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Kurzzeitpflege ist
ein wichtiger Bestandteil

Pflegebediirftige machten maoglichst lange in der eigenen Hauslichkeit verbleiben. Um
demn gerecht zu werden, ist ein flichendeckendes ambulantes Wohn- und Pflegesetting
notwendig. Und dazu bedarf es auch mehr solitarer Kurzzeitpflegeeinrichtungen: Der
Aufbau der Kurzzeitpflege im Verbund ist eine interessante Investition in die Zukunft.

Text: Udo Winter

eit Jahren ist die Entwicklung
S in der Versorgung Pflegebediirf-
tiger absehbar. 80 Prozent bzw.
3,31 Millionen von 4,1 Millionen Pflege-
bediirftiger wurden 2019/20 in der eige-
nen Hiuslichkeit versorgt. Nur 20 Pro-
zent bzw. ca. 795000 Pflegebediirftige
befanden sich in vollstationdren Pflege-
einrichtungen. Dieser Trend wird auch
in den nidchsten Jahren anhalten. Das
zeigt sich zum einen an den Bediirfnis-
sen dlterer Menschen, so lange wie mog-
lich selbststidndig in der vertrauten eige-
nen Héuslichkeit zu leben. Zum ande-

35 Prozent ein deutlich starkeres Wachs-
tum an den Tag legten.

Ohne Kurzzeitpflege keine ambulante
Versorgung

Um pflegebediirftige Menschen auch
zukiinftig ambulant optimal versorgen
zu konnen, bedarf es neuer Wege und
Konzepte sowie kreativer Losungen.
Was wir nicht benétigen, sind rendite-
orientierte ,,Pflegefabriken”. Mit zuneh-
mendem Alter und Pflegebediirftigkeit
sinkt die Wahrscheinlichkeit, in der eige-
nen Hiuslichkeit zu verbleiben. Es be-

Um pflegebediirftige Menschen auch zukiinftig
ambulant optimal versorgen zu kénnen, bedarf
es neuer Konzepte und kreativer Lésungen

ren passt sich der Pflegemarkt langsam
den Bedurfnissen der Plegebediirfti-
gen an. Der Trend geht eindeutig zu
mehr ambulanten Wohn- und Pflege-
angeboten.

Von 2018 bis Ende 2021 nahm die
Z.ahl der vollstationdren Pflegeheime
um zwel Prozent zu, wihrend Pflege-
dienste und betreute Wohnanlagen (je-
weils 13 Prozent) und insbesondere
auch das Segment der Tagespflege mit

ein deutscher Hersteller fiir
Schwesternrufanlagen
drahtlos und drahtgebunden.
Auch als Insellésung geeignet,
Info unter 04191/9085-0
www.megacom-gmbh.de
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darf ganzheitlich abgestimmte ambulan-
te Versorgungsangebote. Hierzu gehort
die Kurzzeitpflege. Leider wurde bisher
aus wirtschaftlichen Griinden ein fli-
chendeckender Aufbau solitarer Kurz-
zeitpflegeeinrichtungen vernachléssigt.

Fiir pflegebediirftige Menschen und
zur Entlastung ihrer Angehorigen tiber-
nimmt die Kurzzeitpflege nach § 42 und
§ 39 SGB XI eine entscheidende Rolle,
wenn die hiusliche Versorgung voriiber-
gehend nicht sichergestellt ist. In beson-
derer Weise trifft dies auf Pflegebediirf-
tige nach einem Krankenhausaufenthalt
zu. Gerade in solchen Fillen kann die
Kurzzeitpflege fiir die Betroffenen und
Angehorigen ein wichtiger Baustein
sein, um nicht nur die pflegerische Ver-
sorgung voriibergehend sicherzustellen,

sondern dazu beitragen, die Versorgung
moglichst langfristig bedarfsgerecht, ef-
fizient und teilhabeorientiert zu gestal-
ten, Nur so lisst sich der ,,Drehtiiref-
fekt“ ins Krankenhaus besonders mul-
timorbid Erkrankter vermeiden und
triagt mit dazu bei, dass Pflegebediirfti-
ge moglichst lange in héduslicher Umge-
bung verbleiben kdnnen.

