Betriebskonzept

Casalife Sunnehof AG
Seniorenzentrum Rohrbach
Allmendstrasse 16

4938 Rohrbach

Version 2, 1. Januar 2026



Inhaltsverzeichnis

Inhalt
1. UNEEINENIMUNE .ttt ettt ettt e et e et et et ea et et e e e enea e eataenaanenaanens 3
2. ZWECK der GeSEUSCIATT. ...t ettt e e ettt et ettt ettt e eeaen 3
3. Tragerschaft und BetriebSTUNIUNG. .......ouieeiniii i e e 3
4. (O] ¢=: T a1 [51= 1 {[o] oINPT PP PPN 4
5. LeiStUNGSANEEDOL. ... et ettt e ettt et 4
6. Institutionelle Zusammenarbeit mit Anspruchsgruppen und Partnern ........cocooiiiiiiiiiiiiiiiiii i 5
7. Institutionelle Zusammenarbeit mit Angehorigen und gesetzlichenVertretern ........c.cooveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnenenenn. 5
8. [T o 1 o P P TP TP PP RPTPIN 6
9. Die Richtlinien der EEhik ... ..ottt et e et e e e e e e e e e e e anas 7
10.  Aufnahme-und AUSSChIUSSKITTEIIEN ... ..ui ettt ettt e e e et e e e aenens 7
10.1 AUFNANMEKITEIIEN ..ttt ettt e et e e e e e e e e e e e e enennns 7
10.2 AUSSCNIUSSKITEEIIEN ... ettt ettt ettt ettt e e e e e e e e e a e e e e e enenenens 7
11.  Qualitat, Qualitatssicherung Und FaChKONZEPTE. . ....ouiuiiiiii e e e e e e aeaas 8
11.1 Qualitat UNd QUALItATSSICNEIUNG ....eieiei ettt et et e et e e e e e e eaeaeaeasaeananenananens 8
11.2 Pflege-, Betreuungs- und HauswirtsChaftskONZept ....c.vvniniiiiiiiii e e e e eaes 8
11.3 N T Y Y o= Ted 0o g V=] o (= T TP 8
12.  Strukturen und Ablaufe bei Notfallen Und KriSEN ... ... 9
13.  Kommunikation und Organisation im NOEfall ...t 9
14. Datenlieferung an das GesuNANEITSAMIL. ... iuiuiiiiiiiii ettt e e e eaees 10
14.1 Daten gemass Art. 17 SLV (Stationare Plege). .. cueu e 10
14.2 Separate Ausweise der Kosten- und Finanzierungsanteile........covvuvuiiviiiiiiinininiiiiniereeeeeeeenenenenenenes 10
15.  BedarfsgereChte INfrastrUKIUN. ... ..o e te ettt ettt e teaeneeaesaeneeneneneansnennsnennnns 10
15.1 F Y (F= (ST 0 g 1T o o PP PP PPN 10
15.2 Individuelle und gemeinschaftliche RAUME ......uiu ittt e e te e e e e 10
16. AnforderungenanLeitung und personelle RESSOUICEN.......ouiuiiiii e eeeeaeas 10
16.1 LeItUNE S HEIMES .. e ettt et e e e e e e e e e e e enennas 10
16.2 o= o] o1 (=11 (U] o = S P PP PPPTPPPTEN 11
16.3 (=T £=T0] o =1 SO PP PP PPN 11
17. Rechnungslegung und KOSTENIECHNUNG. ... .cuuiuiniiii e et e et ee e e eneeetateaeneaeaaensaeaneneasanenenes 11
18. Wirtschaftlichkeit und langfristige Sicherung desBetriebS ..ot iiiii e eaes 12
19. Meldepflichten an AUFSICRTSDENOIAE ....v.uinii i e e et te et e e e eeeeaseneaaenenes 13
19.1 Meldepflichten vor VOUZUZ VON ANGEIUNGEN ......uueeeeeiiiiieieie ettt e et 13
19.2 Meldepflicht iiber weitere Anderungen und besondere VOrkOmMmMNISSE. ... .. ..ceeveriiiueeieeeeeeeeeiiieeeeeennss 13
b4 R N 1F= (=T o T 1= PP PPTNY 13
20.1 Vertragsverhaltnisse mit BEWOhNENdEN.......c.iiiniiiiiiiiii e 13
20.2 VT 1 led 1= U] gL o RO P PP PPN 14
20.3 Aufgaben der Inhaberin oder des Inhabers der Betriebsbewilligung .......cceveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeenees 14
20.4 Aufgaben der HEIMLEITUNG ...ttt et e e e e e e e e e aeeneas 14
AUTEabEN B FAChLEITUNG . .ceeeiiii et ettt et ettt e et eteneeteaseateneanenenentensneanenens 15
20.5 Art, Umfang und Zeitpunkt der DatenlieferUng ... c.ee i e e e e e e eeaeenenaes 15
271, BeSCRWEIAESTEIEN. . ettt ettt ettt e e ettt a e e et e anene 15

Betriebskonzept, 1. Januar 2026 Casalife Sunnehof AG Seite 2von 15



1. Unternehmung

Die Casalife Sunnehof AG wurde im Jahr 2015 gegriindet. Die Er6ffnung erfolgte im September 2017. Im
Oktober 2017 konnten die ersten Bewohnenden, das neu erbaute Alters- und Pflegeheim der
Immobiliengesellschaft der bonainvest AG beziehen.

Bis am 27.03.2019 war die Institution der Casalife Sunnehof AG eine Zweigniederlassung, welche der
Geschaftsleitung der Casalife Services AG unterstellt war.

Seither ist die im Handelsregister eingetragene Adresse: Casalife Sunnehof AG, c/o Bracher, 4901 Langenthal.
Die operative Geschaftsfiihrung ist in Rohrbach.

