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in Meilenstein fiir die Pflege«, so bezeichnete das Bundesministerium fiir

Gesundheit (BMG) den Beschluss des zweiten Pflegestarkungsgesetzes im
Jahre 201551, Hilde Mattheis, Bundespolitische Sprecherin der spD, spricht so-
gar von einem »Systemwechsel«!®l. Mit dem Gesetz geht nun auch ein neuer,
lang erwarteter Pflegebediirftigkeitsbegriff einher.

Doch was dndert sich jetzt durch den neuen Begriff der
Pflegebediirftigkeit?

Seit 1995 wurde Pflegebediirftigkeit im §14 des elften Sozialgesetzbuches gere-
gelt. Hiernach sind Personen pflegebediirftig, wenn diese »wegen einer korper-
lichen, geistigen oder seelischen Krankheit oder Behinderung fiir die gewéhn-
lichen und regelmiRig wiederkehrenden Verrichtungen im Ablauf des taglichen
Lebens auf Dauer, voraussichtlich fiir mindestens sechs Monate, in erheblichem
oder héherem MaRe (§ 15) der Hilfe bediirfen«.

Dieses Verstindnis von Pflegebediirftigkeit, so hat die Erfahrung gezeigtybe-
saR einen sehr funktionellen Charakter. Derjenige, der wenige (korperliche)
Fihigkeiten hatte, bekam hiernach eine héhere Pflegestufe. Einen Anreiz akti-
vierend oder sogar rehabilitativ zu pflegen, war in diesem System nicht zweck-
dienlich. So gab es doch nur Geld fiir eine hohere Pflegestufe und eine Pflege-
stufenerhhung steht diametral zum Postulat aktivierend und rehabilitierend
zu pflegen. Dabei ist es wenig hilfreich, dass bei einer Verbesserung der Pflege-
stufe fiir stationdre Einrichtungen eine finanzielle Einmalzahlung in Hohe
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von 1.597,00 Euro zu erwirtschaften ist, wenn der herabgestufte
Betroffene in den folgenden sechs Monaten diese niedrigere Pfle-
gestufe behielt. Nun bekommen Einrichtungen einmalig bei akti-
vierender und rehabilitierender Pflege, welche eine Verringerung
des Pflegegrades zur Folge hat, eine Einmalzahlung von 2.952,00
Euro. Ob dieser Anreiz in Zukunft reicht wird sich zeigen.

Mit dieser neuen Definition von Pflegebediirftigkeit soll also
»niemand« schlechter gestellt werden und den Blick fiir eine ganz-
heitliche Sichtweise auf den pflegebediirftigen Menschen schér-
fen [51. Hohe Anspriiche werden an den Wechsel von den Pflegestu-
fen zu den Pflegegraden erhoben und auch erhofft. Elisabeth
Scharfenberg von der Fraktion Die Griinen zweifelt jedoch daran,
dass dieser Paradigmenwechsel umgesetzt werden kann!®l. Nach
ihrer Ansicht fehlt es an Personal im Pflegebereich und auch die
Finanzierung, die nach dem BMG bis 2022 als gesichert gilt, sieht
sie problematisch!®l.

Seit dem 01.01.2016 lautet der Gesetzestext im § 14 SGB XI Absatz 1
nun folgendermaRen:

»Pflegebediirftig im Sinne dieses Buches sind Personen, die
gesundheitlich bedingte Beeintrachtigungen der Selbstédndigkeit
oder der Fahigkeiten aufweisen und deshalb der Hilfe durch ande-
re bediirfen. Es muss sich um Personen handeln, die korperliche,
kognitive oder psychische Beeintrachtigungen oder gesundheit-
lich bedingte Belastungen oder Anforderungen nicht selbstédndig
kompensieren oder bewdltigen kénnen. Die Pflegebediirftigkeit
muss auf Dauer, voraussichtlich fiir mindestens sechs Monate,
und mit mindestens der in § 15 festgelegten Schwere bestehen«
(SGB XI § 14).

