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Einleitung

Angehorige leisten auch in Schleswig-Holstein einen bedeutsamen Beitrag zur Unter-
stitzung und Versorgung pflegebedurftiger Menschen. Erfahrungsberichte und Un-
tersuchungen zeigen, dass viele pflegende Angehorige diese Aufgabe ganz selbst-
verstandlich aus familiarer oder partnerschaftlicher Verbundenheit tGbernehmen, hier-
bei aber auch oft an ihre Grenzen stoRen und an den hohen Belastungen leiden.
Pflegende Angehdorige brauchen flr ihre enorme Leistung nicht nur gesellschaftliche

Anerkennung, sondern genauso Unterstutzung, Beratung und Entlastung.

Mit der Eroffnung des Pflegestutzpunktes im Kreis Schleswig-Flensburg Anfang

Mai 2020 ist ein wichtiges pflegepolitisches Ziel, in jedem Kreis und in jeder kreisfreien
Stadt einen Pflegestltzpunkt einzurichten, erreicht worden. Pflegestitzpunkte, die ge-
meinsam vom Land, den Pflegekassen und den Kreisen/kreisfreien Stadte finanziert
werden, sind wichtige Anlaufstellen, damit insbesondere pflegende Angehorige sich
nicht allein gelassen fihlen und sich niedrigschwellig, individuell und zielgerichtet be-

raten lassen und informieren konnen.

Neben einer individuellen Beratung bendtigen pflegende Angehdrige Entlastungsan-
gebote, wie sie beispielsweise vom Kompetenzzentrum Demenz flir an Demenz er-
krankte Menschen angeboten werden. Als Angebote zur Starkung der hauslichen
Pflege sind vor allen Dingen ambulante Pflege- und Betreuungsdienste, Tagespfle-
geeinrichtungen oder Angebote zur Unterstitzung im Alltag, die Uber den Entlas-
tungsbetrag nach § 45b Sozialgesetzbuch (SGB) - Elftes Buch (XI) - Soziale Pflege-

versicherung refinanziert werden kénnen, zu nennen.

Weiteres pflegepolitisches Ziel der Landesregierung zur Entlastung pflegender Ange-
horiger ist die Erhéhung der Kurzzeitpflegeplatze, damit Menschen nach einem Kran-
kenhausaufenthalt dort fir die Rickkehr in die eigene Hauslichkeit stabilisiert werden
oder pflegende Angehorige sich auch eine Auszeit von der Pflege ermdglichen kon-
nen. Dieses Ziel wird in gemeinsamer Anstrengung von den Pflegekassen, den Tra-
gerverbanden, den Kommunalen Landesverbanden und dem Landespflegeaus-
schuss verfolgt.

Die erforderlichen MaRnahmen zur Bekampfung der Corona-Pandemie haben die Si-
tuation der hauslichen Pflege deutlich erschwert und die Belastungen fir die Pflegen-

den verstarkt. Pflegende Angehdrige haben insbesondere in der ersten Phase der
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Pandemie aus Angst vor einer Ansteckung ambulante Pflegedienste und andere Un-
terstitzungen nicht mehr in Anspruch genommen und nicht unbedingt erforderliche
Kontakte gemieden. Hierdurch wurde vielerorts die notwendige pflegerische Unter-

stutzung erschwert und die Belastungssituation erhoht.

Mit diesem Bericht werden auf der Grundlage der Fragestellungen wesentliche As-
pekte der hauslichen Pflege und der Versorgungsstrukturen im Land aufgezeigt und
bereits vorliegende Erkenntnisse der Auswirkungen der Pandemie auf die hausliche

Pflege dargestellt.
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1) Pflegebediirftige Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger auBer-

halb vollstationarer Pflegeeinrichtungen in Schleswig-Holstein

Die Anzahl der pflegebedurftigen Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger
in Schleswig-Holstein belauft sich zum Stichtag 15.12.2019 auf insgesamt 130.349
Personen (Statistisches Bundesamt, Pflegestatistik 2019, Landervergleich-Pflegebe-
durftige). Im Vergleich zur letzten Erhebung 2017 stieg die Anzahl der durch die Pfle-
geversicherung finanziell unterstitzten Personen um 19 %. Dabei werden 31.689
Pflegebedurftige durch ambulante Pflege- und Betreuungsdienste versorgt. Hinzu
kommen 104 Pflegebedurftige mit Pflegegrad 1, die Leistungen der teilstationaren
Pflege beziehen. 56.348 Personen erhalten Pflegegeld. Ausschliel3lich den Entlas-
tungsbetrag erhalten 7.091 Pflegebedurftige.

Im Ergebnis belauft sich die Anzahl der pflegebedurftigen Leistungsempfangerinnen
und Leistungsempfanger auRerhalb vollstationarer Pflegeeinrichtungen auf 95.232

Personen in Schleswig-Holstein.

2) Pflegende Angehdrige in Schleswig-Holstein

Grundsatzlich wird die Anzahl der pflegenden Angehorigen statistisch nicht erhoben.
Die Benennung einer konkreten Anzahl von pflegenden Angehdrigen in Schleswig-
Holstein kann auch anhand der vorhandenen Datenerhebungen nicht konkret abge-

leitet werden.

Bekannt ist die unter 1 genannte Zahl von 63.439 Pflegegeldempfanger und Pflege-
geldempfangerinnen (inklusive der 7.091 Personen mit Pflegegrad 1, welche aus-
schliel3lich den Entlastungsbetrag bekommen). Zudem bezieht sich die hausliche
Pflege in Deutschland im Wesentlichen auf eine Pflegeperson, die das Pflegearran-
gement organisiert und grof3e Teile der Versorgung leistet. Nach dieser Untersu-
chung Ubernehmen 20 % der Hauptpflegepersonen die Pflege alleine, ohne professi-
onelle oder weitere informelle Hilfen in Anspruch zu nehmen. Jiingere Hauptpflege-
personen (Kinder, Schwiegerkinder) nehmen mehr informelle und professionelle Hil-
fen in Anspruch als die pflegenden Ehepartnerinnen und -partner (Hielscher u.a.
2017).

In der Statistik der Deutschen Rentenversicherung (Versicherte - 2019) wird am
31.12.2019 fur Schleswig-Holstein ein aktiver Bestand von versicherten Pflegeperso-

nen nach § 3 Nummer 1a Sozialgesetzbuch (SGB) Sechstes Buch (VI) - Gesetzliche
5
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Rentenversicherung in Hohe von 20.235 Personen beziffert. § 44 SGB Xl regelt zur
Verbesserung der sozialen Sicherung der Pflegepersonen die Zahlung von Rentensi-
cherungsbeitragen. In der Folge sind nach § 3 Satz 1 Nummer 1a SGB VI Personen
rentenversichert, die eine oder mehrere Pflegebedurftige nicht erwerbsmalig pfle-
gen. Die Pflegebedurftigen mussen den Pflegegrad 2 haben und einen Anspruch auf
Pflegeleistungen aus der Sozialen Pflegeversicherung oder der Privaten Pflegeversi-
cherung. Die Pflege muss von der Pflegeperson mindestens 10 Stunden, verteilt auf
regelmaldig mindestens 2 Tage in der Woche, in der hauslichen Pflege erfolgen.
Hierbei ist zu beachten, dass nicht jede dieser Personen auch in einem Angehdrigen-
verhaltnis zum Pflegebedurftigen stehen muss. Der Unfallkasse Nord liegen fur die-

sen Personenkreis keine entsprechenden Zahlen vor.

3) Dementiell erkrankte Menschen, die zu Hause betreut werden

In Schleswig-Holstein leben derzeit nach Pravalenzberechnungen rund 62.000 Men-
schen mit einer Demenzerkrankung. Nach Schatzungen werden in Schleswig-Hol-
stein rund 75 % und damit etwa 46.500 der an Demenz erkrankten Menschen zu
Hause und zumeist von ihren Angehdorigen versorgt. Mit dem demografischen Wan-
del ist davon auszugehen, dass sich aufgrund des kontinuierlichen Altersanstiegs der
Bevolkerung, der Anteil der Menschen mit Demenz weiter erhdhen wird. In der Al-
tersgruppe 65 bis 70 Jahre liegt die Zahl der von Demenz betroffenen Personen bei
unter 3 %, wahrend bei den Uber 80-Jahrigen die Zahl bei 20 % und bei den tber 90-
Jahrigen bei einem Drittel der Altersgruppe liegt (Schleswig-Holsteinischer Landtag
(2020): Bericht der Landesregierung Drs.19/2309).

4) Beitrag der hauslichen Pflege zur Pflegesituation in Schleswig-Holstein

Von 2015 bis 2017 wurde mit den drei Pflegestarkungsgesetzen (PSG | bis IIl) die
bisher grote Reform der Pflegeversicherung eingeleitet. Ziel dieser Reform war es,
fur alle Pflegebedurftigen einen gleichberechtigten Zugang zu den Leistungen der
Pflegeversicherung zu schaffen, unabhangig davon, ob sie von kdrperlichen, geisti-
gen oder psychischen Beeintrachtigungen betroffen sind. Hierdurch wurde die An-

zahl der Leistungsberechtigten deutlich ausgeweitet.

Mit ambulanter Pflege, auch ,hausliche Pflege” genannt, erhalten pflegebediirftige
Menschen medizinische, pflegerische und hauswirtschaftliche Versorgung im hausli-
chen Umfeld. Die ambulante Pflege und die Betreuung von Pflegebedurftigen kann
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sowohl durch pflegende Angehdrige als auch durch einen ambulanten Pflege- und /
oder Betreuungsdienst durchgefuhrt werden. Ambulante Pflegedienste kommen bei
Bedarf mehrmals in der Woche oder mehrmals taglich ins Haus, Gbernehmen die

pflegerische Versorgung und entlasten die pflegenden Angehdrigen.

Ohne die vielfaltigen Leistungen der ambulanten Pflege ware es fur viele pflegebe-
durftige Menschen kaum denkbar, weiterhin zu Hause in ihrer vertrauten Umgebung
zu leben. Manchmal ist ambulante Pflege nur vortibergehend nach einer akuten Er-
krankung oder einem Krankenhausaufenthalt notwendig, um wieder fur eine selb-
standige Lebensfuhrung stabilisiert und reaktiviert zu werden. Aber auch die dauer-
hafte pflegerische Versorgung durch einen ambulanten Pflegedienst ist in vielen Fal-

len flr einen Verbleib in der eigenen Hauslichkeit erforderlich.

In der ambulanten Versorgung kénnen Pflegesachleistungen in Anspruch genommen
werden, die durch einen nach dem SGB Xl| anerkannten Pflegedienst erbracht wer-
den. In den Uberwiegenden Fallen wird die pflegerische Versorgung durch nicht pro-
fessionelle Pflegepersonen sichergestellt. Dabei handelt es sich in der Regel um An-

gehorige oder Nahestehende der pflegebedurftigen Person.

Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger in
Schleswig-Holstein 2019 nach Art der Pflegeleistung

vollstationare
Pflege 35.117 =
26,94%
Pflegegeld, einschlieBlich
der 7.091 Personen,
welche ausschlieBlich
den Entlastungsbetrag
bekommen,
63.439=48,67 %

ambulante
Pflegesachleistun
gen 31.793 =
24,39%

Abbildung 1: Leistungsempfangerinnen und Leistungsempfanger in Schleswig-Holstein 2019 nach Art

der Pflegeleistung; Quelle: Statistikamt Nord

Nachdem die Anzahl der ambulanten Pflegedienste in Schleswig-Holstein Uber lange
Zeit konstant bei knapp Uber 400 Diensten gelegen hat, ist sie in den vergangenen

Jahren bis zum Stichtag 15.12.2019 auf 497 Pflegedienste gestiegen.
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Das Leistungsangebot ambulanter Pflegedienste erstreckt sich uber verschiedene
Bereiche. Dazu gehodren unter anderem korperbezogene PflegemalRnahmen, pflege-
rische Betreuungsmalinahmen (zum Beispiel bei der Orientierung zur Gestaltung des
Alltags oder bei der Aufrechterhaltung sozialer Kontakte) und hausliche Kranken-
pflege nach § 37 Sozialgesetzbuch (SGB) Funftes Buch (V) - Gesetzliche Kranken-
versicherung. Nach der gesetzlichen Anderung durch das PSG Il kénnen alle Pflege-
dienste neben der Grundpflege, der hauswirtschaftlichen Versorgung und der hausli-
chen Betreuung auch zusatzliche Betreuungsleistungen nach § 45b SGB Xl anbie-
ten. Erganzt wird das Angebot im ambulanten Bereich von niedrigschwelligen Be-
treuungsangeboten, Beratung der Pflegebedurftigen und ihrer Angehorigen bei pfle-

gerischen Fragestellungen und Hilfen bei der Haushaltsfihrung.

5) / 6) Auswirkungen der Corona-Pandemie auf den Gesundheitszustand und
die Lebensqualitat pflegender Angehoriger; Erkenntnisse liber Falle von

Uberforderung in der hiuslichen Pflege

Studien oder Statistiken zu gesundheitlichen Auswirkungen beziehungsweise Aus-
wirkungen auf die Lebensqualitat durch die Corona-Pandemie bei pflegenden Ange-
horigen speziell in Schleswig-Holstein liegen nicht vor. Bundesweite Studien, die un-
ter anderem diese Aspekte betrachten, beruhen auf Befragungen, bei denen jeweils
eine GrofRenordnung von 500 bis 1.000 Personen im Zeitraum zweites bis viertes
Quartal 2020 einbezogen wurde. Sie beziehen sich auf die Zeit der sogenannten ers-
ten Corona-Welle. Es handelt sich um Online-Befragungen und damit Selbstein-

schatzungen bei hauslicher Pflege.

Hiernach flhrten die Corona-Pandemie beziehungsweise die Mallnahmen zur Be-
kampfung, wie zum Beispiel SchutzmalRnahmen oder Kontaktbeschrankungen, zu
erheblichen Beanspruchungs- und Belastungssteigerungen bei den befragten pfle-
genden Angehorigen und verstarkten bereits vorhandene Vereinbarkeitsprobleme
von Pflege, Familie und Berufstatigkeit. Insgesamt hat sich die selbsteingeschatzte

Gesundheit verschlechtert und die allgemeine Lebensqualitat ist gesunken.

Der Gesundheitszustand der pflegenden Angehdrigen hat sich nach eigener Ein-
schatzung fir 52 % der Befragten verschlechtert, dabei flr 11 % erheblich und fur

41 % nur etwas. Verbesserungen werden von 1 % der Befragten berichtet (Rothgang
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et al. 2020, S. 40). Detaillierte Angaben, was genau sich am Gesundheitszustand

verschlechtert hat, sind den Studien nicht zu entnehmen.

Zusatzlich zu der schon allgemein fordernden Pflegesituation wird in den Studien auf
die besonders herausfordernde emotionale Seite der Pflegesituation wahrend der
Corona-Pandemie hingewiesen. So zeigen sich auch in der Lebensqualitat erhebli-
che Verschlechterungen. ,Im Verlauf der Pandemie ist der Anteilswert derer, die ihre
Lebensqualitat als ,schlecht® oder ,sehr schlecht” einschatzten, von 7 % auf 32 %
gestiegen. 9 % geben dabei sogar eine ,sehr” schlechte Lebensqualitat an.” (Roth-
gang et al. 2020, S.41).

Wenngleich viele der befragten Pflegepersonen in den meisten Bereichen gar keine
Veranderungen wahrgenommen haben, wurden in den abgefragten Kategorien im
groRen Umfang emotionale Belastungen bei zwischen 20 und 44 % der Befragten er-
mittelt. Am haufigsten wird dabei der Aspekt der Hilflosigkeit genannt. Nach den Stu-
dien berichten die Befragten auch Uber eine Zunahme von Konflikten in der hausli-
chen Pflegesituation sowie Verzweiflung, Wut, Arger und Angst. Pflegende Angehd-
rige von Menschen mit Demenz berichten noch haufiger von einer Zunahme dieser
belastenden Gefuhle und Konflikte (Eggert et al. 2020 und Raker et al. 2021).

Weiterhin berichten die pflegenden Angehdrigen, dass die schonen Momente mit der
pflegebedurftigen Person abgenommen haben (23 % der Befragten). Von einer Zu-

nahme schoner Momente berichten 12 % (Eggert et al. 2020).

Seit der Corona-Pandemie fuhlen sich deutlich mehr Pflegende einsam. Der Anteil

stieg von einem Dirittel auf rund die Halfte an (Rothgang et al. 2020).

,Beunruhigt sind viele pflegende Angehdrige Uber das Infektionsrisiko fur ihre Ange-
hdrigen, Uber die Herausforderungen der Pflegesituation — etwa durch den Wegfall
vieler Versorgungsangebote — und in geringerem Mal3e Uber ihre finanzielle Zu-
kunft.“ (Eggert et al. 2020, S. 19).

Die Ergebnisse der bundesweiten Studien decken sich mit den Erfahrungen der in
Schleswig-Holstein tatigen und vom Land geforderten Beratungsstellen wie das
Kompetenzzentrum Demenz, das PflegeNotTelefon oder die vom Land, Pflegekas-

sen und Kreisen / kreisfreien Stadten gemeinsam geférderten Pflegestutzpunkte.
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Durch die starke Einschrankung von Unterstutzungsangeboten wie Nachbarschafts-
hilfe, ehrenamtliche Hilfen oder auch Tagespflege musste die Betreuung insbeson-
dere in der ersten Phase der Corona-Pandemie zum Teil vollumfanglich durch die
pflegenden Angehorigen ibernommen werden. Das Schaffen von Entlastungssituati-
onen war in dieser Situation kaum moglich. Durch die Kontaktbeschrankungen wur-
den zudem die Mdglichkeiten eines Austauschs erschwert, der die pflegenden Ange-
hdrigen in ihrer Krisensituation hatte auffangen kénnen. Die personlichen Umstande
der Corona-Situation mit reduzierten Kontakten, weniger Nahe und weniger Aus-
gleich zum Alltag nahm erheblichen Einfluss auf die personliche Lebensqualitat der

pflegenden Angehorigen.

Durch die in Reaktion auf die Corona-Pandemie geschaffenen digitalen Angebote
konnten die zumeist schon alteren pflegenden Angehdrigen oftmals noch nicht oder
nicht ausreichend erreicht werden, sodass die digitalen Angebote flr viele Pflegende

noch keine spurbare alternative Entlastung bringen konnten.

Insbesondere die Betreuung und Pflege von an Demenz erkrankten Personen ist fur
die Angehorigen mit hohen Belastungen verbunden. Die hausliche Pflege von De-
menzerkrankten geht haufig mit einer 24-stlindigen Tag- und Nachtpflege einher.
Wenn Menschen mit Demenz aufgrund von Eigengefahrdung nicht mehr allein gelas-
sen werden konnen und sich diese Menschen zudem durch ihre Krankheit sozial und
personlich stark verandern, kommen pflegende Personen schnell an ihre physischen
und psychischen Belastungsgrenzen. Die pflegenden Angehdrigen sind auch unter
normalen Umstanden, ohne pandemische Auswirkungen, oft mit einem Geflhl der
Uberforderung konfrontiert und kénnen die Bedurfnisse des an Demenz Erkrankten

und ihre eigenen Bedurfnisse nicht mehr in Einklang bringen.

Temporare SchlieBungen von Versorgungsangeboten flr den hauslichen Bereich
und das teilweise oder vollstandige Wegbrechen von Uber lange Zeit erprobten Un-
terstutzungsnetzwerken fuhrten in der Corona-Pandemie unweigerlich zu einer Ver-

scharfung der hauslichen Versorgungssituation.

Auch seitens der regionalen Alzheimer Gesellschaften in Schleswig-Holstein und
dem Kompetenzzentrum Demenz wurden in Beratungen und Gesprachen weit tber-
durchschnittlich viele Falle von Uberforderung in der hauslichen Pflege von Demenz-

erkrankten festgestellt.
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Bei der Organisation der taglichen Pflege standen die Betroffenen zudem vor weite-
ren Herausforderungen der Corona-Pandemie, wie zum Beispiel die Verlegung der
Berufstatigkeit ins Homeoffice und die Betreuung der Kinder im Homeschooling. Die
Pflegestltzpunkte in Schleswig-Holstein berichten von vielen intensiven Gesprachen
mit pflegenden Angehdrigen. Die Angste vor Ansteckung und Tod der pflegebedrfti-
gen Angehorigen standen der Furcht vor Uberlastung und Vereinsamung gegentiber.
Erleichternd wurde der Fortschritt bei den Impfungen empfunden, der den Druck, der

auf den pflegenden Angehorigen lastete, deutlich mindern konnte.

Zudem berichten die Pflegestutzpunkte, dass Belastungssituationen haufig durch Un-
kenntnis Uber mogliche Anspriiche gegentber der Pflegeversicherung beziehungs-
weise dem Sozialhilfetrager sowie durch fehlendes Wissen Uber Hilfs- und Unterstut-

zungsangebote in der Region entstehen.

Durch die Corona-Pandemie wurden die Belastungen der pflegenden Angehdrigen
vermehrt sichtbar und insbesondere durch den Wegfall der Unterstiitzungs- und Ent-
lastungsangebote teilweise noch verstarkt. In Anbetracht der zu erwartenden weite-
ren Zunahme von pflegebedurftigen Menschen ist es daher unabdingbar, mdglichst
frlhzeitig Zugang zu den betroffenen Personen zu erhalten, um beispielsweise die
vorhandenen Pflege- und Unterstltzungsleistungen besser bekannt zu machen. Mit
dem vom Land geférderten Beratungsangeboten stehen den Betroffenen anerkannte

und umfassende Madglichkeiten zur Verfugung (siehe hierzu 7).

Die Unabhangige Patientenberatung Deutschland (UPD) schildert im Jahresbericht
,Monitor Patientenberatung 2020“ die psychosoziale Situation vieler pflegebedurftiger
Menschen und deren pflegenden Angehérigen, die wahrend der Corona-Pandemie
mit besonderen Unsicherheiten und Belastungen verbunden war und ist. ,Ratsu-
chende, die sich an die UPD wenden, sind haufig emotional belastet: Sie sind angst-
lich, verzweifelt, verargert, Uberfordert oder befinden sich in einer persénlichen Not-
lage“ (UPD 2020, S. 85). Diese Erfahrungen schildern auch die Pflegestutzpunkte,
das PflegeNotTelefon und die Blrgerbeauftragte fur soziale Angelegenheiten des
Landes Schleswig-Holstein (Tatigkeitsbericht 2021, S. 46).