Die Tragerschaft besteht aus 5 Aktionéaren, vier davonsind auch im Verwaltungsrat (VR) tatig. Der Verwal-
tungsrat besteht aus einem Verwaltungsratsprasidenten, einem Verwaltungsratsdelegierten und zwei Verwal
tungsraten.

2. Zweck der Gesellschaft

Die Gesellschaft bezweckt den Betrieb des Alterszentrums Sunnehof in Rohrbach, welche Wohnformen fiir
altersgerechtes Wohnen bereitstellt sowie betreuende, pflegerische, stationare Dienstleistungen anbie-
tet. Die Gesellschaft kann auch altersgerechte Wohnungen und altersgerechte Platze in dezentralen Wohn-
und Pflegeformen bereitstellen und betreiben oder solche Einrichtungen Dritter in geeigneter Weise un-
terstlitzen. Die Gesellschaft kann Zweigniederlassungen errichten, sich an anderen Unternehmungen des
In- und Auslandes beteiligen, gleichartige oder verwandte Unternehmen erwerben oder sich mit solchen
zusammenschliessen, Grundstiicke erwerben und verdussern sowie alle Geschafte eingehen und Vertrage
abschliessen, die geeignet sind, den Zweck der Gesellschaft zu férdern, oder die direkt oder indirekt damit im
Zusammenhang stehen.

3. Tragerschaft und Betriebsfiihrung

Tragerschaft ist eine Aktiengesellschaft. Die operative Betriebsfihrung wird durch Institutionsleitung sicher-
gestellt. Die Organisation orientiert sich in ihrer Aufgabenwahrnehmungund Entscheidungsstrukturan den
geltenden Vorgaben und Richtlinien der Gesundheitsdirektion.
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4. Organisation

Verwaltungsrat
Casalife Sunnehof AG

Heimleitung
Administration
Pflegedienstleitung Hauswirtschaft
Bildung l
| Bereich Hauswirtschaft Bereich Gastronomie
Medikamente l |
| Reinigung Kiche
Sturz | |
. . Betreuungs-
| Lingerie dienst
Hygiene | l
Hygiene Hygiene

5. Leistungsangebot

Wohn- und Pflegeangebot

e 22 Einzelzimmer mit eigenem WC und Dusche, ausgestattet mit Pflegebett und bodentiefen Fenstern und
franzodsischen Balkonen

Eigene Mobel schaffen ein vertrautes Zuhause-Gefiihl

24-Stunden-Notfalldienst an 365 Tagen im Jahr fiir Sicherheit und schnelle Hilfe

Kurzaufenthalte zur Férderung der Riickkehr in die Selbststandigkeit sind moglich

Ergdnzend: altersgerechte Wohnungen in zwei Mehrfamilienhausern nach Bonacasa-Standard fir selb-
standigere Senior:innen.

Pflege und Betreuung

e Individuelle Bezugspflege: ganzheitliche Betreuung mit Fokus auf persénliche Beziehung und Vertrauen.

e Maedizinische Versorgung: Moglichkeit, weiterhin von der bisherigen Hausarztin/dem Hausarzt betreut zu
werden.

e Physiotherapie: zur Vorbeugung oder Linderung von Beschwerden.

Infrastruktur und Umgebung

e Cafeteria und Aussenterrasse als Treffpunkt fiir Bewohnende und Gaste

e Schwellenfreie Gartenanlage mit Naturteich —ideal fiir Spaziergdnge und Erholung

e Offene Institution ohne geschiitzte Spezialabteilungen; die Umgebungist so gestaltet, dass sie Orientie-
rung, Sicherheit und Alltagsnormalitat fordert.
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Dienstleistungen

e Reinigung und Wascheservice (Lingerie).
Technischer Support

Concierge-Service und WLAN
Vermietung Sitzungszimmer

Bankett flir Externe Gaste

Aktivitaten und Gemeinschaft

e Regelmassige Veranstaltungen und Vereinsaktivitdten, die soziale Kontakte férdern
e Angebote zur Férderung von Selbststandigkeit und Lebensqualitat

e Zusammenarbeit mit der Kirchgemeinde und der Volksschule Rohrbach

6. Institutionelle Zusammenarbeit mit Anspruchsgrup-
pen und Partnern

Die Institution pflegt eine verlassliche, koordinierte und fachlich abgestimmte Zusammenarbeit mit relevan-
ten Anspruchsgruppen und Partnerorganisationen. Dazu geh6reninsbesondere die umliegenden Spitéler, So-
zialdienste, Spitex-Organisationen sowie die Hausarztpraxen. Ergdnzend arbeiten wir je nach Bedarf mit spe-
zialisierten Therapieanbietenden (Physio-, Ergo- und Logopadie), psychiatrischen Diensten, Apotheken, ex-
ternen Beratungsstellen, Freiwilligenorganisationen sowie weiteren Fach- und Netzwerkpartnern zusammen.
Diese Kooperationen unterstiitzen eine kontinuierliche Versorgung, fordern den interprofessionellen Aus-
tausch und stellen sicher, dass die Bewohnenden bedarfsgerecht und nahtlos begleitet werden.

