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+ Today’s Agenda 2

Hour One

 Speaker Introductions

 COVID: How We Got Here.

 The Nursing Home System & 
Standards

 Nursing Home Reform Law 

 Admission Standards

 Staffing: Quality & Quantity

 Infection Control

 Oversight & Enforcement of 
Standards 

 CMS/DOH

 Inspections, Complaints & 
Enforcement

 Results

Hour Two

 Nursing Home Economics in NY

 Funding 
(Medicare/Medicaid/Private 
Pay)

 Ownership

 Size

 Demographics & Disabilities

 Immunity

 Time for Questions and Answers
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+ Richard Mollot: The Long Term Care Community Coalition

 LTCCC: Nonprofit, nonpartisan organization dedicated to 
improving care & quality of life for the elderly & adult 
disabled in long term care (LTC). 

Our focus: People who live in nursing homes & assisted 
living. 

What we do: 

 Policy analysis and systems advocacy in NYS & 
nationally; 

 Education of consumers and families, LTC ombudsmen, 
and other stakeholders;

 Sponsor of two local LTC ombudsman programs.

 Richard Mollot: Joined LTCCC in 2002. Executive director 
since 2005. Member of Maryland Bar.
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+ John Dalli: Dalli & Marino, LLP

 John Dalli is a founding Partner of the firm and has been prosecuting 
cases under the Public Health Law on behalf of families whose loved 
ones have been injured or abused in Nursing Homes since 2007

 Our Practice:

 Dalli & Marino, LLP has litigated hundreds of cases involving Nursing 
Home residents who are neglected and/or abused and suffer injuries 
such as pressure ulcers, falls, medication errors and wrongful death.

 Our firm is committed to holding Nursing Homes accountable for 
negligent care and to obtain justice for our clients and their families.
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+

COVID‐19
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+ COVID‐19’s Impact on Nursing Home Residents

A Disaster Waiting to 
Happen

Low 
Staffing

Poor 
infection 
Control

Vulnerable 
Population
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U.S. GAO: Infection Control 
Deficiencies Were 
Widespread and Persistent in 
Nursing Homes Prior to 
COVID‐19 Pandemic

N.Y. Times: Nursing Homes 
Were a Disaster Waiting to 
Happen

NPR: For Most States, At 
Least A Third Of COVID‐19 
Deaths Are In Long‐Term Care 
Facilities
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The March 25, 2020 Directive‐ The 
Impact on Nursing Home Residents

 The New York State Department of Health issued a directive on March 25th

whereby Nursing Homes were not permitted to refuse admission or re‐
admission to COVID positive residents based on a confirmed or suspected 
case of COVID, IF the Nursing Home could safely care for that resident.

 The Cuomo Administration has argued that the March 25th directive was 
based on guidance from the CDC that Nursing Home residents not be 
discriminated against. Therefore,  the Department of Health was leaving the 
final decision on acceptance of a confirmed or suspected COVID positive 
resident to the Nursing Home administration. 

 Nursing Homes owners need residents in their facilities to make money and 
there were Nursing Homes who accepted residents they could not 
adequately protect, leading to increased spread of the virus and an 
increased number of deaths. 
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+
The Nursing Home System & 
Standards
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+ The Nursing Home System in a Nutshell

 The vast majority of nursing homes participate in 

Medicaid and/or Medicare.

 In order to participate in Medicaid/Medicare, a 

facility agrees to meet the standards provided for in 

federal law.

 States may have additional protections, but no state 

can have less protections.

 Federal protections are for all the residents in a 

facility, whether their care is paid for by Medicare, 

Medicaid or  private pay. 

9
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The Nursing Home Reform Law (aka OBRA 

87) requires that every nursing home 

resident is provided the care and quality of 

life services sufficient to attain and maintain 

his or her highest practicable physical, 

emotional, and psycho‐social well‐being. 

10The Nursing Home Reform Law
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Emphasis on individualized, 
resident‐centered care – to reduce 
problems, including abuse and 
neglect, and ensure that residents 
are treated with dignity and have a 
quality of life.  

The law lays out specific resident 
rights, from good care and 
monitoring to a quality of life that 
maximizes choice, dignity and 
autonomy.  

11The Nursing Home Reform Law
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How Does the Law Connect to a Resident’s 
Experience? 

 Every nursing home that is licensed under 
Medicare/Medicaid agrees to meet (or exceed) the 
standards in the Nursing Home Reform Law. 

 These standards must be met for all residents, no matter 
if their care is paid for by Medicare, Medicaid, private pay, 
etc…

 The Reform Law is implemented through regulatory 
requirements, called the Requirements for Participation.