Bei Beratungen im Zusammenhang mit der Pandemie ging es haufig um fehlende
Kontakte zu kranken Angehorigen, eingeschranktes Besuchsrecht in stationaren Ein-

richtungen, Einsamkeit und Angste aufgrund der hauslichen Isolation &lterer Men-
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schen zum Schutz vor einer Coronavirus-Infektion und Trauer um verstorbene Ange-
horige. Auch Absagen von RehabilitationsmalRnahmen, geplanten Operationen oder
anderen Behandlungen waren ein Thema. Die Corona bedingten Belastungen und
Einschrankungen fuhrten bei vielen Ratsuchenden zu Verunsicherung, Frustration
und Aggression (UPD 2020, S. 86).

7) Beratungs- und Hilfsangebote fiir pflegende Angehorige in Schleswig-

Holstein

Eine hausliche Pflegesituation entsteht in der Regel aufgrund einer plétzlichen Er-
krankung oder in einem ,schleichenden“ Prozess mit ganz unterschiedlichen zeitli-
chen, emotionalen und physischen Anforderungen, die mitunter eine Herausforde-

rung oder Uberforderung darstellen.

Damit die familiale Pflegesituation gelingen kann und pflegende Angehorige in ihrer
Situation Begleitung und Unterstutzung erfahren, sind unabhangige Beratungs- und

Hilfsangebote rund um das Thema Wohnen und Pflegen unabdingbar. Pflegebedurf-

tige und ihre Angehdrigen haben nach § 7a SGB Xl einen gesetzlichen Anspruch da
rauf, sich kostenlos bei der zustandigen Pflegekasse beraten zu lassen. Pflegebera-
terinnen und Pflegeberater haben die Aufgabe, den individuellen Unterstutzungs-
und Hilfebedarf zu ermitteln und umfassend Uber mégliche Leistungen zu beraten.
Bei Bedarf haben sie gemeinsam mit den Betroffenen einen Versorgungsplan aufzu-
stellen und auch Hausbesuche zu machen. Sie haben Uber Leistungen der Entlas-

tung der Pflegepersonen zu informieren.

Trager der freien Wohlfahrtspflege, private Anbieter und Selbsthilfeverbande be-
treuen Gesprachsgruppen, die den Angehorigen helfen, ihren schwierigen Pflegeall-
tag besser zu bewaltigen. Die Teilnahme an solchen Treffen kann soziale Isolation

und seelische Uberforderung wirksam mildern.

Erholungs-, Vorsorge- und Rehabilitationsaufenthalte sind flr Pflegende ein wichti-
ges Angebot, um wieder Kraft zu schépfen und gegebenenfalls auch durch Gespra-
che Uber moégliche Unterstitzungsleistungen nachzudenken. Erholungsaufenthalte
werden beispielsweise von den Kirchen, den Wohlfahrtsverbanden und von privaten
Unternehmen angeboten. Fir die Versorgung der oder des Pflegebedurftigen kann in

dieser Zeit der Anspruch auf Kurzzeit- oder Verhinderungspflege eingesetzt werden.
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Es gibt auch Angebote, bei denen die pflegebedurftigen Angehoérigen mit aufgenom-

men werden konnen, wie beispielsweise in einer Rehaklinik in Ratzeburg.

Pflegende Angehdorige kdnnen kostenlos an Pflegekursen teilnehmen. Die Schulun-
gen werden von den Pflegekassen, zum Teil in Zusammenarbeit mit den Verbanden
der freien Wohlfahrtspflege, mit Volkshochschulen, der Nachbarschaftshilfe oder Bil-
dungsvereinen, angeboten. Inhalte der Kurse sind unter anderem praktische Ubun-
gen, Informationen und Beratung sowie die Auseinandersetzung etwa mit personli-
chen Belastungen, Angsten und Uberforderungen. Die Teilnahme vermittelt pflegen-
den Angeharigen nicht nur praktisches Wissen und Fertigkeiten, sondern auch das
Gefuhl, nicht allein in einer belastenden Lebenssituation zu stehen und ermdglichen
Begegnung und Austausch. Auf Wunsch der Pflegeperson und der oder des zu Pfle-

genden kann die Schulung auch in der hauslichen Umgebung stattfinden.

In der Regel bieten Krankenhauser im Rahmen des Krankenhausentlassmanage-

ments Kurse flr pflegende Angehérige und ehrenamtlich Pflegende an.

Wohnortnahe, frihzeitige und unabhangige Beratung im Vor- und Umfeld von Pflege
fur Menschen mit Unterstltzungs- und Pflegebedarf sowie ihren Angehdrigen bieten
landesweit die Pflegestutzpunkte. Dafur ist in Schleswig-Holstein eine Beratungs-
struktur mit Pflegestutzpunkten in allen 15 Kreisen und kreisfreien Stadten aufgebaut
worden. Trager der Pflegestitzpunkte sind die Kranken- und Pflegekassen und der

jeweilige Kreis beziehungsweise die kreisfreie Stadt.
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Pflege
Stutzpunkte.

In Schleswig Holstein

@ Pflegestiitzpunkt .
@ AuBRenstelle

MSGIFS, Wil 423 10.09.2020

Abbildung 2: Pflegestitzpunkte und AuRenstellen in Schleswig-Holstein

Ratsuchende erhalten in den Pflegestitzpunkten umfassende Informationen und in-
dividuelle Beratung zu Hilfsangeboten und zum Antrag von Sozialleistungen. Die
Pflegestutzpunkte beraten individuell, neutral und kostenfrei tber Hilfs- und Unter-
stitzungsangebote, zu Themen wie Leben und Wohnen im Alter sowie Pflege und
Betreuung. Dafiir braucht es einen umfassenden Uberblick (ber die in der Region
vorhandenen Angebote und Leistungserbringer, um den Aufbau eines auf den Men-
schen mit Hilfebedarf beziehungsweise fur den pflegenden Angehdrigen zugeschnit-

tenen individuellen Netzwerkes zu unterstiitzen.

Die Beratungen erfolgen schriftlich, telefonisch oder personlich in den Pflegestitz-
punkten oder ihren Aul3enstellen sowie im Rahmen von Hausbesuchen. Rund Drei-
viertel der Beratungen werden telefonisch oder schriftlich gefuhrt. Ein Viertel der Rat-

suchenden lassen sich in den Pflegestitzpunkten oder zu Hause beraten.
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Abbildung 3: Anzahl der Beratungen durch die Pflegestutzpunkte in Schleswig-Holstein

Die Anzahl der Beratungen durch die Pflegestiutzpunkte ist in den letzten Jahren kon-
tinuierlich angestiegen. Es ist davon auszugehen, dass sich zukunftig immer mehr al-
tere Menschen auch schon vorausschauend informieren und ihr Leben im Alter pla-
nen und gestalten, um sich ihre Eigenstandigkeit zu erhalten und in ihrer vertrauten

Umgebung bleiben zu kdnnen.

Um die Aufgabenwahrnehmung der Pflegestutzpunkte im Zuge des steigenden Aus-
kunfts- und Beratungsbedarfes auch kunftig sicherzustellen, haben sich das Land,
die Kranken- und Pflegekassen und die Kreise und kreisfreien Stadte auf eine An-
passung der Personalstellen in den Pflegestitzpunkten verstandigt. Im Rahmen der
festgelegten Drittelfinanzierung erhoht das Land die Forderung der Pflegestutzpunkte

von bisher 1,0 Million Euro auf kinftig bis zu 1,4 Millionen Euro jahrlich.

Speziell fur die pflegenden Angehdrigen von an Demenz erkrankten Personen gibt
es ein vielfaltiges Angebot an Unterstitzungsmalnahmen, die den Pflegenden eine
Begleitung und Entlastung ermaoglichen sollen. Die unterstutzenden Angebote wer-
den insbesondere durch das Kompetenzzentrum Demenz und die Alzheimer Gesell-
schaft Schleswig-Holstein entwickelt und umgesetzt. Das Kompetenzzentrum De-
menz ist ein vom Land und den Pflegekassen gefordertes Projekt mit der Zielset-
zung, die Versorgungsstrukturen in Schleswig-Holstein auszubauen, weiterzuentwi-
ckeln und zu erhalten, um die Lebensqualitat von Menschen mit Demenz und ihren
Angehdrigen zu verbessern. In diesem Rahmen wurden im Zeitraum von 2016 bis

2020 unterschiedlichste Projekte mit gro3er Nachfrage umgesetzt. Als Schnittstelle
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fuhrt das Kompetenzzentrum die Informationen und Erkenntnisse aller im Themen-
feld Demenz tatigen Institutionen, Einrichtungen und Akteure in Schleswig-Holstein
zusammen. Daneben gehdrt zum Auftrag des Kompetenzzentrums, die Empfehlun-

gen des Demenzplans Schleswig-Holstein umzusetzen.

Far einen flachendeckenden Ausbau der Versorgungsstruktur fiur Menschen mit De-
menz unterstitzt das Kompetenzzentrum die regionalen Alzheimer Gesellschaften
beim Aufbau ihrer Angebote vor Ort. Dazu gehdéren niedrigschwellige Betreuungsan-
gebote, Angehdrigengruppen und andere Selbsthilfeangebote, durch die eine be-

darfsgerechte Beratung und spezifische Unterstitzung ermaoglicht werden.

Ein besonderes Angebot des Kompetenzzentrums Demenz sind die seit 2005 in Zu-
sammenarbeit mit den regionalen Alzheimer Gesellschaften Schleswig-Holsteins an-
gebotenen betreuten Urlaube fir Menschen mit Demenz und ihre Angehdrigen. Die
Madglichkeit fur die Urlaube bestehen drei- bis viermal im Jahr und sollen vor allem
den pflegenden Angehdrigen die Gelegenheit zur Regeneration und Erholung geben
und einen Ausgleich zum fordernden Alltag mit der Betreuung und Pflege der De-
menten bieten. Die Nachfrage ist grundsatzlich hoch. Aufgrund der Corona-Pande-
mie war in 2020 leider nur eine Reise realisierbar. Durch die Lockerungen in 2021
konnten die Reisen unter Einhaltung von Hygienevorschriften wieder aufgenommen

werden.

Ein noch recht junges Unterstitzungsangebot ist die Mobile Beratung flir Menschen
mit Demenz und ihren Angehorigen im landlichen Raum. Gestartet im Sommer 2020
und verzogert durch die Corona-Pandemie steht dieses Angebot seit Anfang Mai
2021 aktiv zur Verfigung. Das Beratungsmobil fahrt im Rahmen eines Modellprojek-
tes verschiedene Standorte in landlicheren Gegenden von Dithmarschen, Herzogtum
Lauenburg und Plén an und bietet dort vor Ort die Beratung zu Themen rund um die
Demenz durch kompetentes Fachpersonal an. Das Beratungsmobil ist darauf ausge-
richtet, Menschen mit Demenz und ihre An- und Zugehdrigen psychosozial zu beglei-
ten und eine Verbesserung derer Lebenssituation in landlichen Regionen zu errei-
chen. Seit Anfang Juli 2021 besteht zudem durch eine Kooperation mit dem Dani-
schen Gesundheitsdienst auch die Mdglichkeit der Beratung auf Danisch fur die An-
gehdrigen der Danischen Minderheit in Nordfriesland. Bereits jetzt ist eine starke

Nachfrage des Beratungsangebotes zu verzeichnen.
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Als ein besonderes Angebot zahlt zudem die seit 2012 eingerichtete Musterwohnung
fur Menschen mit Demenz. Diese kann vor Ort beim Kompetenzzentrum Demenz in
Norderstedt besichtigt werden, um praktische Vorstellungen zu gewinnen, wie ein
Wohnumfeld demenzgerecht gestaltet werden kann, um den Verbleib der an De-
menz Erkrankten in der eigenen hauslichen Umgebung maoglichst lange aufrechtzu-

erhalten.