7. Institutionelle Zusammenarbeit mit Angehorigen und
gesetzlichen Vertretern

Die Zusammenarbeit mit Angehorigen und rechtlichen Vertretungspersonen erfolgt im Rahmen einer trans-
parenten, wertschatzenden und partnerschaftlichen Kommunikation. Unterschiedliche Sichtweisen, ob zu
Fragen von richtig und falsch, zu gesellschaftlichen Uberzeugungen oder zu Verhalten und Regeln, werden
ernst genommen und konstruktiv einbezogen. Die Pflege- und Betreuungsziele werden gemeinsam mit den
Bewohnenden festgelegt, solange diese ihre Wiinsche und Ziele selbst formulieren kénnen. Wenn dies nicht
mehr moglich ist, Gbernehmen die Pflegenden diese Aufgabe stellvertretend und beziehen Angeh drige bzw.
Vertretungspersonen nach Moglichkeit aktiv mit ein. Angehorige gelten als wichtige Partner in der Betreuung;
ihre Anliegen und Wiinsche werden in geplanten Gesprachen oder bei spontanen Kontakten aufgenommen.
Ein offener Informationsaustausch wird durch eine enge Zusammenarbeit mit der definierten Kontaktperson
sichergestellt. Riickmeldungen, Hinweise und Beschwerden kdnnen jederzeit an die verantwortlichen Stellen
gerichtet werden; sie werden zeitnah bearbeitet und als M oglichkeit zur Qualitatsverbesserung verstanden.
Die detaillierten Regelungen und Ablaufe sind im Pflegekonzept beschrieben.
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8. Leitbild

SENIOREN ZENTRUM

SUNNEHOF®&

ROHRBACH

Leitbild Seniorenzentrum Sunnehof Rohrbach

Wir sind ein kleines, personliches Zuhause fir Menschen mit mittlerem und
hoherem Pflegebedarf in Rohrbach und Umgebung. Unsere (iberschaubare Grisse
schafft Ndhe und ermdglicht eine Zusammenarbeit, die von Vertrauen und
Professionalitdt gepragt ist. Wir betreuen, pflegen und unterstitzen unsere
Bewohnenden individuell und erméglichen ihnen Wohlbefinden und
grosstmogliche Autonomie.

Wir bieten die Mdéglichkeit den Alltag individuell zu gestalten mit Einbezug von
internen Aktivierungsangeboten und Anldssen. Zusatzlich entsteht durch aktive
Einbindung des Dorfes ein Miteinander.

Wir arbeiten vernetzt mit weiterflihrenden Disziplinen und Fachstellen
zusammen. Angehdrige oder Vertretungspersonen betrachten wir als wichtige
Partner in der Zusammenarbeit.

Wir arbeiten als ein Team und stehen filireinander ein. Wir pflegen Beziehungen
wertschatzend und respektvoll. Auf eine offene, konstruktive und transparente
Kommunikation legen wir grossen Wert.

Wir gehen sorgféltig und verantwortungsbewusst mit unseren Ressourcen um.
Eine solide Wirtschaftlichkeit ist fir uns wichtig, damit wir unseren Bewohnenden
verlassliche Unterstiitzung und unseren Mitarbeitenden einen sicheren, stabilen
Arbeitsplatz bieten kinnen.

Wir bilden mit viel Herzblut und Engagement aus. Neben der Beruflichen
Grundbildung unterstiitzen wir auch Integrationen und leisten so einen Beitrag
zur Starkung des Arbeitsmarktes.

Wir arbeiten nach verldasslichen Qualitatsstandards und sorgen fur sichere
Abldufe. Risiken und Fehler sprechen wir offen an und nutzen sie flr unsere
kontinuierliche Verbesserung. Rickmeldungen und Beschwerden helfen uns,

unsere Arbeit weiterzuentwickeln.
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9. Die Richtlinien der Ethik

Die Bewohnenden des Alters- und Pflegeheims gehoren aufgrundihres Alters und ihres Gesundheitszustands
zu einer besonders schutzbediirftigen Personengruppe. Entsprechend kommt der sorgfaltigen Berlicksichti-
gung ethischer Fragestellungen in der Pflege und Betreuung eine hohe Bedeutung zu. Zentrales Orientie-
rungselement ist die Wahrung der Autonomie der Bewohnenden. Dies gilt auch in Situationen eingeschrank-
ter oder fehlender Urteilsfahigkeit; in solchen Fillen ist der mutmassliche Wille der betroffenen Person um-
sichtig zu ermitteln und angemessen zu berticksichtigen.

Die Behandlung und Betreuung orientieren sich an den individuellen Bedlrfnissen, dem dokumentierten Wil-
len sowie, bei Urteilsunfahigkeit, an den gesetzlichen Vorgaben zur Vertretungsbefugnis gemass Art. 378 ff.
ZGB. Medizinische Massnahmen werden unter Beachtung des Verhaltnismassigkeitsprinzips geplant und um-
gesetzt.

Im Rahmen der Qualitatssicherung fordert der Betrieb eine Kultur der strukturierten, fachlich abgestiitzten
und interprofessionell getragenen ethischen Entscheidungsfindung. Hierzu gehort, dass relevante Fragestel
lungen friihzeitig erkannt, transparent besprochen und dokumentiert werden.

Beim Eintritt wird eine glltige und regelmassig Gberpriifte Patientenverfiigung als wichtige Grundlage fir
Entscheidungenim Sinne der Bewohnenden empfohlen und, sofern vorhanden, in die Planung der Pflege und
Betreuung einbezogen.

10. Aufnahme- und Ausschlusskriterien

10.1 Aufnahmekriterien

Eine Aufnahmein das Seniorenzentrum erfolgt, wenn folgende Voraussetzungen ganz oder mehrheitlich er-
fullt sind:

o Nachgewiesener mittlerer bis hoher Pflege- und Betreuungsbedarf, insbesondere bei Einschrankun-
gen in den Aktivitaten des taglichen Lebens (z. B. Kérperpflege, Ankleiden, Mobilitat, Erndhrung, Toi-
lettengang) sowie Bedarf an regelmassiger medizinischer Betreuung oder palliativer Pflege.

e Erkrankungen sind medizinisch stabil behandelbar und kénnen im Rahmen der hausarztlichen Ver-
sorgung betreut werden.

o Keine ausgepragte Demenzsymptomatik;leichte bis mittlere kognitive Einschrankungen sind moglich,
sofern der Alltag in der Gemeinschaft nicht wesentlich beeintrachtigt wird.

e Pflegesituationim hiuslichen Umfeld ist nicht mehr ausreichend sichergestellt oder fiihrt zu Uberfor-
derung; Risiken wie Isolation oder Vernachlassigung bestehen.

e Wohnsituation ist nicht oder nicht mehr sicher bzw. nicht barrierefrei.

e Formelle Anmeldung liegt vor, Finanzierung ist geklart und die Zustimmung der betroffenen Person
oder der gesetzlichen Vertretung ist gegeben.