Leider sicht die Entwicklung der
Kurzzeitpflege derzeit noch nicht sehr
positiv aus. Trotz wachsender Nachfra-
ge sank laut statistischem Bundesamt
die Zahl der solitaren Kurzzeitpflege-
einrichtungen von 2011 bis 2017 bundes-
weit von 227 auf 148 Einrichtungen. Die
Zahl der eingestreuten Kurzzeitpflege-
einrichtungen sank ebenfalls von 2015
bis 2017 von 1093 auf 764 Einrichtun-
gen. Wobei die eingestreuten Kurzzeit-
pflegeplitze selten dazu beitragen, dass
Pflegebedurftige im Anschluss wieder in
die eigene Héuslichkeit entlassen wer-
den. Eingestrecute Kurzzeitpllegeplit-
ze werden iiberwiegend als Warteplatz
fiir die Aufnahme in die vollstationé-
re Pflege genutzt. Obwohl die Zahl der
Kurzzeitpflegeeinrichtungen wieder et-
was steigt, deckt die vorhandene Anzahl
nicht den Bedarf.

Die Griinde, warum es so wenig Kurz-
zeitpflegeplitze gibt, sind vielfaltig und
teilweise bisher auch nachvollziehbar.
Fiir Betreiber insbesondere von solité-
ren Kurzzeitpflegepldtzen ist der biiro-
kratische und pflegerische Aufwand des
Betriebs im Vergleich zur vollstationé-
ren Pflege sehr hoch. Gleichzeitig sind
Vergiitungen in vielen Regionen zu ge-
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ring. Bei einer hohen Fluktuation der
Gaiste und unterschiedlicher Auslas-
tung ist der zur Berechnung der Vergii-
tung zugrunde gelegte Auslastungsgrad
zu hoch. Dies wurde von Kostentrdgern
und der Politik erkannt, so dass sich die
Rahmenbedingungen teilweise schon
verbessert haben bzw. sich bis Herbst
2022 noch weiterhin verbessern werden.

Rahmenbedingungen der
Kurzzeitpflege wurden verbessert

Im Rahmen des Gesundheitsversorgungs-
weiterentwicklungsgesetzes (GVWG)
wurden zum 1. Januar 2022 die Leistun-
gen fur Plegebediirftige um zehn Pro-
zent auf 1774 Euro fiir Kurzzeitpflege
und 1612 Curo fir Verhinderungspfle-
ge erhoht, so dass ein Gesamtbetrag
von 3386 Euro jdhrlich genutzt wer-
den kann. Fiir die Berechnung der Ver-
giitungen der Kurzzeitpflege wurde in
vielen Bundesldndern ein verminder-
ter Auslastungsgrad eingefiihrt — u.a.
in Baden-Wiirttemberg 70 Prozent, in
Bayern rund 86 Prozent, in Niedersach-
sen 85 Prozent, NRW 85 Prozent und in
Berlin 75 Prozent. Zusitzlich ist mehr
Personal fiir die Kurzzeitpflege vorge-
schen. In einigen Bundesldndern wird
die Kurzzeitpflege durch Forderpro-
gramme unterstiitzt, wie in der Tabel-
le auf Seite 38 dargestellt.

Altenheim 92022

Aufgrund steigender Nachfrage nach Kurzzeitpflege-

platzen und der fachlichen Notwendigkeit ist der Ausbau
von solitaren Kurzzeitpflegeeinrichtungen dringend

erforderlich.

Aufgrund steigender Nachfrage nach
Kurzzeitpflegepldtzen und der fachli-
chen Notwendigkeit ist der Ausbau von
solitairen Kurzzeitpflegeeinrichtungen
dringend erforderlich. Trotz Bedenken
einiger Kritiker hinsichtlich des wirt-
schaftlichen Betriebs ist der Aufbau ei-
ner solitaren Kurzzeitpflege lohnend. In
Zukunft werden besonders Quartiers-

alternative zukunftsweisende und krea-

tive Losungen.