Daneben bieten Vortrage und Schulungen zum Thema Demenz die Méglichkeit, sich
umfassend zu informieren und die Kompetenzen in der Betreuung und Pflege von
Demenz zu erweitern. Uber den digitalen Demenzwegweiser-SH kdnnen zudem An-
sprechpartner und Informationen zum Thema Diagnostik bei Demenz in Schleswig-

Holstein gefunden werden (www.demenzwegweiser-sh.de).

Durch den Aufbau und die Unterstitzung von lokalen Allianzen fir Menschen mit De-
menz wird der flachendecke Ausbau von Unterstlitzungsangeboten in Schleswig-Hol-
stein gefordert. Lokale Allianzen, zu denen Hilfe- und Unterstlitzungsnetzwerke mit
Angeboten fur Menschen mit Demenz und ihre Angehdrigen zahlen, sind bereits in

nahezu allen Kreisen und kreisfreien Stadten in Schleswig-Holstein zu finden.

Als Krisen-, Beratungs- und Beschwerdetelefon in Schleswig-Holstein stellt das Pfle-
geNotTelefon eine landesweite zentrale erste Anlaufstelle fur Menschen in pflegeri-
schen Notsituationen dar. Das Beratungsangebot soll zur Stabilisierung pflegerischer

Netzwerke und zur Entlastung kritischer Pflegesituationen beitragen.

In den vergangenen Jahren wurde das Beratungs- und Beschwerdenetzwerk ausge-
baut und gestarkt. In Kooperation mit den Pflegestltzpunkten im Land, dem Sozial-
verband Deutschland (SoVD) und der Pflegebriicke kann rund um die Uhr an 365
Tagen im Jahr eine Erreichbarkeit von personlicher und qualifizierter Beratung und

Beschwerdebegleitung angeboten werden.

Das PflegeNotTelefon wird von Pflegebedurftigen und deren Angehdérigen, Pflege-
kraften sowie Personen aus dem nachbarschaftlichen, ehrenamtlichen sowie profes-
sionellen Netzwerk (zum Beispiel Arztinnen und Arzte, Betreuerinnen und Betreuer)

genutzt.

Insbesondere Gewalt ist in der Pflege immer noch ein Tabuthema und ein zum Teil
unterschatztes Phanomen. Das Thema Gewalt findet sich in unterschiedlichster

Form in den Beratungsgesprachen wieder. Besonders die verbale Gewalt und der
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unangemessene Umgangston werden von Anruferinnen und Anrufern bemangeilt.
Auffallig ist, dass Pflegekrafte und Auszubildende in der Pflege sich haufig anonym
mit Schilderungen von beobachteter oder vermuteter Gewalt an das PflegeNotTele-

fon wenden.

In der hauslichen Pflege von Menschen ist nach den Erfahrungen des PflegeNotTe-
lefons der grofRte Unterstlitzungsbedarf bei der Begleitung von Menschen mit De-

menz, Depressionen und psychischen Krankheiten zu verzeichnen.

EEN Beratungen @ =e==-- Linear (Beratungen)

-
-
-
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-
-
~

Abbildung 4: Beratungen durch das PflegeNotTelefon

Insgesamt sinkt die Zahl der Beratungen Uber die zentrale Telefonnummer. Der kon-
tinuierliche Ausbau der Infrastruktur in Schleswig-Holstein (zum Beispiel Pflegestuitz-
punkte) scheint einen positiven Effekt zu erzielen und eine wohnortnahe Beratung zu

stabilisieren.

In Kooperation mit den Pflegestutzpunkten fanden zahlreiche 6ffentliche Veranstal-
tungen mit Vortragen insbesondere auch zu Themen wie ,Und wo bleibe ich...? —
Pflegende Angehorige — Zwischen Selbstaufgabe und Fursorge® sowie ,Gewalt in
der Pflege“ oder ,Wenn die eigenen Eltern alter werden...“ mit Teilnehmerzahlen zwi-
schen 20 bis 150 Teilnehmerinnen und Teilnehmer pro Veranstaltung statt. Die Teil-
nehmerinnen und Teilnehmer kamen sowohl aus der familiaren, hauslichen und pro-

fessionellen Pflege als auch aus angrenzenden Bereichen (zum Beispiel Medizin,
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Betreuungsrecht). Im Anschluss an die Veranstaltungen ergaben sich haufig Bera-

tungsgesprache zum jeweiligen Thema.

s \/eranstaltungen = = = Linear (Veranstaltungen)
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Abbildung 5: Offentliche Veranstaltungen des PflegeNotTelefons

Aufgrund der Corona-Pandemie musste im Jahr 2020 eine Vielzahl geplanter Veran-

staltungen abgesagt werden.

Im Rahmen von Veranstaltungen, Tagungen, Vortradgen und konkreten Uberleitungen
von Anfragen, Beschwerden oder Krisenberatungen steht das PflegeNotTelefon in

standigem Austausch mit den relevanten Netzwerkpartnern.

8) Angebote zur strukturellen / dauerhaften Entlastung von pflegenden Ange-

horigen in Schleswig-Holstein

.Mein Zuhause ist meine Burg!“ Dies gilt fur die meisten Menschen auch bei chroni-
scher Erkrankung und Pflegebedurftigkeit. Dieser Lebensvorstellung tragt der Ge-
setzgeber Rechnung und hat den Vorrang der Pflege im hauslichen Bereich festge-
schrieben: die Pflegeversicherung soll mit ihren Leistungen vorrangig die hausliche
Pflege und die Pflegebereitschaft der Angehdrigen und Nachbarn unterstutzen, damit
die Pflegebedurftigen moglichst lange in ihrer hauslichen Umgebung bleiben kénnen.
Leistungen der teilstationaren Pflege und der Kurzzeitpflege gehen den Leistungen

19



Drucksache 19/3402 Schleswig-Holsteinischer Landtag - 19. Wahlperiode

der vollstationaren Pflege vor. Hierbei sind sowohl ambulante Dienste als auch Ta-
gespflegeeinrichtungen wichtige und die hausliche Versorgung und Tagesstrukturie-

rung in vielen Fallen erst moglich machende Unterstitzungsangebote.

Wahrend ambulante Pflegedienste vor allem koérperbezogene Pflegemallnahmen,
pflegerische Betreuungsmaflnahmen und Hilfen bei der Haushaltsfuhrung als soge-
nannte Pflegesachleistungen nach § 36 SGB Xl sowie hausliche Krankenpflege nach
§ 37 SGB V, Beratung der Pflegebedurftigen und ihrer Angehdrigen bei pflegerischen
Fragestellungen erbringen, bieten Tagespflege- und Nachtpflegeeinrichtungen als
teilstationare Angebote eine zeitweise Betreuung in einer Pflegeeinrichtung. Die Pfle-
gekassen Ubernehmen im Rahmen der Leistungshochstgrenzen die pflegebedingten
Aufwendungen sowie Aufwendungen fir die Betreuung und die Aufwendungen fur
die in der Einrichtung notwendigen Leistungen der Behandlungspflege. Die teilstatio-
nare Pflege umfasst auch die notwendige Beforderung. Die Kosten fur Unterkunft
und Verpflegung sowie gesondert berechenbare Investitionskosten sind nicht enthal-
ten. Das Tagespflegeangebot, welches dem hauslich gepflegten Menschen Ab-
wechslung, eine Tagesstruktur und soziale Kontakte bietet, verschafft den pflegen-
den Angehdrigen Entlastungen und freie Zeit, um ihren beruflichen und sonstigen fa-

milidren Verpflichtungen nachkommen und Kraft tanken zu kénnen.

Nach Angaben des Landesverbandes der Ersatzkassen in Schleswig-Holstein be-
lauft sich die Zahl der Anbieter von Tagespflege auf 180 mit einer Platzzahl von
3.176 (Stand 7/2021).

Den Wunsch, im eigenen Haushalt oder im Haushalt von Familienangehorigen ver-
sorgt zu werden, kénnen oder wollen Angehdrige haufig allein nicht erflllen. Daher

suchen sie nach praktikablen Losungen mit Unterstltzung durch Dritte.

Ein Beispiel dafur ist die 24-Stunden-Pflege. Deutschlandweit werden zurzeit in den
Haushalten circa 300.000 ,24-Stunden-Pflegekrafte* beschaftigt. Circa 400 Unter-
nehmen und Agenturen in Deutschland bieten diese hausliche Versorgung durch zu-
meist auslandische Betreuungskrafte an. Da es weder eine Registrierungspflicht,
eine Systematisierung oder ein systematisches Monitoring gibt (zurzeit noch feh-
lende, klare Regelungen), ist eine genauere Angabe nicht mdglich. Fur alle EU-Lan-
der gilt die sogenannte Arbeitnehmerfreiziigigkeit. Das heil3t, deutsche Haushalte
durfen sowohl Burger aus den EU-Mitgliedsstaaten als auch deutsche Arbeitskrafte

anstellen, ohne dass eine Erlaubnis bendtigt wird.
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Eine 24-Stunden-Betreuung durch eine einzige Person ist legal oft nicht moglich. Die
tagliche Arbeitszeit der Haushaltshilfe an Werktagen darf durchschnittlich nicht mehr
als acht Stunden betragen, die Wochenarbeitszeit darf 48 Stunden nicht Uberschrei-
ten. Bei einer Vollzeitanstellung besteht zudem ein Urlaubsanspruch von mindestens
24 Tagen pro Jahr. Auch wer eine Arbeitskraft einstellt, sollte die Pflege und Betreu-
ung auf mehrere Personen verteilen (,Grauer Pflegemarkt” bundespolitisches Forum
der Verbraucherzentrale Berlin mit dem Thema 24h-Betreuung in der hauslichen Um-
gebung vom 30.11.2020).

Der Umfang der Wahrnehmung eines solchen Angebotes der 24-Stunden-Pflegekraft
kann in Schleswig-Holstein derzeit nicht ndher dargestellt werden, da dem Land

hierzu keine detaillierten Informationen zuganglich sind.

Pflegebedirftige der Pflegegrade 1 bis 5 in hauslicher Pflege haben zusatzlich An-
spruch auf einen Entlastungsbetrag nach § 45b SGB Xl in H6he von bis zu 125 Euro
monatlich. Dieser Betrag ist zweckgebunden einzusetzen flr qualitatsgesicherte
Leistungen zur Entlastung pflegender Angehdriger und vergleichbar Nahestehender
in ihrer Eigenschaft als Pflegende sowie zur Forderung der Selbststandigkeit und
Selbstbestimmtheit der Pflegebedrftigen bei der Gestaltung ihres Alltags. Hierbei
handelt es sich neben Leistungen der Tages- oder Nachtpflege, der Kurzzeitpflege
sowie der ambulanten Pflegedienste um Angebote zur Unterstitzung im Alltag ge-
mal § 45a SGB Xl, die nach Landesrecht anerkannt sind.