Sind mehrere Kriterien aus den Bereichen Pflegebedarf, soziale Situation und Wohnsicherheit erfiillt, gilt eine
Aufnahme grundsatzlich als gerechtfertigt.

10.2 Ausschlusskriterien

Eine Aufnahme ist in der Regel nicht méglich bei:
e ausgepragter Demenzsymptomatik mit starker Desorientierung (insbesondere ortlich und situativ),
¢ massiven Verhaltensauffalligkeiten (z. B. Aggression, ausgepragte Unruhe, Weglauftendenz oder Be-
darf an taglicher intensiver 1:1-Betreuung).
¢ Notwendigkeit einer spezialisierten oder geschiitzten Abteilung.
e Bedarf an hochspezialisierter psychiatrischer oder neurologischer Betreuung.
o fremd- oder selbstgefahrdendem Verhalten, da das Angebot hierfiir nicht geeignet ist.
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11. Qualitat, Qualitatssicherung und Fachkonzepte

11.1 Qualitat und Qualitatssicherung

Die Qualitat der Leistungen wird systematisch geplant, umgesetzt, Gberprift und weiterentwickelt. Fir die
Begleitung von Bewohnenden in palliativen Situationen besteht ein Palliativkonzept, welches die Grundséatze
der palliativen Pflege und Betreuung sowie die interprofessionelle Zusammenarbeit regelt. Dabei werden die
individuellen Bediirfnisse, der Wille sowie die Wiirde der Bewohnenden angemessen beriicksichtigt. Zur Si-
cherstellung des fachlichen Austauschs, der Koordination und der kontinuierlichen Qualitatsentwicklung fin-
den regelmassige bereichsiibergreifende sowie bereichsinterne Sitzungen statt. Diese dienen der Reflexion
der Praxis, der Abstimmungvon Ablaufen, der Bearbeitung von Qualitédts- und Sicherheitsthemen sowie der
Weiterentwicklung der Leistungen.

Im Rahmen der Qualitatssicherung verfligt der Betrieb zudem Uber ein Beschwerdemanagementkonzept,
welches den transparenten, strukturierten und nachvollziehbaren Umgang mit Beanstandungen von Bewoh-
nenden, Angehorigen, Mitarbeitenden und weiteren Anspruchsgruppen regelt. Eingehende Beschwerden
werden dokumentiert, zeitnah bearbeitet und ausgewertet; die daraus gewonnenen Erkenntnisse fliessen in
geeigneter Form in die Weiterentwicklung der betrieblichen Prozesseein. Fiir den Umgang mit Fehlern und
kritischen Ereignissen besteht eine verbindliche Handlungsanweisung, welche das Vorgehen bei der Erken-
nung, Meldung, Analyse und Bearbeitung von Fehlern regelt. Hierzu wird ein standardisiertes Fehlerbericht-
formular eingesetzt. Auf dieser Grundlage werden Ursachen analysiert, geeignete Massnahmen definiert und
umgesetzt sowie deren Wirksamkeit Gberpriift. Ziel ist die nachhaltige Verbesserung der Qualitdt und die
Pravention vergleichbarer Vorkommnisse im Sinne einer kontinuierlichen Qualitatsentwicklung.

11.2 Pflege-, Betreuungs- und Hauswirtschaftskonzept

Die Pflege, Betreuung und hauswirtschaftliche Versorgung der Bewohnenden erfolgen auf der Grundlage ver-
bindlicher, schriftlich festgehaltener Konzepte. Diese regeln die fachlichen, organisatorischen und hygieni
schen Anforderungen an die Leistungserbringung und stellen eine bedarfsgerechte, sichere und qualitativ
einheitliche Umsetzung im betrieblichen Alltag sicher.

Die Konzepte orientieren sich an den gesetzlichen Vorgaben, anerkannten fachlichen Standards sowiean den
individuellen Bedlirfnissen der Bewohnenden. Sie sind integraler Bestandteil des Qualitatssicherungssystems,
werden regelmassig Uberprift und bei Bedarf angepasst. Die Mitarbeitenden sind mit den Inhalten vertraut
und setzen diese im Rahmen ihrer Zustandigkeiten verbindlich um.

Die nachfolgenden Konzepte konkretisieren die Pflege-, Betreuungs- und hauswirtschaftlichen Leistungen
und regeln insbesondere die fachlichen Standards, die organisatorischen Ablaufe sowie die Massnahmen zur
Sicherstellung von Qualitat, Sicherheit und Hygiene im Betrieb:

Pflege- und Betreuungskonzept
Hygienekonzept
Medikamentenverwaltungskonzept

Konzept Freiheitseinschrankende Massnahmen
Hygienekonzept Norovirus

11.3 Weitere Fachkonzepte

Zur Erganzung der Pflege-, Betreuungs- und hauswirtschaftlichen Konzepte bestehen weitere verbindliche
Fachkonzepte und Handlungsanweisungen, welche spezifische Querschnittsthemen sowie besondere Situati-
onen regeln. Diese dienen der rechtssicheren, koordinierten und sicheren Betriebsfiihrung und stellen sicher,
dass auch ausserordentliche, sicherheitsrelevante oder technisch bedingte Ereignisse strukturiert und nach-
vollziehbar gehandhabt werden.
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Die Fachkonzepte sind auf die betrieblichen Gegebenheiten abgestimmt, mit den Gbrigen Konzepten koordi
niert und den Mitarbeitenden bekannt. Sie werden regelmassig liberpriift und bei Bedarf aktualisiert.