Bundesweit gibt es nur einzelne Pro-
jekte in diesen Kombinationen. Da wi-
ren beispiclsweise:

o Das Kompetenzzentrum Pflege der
AWO in Magdala/Weimarer Land
Das 2019 croffncte Pflcgehotel be-
steht aus einem ambulanten Pllege-

Eingestreute Kurzzeitpflegeplatze tragen
selten dazu bei, dass Pflegebediirftige wieder
in die eigene Hauslichkeit entlassen werden

héduser im Verbund mit solitdrer Kurz-
zeitpflege an Bedeutung gewinnen.

Dic Mchrheit an Kurzzceitpflegeplit-
zen befinden sich in vollstationaren Pfle-
geeinrichtungen, iiberwiegend als einge-
streute Kurzzeitpflegeplitze und selten
als solitdre Kurzzeitpflege.

Kurzzeitpflege im Verbund mit
Tagespfiege

Eine bisher nicht beachtete, aber wirt-
schaftlich sehr interessante Kombinati-
on ist der Verbund von Tagespflege und
Kurzzeitpflege — und zwar als zwei ¢i-
genstiandige teilstationdre Pflegeange-
bote oder als Bestandteil eines Quar-
tiershaus. Diese Kombination ist sehr
sclten, aber es handelt sich hierbei um

dienst, einer Cafeteria, einer Kurzzeit-
pflege mit 18 Pldtzen und einer Tages-
pflege mit 12 Platzen.

o In Hamm cxistiert das Seniorenser-
vicehaus der HKP mit 15 Kurzzeit-
pflege- und 12 Tagespflegepldtzen so-
wic cinem ambulanten Pflegedienst.

o Ein modellhaftes innovatives Modell-
projekt ist das Pflegehotel in Willin-
gen (Upland) im Landkreis Waldeck-
Frankenberg. Hierbei handelt es sich
um cine rehabilitative Kurzzeitpflege-
einrichtung mit 15 Plidtzen und ciner
Tagespllege (iir 31 Giste. Zusitzlich
verfiigt das Pflegehotel iiber Giste-
zimmer fiir Angehorige, die wiahrend
des Aufenthaltes ihrer zu Pflegenden
sich erholen kénnen.
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Baden-Wiirttemberg

Bayern

Berlin

Brandenburg

Bundesweit

Mecklenburg-

Vorpommern

Niedersachsen

Innovationsprogramm
Pflege 2022

PflegesoNah: Férderung der
pflegerischen Versorgung im
sozialen Raum

Pauschalfdrderung § 6 LPflegeG

Pflegezukunftsinvestitions-
Richtlinen 2021 bis 2024

Stiftung Deutsches Hilfswerk
(nur fiir Wohlfahrtsverbidnde)

Pauschalfdrderung teilstatio-

naren Pflegeeinrichtungen
() 7 Landespflegegesetz

Einzelforderung der Tages-,
Nacht- und Kurzzeitpflege
() 8 Landespflegegesetz

Gesetz zur Planung und

Solitdre Kurzzeitpflege bis
max. 50000 Euro pro Platz

Bis max. 70 000 Euro pro
Platz

511,00 Euro prao Platz und
Jahr

Salitdre Kurzzeitpflege
bis zu 80 Prazent von
99700 Euro pro Platz

Bis zu 33 Prozent der
Baukosten, max.
300000 Euro

Subjektbezogene Objekt-

Farderung von Pflegeeinrich-

forderung

tungen nach SGB XI - Nieder-
sachsisches Pflegegesetz

NRW Foérderung von Tages-, Nacht Subjektbezogene Objekt-
und Kurzzeitpflege § 13 APG forderung
NRW

Saarland Forderung von teilstationaren Objektférderung

und Kurzzeitpflegeeinrichtungen
() 6 Saarlandisches Pflegegesetz

Der Uberblick zeigt, in welchen Bundesléndern die Kurzzeitpflege durch spezielle Férderprogramme

unterstiitzt wird.

