,,,,,,,,,,, Absender: Formular ID:
Name: Priifsumme:
Strasse: Datum:
PLZ / Ort:
Zusatz:

ANLAGE R
zur Betriebsanzeige nach
§ 12 Heimgesetz (HeimG)

n - B

Landesdirektion Chemnitz

Ausfullhinweise

‘ Altchemnitzer Str. 41 ‘ =

Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ausfillen!

,,,,,,,,,, (*) Diese Felder miissen ausgefullt werden.
09120 Chemnitz Il Weitere Informationen und Hinweise.

Dieses Feld entfallt durch eine Benutzerauswahl.

1. Allgemeine Angaben

1.1 Name/Bezeichnung des Heims

2. Raume und Anlagen des Heims

2.1 Belegung der Bewohnerzimmer (bitte gruppiert nach Etagen bzw. Wohnbereichen angeben)

Zimmer- | Wohnflache Anzahl Bewohnerbad mit Dusche,| Waschbecken mit

Nrn. in m2 Bewohner WC und Waschbecken kalt/warmem Wasser Rufaniage

[
OO
[
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;Ci Formular ID:
% Priifsumme:
@
s
3 2.2 Weitere RAume zur Nutzung durch die Bewohner ohne Sanitarrdume
N
o)

@ Bezeichnung Zuordnung GroRe Platzkapazitat
c des Raums z.B. Gebaudeteil in qm in Personenzahl Verwendungszweck
§ Zlmmer zur
S voribergehenden
O Nutzung
=
o)

g .

3 Speiseraum

[¢}]

=

g

N Aufenthaltsraum
Teekiiche
Therapieraum
Abstellraum

2.3 Sanitare Anlagen, die den Bewohnern allgemein zur Verfligung stehen (ohne Anlagen, die
einzelnen Zimmern zugeordnet sind)

Wohnbereich/ Anzahl

Badewannen Duschen Toiletten Waschbecken
Etage Bewohner

Stand 01.04.2010
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Formular ID:

Priifsumme:

2.4 Funktionsraume (z.B. Kiiche, Wascherei, Schwesterndienstraum, Schmutzraum,
Fakalienspile, Aufbahrungsraum u.a.)

Bezeichnung des Raums Zuordnung z.B. Gebéaudeteil GroRe in gm

Stand 01/04/2010

3. Erklarung des Trégers

smwa_soba_001

Ich/wir erklare(n), dass die unter 2. gemachten Angaben zu den Raumen und Anlagen des Heims
sowie zu ihrer Belegung wahrheitsgemaf und vollstandig sind.

Ort Datum Unterschrift
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