Die nachfolgend aufgefiihrten Fachkonzepte und Regelungen konkretisieren insbesondere die Anforderungen
in den Bereichen Datenschutz, Sicherheit, Notfallorganisation, technische Stérungen sowie die Zusammenar-
beit mit externen Stellen:

Datenschutzkonzept

Flucht- und Rettungsplan

Vorgehen Brandalarm

Arbeiten nach einem Feuerwehreinsatz
Ablauf Heimarztin

Meldung technische Stérung

12. Strukturen und Ablaufe bei Notfallen und Krisen

Bei eintretenden medizinischen Notfallen und akuten psychischen Krisensituationen wird unverziiglich nach
den geltenden Notfall- und Krisenrichtlinien gehandelt.

Die Erstversorgung und Stabilisierung der betroffenen Person erfolgt durch die im Haus tatigen qualifizierten
Fachpersonen. Parallel dazu werden umgehend die erforderlichen weiteren Disziplinen (z. B. Rettungsdienst,
arztlicher Dienst, psychiatrischer Dienst) kontaktiert und in die Versorgung einbezogen. Angehdrige werden
zeitnah informiert und, sofern sinnvoll und gewiinscht, in den weiteren Verlauf einbezogen.
Patientenverfligungen werden gemass hausinternen Richtlinien empfohlen. Liegt eine Patientenverfligung
vor, wird diese berticksichtigt und mindestens alle sechs Monate auf ihre Aktualitat Gberprift und visiert.
Der Reanimationsstatus (REA-Status) wird bei allen betreuten Personen erhoben und fiir das Fachpersonal
klar zuganglich dokumentiert, umim Notfall ein rasches, korrektes und dem Patientenwillen entsprechendes
Handeln sicherzustellen.

13. Kommunikation und Organisation im Notfall

Der Umgang mit Notfallen und ausserordentlichen Ereignissen erfolgt auf der Grundlage einer raschen Situ-
ationsbeurteilung und klar festgelegter interner Informations- und Meldewege, um eine zeitnahe und koor-
dinierte Reaktion sicherzustellen.

Mitarbeitende sind verpflichtet, relevante Ereignisse unverziiglich zu melden und gleichzeitig die vorgesehe-
nen Sofortmassnahmen zur Gefahrenbegrenzung einzuleiten. Der Schutz der Bewohnenden und der Mitar-
beitenden hat dabei oberste Prioritét.

Fiir den Brandfall bestehen detaillierte Handlungsanweisungen in Form einer schriftlichen Schritt-flr-Schritt-
Anleitung. Ergdnzend sind in allen Stockwerken Flucht- und Rettungsplane gut sichtbar angebracht. Die Mit-
arbeitenden werden regelmassig im Bereich Brandschutz geschult und auf ihr Verhalten in Notfallsituationen
vorbereitet.

Fiir technische Stérungen steht an einem zentral zuganglichen Ort eine Notfallmappe mit klar definierten
Abldufen und den entsprechenden Kontakt- und Notfallnummern zur Verfigung.

Die medizinische Versorgung in Notfallsituationen ist durch die geregelte Erreichbarkeit der Heiméarztin sowie
durch eine definierte Notfallnummer fiir Zeiten ausserhalb ihrer Verfligbarkeit sichergestellt. Regelmassige
arztliche Visiten erganzen diese Struktur.

Alle ausserordentlichen Ereignisse sowie die ergriffenen Massnahmen werden angemessen dokumentiert,
um Transparenz, Nachvollziehbarkeit und eine spatere Auswertung zu ermaoglichen. Ziel ist ein koordiniertes,
verantwortungsbewusstes Handeln zum Schutz aller Beteiligten.
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14. Datenlieferung an das Gesundheitsamt

Die Leistungserbringer der stationaren Pflege ibermitteln dem Gesundheitsamt:

14.1 Daten gemadss Art. 17 SLV (stationare Pflege)

Die drei erstgenannten Punkte entsprechen vollstandig den gesetzlichen Vorgaben:

e Daten zur Berechnung der Normkosten

e Daten fir die Vergleichspriifung Normkosten vs. effektive Kosten

e Angaben flr das finanzielle Controlling

Diese miissen durch stationare Leistungserbringer tatsachlich regelmassig geliefert werden.

14.2 Separate Ausweise der Kosten- und Finanzierungsanteile

Folgende Punkte sind korrekt und tblich:

o Pflegekosten je Pflegestufe

¢ Finanzierungsanteil der Krankenversicherer (gemass KVG)

e Finanzierungsanteil des Kantons aus der Restfinanzierung

¢ Finanzierungsanteil der Bewohnerin / des Bewohners (Pflege, Betreuung, Hotellerie)

15. Bedarfsgerechte Infrastruktur

15.1 Allgemeines

Der Standort, das Raumangebot, die Raumnutzung sowie die Einrichtung des Heims sind so ausgestaltet, dass
sie den Bewohnerinnen und Bewohnern einen sicheren, bedarfsgerechten und angemessenen Lebensraum
bieten.

Die rdumlichen Gegebenheiten sind auf das jeweilige Leistungsangebot abgestimmt und unterstiitzen die Be-
treuung, Pflege und Begleitung der Bewohnerinnen und Bewohner.

Bei Angebotenim Rahmen eines privaten Haushalts sind Standort, Raumangebot, Raumnutzung und Einrich-
tung ebenfalls so ausgestaltet, dass sie fiir die Umsetzung des Leistungsangebotes geeignet sind und den
gesetzlichen Anforderungen entsprechen.

15.2 Individuelle und gemeinschaftliche Raume

Jedem Bewohnenden steht in angemessenem Umfang individueller Wohnraum zur Verfligung, der die Wah-
rung der Privatsphare ermoglicht.