 In addition to the Requirements, CMS issues Interpretive 
Guidance for providers, surveyors (inspectors), and the 
public that explain what the expectations are in respect to 
each regulatory Requirement. 

12The Nursing Home Reform Law
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+ Regulatory Standards: Care & Services

Care and services must be resident‐centered –
Focused on the resident as an individual and…

 Based on his or her medical, nursing, and mental and 
psychosocial needs. 

 Based on resident’s goals and desired outcomes.

 Based on a comprehensive resident assessment that 
includes…

 customary routine, 

 cognitive patterns,

 mood, 

 ability to and methods of communication, and

 physical, dental and nutritional status. 

13
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+ Regulatory Standards: Care & Services

In other words…

14

The care plan must be
based on the assessment.
In other words, it must
come from the resident’s
needs and abilities, not
the services or staffing
levels which the nursing
home decides to provide
based on its financial (or
other) priorities.

The care plan must be
based on the assessment.
In other words, it must
come from the resident’s
needs and abilities, not
the services or staffing
levels which the nursing
home decides to provide
based on its financial (or
other) priorities.
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+ Fact Sheet: Resident Assessment & Care Planning 15
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+ Regulatory Standards: Staffing
16
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+ Regulatory Standards: Infection Control
17
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+ Regulatory Standards: Infection Control
18
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The Root Causes of Injuries in Nursing 
Homes

 Understaffing

 Lack of training

 Improper Assessments

 Poor Care Planning

 Inadequate Monitoring

 Failure to Report Injuries

 Lack of Enforcement

19
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+

Nursing Home Oversight & 
Enforcement
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+ The Nursing Home Enforcement Agencies

 US CMS.
o The federal agency, CMS, is responsible for paying for Medicare and 
Medicaid services in every setting nation‐wide, for developing 
standards for provision of that care and for ensuring that those 
standards are met. 

o CMS contracts with the State Agencies to perform oversight functions.

 NYS DOH. The State Survey Agency, responsible for monitoring care and 
ensuring quality in NYS facilities.

 NYS MFCU. The Medicaid Fraud Control Unit, housed in the NYS 
Attorney General’s office, also has an important role. By ensuring that 
public $$ is spent on quality services, it can hold nursing homes 
accountable for abuse and neglect. MFCU has its own abuse and neglect 
complaint line.

 NYS Comptroller. The Comptroller focuses on the integrity of public 
programs and public agencies. Because most nursing home care is paid 
for with public funds, they have a less direct – but still important – role in 
ensuring that residents receive decent care.

21
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LTC Ombudsman Program

While the LTC Ombudsman 
Program does not have authority 
to penalize a facility, 
Ombudsmen are the only ones 
there on a regular basis to 
monitor care & provide a voice 
for residents.

Ombudsmen have a critical role 
in quality improvement and 
making sure that residents are 
protected.

22

Monitor

Listen

Empower

Educate

Resolve
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+ Background

As a result of the 1987 Nursing Home Reform Law, 
U.S. nursing homes are subject to a range of 
standards, with the goal of ensuring that every 
individual receives the care and services he or she 
needs to attain and maintain his or her highest 
practicable physical, emotional, and psycho‐social 
well‐being.

While the federal law and its implementing 
regulations are strong, weak enforcement over the 
years has resulted in persistent, system‐wide 
failures to ensure that residents are safe and able 
to live with dignity. 

23
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+ Federal “Requirements of Participation”

 Standards of care that facilities must meet in order to be 
eligible for public reimbursement (Medicare or Medicaid 
or, most often, both programs).

 Standards apply to all residents in the facility equally.

 Key principles: 

✱Each resident is to receive care and services, based on 
individualized assessment and care plan, to attain and maintain 
“the highest practicable physical, mental, and psychosocial 
wellbeing.”

✱Regulations made clear: resident should not decline unless the 
decline was medically unavoidable for that resident.

✱Quality of life and dignity are essential components of the 
standards of care.

24
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+ Problems in Implementation of Reform Law  25
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+ Nursing Home Problems: Pervasive, Persistent, and Serious

Over the decades, numerous 
studies, assessments, and 
audits have all indicated 
what most residents and 
families can tell you 
personally… 

26
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 While conditions have improved since the Reform Law was 

implemented, substandard care, abuse, humiliating conditions 

persist.

 Over 90% of nursing homes have insufficient care staff (as per 

numerous studies).

 Continually high rates of inappropriate antipsychotic drugging. 

 2014 OIG Adverse Events report:

✱One‐third of all short term rehab residents are harmed 

within one month of entering facility.

✱ Physician reviewers found that 59% of the time this was 

preventable. 

 Longstanding failure of state and federal oversight agencies to 
properly identify and address problems.