Angebote zur Unterstltzung im Alltag tragen dazu bei, Pflegepersonen dauerhaft zu
entlasten und helfen Pflegebedurftigen, mdglichst lange in ihrer hauslichen Umge-
bung zu bleiben, soziale Kontakte aufrechtzuerhalten und ihren Alltag weiterhin még-
lichst selbststandig zu bewaltigen. Sie beinhalten beispielsweise die Ubernahme von
Betreuung und allgemeiner Beaufsichtigung, eine die vorhandenen Ressourcen und
Fahigkeiten starkende oder stabilisierende Alltagsbegleitung, Unterstutzungsleistun-
gen fur Angehorige und vergleichbar Nahestehende in ihrer Eigenschaft als Pfle-
gende zur besseren Bewaltigung des Pflegealltags und die Erbringung von Dienst-
leistungen, organisatorischen Hilfestellungen oder anderen geeigneten Malinahmen.

Die Angebote zur Unterstutzung im Alltag mussen nach jeweiligem Landesgesetz an-
erkannt sein, damit die vom Leistungsberechtigten in Anspruch genommenen Leis-

tungen von der Pflegekasse erstattet werden.
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In Schleswig-Holstein regelt die Landesverordnung zur Anerkennung und Férderung
von Angeboten zur Unterstitzung im Alltag (Alltagsférderungsverordnung — AféVO)
das Nahere zur Anerkennung von Angeboten zur Unterstlitzung im Alltag. Die Inhalte
der Verordnung entsprechen den weitreichenden Vorgaben des Bundesgesetzes

(§ 45a SGB XI).

Mit der Af6VO vom 10. Januar 2017 wurden die gesetzlichen Anderungen des PSG |
und Il in §§ 45a bis d SGB XI umgesetzt und die Angebotspalette der Angebote zur
Unterstutzung im Alltag fur die anspruchsberechtigten Personen erweitert. Neben
den ehrenamtlichen Helferinnen und Helfern sowie den Nachbarschaftshelferinnen
und Nachbarschaftshelfern kdnnen seit Inkrafttreten der Verordnung auch gewerbli-
che Dienstleistungsunternehmen sowie gewerblich tatige Einzelkrafte Unterstit-

zungsleistungen anbieten.
Die anerkannten Angebote zur Unterstitzung im Alltag in Schleswig-Holstein sind

kontinuierlich gestiegen.

Anerkannte Angebote zur Unterstliitzung im Alltag

580
498 _
40 _
24577
204 __---

2005 2010 2015 2017 2018 2019 2020

Abbildung 6: Anzahl der nach Af6VO anerkannten Angebote zur Unterstiitzung im Alltag
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Schleswig-Holstein .

D ANEMARK

NIEDERSACHSEN

ECKLENBURG-

VORPOMMERN
Anbieter*innen-aus-anderen-Bundeslandern,-deren-Angebote-zur-
Unterstiitzuna-im-Alitaa-in-Schleswia-Holstein-anerkannt-sind:-181

Abbildung 7: Sitz der Anbieterinnen und Anbieter von nach Af6VO anerkannten Angeboten zur Unter-
stlitzung im Alltag (Hinweis: Die anerkannten Angebote der Anbieter*innen kdnnen auch in anderen

Kreisen bzw. kreisfreien Stadten in SH erbracht werden)

Nicht statistisch erfasst sind die Angebote zur Unterstitzung im Alltag, die von Nach-
barschaftshelferinnen und Nachbarschaftshelfern durchgefihrt werden, da die Aner-

kennung bislang Uber die jeweilige Pflegekasse der pflegebedirftigen Person erfolgt.

Trotz des kontinuierlichen Anstiegs wird nach wie vor von pflegebedurftigen Men-
schen sowie deren pflegenden Angehdrigen bemangelt, dass flachendeckende,
passgenaue Angebote zur Unterstitzung im Alltag, insbesondere im Bereich der
haushaltsnahen Dienstleistungen, in Schleswig-Holstein fehlen. Entsprechende
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Ruckmeldungen und Nachfragen zur Verfugbarkeit dieser Angebote erreichen so-
wohl das PflegeNotTelefon, die Pflegestutzpunkte, das Ministerium fur Soziales, Ge-
sundheit, Jugend, Familie und Senioren als auch das Landesamt fiir soziale Dienste.
Ebenso stellt die Burgerbeauftragte flr soziale Angelegenheiten in ihren Tatigkeits-
berichten fest, dass viele Pflegebedurftige den Entlastungsbetrag nicht nutzen kon-
nen, weil es keine ausreichenden anerkannten Angebote gibt. Als Grund hierfur wer-
den unter anderem die hohen Qualifikationsanforderungen nach der Alltagsfoérde-
rungsverordnung fur die Leistungserbringenden der hauswirtschaftlichen Tatigkeiten
gesehen (Tatigkeitsbericht der Burgerbeauftragten 2018, S. 49; 2019, S. 50).

Mit dem Ziel insgesamt mehr Angebote zur Unterstitzung im Alltag in Schleswig-Hol-
stein zu etablieren, wurde vom Kabinett am 24.08.2021 die novellierte Alltagsforde-
rungsverordnung beschlossen. Die neuen Regelungen bringen insbesondere Aner-
kennungserleichterungen im Bereich der haushaltsnahen Dienstleistungen, des Eh-
renamtes sowie der Nachbarschaftshilfe. Konkret werden die Anforderungen an die
Qualifizierung der erwerbstatigen Leistungserbringer der rein haushaltsnahen Dienst-
leistungen sowie der Ehrenamtlichen, die in Organisationen oder Vereinen tatig sind
und der Nachbarschaftshelferinnen und Nachbarschaftshelfer deutlich reduziert. Fer-

ner wird der Anerkennungsprozess der Nachbarschaftshilfe neu strukturiert.

Im Rahmen eines vom Land geférderten Modellprojektes ,Koordinierungsstelle
Nachbarschaftshilfe” Gbernimmt kinftig die AOK Nordwest als zentraler Ansprech-
partner flr nachbarschaftlich engagierte Helferinnen und Helfer landesweit und kas-
senartenubergreifend die Registrierung und somit auch die Anerkennung der Nach-
barschaftshilfe in Schleswig-Holstein. Hier erhalten Interessierte, die sich nachbar-
schaftlich fur Pflegebedurftige und deren pflegende Angehorige engagieren wollen,
Informationen, Beratung und Unterstitzung im Anerkennungsverfahren. Auch flr ak-
tive Nachbarschaftshelferinnen und Nachbarschaftshelfer sowie Pflegebediirftige und
deren Angehorige ist die Koordinierungsstelle die richtige Anlaufstelle bei Fragen

rund um das Thema Entlastungsbetrag und Nachbarschaftshilfe.

Zudem wird im Rahmen des Modellprojektes ein Aufbau regelmafiger Schulungsan-
gebote oder die Organisation von Schulungen nach Bedarf erfolgen. Die Schulungs-
angebote sollen flr nachbarschaftlich engagierte Personen kostenfrei und regional

verfligbar sein. Durch den Aufbau einer landesweiten Datenbank fur Nachbarschafts-
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helferinnen und Nachbarschaftshelfer kann dartber hinaus die Moglichkeit geschaf-
fen werden, nach dem Beenden der Tatigkeit bei einem Pflegebedurftigen auch fur

andere Pflegebedurftige tatig zu sein.

Das Modellprojekt Koordinierungsstelle Nachbarschaftshilfe bei der AOK Nordwest
ist auf eine funfjahrige Laufzeit ausgerichtet, um notwendige Strukturen in Bezug auf
Beratung, Information, Vernetzung und Schulung aufzubauen und diese Strukturen
nachhaltig zu festigen. Ziel der Malinahme ist es, die Bereitschaft, sich im Rahmen
der Nachbarschaftshilfe zu engagieren und sich anerkennen zu lassen, zu fordern.
Das Land fordert das Projekt mit insgesamt 257.200 €.

9) Angebote zur temporaren Entlastung von pflegenden Angehdrigen in

Schleswig-Holstein

In Schleswig-Holstein stehen fur die Kurzzeit- und Verhinderungspflege derzeit tber
1.600 mit den Pflegekassen vertraglich geregelte eingestreute Platze in rund 92 %
aller vollstationaren Altenpflegeeinrichtungen zur Verfiigung (vdek 2021, S. 46).
Durch eine flexible Belegungsmaoglichkeit der Platze, auch fur die vollstationare Dau-
erpflege, sind die 1.600 Platze jedoch nicht permanent fur die Kurzzeitpflege vorhan-
den. Gerade durch die Verbesserung der Auslastung im vollstationaren Bereich in
den letzten Jahren werden vermehrt eingestreute als flexible Platze fur die Dauer-

pflege genutzt.

In den Jahren 2016 bis 2020 wurde durch die Krankenhauser, Pflegekassen und
Pflegestltzpunkte ein steigender Bedarf an Kurzzeitpflegeplatzen bei einer sinken-
den Anzahl von zur Verfuigung stehenden Kurzzeitpflegeplatzen verzeichnet. Genaue
und verlassliche Bedarfs- und Auslastungszahlen liegen hierzu derzeit jedoch nicht

vor.

Fir spezifische jlingere Altersstufen gibt es in Schleswig-Holstein nur begrenzt Ange-

bote zur temporaren Entlastung von pflegenden Angehdorigen.

Die Pflegeeinrichtung ,Kids in Pflege® in Geesthacht im Herzogtum Lauenburg halt
neben 18 vollstationaren Pflegeplatzen auch funf Kurzzeitpflegeplatze vor. Die Ein-
richtung ist spezialisiert auf die Versorgung von neurologisch schwerstbetroffenen
Kindern und Jugendlichen. Uber den Umfang der Inanspruchnahme dieser Kurzzeit-
pflegeplatze in den Jahren 2016 bis 2020 liegen keine Informationen vor.
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Weiterhin stehen in Gettorf im Kreis Rendsburg-Eckernforde in dem im Herbst 2020
eroffneten ,Hospiz im Wohld“ neben acht Hospizbetten fur Erwachsene auch zwei
Betten fur lebensbegrenzt schwersterkrankte Kinder und Jugendliche mit besonde-

rem Pflegebedarf flr eine temporare Versorgung bereit.

10) Angebote zur stationdaren Rehabilitation und Vorsorge fiur pflegende Ange-

horige in Schleswig-Holstein

In Schleswig-Holstein bietet das AMEOS Klinikum Ratzeburg, Schmilauer Stralle
108 in 23909 Ratzeburg ein ausgewiesenes Rehabilitationsangebot fur pflegende

Angehorige an.

Die Auslastung des Angebotes lag im Jahr 2016 bei 65,41 %, 2017 bei 79,16 %,
2018 bei 78,18 %, 2019 bei 108,49 % und 2020 bei 52,10 %. Seit April 2020 stehen
40 Betten (vorher: 30 Betten) zur Verfugung.