Zusatzlich besteht Zugang zu geeigneten Gemeinschaftsraumen, welche soziale Kontakte, gemeinschaftliche
Aktivitaten sowie die Teilhabe am Gemeinschaftsleben fordern.

16. Anforderungen an Leitung und personelle
Ressourcen

16.1 Leitung des Heimes

Das Heim verfligt Gber eine fachlich und personlich geeignete Heimleitung.

Die Heimleitung erflllt die gesetzlichen Anforderungen gemass Artikel 47 SLV und verflgt Gber:
e einen Ausbildungsabschluss auf Tertidrstufe oder eine Grundausbildung mit eidgen 6ssischem Fahigkeits-
zeugnis (EFZ) sowie
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e eine nachgewiesene Aus- und Weiterbildung in Betriebswirtschaft und Flhrung oder eine entspre-
chende, ausgewiesene Berufserfahrung in diesen Bereichen.

Die Heimleitung stellt die ordnungsgemasse Flihrung des Betriebes sowie die Einhaltung der gesetzlichen
und betrieblichen Vorgaben sicher.

16.2 Fachleitung

Fir den fachlichen Bereich ist eine verantwortliche Fachleitung eingesetzt. Diese verfligt Giber eine fachspe-
zifische Ausbildung auf Tertidrstufe sowie Uber ausreichende einschlagige Berufserfahrung.

Die Fachleitung erfiillt insbesondere folgende Voraussetzungen:

e giiltige Berufsausiibungsbewilligung als diplomierte Pflegefachfrau bzw. diplomierter Pflegefachmann

e eine Aus- und Weiterbildung in Fihrungund Organisation oder eine entsprechende nachgewiesene Be-
rufserfahrung in diesen Bereichen.

Die Fachleitung ist verantwortlich fiir die fachliche Qualitat der Leistungen sowie fiir die fachliche Anleitung

und Unterstltzung der Mitarbeitenden.

16.3 Personal

Das Heim verfligt Uber ausreichende personelle Ressourcen, um das Leistungsangebot fachgerecht, sicher
und bedarfsgerecht zu erbringen.
Es werden qualifizierte Fachpersonen mit den erforderlichen beruflichen Kompetenzen eingesetzt.

Die Vorgaben der Gesundheits-, Sozial- und Integrationsdirektion (GSI) zum minimalen Umfang des Stellen-
plans sowie zu den erforderlichen beruflichen Kompetenzen werden eingehalten.

Fur Neuanstellungen wird vor Eintritt von allen Mitarbeitenden ein aktueller Privatauszugaus dem Strafre-
gister eingeholt.

Ein Sonderprivatauszugist flir neue Mitarbeitende erforderlich, die im Rahmen ihrer Funktion direkten Kon-
takt mit Bewohnenden haben oder Aufgaben in Bereichen mit besonders schutzbed trftigen Personen aus-
Uben (z. B. Pflege, Betreuung, Aktivierung).

Neue Mitarbeitende ohne direkten Kontakt zu Bewohnenden, beispielsweise Mitarbeitende der Kiiche oder
anderer unterstutzender Bereiche, mussen keinen Sonderprivatauszug vorlegen.

Die Verantwortung dafur liegt:
e bei der Tragerschaft fir die Anstellung und FUhrung der Heimleitung sowie der Fachleitung;
e bei der Heimleitung fur alle Mitarbeitenden, die im Rahmen ihrer Tatigkeit Kontaktzu Bewohnerin-
nen und Bewohnern bzw. zu Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfangern haben.

17. Rechnungslegung und Kostenrechnung

Die Rechnungslegung des Heimes erfolgt seit dem 1. Januar 2022 nach Swiss GAAP FER.

Das Heim fiihrt eine Kostenrechnung gemdss der Verordnungvom 3. Juli2002 Gber die Kostenermittlung und

die Leistungserfassung durch Spitéler, Geburtsheime und Pflegeheime in der Krankenversicherung (VKL).

Pflegeheime, die auf der Pflegeheimliste des Kantons Bern aufgefihrtsind, fiihren ihre Kostenrechnung auf

der Grundlage der von der zustandigen Behorde anerkannten Unterlagen, insbesondere:

e Handbuch Kostenrechnung und Leistungsstatistik fiir Alters- und Pflegeheime, CURAVIVA Schweiz, Version 2019,

e Kostenrechnung und Leistungsstatistik Alters- und Pflegeheime, CURAVIVA Schweiz, Version 2020,

e Anleitung Kostenrechnung und Leistungsstatistik fiir Alters- und Pflegeheime, CURAVIVA Schweiz, Version 2020,
sowie der jeweils aktuellen erganzenden Hilfsmittel und Vorlagen, welche durch den Branchenverband ARTISET
(vormals CURAVIVA Schweiz) zur Verfligung gestellt werden.
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18. Wirtschaftlichkeit und langfristige Sicherung des Be-
triebs

Der Betrieb des Alters- und Pflegeheims Casalife Sunnehof AG dient primar der Erfillung eines sozialen und
pflegerischen Auftrags. Damit dieser Auftrag langfristig, zuverldssig und in hoher Qualitdt wahrgenommen
werden kann, ist eine wirtschaftlich stabile und nachhaltig profitable Betriebsfiihrung zwingend erforderlich.
Wirtschaftlichkeit ist somit eine zentrale Voraussetzung fiir Versorgungssicherheit, Qualitatssicherung und
Weiterentwicklung des Angebots.

Die Casalife Sunnehof AG wird nach anerkannten betriebswirtschaftlichen Grundsatzen gefihrt. Ziel ist eine
ausgeglichene Erfolgsrechnung, welche die laufenden Verpflichtungen des Betriebs deckt und es erlaubt, not-
wendige Riickstellungen sowie Investitionen in Infrastruktur, Qualitdt und Personal zu tatigen. Eine defizitare
Betriebsflihrung wiirde die Handlungsfahigkeit der Institution einschranken und die langfristige Sicherstellung
des Angebots gefahrden.

