
Heim-Fragebogen 

Einrichtung: ________________________________________________________

Ansprechpartner: ________________________________   Tel: ________________

Wie viele Bewohner zählt Ihre Einrichtung



       ______

Wird bei einer Neuaufnahme 
nach dem Hauszahnarzt 
❏         dem zuletzt behandelnden Zahnarzt ❏
nach vorhandenem Zahnersatz  
❏      gefragt?

Werden/wird von den Pflegekräften bereits
- Mundhygienemaßnahmen regelmäßig durchgeführt ❏
dokumentiert ❏ ?
- Prothesenpflege 

    regelmäßig durchgeführt ❏
dokumentiert ❏ ?

Werden  Bewohner/Angehörige/Betreuer informiert, wenn neue Zahnpflegemittel anzuschaffen sind?  Ja ❏   Nein ❏
Werden in Ihrer Einrichtung Seminare zur Mundpflege  durchgeführt?             Nein❏    Ja  ❏  Regelmäßig❏                     Wann zuletzt: ____________

Sehen Sie Bedarf für eine Verbesserung der Mund- und Prothesenpflege?
Ja ❏   Nein❏
Bemerkungen/Wünsche/Anregungen:
________________________________________________________________
________________________________________________________________
________________________________________________________________
________________________________________________________________
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