
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

           

 

   

               
                    

 

 

                   
                   

 

 
 

       
      

 

 

 

 

       

 

 

 

 

 Policiess and PProceddures 

Subject:   Abuse, Neeglect and EExploitation Effectivve Date:  
Policy/Procedure N o.: Revisedd Date: 11//16 
Distribution: Prepareed By: Liz Bishop andd Teresa Coenen 

Policy: 

Each residdent has the right to be freee from abuse, neglect, misapppropriation oof resident prooperty and 
explooitation.  This iincludes but iss not limited t o freedom froom corporal punishment, innvoluntary 
seclussion and any pphysical or cheemical restraint not requireed treating thee resident’s mmedical symptooms. 
Residents must nott be subject too abuse by anyyone, includinng but not limiited to; facilityy staff, other 
resideents, consultants, contractoors, volunteers, or staff of oother agenciess serving the rresident, familly 
members, legal guaardians, friendds or other inddividuals. 

Policy Expplanation and Compliance GGuidelines: 

1. The Abuse Coordinaator in the faccility is the Admministrator, DDirector of Nurrsing or facilityy appointed 
designee. Report a llegations or ssuspected abuuse, neglect orr exploitation immediately to: 

• Administratoor 

• Other Officiaals in accorda nce with Statee Law 

• State Surveyy and Certificaation agency tthrough estabblished proceddures 

2. “Abusse” means the willful infliction of injury, uunreasonable confinement,  intimidation, or punishment 
with rresulting physsical harm, paiin or mental aanguish. This aalso includes the deprivatio n by an individdual, 
includding a caretakker, of goods oor services thaat are necessary to attain orr maintain phyysical, mental,, and 
psychhosocial well‐bbeing. 

3. “Willfuul” means thee individual deeliberately, not that the indiividual must hhave intended  to, inflict injuury or 
harm. 

4. “Verbal Abuse” meaans the use off oral, written or gestured laanguage that willfully includdes disparaginng 
and dderogatory terrms to residennts or their fammilies, or within their hearinng distance reegardless of thheir 
age, aability to compprehend, or disability. 

5. “Sexuaal Abuse” is non‐consensuaal sexual contaact of any typee with a resideent. 

6. “Physiical Abuse” in cludes, but noot limited to hitting, slappinng, pinching annd kicking. It aalso includes 
contrrolling behavioor through corrporal punishmment. 

7. “Menttal Abuse” inccludes, but is nnot limited to, humiliation, harassment, tthreats of punnishment or 
deprivation. 

Menttal  abuse alsoo includes  abuuse  that  is  fa  cilitated  or  caaused  by  nurrsing  home sttaff  taking  or  using 
photoographs or reccording in anyy manner that would demeaan or humiliat e residents). 

8. “Negleect” means failure of the facility, its emp loyees, or servvice providerss to provide gooods and servvices 
to a resident that aare necessary to avoid phys ical harm, pain, mental angguish, or emottional distress. 

9. “Involuntary Seclusion” refers to the separatioon of a residennt from other residents or from his/her rooom 
or confinement to his/her room against the reesident’s will oor the will of tthe resident’s legal 
repreesentative. Emmergency or shhort‐term monnitored separaation from othher residents wwill not be 
considered involunntary seclusionn and may be permitted if uused for a limited time as a therapeutic 
intervvention to redduce agitation until professional staff can develop a plaan of care to mmeet the residdent’s 
needss as long as thhe least restricctive approachh is used for thhe minimum aamount of timme. 

10. “Exploitation” meaans taking adv antage of a reesident for perrsonal gain through the usee of manipulattion, 
intimidation, threats, or coercionn. 
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11. “Misaappropriation of Resident Property” means the deliberrate misplacemment, exploitaation, or wronngful, 
temporary or permmanent, use off a resident’s bbelongings or money without the residennt’s consent. 

12. “Misttreatment” meeans inapproppriate treatmeent or exploitaation of a residdent. 

The components of the facility abusee prohibition pplan are discusssed herein: 

The facilitty must: 

1. Not usse verbal, menntal, sexual orr physical abusse, corporal punishment, or involuntary sseclusion; 

2. Ensuree the residentt is free from pphysical or cheemical restraints imposed ffor purposes oof discipline orr 
conveenience and thhat are not re quired to treaat the residentt's medical symmptoms. Wheen the use of aa 
restraaint is indicateed, the facilityy must use thee least restrictiive alternativee for the leastt amount of timme 
and ddocument onggoing re‐evaluaation of the n eed for restraaints. 

3. Not emmploy or otheerwise engagee individuals wwho: 
a. Have been foound guilty of abuse, neglecct, exploitationn, misapproprriation of propperty, or 

mistreatment by a court off law; 
b. Have had a fiinding enteredd the State nuurse aide regis try concerning abuse, negleect, exploitati on, 

mistreatment of residents or misapproppriation of theeir property; 
c. Have a discipplinary action iin effect againnst his or her pprofessional license by a staate licensure bbody 

as a result of abuse, neglecct, exploitation, mistreatmeent of residen t’s or misapprropriation of 
resident propperty. 

d. Background, reference andd credentials’ checks shouldd be conducteed on employeees prior to orr at 
the time of e mployment, bby facility admministration, inn accordance wwith applicablle state and feederal 
regulations. AAny person haaving knowleddge that an emmployee’s licennse or certification is in queestion 
should report such informaation to the AAdministrator. 