Anstatt drei Pflegestufen, wie es zuvor durch ein Gutachten des
Medizinischen Dienstes der Krankenkassen (MDK) erstellt wurde,
wird es zukiinftig fiinf Pflegegrade geben. Wahrend in § 15 SGB XI
der alten Regelung noch festgelegt war, dass Betroffene eine be-
stimmte Zeit bendtigen, um einer Pflegestufe zugeordnet zu wer-
den, wird es in der Neuregelung um die eigene Fahigkeit und Selb-
standigkeit gehen. Dies wird neu bewertet.

Durch die neuen fiinf Pflegegrade f&llt der Blick auf Fahigkei-
ten, die der Betroffene noch hat. Wobei Pflegegrad 1 mit »geringer
Beeintrdachtigung der Selbstdndigkeit« und Pflegegrad 5 mit
»schwerster Beeintrachtigung der Selbstédndigkeit, die mit beson-
deren Anforderungen an die pflegerische Versorgung einhergeht«
betitelt wird (§ 15 SGB XI). Gepriift wird dann nicht mehr wie viel
Zeit in den Bereichen Grundpflege, Mobilitdt, Erndhrung und
hauswirtschaftliche Tatigkeit bendtigt wird, sondern die folgenden
Module werden der Bestimmung des Pflegegrades zugrunde ge-
legt:

Mobilitat (10 %)

Kognitive und kommunikative Fahigkeiten (15 %)
Verhaltensweisen und psychische Problemlagen
Selbstversorgung (20 %)

Bewiltigung von und selbstdndiger Umgang mit krankheits-
oder therapiebedingten Anforderungen und Belastungen

( 20 %)

Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte (15 %)

v v v v o

~

Im neuen Begutachtungsassessment (NBA) sind diese sechs Mo-
dule mit jeweils verschiedene Kategorien gelistet. Mobilitdt z. B.
enthalt die folgenden Kategorien:

» Positionswechsel im Bett
» Halten einer stabilen Sitzposition
» Umsetzen

» Fortbewegen innerhalb des Wohnbereichs
» Treppensteigen

Je nachdem, ob der Betroffene diese Fahigkeiten selbstdndig,
iiberwiegend selbstandig, iiberwiegend unselbstandig oder un-
selbstdndig erledigen kann, wird dies mit einem Punktwert belegt
und aus dieser Summe errechnet sich zum Schluss der Pflegegrad.
Da nicht alle Module gleich wichtig oder ausschlaggebend fiir die
Pflege sind, wurden die einzelnen Module mit unterschiedlichen
Gewichtungen verstdrkt, wobei die kognitiven Fahigkeiten und
psychischen Problemlagen zusammen mit 15 % gewertet werden.
Nachdem alle Punkte zusammengerechnet wurden, werden diese
einem Pflegegrad zugeordnet. Hier zeigt sich schon gleich, dass
das Modul kognitive Fahigkeiten und psychische Problemlagen,
zu denen auch die ndchtliche Unruhe, motorische Auffalligkeiten,
aber auch zeitliche und Grtliche Desorientierung hineinfallen,
eine wesentlichere Beachtung findet als es bei den Pflegestufen
noch iiblich war.

Diese Anderung ist jedoch nicht ohne Kritik geblieben. Die
Autoren um Albert Briihl (PTHV) der Hochschule Vallendar gehen
davon aus, dass »die Einfithrung des NBA voraussichtlich «pflege-
satzneutral» finanziert« werden muss(*!, was nicht direkt zur
Erheiterung der heimischen Einrichtungsleitungen und Pflege-
dienstleitungen beitragen wird.

Einen weiteren Kritikpunkt formulieren die Autoren an dem
Konstrukt des NBA wie folgt: So wurde herausgefunden, dass die
neuen Pflegegrade bspw. keine signifikante Verbesserung in der
Differenzierung ergeben wie es auch bei den Pflegestufen bereits
der Fall war. Dabei erscheint es die Aufgabe des NBA zu sein, die
Pflegebediirftigen in unterschiedliche Pflegegrade einzuteilen,
denn diese sollen den Bedarf an Hilfe mdglichst genau wiederge-
ben [, So ist es Praktikern bekannt, dass ein Pflegebediirftiger
mit Demenz und ausgepragter Mobilitdt mehr Hilfe benotigt bzw.
in der Versorgung aufwendiger sein kann als es ein demenziell-
veranderter Pflegebediirftiger, der vollstindig immobil ist, ver-
mag. Dieses Problem wird auch das NBA nicht l6sen kénnen!*l,