Bei der rehabilitativen Kurzzeitpfle-

ge handelt es sich

o um eine Einrichtung mit einer Zu-
lassung nach § 72 SGB XI,

o Zielgruppe sind Personen, fiir die
zum Zeitpunkt der Inanspruchnah-
me der Kurzzeilpllege eine Leistung
der medizinischen/geriatrischen Re-
habilitation (noch) nicht in Frage
kommt,

o der Pflegefachkraftanteil muss rund
75 Prozent betragen, davon mindes-
tens die Halfte mit Krankenpflege-
examen,

o es miissen festangestellte Therapeu-
ten (Physio- und Ergotherapeuten)
vorgehalten werden,

o es ist eine angestellte Case Mana-
gerin vorzuhalten, die eine koordi-
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nierte Uberleitung und ein etwaig
erforderliches Case Management
sicherstellt.

o Im chemaligen Krankenhaus in Salz-
hausen (Landkreis Liineburg) wur-
de 2017 von den Johannitern das Ge-
sundheitszentrum Salzhausen eroff-
nct. Im Gesundheitszentrum befinden
sich 18 Kurzzeit- und 20 Tagespflege-
plétze, ein niedergelassener Arzt und
ein Sanitédtshaus.

o Erfolgreich ist ein weiteres Projekt
der Kurz- und Tagespflege in der klei-
nen Gemeinde Diepenau (Landkreis
Nienburg). Dort betreibt das Cura
Zentrum Uchte eine solitdre Kurz-
zeitpflege mit 16 Pldtzen im Verbund
mit einer Tagespflege, mit ebenfalls
16 Pldtzen. Anders als die anderen

von Pflege-Einrichtungen; Berichtsjahr 2020, Eigene Recherche

und Investiti

Quelle: IGES: Berichtspflicht der Lander zur F¢

vorgestellten Modelle hat diese Ein-
richtung zwei Vergiitungsvereinba-
rungen mit unterschiedlichen Ver-
gitungen der Uberleitungspflege als
Krankenhausnachsorge und der Ver-
hinderungspflege. Die Auslastung der
Kurzzeitpflege lag in den letzten Jah-
ren kontinuierlich iiber 85 Prozent
(vor und nach Corona). Rund 80 Pro-
zent der Giste der Kurzzeitpflege
kommen als Krankenhausnachsorge
aus den umlicgenden Krankenhédu-
sern.

In allen vorgestellten Projekten profi-
tiert die Tagespflege von der Kurzzeit-
pflege, da oftmals Patient:innen im An-
schluss des Aufenthaltes der Kurzzeit-
pflege weiterhin die Tagespflege nutzen.
Andererseits nchmen die Tagespflege-
giste die Kurzzeitpflege als Urlaubs-
und Verhinderungspflege in Anspruch.

Es ist unabhéngig, ob es sich um zwei
solitdre teilstationdre Angebote handelt
oder um ein Verbundsystem innerhalb
cines Quartiershauses. Sinnvoll sind sol-
che Kombinationen, wenn rdumliche
und personelle Synergien mit der Ta-
gespllege genutzt werden.

Synergieffekte in der Kombination

van Tages- und Kurzzeitpflege nutzen
Bei der Planung eines solchen teilsta-
tiondren Verbundsystems kénnen bei-
spielsweise bestimmte Réumlichkeiten
gemeinsam genutzt werden. Hierzu ge-
horen etwa gemeinsam genutzte Aufent-
halts- und Wohnriume, das Pflegebad,
Abstellrdume, die Kiiche oder Dienst-
raume der Tagespflege. Diese Synergie-
effekte sind sinnvoll, um den steigenden
Baukosten entgegenzuwirken. Voraus-
setzung ist allerdings, dass das Raum-
programm schon bei der Planung mit
den zustdndigen Aufsichtsbehorden ab-
gesprochen wird und es sich bei beiden
Angeboten um eigenstidndige Einrich-
tungen handelt. Der Betrieb beider Ein-
richtungen iiber einen Personalpool er-
hoht die Wirtschaftlichkeit. Das betrifft
besonders den Bereich Leitung, Haus-
wirtschaft und Betreuung. Bei ciner ge-
ringen Auslastung beispielsweise der
Kurzzeitpflege konnten Pllegekrafte bei
Engpissen wie Urlaub und Krankheit in
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Krankenhauser