4. Emplooyee Training ‐ New employyees should bee educated onn abuse, negleect and exploittation during iinitial 
orientation. Annuaal education annd training is pprovided to alll existing empployees. Frontt line supervisors or 
otherr department heads should provide education as situattions arise. 

5. Prevention of Abuse, Neglect, and Exploitationn ‐ The facility will consider utilization of tthe following tips 
for prrevention of abuse, neglect , and exploita tion of residents: 

a. Train staff in appropriate i nterventions tto deal with aggressive andd/or catastrophic reactions by 
residents. 

b. Observe residdent behaviorr and their reaaction to othe r residents, rooommates, tabblemates. Placce 
residents in aaccommodatioons and enviroonments that keep them caalm. 

c. Recognize siggns of burnoutt, frustration aand stress in eemployees thaat may lead too abuse.  Rotate 
staff as need to prevent buurnout.  Conduct Learning CCircles as needded. 

d. Provide educcation on whatt constitutes aabuse, neglectt and misapprropriation of pproperty. 
e. React to all a llegations or qquestions of abuse by residents, family mmembers, empployees or visitors. 
f. Take approprriate actions wwhen abuse, nneglect or explloitation is susspected. 
g. Provide residdents, staff andd family mem ber’s informa ation on how aand to whom tthey may repoort 

concerns, inccidents and grievances without the fear oof reprisal. 
h. Provide feedback to resideents, staff and  family membbers who voicee grievances. 



 
 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

           

 

 

 

   

               
                    

 

   

 

 

                   
                   

 

 

       
      

 

   

 

 
 

 

 

 

 

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Policiess and PProceddures 

Subject:   Abuse, Neeglect and EExploitation Effectivve Date:  
Policy/Procedure N o.: Revisedd Date: 11//16 
Distribution: Prepareed By: Liz Bishop andd Teresa Coenen 

i. Identity areas of the physiccal environmeent that may mmake abuse or neglect mor e likely to occcur, 
such as secluded areas. 

j. Provide instructions to staff on care neeeds of residentts. 
k. Supervise staaff to identify inappropriatee behaviors, suuch as using derogatory language, rough 

handling, or iignoring residents while givving care, direccting residentts, who need ttoileting assisttance 
to urinate or defecate in thheir beds. 

l. Assess, moni tor and develoop appropriatte plans of carre for residentts with needs and behaviorss 
which might lead to conflicct or neglect, ssuch as resideents with a hisstory of aggresssive behaviorrs, 
residents who have behaviors such as e ntering other resident’s roooms, residentss with self‐injuurious 
behaviors, reesidents with ccommunicatioon disorders and those that  require heavyy nursing caree 
and/or are tootally dependeent on staff. 

m. Assess, moni tor, and develop appropria te plans of ca re for residents with inapprropriate sexuaal 
behavior, whhether towards staff or otheer residents. 

n. TTrain staff on tthe prohibitio n of using anyy type of equippment (e.g., caameras, smartphones, and other 
electronic deevices)  to  takee,  keep, or di stribute phot tographs and  recordings off residents  th at are 
demeaning  oor  humiliatingg,  Identificatioon  of  Abuse,  Neglect,  andd Exploitationn  ‐  The  facilitty  will 
consider facttors indicatingg possible abuse, neglect, a nd/or exploit ation of residents, includin ng, but 
not limited too, the followinng possible inddicators: 

a. Resident, staff or family reeport of abusee 
b. Physical marks such as bruuises or patterrned appearannces such as a  hand print, bbelt or ring maark on 

a resident’s bbody 
c. Physical injurry of a residennt, of unknownn source 
d. Resident reports of theft oof property, orr missing propperty – see Griievance and CConcerns Polic y 
e. Verbal abusee of a resident overheard 
f. Physical abusse of a residennt observed 
g. Psychologica l abuse of a reesident observved 
h. Failure to proovide care neeeds such as feeding, bathingg, dressing, tuurning & positiioning 
i. Evidence of pphotographs oor videos of a resident that are demeaninng or humiliating in nature, 

regardless off whether the resident provvided consent and regardlesss of the residdent’s cognitivve 
status. 

6. Investtigation of Alleeged Abuse, NNeglect and Exxploitation. ‐ WWhen suspicioon of abuse, neeglect or 
explooitation, or repports of abusee, neglect or exxploitation occcur, an investtigation is immmediately 
warraanted. Once thhe resident is cared for and  initial reportiing has occurrred, an investiigation shouldd be 
conduucted. Compoonents of an innvestigation mmay include: 

a. Interview thee involved resident, if possibble, and document all respoonses. If resident is cognitivvely 
impaired, intterview the re sident several times to commpare responsses. 

b. Interview all witnesses sepparately. Include roommatees, residents inn adjoining ro oms, staff 
members in tthe area, and visitors in thee area. Obtain witness stateements, accordding to appropriate 
policies. All sstatements should be signedd and dated bby the person making the sttatement. 

c. Document thhe entire invesstigation chronnologically. 