27
Nursing Home Problems: Pervasive, Persistent, and Serious
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Study assessed, on a state‐by‐state basis, factors which we 

identified as important:

Accountability. To what extent are states penalizing nursing homes    

for substandard care?

Staffing. Sufficient care staff is one of the most important        

indicators of a nursing home’s safety. Nursing homes are required – and 

paid – to have “sufficient” staff, yet the vast majority do not. To what 

extent is this problem being addressed by the states?

Pressure Ulcers. A serious problem, almost always treatable or 

preventable, too often resulting from inadequate monitoring and care.

Antipsychotic Drugging. AP drugs are not clinically indicated for the 

symptoms of dementia and carry a “black‐box” warning due to high 

risk of death. Yet 20% of nursing home residents receive AP drugs, 

often as a form of chemical restraint.

28LTCCC 2015 Report: Safeguarding Nursing Home Residents & 
Program Integrity



10/1/2020

29

+
Key Findings:

✱The annual average per capita state citation rate 
is 14%.   [Range: 3 ‐ 34%.]

✱Less than 5% of health care violations are 
identified by surveyors as causing any resident 
harm. [Range: 1.1 – 10.8%.]

When a surveyor does not identify and cite harm, 
facilities almost never face a penalty.

29LTCCC 2015 Study on Nursing Home Enforcement

Subsequent Findings (2017 LTCCC reports):

✱42% of nursing homes have what we call “chronic 
deficiencies,” meaning that they have three or more 
violations for the same regulatory standard in the three 
years covered on Nursing Home Compare. 

✱Even for nursing homes that had the lowest possible star 
rating (1‐star), surveyors only identified resident harm in less 
than half of the facilities.
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•IMMUNITY
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Immunity disincentivizes Nursing Homes from 

providing adequate care 

 In March of 2020, an Executive Order by Governor Cuomo and the 
April New York State Budget Bill granted blanket immunity to Nursing 
Homes for negligent care in the wake of the Covid‐19 crisis

 Coupled with the restrictions on visitation, the Immunity Law could 
have led to widespread injuries and death to Nursing home residents

 Scope of the Law in New York was unclear

 The Immunity Law was modified in New York State as of August 2020 
and now only applies to care related to Covid‐19

 Senate Republicans in Washington are seeking to attach blanket 
immunity to the next Corona Virus relief Bill

31
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LTCCC Resources
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+ Nursing Home Standards
33
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+ What’s in the Primer? 34

Descriptive 
titles i.d. 
subject 
matter.

PDF file has 
hyperlinks: 
Click on the 
topic to go 
to the page.
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+ Fact Sheets
35
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+ Nursing Home Staffing Rates 36

Sortable Facility‐
Level Data on 
Direct Care Staff
Based on Auditable 
PBJ Data.
(Each column 
represents the 
average for the 
nursing home for 
the 2nd quarter of 
2017).
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+ Nursing Home Antipsychotic Drugging Rates 37

Sortable Facility‐
Level Data on…

• Facility Name

• County

• Zip Code

• Percent of 
Residents 
Receiving 
Antipsychotic 
Drugs
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+ Tools: Family & Ombudsman Resource Center 38
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+ Resident Preferences Form

Additional topics covered:

 Personal background

 Sleeping

 Dressing

 Grooming

 Activities

 TV & Music

 Social interactions

 Religious/spiritual

Form is available in both PDF 
& Word formats. Add as little 
or as much information as you 
like.

39
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+ Resident Concern or Complaint Form 40
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+ The Dementia Care Toolkit

 What should I look for 
when assessing a 
facility? 

 What should I see going 
on in my facility?

 What do we have a 
right to expect before
drugs are given to a 
resident? 

 What do we have a 
right to expect after
drugs are given?

 And more!

41



10/1/2020

42

+ The Dementia Care Toolkit

 Dementia Car Considerations

 Dementia Care Practices

 Dementia Care & Psychotropic 
Drugs

 Non‐Pharmacological Approaches 
to Dementia Care

 Resident Dignity & Quality of Life

 Standards for a Safe Environment

 Resident Assessment & Care 
Planning

 Care Planning Requirements

 Informed Consent

 Resident & Family Recordkeeping

 Standards for People Providing 
Care

 Standards for Nursing Home 
Services

 Standard of Care to Ensure 
Resident Wellbeing

42
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Webinars & More…

Visit nursinghome411.org/join/ if 

you would like to…

 Receive alerts for future 

programs or

 Sign up for our newsletter and 

alerts.

You can also…

 Join us on Facebook at 

www.facebook.com/ltccc

 Follow us on Twitter at 

www.twitter.com/LTCconsumer

 Visit us on the Web at 

www.nursinghome411.org.
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