Ein bewusster und verantwortungsvoller Umgang mit Kosten ist integraler Bestandteil der Betriebsfiihrung.
Samtliche betrieblichen Prozesse in Pflege, Betreuung, Hauswirtschaft, Hotellerie, Administration und Tech-
nik werden regelmassig Uberprift und bei Bedarf optimiert. Effizienzsteigerungen erfolgen stets unter der
Pramisse, dass die Pflegequalitdt, die Sicherheit der Bewohnenden sowie deren Wiirde uneingeschrankt ge-
wahrt bleiben.

Der Personaleinsatz als wesentlichster Kostenfaktor erfolgt bedarfs- und kompetenzgerecht unter Einhaltung
der gesetzlichen Vorgaben. Dienstplanung, Arbeitsorganisation und Prozesse werden so gestaltet, dass eine
hohe Fachlichkeit und Wirtschaftlichkeit bei gleichzeitig angemessenen Arbeitsbedingungen sichergestellt
sind.

Zur Sicherstellung stabiler Ertrage wird auf eine moglichst hohe Auslastung der Pflegeplatze sowie der ergan-
zenden Angebote geachtet. Zusatzleistungen werden transparent, kostendeckend und marktkonform ange-
boten. Gesetzliche, tarifliche und demografische Entwicklungen im Gesundheits- und Pflegebereich werden
laufend beobachtet und fliessen in die strategische und operative Weiterentwicklung des Leistungsangebots
ein.

Die finanzielle Steuerung des Betriebs erfolgt auf Basis einer transparenten Rechnungslegung sowie einer
differenzierten Kostenrechnung gemass den geltenden gesetzlichen Vorgaben. Budgetierung, Controlling und
regelmassige Berichterstattung ermoglichen eine laufende Beurteilung der wirtschaftlichen Situation und ein
friihzeitiges Einleiten von Korrekturmassnahmen.

Der Verwaltungsrat tragt die strategische Verantwortung fiir die wirtschaftliche Ausrichtung des Betriebs. Die
Heimleitung ist fiir die operative Umsetzung einer effizienten, wirtschaftlichen und gesetzeskonformen Be-
triebsflihrung verantwortlich. In enger Zusammenarbeit stellen beide Ebenen sicher, dass die Casalife Sun-
nehof AG langfristig (iber eine solide finanzielle Basis verfligt und ihren Leistungsauftrag langfristig erfiillen
kann.
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19. Meldepflichten an Aufsichtsbehorde

19.1 Meldepflichten vor Vollzug von Anderungen

Die Inhaberin oder der Inhaber der Betriebsbewilligung meldet der zustandigen Aufsichtsbehorde rechtzeitig
und schriftlich samtliche bevorstehenden Anderungen, die fiir die Betriebsbewilligung relevant sind, insbe-
sondere:

e Anderungen der bewilligungsrelevanten Konzepte

e Anderungen der Infrastruktur oder der Einrichtung, welche Anpassungen in der Betriebsf (ihrung oder
der Leistungserbringung zur Folge haben

e Personelle Wechsel beim Prasidium der Tragerschaft, bei der Heimleitung oder bei der Fachleitung

19.2 Meldepflicht iiber weitere Anderungen und besondere Vor-
kommnisse

Die Inhaberin oder der Inhaber der Betriebsbewilligung informiert die zustandige Aufsichtsbehorde unver-
zUiglich und schriftlich Giber folgende Anderungen und Vorkommnisse:

Wechsel der Tragerschaft oder deren Rechtsnatur

gualitative oder quantitative Unterschreitung des minimalen Personalbestandes

Wechsel der fir die arztliche oder pharmazeutische Versorgung zustandigen Medizinal-Personen

ausserordentliche Ereignisse, welche den Betrieb des Heims oder eines privaten Haushalts oder die Ge-

sundheit, Sicherheit oder Integritat einzelner oder mehrerer Bewohnerinnen und Bewohner bzw. Leis-

tungsempfangerinnen und Leistungsempfanger wesentlich beeintrachtigen konnen, unter angemesse-

ner Berlcksichtigung des Personlichkeitsschutzes der betroffenen Personen sowie der Mitarbeitenden

e strafrechtliche Verfahren gegen fur die Heim- oder Fachleitung verantwortliche Personen oder gegen
Mitarbeitende des Heims, sofern diese im Zusammenhang mit der Betriebsf ihrung oder dem Schutz der
Bewohnerinnen und Bewohner bzw. Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger stehen

e aussergewoOhnliche Todesfélle von Bewohnerinnen oder Bewohnern

20. Aligemeines

20.1 Vertragsverhadltnisse mit Bewohnenden

Das Heim schliesst mit den Bewohnenden oder deren rechtlichen Vertreterinnen und Vertretern vor dem
Eintritt einen schriftlichen Vertrag ab.
Dieser enthalt mindestens folgende Elemente:

die durch das Heim zu erbringenden Leistungen

die durch die Bewohnenden zu entrichtende Tarife sowie die Modalitaten der Rechnungsstellung

die Vertragsdauer sowie die Modalitaten bei Kiindigungen

das Vorgehen bei allfalligen Beanstandungen

die Regelung der arztlichen und pharmazeutischen Versorgung

den Hinweis auf die flir das Heim verbindlichen Grundlagen wie Konzepte, Reglemente und vergleich-

bare Dokumente

den Hinweis auf die externe Stelle fir Beanstandungen gemass Art. 53 Absatz 1 Buchstabe f SLV

e die Ubrigen wesentlichen Rechte und Pflichten beider Vertragsparteien

e Regelungen zum Datenschutz und zum Umgang mit Personendaten gemass den geltenden gesetzlichen
Bestimmungen

e  Regelungen zu Abwesenheiten, Ferien, Spitaleintritten sowie zu allfdlligen Zusatzleistungen
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20.2 Versicherungen

Das spezifische Betriebsrisiko wird durch eine ausreichende Betriebshaftpflichtversicherung abgedeckt.