7. Resideent Protectionn after Allegedd Abuse, Negleect and Exploiitation ‐ The faacility will make efforts to 
proteect all residentts after allegedd abuse, negleect and/or expploitation. Exaamples of wayys to protect aa 
resideent from harmm during an invvestigation off abuse, neglecct and exploit tation may incclude, but are not 
limiteed to: 
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a. Temporary (less than 24 hours) separatiion from otheer residents if aa resident’s beehavior posess a 
threat of abuuse or violencee 

b. Temporary or permanent room or roommmate changee, where incommpatibility creeates the potential 
for abuse 

c. Safeguard valuables in a loocked area (prrovide receiptss to resident/resident repreesentative) 
d. Involve family members too sit with residdent 
e. Temporary one on one suppervision of a resident 
f. Engage a resiident in diverssionary activitties 
g. Reassignmennt of nursing sttaff duties 
h. Time off for nnursing staff 
i. Involve clergyy, social servicces, and/or coounselors as appropriate 
j. Increased suppervision of sttaff and/or ressidents 
k. Protection off staff and/or residents fromm retaliation 

8. Respoonse and Repoorting of Abuse, Neglect andd Exploitation  ‐ Anyone in t he facility cann report suspeected 
abusee to the abusee agency hotlinne. When abuuse, neglect orr exploitation is suspected, the Licensed NNurse 
should: 

a. Respond to the needs of thhe resident annd protect theem from furth er incident (document) 
b. Notify the Director of Nurssing and Admiinistrator (doccument) 
c. Initiate an invvestigation immmediately 
d. Notify the atttending physiccian, resident’s family/legal representative and Mediccal Director 
e. Obtain witneess statementss, following apppropriate pollicies.  Removve the employeee from resideent 

care areas immmediately annd suspend thee employee until the investtigation is commpleted as 
instructed. 

f. Contact the SState Agency aand the local OOmbudsman ooffice to report the alleged abuse. 
g. If a crime, or suspicion of aa crime has occcurred, notifyy the local laww enforcementt agency. 
h. Monitor andd document thhe resident’s c ondition, incluuding the respponse to medical treatmentt or 

nursing interrventions 
i. Document acctions taken inn steps above in the medicaal record 

9. The faacility must annnually notify covered indivvidual’s obligattion to complyy with the folllowing report ing 
requiirements: 

a. Each coveredd individual shhall report to tthe State Agenncy and one oor more law ennforcement 
entities for the political suubdivision in wwhich the facility is located aany responsibble suspicion oof a 
crime againsst any individuual who is a resident of or iss receiving carre from the faccility. 

b. Each coveredd individual shhall report immmediately, butt not later thaan 2 hours afteer forming thee 
suspicion, if the events thaat cause the suspicion resullt in serious boodily injury, o or not later thaan 24 
hours if the eevents that caause the suspi cion do not reesult in serious bodily injuryy. 

10. Post in a conspicuoous area a notice of employee rights. 

11. Prohibit and preve nt retaliation. 

13. In respponse to allegaations of abusse, neglect, exxploitation or mmistreatmentt, the facility mmust: 
a. Ensure that aall alleged vio lations involviing abuse, negglect, exploitaation or mistreeatment, incluuding 

injuries of unnknown sourcce and misappropriation or resident propperty, are repoorted immediaately, 
but not laterr than 2 hours  after the alle gation is made, if the eventts that cause tthe allegation 
involve abusse or result in sserious bodilyy injury, or nott later than 244 hours if the eevents that caause 
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the allegatioon do not involve abuse andd do not resultt in serious boodily injury, to the administrrator 
of the facilityy and to otherr officials (incl uding the Statte Survey Ageency and adultt protected se rvices 
where state law provides for jurisdiction in long‐termm care facilities) in accordannce with Statee law. 

b. Have evidence that all alleeged violation s are thoroughly investigateed. 
c. Prevent furthher potential abuse, neglecct, exploitationn, or mistreatmment while thhe investigatioon is in 

process. 
d. Report the reesults of all in vestigation too the administ trator or his orr her designatted representaative 

and to the otther official inn accordance wwith State laww, including to the State Survey Agency, wwithin 
5 working daays of the inciddent, and if thhe alleged violation is verifieed, appropriatte corrective aaction 
must be takeen. 

The Adminnistrator shouuld follow up wwith governmeent agencies, during busineess hours, to c onfirm the report 
was rreceived, and to report the results of the investigation when final, as required by state agenciees. 

Facility administration sshould report to the state nnurse aide regiistry or nursinng board, any knowledge it has of 
any aactions by a coourt of law whhich would inddicate an emplloyee is unfit ffor service. 