Angehdrige

Pflegestiitzpunkt

VERNETZUNCG DES CASE MANAGEMENTS

Niedergelassene
Arzte

Uberleitungspfiege

Case Management

Verhinderungspflege

Hilfsmittelversorgung

Tagespflege

Ambulante Pflege

Hausnotruf

KV 'und Pflegelassen

Das Case Management ist fiir das Belegungsmanagement der Tages- und Kurzzeitpflege verantwortlich. Die Vernetzung mit medizinischen, therapeutischen
und sozialen Einrichtungen ist dabei zwingend erforderlich.

der Tagespflege einspringen. Denkbar
ist auch der Abschluss eines Gesamt-
versorgungsvertrages.

Der fachliche und wirtschaftliche Er-
folg der solitdren Kurzzeitpflege im Ver-
bund mit einer Tagespflege ist zum ci-
nen abhidngig von der Nutzung der

schen, therapeutischen und psychoso-
zialen Maf3nahmen geplant.

Eine enge Zusammenarbeit mit Kran-
kenhédusern und niedergelassenen Arz-
ten ist zwingend erforderlich. Dariiber
hinaus ist das Case Management [iir
das Belegungsmanagement der Tages-

Werden Tagespflege und Kurzzeitpflege
in Kombination betrieben, erhéht ein
Personalpool die Wirtschaftlichkeit

Synergien, zum anderen von der Kon-
zeption und des Einsatzes eines Case-
Managements.

Mittels des Case Managements wer-
den der zukiinftige Hilfebedarf und die
aktuelle hédusliche Versorgungs- und Be-
lastungssituation der Angehorigen er-
fasst. Aus den Ergebnissen werden bei
den anschlieenden multidisziplindren
Fallbesprechungen, an der auch die Pfle-
gebediirftigen mit ihren Angehorigen
teilnehmen sollten, die individuellen
Zielsetzungen und Bedarfe abgeleitet
und die dafiir erforderlichen pflegeri-
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und Kurzzeitpflege verantwortlich. Eine
Vernetzung und enge Zusammenarbeit
mit therapeutischen und sozialen Ein-
richtungen sind unerlisslich.

Es wird Zeit, Angebote der solitdren
Kurzzeitpflege flichendeckend auszu-
bauen. Nur so ist gewihrleistet, dass
mittelfristig die ambulante Versorgung
Pllegebedirftiger gesichert ist. Der wirt-
schaftliche Betrieb einer Kurzzeitpfle-
ge ist moglich, wenn Synergien im bau-
lichen Bereich —z.B. Verbund mit einer
Tagespflege — oder bei cinen Personal-
pool, ausreichend genutzt werden und

durch cin aktives Belegungsmanage-
ment und Kooperationen fiir eine aus-
reichende Auslastung gesorgt wird. Da
sich leider noch die Rahmenbedingun-
gen in jedem Bundesland unterschei-
den, bedarf es schon bei der Vorplanung
intensiver Gespridche mit Aufsichtsbe-
horden und Kostentragern.

MEHR ZUM THEMA

Kontakt zum Autor:
info@winterplanung.de

Infos: www.pflegehatel-willingen.de;
www.awo-mittewest-thueringen.de;
www.kurzzeitpflege-hamm.de;
www.cura-zentrum-uchte.de/
leistungen/kurzzeitpflege

Udo Winter, Dipl.
Sozialgerontologe,
Unternehmensberatung
fiir Trager der Altenhilfe
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