11) Pflegende Kinder und Jugendliche bzw. Kinder und Jugendliche bis

21 Jahren mit Pflegeverantwortung

Zunachst ist der Begriff ,pflegend zu klaren. Das Zentrum fir Qualitat in der Pflege
definiert pflegende Kinder und Jugendliche als Minderjahrige, die regelmafig fur ein
oder mehrere chronisch kranke Familienmitglieder sorgen, ihnen helfen oder sie pfle-
gen (Metzing 2017, S. 8). Die Beschrankung auf chronisch kranke Familienmitglieder
ist jedoch zu eng gefasst. Aus dem Englischen wird der weiter gefasste Begriff
,Young Carers” abgeleitet. Das sind Kinder und Jugendliche, die mit einem kranken
Angehorigen zusammenleben und oft Aufgaben erfullen, die sie von anderen (kind-
gerechten) Tatigkeiten abhalten. Zu den Erkrankungen beziehungsweise Beeintrach-
tigungen kdonnen neben chronischen Erkrankungen auch psychische Erkrankungen,
korperliche oder geistige Behinderungen oder eine Alkohol- beziehungsweise Sucht-

mittelabhangigkeit zahlen.

Konkrete Zahlen, wie viele Kinder und Jugendliche regelmafRig kranke Familienmit-
glieder unterstitzen oder diese pflegen, sind bislang bundesweit nicht genau be-
kannt. Auch in Schleswig-Holstein werden pflegende Kinder und Jugendliche nicht
von einer separaten Statistik erfasst. In internationalen Studien werden Anteile von
rund 2 bis 4 % der Minderjahrigen angegeben (Metzing 2017, S. 8). Im Abschlussbe-
richt der aufgrund eines Beschlusses des deutschen Bundestages durch das BMG

geforderten Studie der Universitat Witten Herdecke ,Die Situation von Kindern und
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Jugendlichen als pflegende Angehdrige” wurde als Ergebnis einer reprasentativen,
standardisierten Befragung von 6.313 Schulerinnen und Schulern ab der finften
Klasse eine Pravalenz von Schilerinnen und Schulern mit Pflegeerfahrung von 6,1
ermittelt (verdffentlicht Juli 2018). Danach wird davon ausgegangen, dass es in
Deutschland rund 479.000 junge Menschen gibt, die in ganz unterschiedlichem Um-
fang ihre Eltern, GroReltern und Geschwister pflegen (ebenda, S. 8). Betrachtet man
die Anzahl Kinder und Jugendlicher psychisch erkrankter oder suchtkranker Eltern
unabhangig von der Pflegeverantwortung sind es bundesweit drei bis vier Millionen
Kinder und Jugendliche, die mit psychisch kranken oder suchtkranken Elternteil auf-

wachsen (Arbeitsgruppe Kinder psychisch und suchtkranker Eltern (ag-kpke.de)).

Das Projekt ,Pausentaste — Wer anderen hilft, braucht manchmal selber Hilfe“ ist ein
Beratungsangebot des Bundesministeriums fur Familie, Senioren, Frauen und Ju-
gend (BMFSFJ) fur Kinder und Jugendliche, die sich um ihre Familie kimmern. Dar-
uber hinaus werden im Rahmen dieses Projektes unter anderem Fachtagungen und
Netzwerktreffen durchgefihrt, ein Handbuch und Schulmaterial fir Fachkrafte erar-
beitet sowie Informationsmaterial (zum Beispiel Plakate, Flyer, Postkarte) zur Verfu-
gung gestellt. Im Juli 2017 hat das BMFSFJ ein Netzwerk zur Unterstttzung von Kin-
dern und Jugendlichen mit Pflegeverantwortung gegriindet. Netzwerkpartner sind

verschiedene Hilfetelefone und Interessenvertretungen pflegender Angehoriger.

In Schleswig-Holstein gehoren derzeit acht Angebote zum Projekt ,Pausentaste®. Die
Brucke Flensburg, Die Brucke Lubeck und Die Brucke Neumunster bieten allgemeine
Gruppenangebote flir Angehoérige von Menschen mit chronischen oder psychischen
Erkrankungen an. Das Projekt ,Young Carers® unterstitzt in Tragerschaft mit dem
Kinderschutzbund Segeberg Kinder und Jugendliche mit nahen Angehdrigen mit
chronischer Erkrankung, Behinderung, psychischer Erkrankung oder Suchtmittelab-
hangigkeit im Kreis Segeberg. Geleitet wird das Projekt von einer Fachkraft aus dem
Gesundheitswesen. ,Young Carers® bietet den Kindern und Jugendlichen personliche
Beratung sowie wochentliche Gruppenarbeiten in Bad Bramstedt und Bad Segeberg.

Das Projekt finanziert sich Uber Spenden (Kinderschutz-Zentrum | Deutscher Kinder-

schutzbund Segeberg gGmbH (www.kinderschutzbund-se.de)). In den Sommerferien

2021 organisierte ,Young Carers” fUr stark belastete pflegende Kinder Tagesausflige

und flr einige Familien Urlaub in einem Ferienhaus (Schone Ferien! - Deutscher Kin-

derschutzbund Schleswig-Holstein e.V. (www.kinderschutzbund-sh.de)).

27


https://www.ag-kpke.de/
https://kinderschutzbund-se.de/kinderschutz-zentrum/#young-carers
https://kinderschutzbund-se.de/kinderschutz-zentrum/#young-carers
https://www.kinderschutzbund-sh.de/pressemitteilung/schoene-ferien-482.html
https://www.kinderschutzbund-sh.de/pressemitteilung/schoene-ferien-482.html

Drucksache 19/3402 Schleswig-Holsteinischer Landtag - 19. Wahlperiode

Der AWO Kreisverband Stormarn bietet mit seinem Praventionsprojekt ,Beherzt” in-
dividuell zugeschnittene Beratungs- und Praventionsangebote fur Kinder und Ju-
gendliche von psychisch erkrankten Eltern sowie betroffenen Familien an (AWO
Kreisverband Stormarn e.V.: BEHERZT - Hilfen fur Kinder psychisch erkrankter El-

tern (www.awo-stormarn.de)).

Die Initiative junger Pflegender in Deutschland ,Young Helping Hands" in Libeck
leistet Aufklarungsarbeit Uber pflegende Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene.
Dabei ist ,Young Helping Hands® Anlaufstelle fur betroffene Kinder und Jugendliche
mit kranken Eltern oder andere erkrankten Angehdrigen sowie fur ehemals Be-

troffene und Interessierte (Young Helping Hands (www.young-helping-hands.de)).

Die AWO Beratungsstelle Demenz und Pflege bietet Kindern und Jugendlichen mit
demenzerkrankten Angehdrigen Beratung und begleitet diese im Verlauf der demen-

tiellen Erkrankung von Eltern oder Angehérigen (Demenzberatung: AWO Kiel

(www.awo-kiel.de)).

Das Sylter Projekt ,Meer Leben Surf* nutzt Surf Therapie und organisiert Surf Camps
beispielsweise flir onkologisch erkrankte Jugendliche und deren Geschwisterkinder

an (Meer Leben Surf (www.meerlebensurf.com)).

12) Pflegende Eltern in Schleswig-Holstein

Minderjahrige Kinder sowie erwachsene Menschen mit Behinderungen, die pflegebe-
durftig sind, werden in der Regel von ihren Eltern unterstitzt und erforderlichenfalls
gepflegt, solange sie im Elternhaus leben. Wie viele der Eltern von Kindern mit Be-
hinderungen in Schleswig-Holstein von rund 9.000 Kindern (Statistikamt Nord: amtli-
che Empfangerstatistik Eingliederungshilfe 2018) auch Pflegeleistungen erbringen,
ist nicht bekannt. Das gilt auch fur Eltern, die ihre erwachsenen Kinder mit Behinde-

rungen zu Hause betreuen und erforderlichenfalls pflegen.

13) Tageshospize in Schleswig-Holstein

Tageshospize stellen ein teilstationares Angebot in der Hospiz- und Palliativversor-
gung dar und schlieen bzw. erganzen die Licke zwischen einer ambulanten Versor-

gung zu Hause und der vollstationaren Versorgung in einem Hospiz.
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Wird trotz ambulanter medizinischer, pflegerischer und unterstitzender Versorgung zu
Hause eine gute Organisation des Alltages zunehmend erschwert und ist die dauer-
hafte Aufnahme in ein stationares Hospiz nicht indiziert, bietet das Tageshospiz eine
Madglichkeit, trotz Verbleib in der eigenen Hauslichkeit, umfassend versorgt zu sein
und dabei auch die pflegenden Angehdrigen zu entlasten. In der teilstationaren Hos-
pizpflege stehen dem Tagesgast an seinen Bedurfnissen orientierte therapeutische
und tagesstrukturierende Angebote zur Verfligung, die von Behandlung, Beratung und

Begleitung bis hin zu freizeitlichen Aktivitaten reichen.

In Schleswig-Holstein stehen derzeit noch keine Tageshospize zur Verfugung. Mit
der Ende 2018 erlassenen Richtlinie Uber die Gewahrung von Zuwendungen zur In-
vestition eines bedarfsgerechten Ausbaus stationarer und teilstationarer Hospiz-
platze in Schleswig-Holstein wurde die Mdglichkeit geschaffen, mittels Landesforde-
rung den Ausbau eines Tageshospiz-Angebotes in Schleswig-Holstein investiv zu
unterstitzen. Bislang konnten auf diesem Wege jedoch noch keine Tageshospize
geschaffen werden. Konkrete Planungen flr ein Tageshospiz-Angebot gibt es sei-
tens des Palliativnetz Travebogen in Lubeck, das im Zuge des Neubaus eines Pallia-
tivzentrums beabsichtigt, auch teilstationare Platze einzurichten. Weitere Akteure aus
der Hospiz- und Palliativarbeit in Schleswig-Holstein haben ein grundsatzliches Inte-
resse an der Einrichtung eines Tageshospizes gegenuber der Landeskoordinierungs-
stelle Hospiz- und Palliativarbeit Schleswig-Holstein und dem Ministerium fur Sozia-
les, Gesundheit, Jugend, Familie und Senioren gedul3ert und sind teilweise bereits

auch mit entsprechenden ersten Uberlegungen aktiv.

Genaue Bedarfszahlen an teilstationaren Hospizangeboten fur Schleswig-Holstein
konnen derzeit noch nicht benannt werden, da aufgrund der insgesamt noch gerin-
gen Anzahl an Tageshospizen bundesweit noch keine ausreichenden Erfahrungs-

werte vorliegen.

Die Richtlinie Uber die Gewahrung von Zuwendungen zur Investition eines bedarfs-
gerechten Ausbaus stationarer und teilstationarer Hospizplatze in Schleswig-Holstein
ist befristet bis zum 31. Dezember 2021. In den Folgejahren bis 2024 stehen jedoch
noch Fordermittel bereit. Durch eine Verlangerung der Richtlinie Gber 2021 hinaus
soll die Moglichkeit der Forderung von teilstationaren Hospizangeboten und damit die

Schaffung von Tageshospizen aufrechterhalten werden.
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14) Betriebliche Tagespflege und Pflegelotsen in Betrieben

Gemeinsam mit dem Unternehmensverband Nord, der AOK Nordwest, dem Verband
der Ersatzkassen e. V., dem Ministerium flr Soziales, Gesundheit, Jugend, Familie
und Senioren und mit Unterstitzung eines Pflegestitzpunktes wurde ein Fortbil-
dungskonzept fur betriebliche Pflegelotsen entwickelt. 19 Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer aus ganz Schleswig-Holstein haben an der ersten Fortbildung im November
2019 in Kiel teilgenommen. Fur die neue Aufgabe erhielten die Teilnehmenden einen
,Pflegekoffer mit den zum Zeitpunkt der Fortbildung aktuellen (regionalen) An-

sprechpersonen und Informationsunterlagen fur die Beratung.