Im Schadenfall sind die Bestimmungen des zwischen CURAVIVA (heute ARTISET) und der AXA abgeschlosse-
nen Rahmenvertrags massgebend.
Fir die Sachversicherung gelten die Bestimmungen der jeweiligen Versicherungspolice.

Die Versicherungsdeckungen werden regelmassig tGberprift und bei Bedarf angepasst.
20.3 Aufgaben der Inhaberin oder des Inhabers der Betriebsbewilli-
gung

Die Inhaberin oder der Inhaber der Betriebsbewilligung ist insbesondere dafiir verantwortlich, dass:

e das physische und psychische Wohlergehen der Bewohnenden jederzeit gesichert ist und ihre Wirde
ungeachtet ihres physischen, psychischen, sozialen oder kognitiven Zustands respektiert wird

e die Unterstltzungsleistungen den gesetzlichen Vorschriften entsprechen und jederzeit den Bed tirfnissen
sowie dem Zustand der Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger angepasst sind

e die Infrastruktur jederzeit in einem fur die Erbringung des Angebots geeigneten Zustand ist

e das Fachkonzept und das Betriebskonzept eingehalten werden

e die Leitungsfunktionen durch Personen besetzt sind, die Uber die erforderliche Aus-und Weiterbildung
sowie Uber die notwendige Berufs- und Fihrungserfahrung verfiigen

e die Aufgaben, Verantwortlichkeiten und Kompetenzen der Leitungspersonen klar umschrieben und von-
einander abgegrenzt sind

e die betrieblichen Prozesse und Leistungen systematisch evaluiert und deren Qualitat sichergestellt wird

e die Leistungen effizient, effektiv und zweckmassig erbracht werden

e die finanzielle Betriebsfuhrungvon Pflegeheimen den Vorgaben der Gesundheits-, Sozial- und Integrati-
onsdirektion entspricht

e die zum Betrieb des Heims notwendigen strategischen Grundlagen aktuell sind

e die gesetzlichen Melde- und Informationspflichten gegentiber der Aufsichtsbeh6rde eingehalten werden

e geeignete Massnahmen zur Pravention von Gewalt, Missbrauch und Vernachlassigung umgesetzt sind

20.4 Aufgaben der Heimleitung

Die Heimleitung fiihrt den Betrieb vorschriftsgemass und stellt sicher, dass alle Mitarbeitenden tGber die not-
wendigen Aus- und Weiterbildungen verfligen, die sie fiir die Austibungihrer jeweiligen Funktion benétigen.

Sie ist insbesondere verantwortlich fir:

die Organisation, die Prozesse und die Ergebnisse der betrieblichen Leistungserbringung

die Organisation der Notfallversorgung in Randzeiten, nachts, an Wochenenden und an Feiertagen

den kompetenzgerechten Einsatz der Mitarbeitenden

die Umsetzung der betrieblichen Konzepte und Weisungen im operativen Alltag

die Sicherstellung der internen Kommunikation sowie der Information der Bewohnenden und Angeh 6ri-
gen
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Aufgaben der Fachleitung

Die Fachleitung stellt sicher, dass die Unterstlitzungsleistungen bedarfsgerecht und fachlich korrekt erbracht
werden.
Sie ist insbesondere verantwortlich fir:

e die Sicherstellung der individuellen Bedarfsabklarung in den Bereichen Pflege, Betreuung und Therapie

e die Gewahrleistung der bedarfsgerechten Pflege, Betreuung und Therapie unter Berilicksichtigung des
autonomen Willens der Bewohnenden im Rahmen der betrieblichen Moglichkeiten

e die bedarfsgerechte pflegerische und betreuerische Grundversorgungin Randzeiten, nachts, an Wochen-
enden und an Feiertagen

e die Durchfiihrungzielorientierter und fachgerechter Aktivitdten und Massnahmen sowie deren Uberpri-
fung hinsichtlich Zweckmassigkeit und Wirksamkeit

e die fachliche Anleitung, Begleitung und Unterstiitzung der Mitarbeitenden

20.5 Art, Umfang und Zeitpunkt der Datenlieferung

Die Leistungserbringer sowie die Gemeinden liefern der zustandigen Stelle der Gesundheits-, Sozial- und In-
tegrationsdirektion die Daten gemass Anhang 1 SLV.

Die Datenlieferung erfolgt elektronisch und gestiitzt auf Artikel 114 SLG.

Die zustandige Stelle der GSI kann weitere Daten erheben, soweit diese fiir die Wahrnehmung ihrer Aufgaben
gemass Artikel 114 Absatz 1 SLG erforderlich sind.

Die Einhaltung der Vorgaben zum Datenschutz und zur Datensicherheit wird gewahrleistet.

Leistungserbringer, welche Staatsbeitrage erhalten, liefern der zustandigen Stelle der GSl jeweils per 30. April
folgenden Daten:

Vollstandigkeitserklarung
Bilanz

Erfolgsrechnung
Revisionsbericht

21. Beschwerdestellen

Kontakt der externen Beschwerdestellen:

- Stiftung Bernische Ombudsstelle fur Alters- und Betreuungs- und Heimfragen
Blmplizstrasse 128. 3018 Bern
+41 3137227 27, info@ombudsstellebern.ch

- Gesundheits-, Sozial- und Integrationsdirektion des Kantons Bern
Gesundheitsamt, Abteilung Aufsicht und Bewilligung
Rathausplatz 1, Postfach, 3000 Bern 8, +41 31 633 79 65

Rohrbach, 17.12.2025/tahu
Casalife Sunnehof AG Rohrbach

. Dy

Markus Meyer Taymah Huber
VR-Prasident Heimleitung
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