-Stralte 12 | 56428 Dernbach
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SENIORENZENTRUM JOHANNESSTIFT

DERNBACHER GRUPPE

Sozialer Dienst ; -
Sozialer Dienst KATHARINA KASPER
Wochenplan / Muster
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag Sonntag

10.30 Uhr 10.00 Uhr 9.15 Uhr 08.00 Uhr 10.30 Uhr 10.30 Uhr 9.15 Uhr
Leserunde Ausflug in die Um- HIl. Messe Herrenfriihstiick Kreativtreff Morgenrunde HI. Messe
Alltagsbetreuung(0) gebung Kapelle (-1) Alltagsbetreuung(0) | Gruppenraum Sozialer | Pavillon (0) Kapelle (-1)

, Dienst UG (-1
10.30 Uhr 10.30 Uhr e _
Veeh Harfe Blittermalen <A
Essraum WB Kathari- Alltagsbetreuung(0) y
na Kasper (2) 6 10.30 Uhr

Einzelbetreuung auf

10.30 Uhr
Schonheitsrunde
WB Anna
Alltagsbetreuung (0)

%

Einzelbetreuung auf

11.00 Uhr
Ev. Gottesdienst
Kapelle (-1)

Vogelfutterglocken
basteln

Gruppenraum Sozialer
Dienst UG (-1)

den Wohnbereichen | Einzelbetreuung auf | den Wohnbereichen Einzelbetreuung auf | Einzelbetreuung auf

den Wohnbereichen den Wohnbereichen | 9€n Wohnbereichen
15.30 Uhr 16.30 Uhr 16.00 Uhr 16.00 Uhr 15.30 Uhr 16.30 Uhr 15.30 Uhr
Hundebesuchsdienst | Gedédchtnistraining Impressionen in Bild | Café Johannesstift | Sitztanz/Sitzgymnastik | Klavierkonzert Bingo
Pavillon(0) Gruppenraum Sozialer | und Ton Pavillon (0) Pavillon (0) Anbau (0) Pavillon (0)

Dienst (-1)

Pavillon .@