Ein weiterer Kritikpunkt ist die fehlende Beriicksichtigung der
Personalbemessung fiir die Einrichtungen. So wird es mit der Ein-
fithrung des NBA zu keiner Personalerhhung kommen. Es ist also
davon auszugehen, dass »die Pflegegrade im Zeitaufwand zukiinf-
tig dhnlich inhomogen sein werden wie es die Pflegestufen sind,
[so] kann das NBA (trotz deutlich hherem Aufwand) also nicht
mehr Pflegezeitaufwand erkldren als es die Pflegestufen bislang
vermocht haben. Damit wird das NBA genauso wenig zur Personal-
bemessung und Personalsteuerung geeignet sein wie es die Pfle-
gestufen seit 1995 sind«[*1,

Doch es gibt auch gute Seiten. Die nachfolgende Tabelle zeigt
die (monetdren) Leistungen auf, die den Betroffenen ab 2017 zu-
stehen.

Grad 1

LEISTUNG

Grad 2 Grad 3 Grad 4 Grad 5

Tabelle: Geldwerte Leistungen nach Pflegegrad



Pflege

Pflege in Bayern 02.2016 15

Hier zeigt sich, dass den Betroffenen deutlich mehr (Geld-)Lei-
stung zur Verfiigung steht als dies bei den Pflegestufen noch der
Fall war. So gibt es in der Pflegestufe 3 eine ambulante Sachlei-
stung von 1.298,00 Euro. Bei dem Pflegegrad 4 wiren es dann
schon 1.612,00 Euro. Doch wer von den knapp 330.000 Pflegebe-
diirftigen, die in Bayern 2013 pflegebediirftig waren, bekommt
welchen Pflegegrad ab 2017[71?

Hier gilt der Grundsatz: Kein Pflegebediirftiger soll benachtei-
ligt werden. Aus diesem Grund werden Pflegebediirftige nach dem
Schema »+1« von den Pflegestufen in die Pflegegrade verteilt.
Dies bedeutet, wenn der Betroffene zuvor eine Pflegestufe 2 be-
saB, so kommt dieser nach der neuen Regelung automatisch in
den Pflegegrad 3. Betroffene, die dariiber hinaus noch eine einge-
schrénkte Alltagskompetenz haben, werden nach dem Schema
»+2« in einen neuen Pflegegrad eingeordnet. In den Pflegegrad 1
werden nur diejenigen eingestuft, die 2017 erstmals einen Neuan-
trag auf Pflegebediirftigkeit stellens],

Bis 2017 - bis dahin wird die Verinderung in Kraft treten -
muss jedoch noch einiges vorbereitet werden. Dazu gehért die
Schulung der rund 3.500 Gutachter des MDK’s und die Erstellung
der Begutachtungsrichtlinien angepasst am Begutachtungsinstru-
ment sowie die Informationsverteilung an alle an der Pflege betei-
ligten Akteure und Betroffenen!,

Es darf nicht vergessen werden, dass die Umsetzung mit einem
enormen Aufwand verbunden sein wird. So sind nicht nur die Gut-
achter der Pflegekassen, sondern auch alle anderen Akteure der
Pflegebranche zu schulen und zu informieren, insbesondere in der
Altenhilfelt],

Anzeige

So wird das NBA und auch der neue Pflegebediirftigkeitsbegriff
sich in der Praxis beweisen miissen und zeigen, ob er hilt, was er
verspricht. Dafiir miissen alle zusammenarbeiten, seien es Pflege-
praktiker, das Management im Pflegewesen, Pflegelehrkrifte oder
Pflegewissenschaft, damit diese neue Ara das wird, was ihr zuge-
sagt wird, »ein Meilenstein fiir die Pflege«. Freuen wir uns als in
der Pflege professionell arbeitende Menschen auf die Herausforde-
rungen, die auf unseren Berufsstand zukommen!
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Die gesetzlich vorgeschriebene Pflegepflicht-
versicherung bietet nur eine Grundabsicherung
und deckt bei weitem nicht die tatsachlich
anfallenden Kosten im Pflegefall.

Unser Pflegetagegeld schlieBt die Liicken.

Gute Beratung braucht Gespriche.
Wir sind fiir Sie da.
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