Aufgrund der Corona-Pandemie wurde im Jahr 2020 keine weitere Fortbildung
durchgefuhrt. Es ist bereits abgestimmt, dass im Herbst 2021 der Unternehmensver-
band-Nord, das Ministerium und die Pflegekassen erneut zu Gesprachen zur Fortset-

zung der Fortbildungen zum betrieblichen Pflegelotsen einladt.

Der Landesregierung sind keine betrieblichen Tagespflegeeinrichtungen bekannt.

15) Forderung der Selbsthilfearbeit in Schleswig-Holstein

Die finanzielle Forderung der Selbsthilfe erfolgt durch unterschiedliche Kostentrager.
Malfdgeblich sind hierbei die 6ffentliche Hand (Land, Kommunen), die Rehabilitations-
trager (Krankenkassen, Pflegeversicherung und Rentenversicherungstrager) sowie

private Geldgeber (Spender, Sponsoren, Stiftungen).

Das Land Schleswig-Holstein fordert die Arbeit der Spitzenverbande der freien Wohl-
fahrtspflege seit 2006 mit einem Sozialvertrag. Seit dem Jahr 2019 wird der Betrag in
Hohe von zwei Millionen Euro bis 2022 jahrlich um 125.000 Euro erhoht, ab 2023 er-
hoéht sich die Summe um 2 % pro Jahr. Mit den Mitteln sollen die soziale Arbeit und

die Hilfe zur Selbsthilfe im Land unterstitzt werden.

Die Krankenkassen unterstitzen und fordern seit vielen Jahren die Aktivitaten der
gesundheitsbezogenen Selbsthilfe, da diese in vielfaltiger und wirksamer Weise die

professionellen Angebote der Gesundheitsversorgung erganzen kann.

Gefordert werden Selbsthilfegruppen und Selbsthilfeorganisationen, die die gesund-
heitliche Pravention und Rehabilitation von Versicherten bei einem festgelegten Ver-
zeichnis von Krankheitsbildern zum Ziel haben, sowie Selbsthilfekontaktstellen, die in
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ihrer gesundheitsbezogenen Arbeit themen-, bereichs- und indikationsgruppenuber-

greifend tatig sind.

Die Selbsthilfeférderung ist eine gesetzliche Aufgabe der Krankenkassen und ihrer
Verbande gemal § 20h SGB V und erfolgt auf der Grundlage der vom Spitzenver-
band Bund der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV-Spitzenverband) herausge-
gebenen Fordergrundsatze. Die jahrlich verfugbaren Férdermittel der Krankenkassen
sind gesetzlich festgelegt und werden jahrlich entsprechend der prozentualen Veran-
derung der monatlichen Bezugsgrofie nach § 18 Absatz 1 Sozialgesetzbuch (SGB)
Viertes Buch (IV) - Gemeinsame Vorschriften fur die Sozialversicherung angepasst.
Ein Rechtsanspruch von Antragstellenden auf die Gewahrung von Fordermitteln be-
steht nicht.

Die Foérderung der gesundheitsbezogenen Selbsthilfe und ihrer Strukturen durch die

gesetzliche Krankenversicherung erfolgt Uber zwei Forderstrange:

¢ die kassenartenltbergreifende Gemeinschaftsforderung/Pauschalférderung
(mindestens 70 % der zur Verfugung stehenden Férdermittel)
¢ und die kassenindividuelle Projektférderung

(maximal 30 % der zur Verfigung stehenden Férdermittel).

mmm Selbsthilfekontaktstellen B Landesorganisationen der Selbsthilfe
Ortliche Selbsthilfegruppen Gesamtfordersumme
1.800.000,00 €
1.600.000,00 € 1.671.290,07 €

1.400.000,00 €

1.291:639;89€ 1:312:005,00 €
1.200.000,00 € 1.158.765:33€
1.000.000,00 €
800.000,00 €
600.000,00 €
400.000,00 €
200.000,00 € . I I
0,00 €
Forderung 2017 Forderung 2018 Forderung 2019 Forderung 2020

Abbildung 8: Kassenubergreifende Gemeinschaftsférderung der Selbsthilfe in Schleswig-Holstein;

Quelle: ARGE Selbsthilfe in Schleswig-Holstein, eigene Darstellung
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Die kassenartenubergreifende Gemeinschaftsforderung der Selbsthilfe durch die ge-
setzlichen Krankenkassen in Schleswig-Holstein steigt kontinuierlich. Die Unterstit-
zung der Selbsthilfe verteilt sich auf verschiedene Organisationen und Institutionen
im Land. Im Zeitraum 2017 bis 2020 wurden jahrlich 14 Selbsthilfekontaktstellen, 21
bis 25 Landesorganisationen der Selbsthilfe sowie 395 bis 439 vor Ort aktive Selbst-
hilfegruppen gefordert. Vergeben werden die Fordergelder durch die ARGE Selbsthil-

feférderung in Schleswig-Holstein.

,Neben der kassenartenubergreifenden Gemeinschaftsforderung, die der finanziellen
Unterstltzung der routinemafigen selbsthilfebezogenen Aufgaben dient, fordern die
gesetzlichen Krankenkassen/-verbande in Schleswig-Holstein viele neue und innova-
tive Selbsthilfeprojekte ... (2018 mit circa 1,3 Millionen Euro und 2019 mit circa

1,5 Millionen Euro, der Verfasser). Diese individuelle Projektférderung ermoglicht es
der Selbsthilfe, zeitlich begrenzte Vorhaben aufRerhalb des Selbsthilfealltags durch-
zufihren und gemeinsam mit den Krankenkassen zu realisieren.” (Krankenkassen/
-verbande in Schleswig-Holstein 2018/19)

Um die Bedeutung der Selbsthilfe im Bereich der Pflege zu erhdhen, hat der Gesetz-
geber in den vergangenen Jahren ein eigenstandiges Forderbudget in § 45d SGB Xl
zur Verfligung gestellt. Danach kénnen Selbsthilfegruppen, -organisationen und -kon-
taktstellen gefordert werden, die sich die Unterstutzung von Pflegebedurftigen sowie
deren Angehorigen und vergleichbar Nahestehenden zum Ziel gesetzt haben. Die
Forderung nach § 45d Xl kann auch neben einer Férderung nach § 20h SGB V erfol-
gen. Um aber eine Doppelférderung flr die gleiche Zweckbestimmung auszuschlie-
Ren, mussen die Unterschiede zwischen den Aufgaben gemaf § 45d SGB Xl und

§ 20 SGB V transparent gemacht werden.

Mit dem am 01.01.2019 in Kraft getretenen Pflegepersonal-Starkungs-Gesetz
(PpSG) wurde der Finanzierungsanteil der Pflegeversicherung an den Malinahmen
zur Forderung des Ausbaus und der Unterstitzung von Selbsthilfestrukturen, die mit
Mitteln nach § 45d gefdrdert werden, von 50 auf 75 % erhdht. Der Finanzierungsan-
teil durch das jeweilige Land oder die kommunale Gebietskdrperschaft ist dadurch
von 50 auf 25 % gesunken. Abweichend von der Forderung des Ausbaus und der
Unterstitzung von Selbsthilfestrukturen bedarf es bei Grindungszuschussen fur

neue Selbsthilfegruppen, -organisationen und -kontaktstellen und der Férderung von
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bundesweiten Selbsthilfetatigkeiten keiner Mitfinanzierung durch das Land oder die

jeweilige kommunale Gebietskorperschaft.

Auf Grundlage der Landesverordnung zur Anerkennung und Férderung von Angebo-
ten zur Unterstutzung im Alltag (Alltagsforderungsverordnung - Af6VO) in Verbindung
mit der Richtlinie Uber die Gewahrung von Zuwendungen zur Férderung von Angebo-
ten zur Unterstitzung im Alltag nach §§ 45a bis d SGB Xl in Schleswig-Holstein so-
wie der Empfehlungen des GKV-Spitzenverbandes und des Verbandes der Privaten
Krankenversicherung e. V. zur Férderung von Angeboten zur Unterstutzung im All-
tag, von ehrenamtlichen Strukturen und von Modellvorhaben zur Erprobung neuer
Versorgungskonzepte und Versorgungsstrukturen sowie zur Férderung der Selbst-
hilfe nach § 45¢c Absatz 7 SGB Xl in Verbindung mit § 45d SGB Xl und zur Férderung
regionaler Netzwerke nach § 45¢ Absatz 9 SGB Xl kann eine Landesférderung fur
den Ausbau und die Unterstitzung von Selbsthilfestrukturen in Schleswig-Holstein
erfolgen. Ein Rechtsanspruch von Antragstellenden auf Gewahrung von Férdermit-

teln besteht nicht.

Zustandig fur die Forderung von Selbsthilfegruppen und -organisationen ist das Lan-
desamt flr soziale Dienste Schleswig-Holstein (LAsD). Nach Angaben des LAsD
wurden in den vergangenen Jahren keine Antrage von Selbsthilfegruppen und -orga-
nisationen auf Landesmittel gestellt. Zustandig fur die Forderung von Selbsthilfekon-
taktstellen ist das Ministerium fur Soziales, Gesundheit, Jugend, Familie und Senio-
ren. Antrage von Selbsthilfekontaktstellen konnten in den letzten Jahren aufgrund der

Haushaltslage nicht positiv beschieden werden.

In welcher Hohe Mittel von Rentenversicherungstragern, Kommunen, Stiftungen und
sonstigen Geldgebern fur die Selbsthilfe im Land verausgabt werden, ist dem Land

nicht bekannt.
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Fazit

Die meisten Menschen mdchten auch bei Hilfs- und Pflegebedurftigkeit so lange wie
maoglich in ihrer eigenen vertrauten Hauslichkeit leben und dort auch bei einem ein-
tretenden Unterstitzungs- und Pflegebedarf wohnen bleiben. Dementsprechend for-
muliert das Pflegeversicherungsgesetz einen Vorrang der Hauslichen Pflege: ,Die
Pflegeversicherung soll mit ihren Leistungen vorrangig die hausliche Pflege und die
Pflegebereitschaft der Angehérigen und Nachbarn unterstitzen, damit die Pflegebe-
durftigen madglichst lange in ihrer hauslichen Umgebung bleiben kénnen. Leistungen
der teilstationaren Pflege und der Kurzzeitpflege gehen den Leistungen der vollstatio-
naren Pflege vor* (§ 3 SGB XI). Die Griinde fur die Ubernahme familiarer Pflege sind
insbesondere der empfundene Familienzusammenhalt, ein Pflichtgefthl, Mitgefinhl,
Hilfsbereitschaft, emotionale Bindung, Liebe und Vertrautheit (Statista Research De-
partment 2014).

In Schleswig-Holstein werden mehr als 70 % der Personen, die Leistungen aus der
Pflegeversicherung erhalten, zu Hause versorgt. Davon erhalten rund 67 % Pflege-
geld, das dazu dient, dass Pflegebedurftige beziehungsweise die An- und Zugehdri-
gen ab dem Pflegegrad 2 mit dem je nach Pflegegrad gewahrten Betrag der Pflege-
versicherung die Pflege und Betreuung innerhalb der Partnerschaft, der Familie oder

durch selbst beschaffte Unterstlitzung sicherstellen.

Insbesondere in der ersten Phase der Corona-Pandemie im Jahr 2020 haben nach
Information des Ministeriums zahlreiche Pflegehaushalte auf die Unterstitzung durch
ambulante Pflegedienste aus Angst vor einer moglichen Ansteckung verzichtet und
diese Angst auch als grol3e Belastung erlebt. Aus gleichem Grund wurden auch
sonstige regelmafige soziale Kontakte nicht aufrechterhalten. Durch die zusatzlichen
Anforderungen an hygienischen Malinahmen ist die Pflege in der Regel zeitauf-
wendiger geworden. Das betrifft vor allem die Pflege von Menschen mit Demenz, da
es viel schwieriger ist, ein Verstandnis aufzubauen, beispielsweise fur das Tragen ei-
ner Maske oder das Abstandhalten zu anderen Personen. Auch das Angebot der Ta-
gespflege stand aufgrund der erforderlichen Hygiene- und Abstandsregelungen zeit-

weise nur im begrenzten Umfang zur Verfligung.

Uberforderungstendenzen entstehen auch aufgrund erhéhter Erfordernisse durch Or-

ganisations- und Koordinierungsaufgaben, wenn Pflege und Berufstatigkeit und / oder
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die unsichere Planbarkeit von Kinderbetreuung bzw. Homeschooling geregelt werden

mussen.

Aufgrund der Alterung der Bevdlkerung wird der Anteil auf Pflege und Unterstlitzung
angewiesener Menschen in den nachsten Jahren kontinuierlich steigen. Seit Jahren
existiert in der gerontologischen und sozialpolitischen Diskussion die Kernaussage,
dass die Pflege alter Menschen eine gesamtgesellschaftliche Herausforderung dar-
stellt. Daraus folgt, dass diese demografische Entwicklung und der Wunsch der
meisten alteren Menschen, solange wie moglich in der eigenen vertrauten Umge-
bung zu bleiben, eine Analyse bisheriger Versorgungsstrukturen und deren Weiter-

entwicklung erforderlich macht.

Die Pflege alter Menschen als gesamtgesellschaftliche Verantwortung sehen, heif3t,
dass das Ineinandergreifen von familiarer, niedrigschwelliger, semiprofessioneller,
professioneller ambulanter und stationarer Versorgung gut austariert werden muss.
Das Robert Koch-Institut wahlte 2015 als Titel seiner Gesundheitsberichterstattung
(GBE) kompakt: ,Pflegende Angehorige — Deutschlands grofdter Pflegedienst®. Nach
Angaben der GBE wird die Pflege zu 65 % von Frauen und zu 35 % von Mannern
geleistet. Die Autoren bewerten die freiwillige Unterstitzung der auf Pflege angewie-
senen Menschen als einen wichtigen positiven Beitrag zum partnerschaftlichen Zu-
sammenleben und auch zum Zusammenhalt der Generationen. Vor dem Hintergrund
der gleichermalRen bekannten Belastungen und Uberforderungen, die mit einer dau-
erhaften pflegerischen Begleitung verbunden sein kénnen und insbesondere im Lauf
der Corona-Pandemie sehr deutlich geworden sind, stellt sich die Frage nach den er-
forderlichen Weichenstellungen. Eine wichtige Voraussetzung zur Starkung der
hauslichen Pflege ist die Zuversicht der Pflegenden, nicht allein gelassen zu sein und
Beratung und Unterstlitzung erhalten zu kénnen. Mit der Eréffnung des Pflegestiitz-
punktes im Kreis Schleswig-Flensburg im Jahr 2020 wurde ein wichtiges pflegepoliti-
sches Ziel erreicht, flachendeckend in jedem Kreis und in jeder kreisfreien Stadt eine
Anlaufstelle mit niedrigschwelliger, unabhangiger, wohnortnaher und kostenfreier Be-
ratung aufzubauen. Darlber hinaus tragen die Pflegestitzpunkte entscheidend dazu
bei, pflegerische und soziale Versorgungs- und Betreuungsangebote in den Regio-

nen zu vernetzen.

Tagespflegeeinrichtungen bieten eine wichtige Unterstitzung zum Erhalt der eigenen
Hauslichkeit, zur temporaren Entlastung pflegender Angehdriger und erleichtern die
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Vereinbarkeit von Pflege und Berufstatigkeit. Die Betreuung und Pflege soll nicht nur
die pflegenden Angehdérigen entlasten, sondern insbesondere bei Alleinlebenden
eine Vereinsamung verhindern und die korperlichen sowie kognitiven Fahigkeiten der
Tagespflegegaste erhalten. Die Zahl der Platze ist in Schleswig-Holstein mittlerweile
auf rund 3.000 angestiegen. Da die meisten Tagespflegegaste nicht jeden Tag in der
Einrichtung verweilen, profitieren deutlich mehr altere Menschen mit Pflegebedarf

von diesem Angebot.

Aufgrund der im Jahr 2020 infolge der Corona-Pandemie bedingten behdrdlich ange-
ordneten teilweisen oder vollstandigen SchlieRung/Betriebsuntersagung von Tages-
pflegeeinrichtungen gewahrt die Landesregierung Schleswig-Holstein einen Aus-
gleich bei erheblichen Einnahmeausfallen in Bezug auf Investitionskostenzuschiisse
als Billigkeitsleistung fur Corona bedingte Mindereinnahmen, um dieses wichtige Ver-

sorgungssegment zu starken.

Niedrigschwellige Betreuungs- und Entlastungsangebote sind ein weiterer, zukulnftig
immer wichtiger werdender Baustein, um den Verbleib in der eigenen Hauslichkeit zu

erleichtern und um pflegende Angehdrige zu entlasten.

Insgesamt werden die Anforderungen an die Qualifizierung der erwerbstatigen Leis-
tungserbringer der rein haushaltsnahen Dienstleistungen sowie der Ehrenamtlichen,
die in Organisationen oder Vereinen tatig sind, und der Nachbarschaftshelferinnen
und Nachbarschaftshelfer mit den im August 2021 beschlossenen neuen Regelun-
gen der AféVO deutlich reduziert. Ferner tibernimmt die AOK Nordwest im Rahmen
eines vom Land gefoérderten Modellprojektes die Registrierung und somit auch die
Anerkennung der Nachbarschaftshelferinnen und Nachbarschaftshelfer in Schleswig-

Holstein.

Die Corona-Pandemie hat die Bedeutung und die Mdglichkeiten digitaler Unterstit-
zung, unter anderem fur die Aufrechterhaltung von Kontakten zwischen pflegebedurf-
tigen alten Menschen und ihren Angehdarigen, deutlich gemacht. Deutlich geworden
ist auch, dass die Moglichkeiten digitaler Nutzung in Bezug auf die Pflege und Be-
treuung erst am Anfang steht. Deshalb fordert das Land auch im Bereich der ambu-
lanten und stationaren Pflege den Aufbau und die Weiterentwicklung von digitalen
Angeboten von kontaktarmen Schulungs-, Beratungs-, Partizipations- und Kommuni-

kationsmoglichkeiten in Form von Sachausgaben fur die Beschaffung von Hard- und
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Softwareausstattung. Darunter fallen insbesondere Tablets, Laptops, Mikrofone, Ka-
meras, Videokonferenzsysteme, Lizenzen, Einrichtungskosten, Kosten fur Schulung
und Fortbildung sowie einmalige Investitionen in die Verbesserung der Internetanbin-

dung und Netzwerkkapazitaten.

Eine weitere groRe pflegepolitische Herausforderung ist und bleibt der Ausbau von
Kurzzeitpflegeplatzen und die Etablierung solitarer Kurzzeitpflegeeinrichtungen. Fir
eine Erweiterung des zurzeit nicht ausreichenden Kurzzeitpflegeangebotes und eine
flachendeckende pflegerische Versorgung mit Kurzzeitpflegeplatzen stellt das Land
Schleswig-Holstein beginnend ab 2021 Uber eine Laufzeit von funf Jahren 10 Millio-
nen Euro Haushaltsmittel fur die investive Férderung des Ausbaus von solitaren
Kurzzeitpflegeplatzen bereit. Hierzu ist derzeit eine Forderrichtlinie in Erarbeitung,
nach der das Zuwendungsverfahren zur Forderung der Neuschaffung von solitaren
Kurzzeitpflegeplatzen geregelt wird. Daruber hinaus arbeitet eine Arbeitsgruppe des
Landespflegeausschusses an weiteren Mdglichkeiten, die dringend erforderliche Er-
héhung der Kurzzeitpflegeplatze, zum Beispiel durch Projektférderung, zu realisie-

ren.

Eine groRe Herausforderung fur die nachsten Jahre wird die Uberwindung von ,Sek-
torengrenzen® zwischen professionellen, semiprofessionellen und niedrigschwelligen
Unterstutzungsangeboten bleiben. Mit dem Ziel der Gewinnung von Kenntnissen zur
Starkung der hauslichen Pflege wird derzeit ein Projekt zur Erweiterung des Unter-
stitzungsangebotes in Nordfriesland mit Standort in Husum durchgefuhrt. Es sollen
regionale Pools zur akuten, temporaren oder langerfristigen Unterstitzung hauslicher
Pflegesituationen aufgebaut werden, die mit Pflegefachkraften, die aus dem Beruf
ausgeschieden sind, Personen mit Hilfsqualifikationen sowie freiwillig Engagierten
mit Pflegeerfahrung, wie zum Beispiel ehemalige pflegende Angehdrige, gebildet
werden. Die Anbindung erfolgt an regionale geeignete Organisationen wie Pflege-
stltzpunkte und ambulante Pflegedienste. Mit der Malinahme wird ein Konzept zur
Ubertragbarkeit in andere Regionen ausgearbeitet und die Nachhaltigkeit (iber das

Projektende hinaus angestrebt.

Pflegende Angehdorige brauchen Wertschatzung und Unterstltzung. Pflegebedurftig-
keit entwickelt sich oft langsam als ,schleichender Prozess® in dessen Folge sich

auch langsam eine chronische Belastung bis hin zu Uberforderung der pflegenden

37



Drucksache 19/3402 Schleswig-Holsteinischer Landtag - 19. Wahlperiode

Angehorigen entwickeln kann. Eine wesentliche zukinftige Herausforderung an Poli-
tik und den an der Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen beteiligten Organen
wie Kranken- und Pflegekassen, Tragerverbande, Kommunen sowie Wissenschaft
und Medien, wird darin bestehen, die Hemmnisse, Hilfen in Anspruch zu nehmen, zu
senken und die bereits vorhandenen Maoglichkeiten der Unterstitzung fur pflegende

Angehorige niedrigschwelliger zuganglich zu machen.

Trotz der nicht vorhersehbaren und erheblichen Anforderungen im Rahmen der Be-
kampfung der Corona-Pandemie konnten fur die Zukunft der hauslichen Pflege deut-
liche Verbesserungen erzielt werden. Der eingeschlagene Weg ist konsequent weiter
zu verfolgen und an veranderte Erkenntnisse oder Rahmenbedingungen anzupas-

sen.
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