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THEMA DER WOCHE

Debatte um die Finanzierung der Pflegeversicherung

Legende von der Kostenexplosion

Die Befirchtungen zahlreicher Politiker, alle Pflegebediirftigen konnten kiinftig unter anderem durch Tariflohne mehr belastet werden, sind in vie-
len Fillen unbegriindet. Unter anderem das zeigt eine Analyse von Unternehmensberater Andreas Heiber zu den Kosten im stationédren Bereich.

AUSGABE 30 // 26.7.2019

VERGLEICH DER PRIVAT ZU TRAGENDEN KOSTEN IN DER STATIONAREN PFLEGE

Stationdre Kosten zum 1. Jan. 2019 Stationdre Kosten Pflege 2015 Differenz 2019 zu 2015 Median
PS1 Ps2 Ps3 Eigenanteile Pflege Vergiitung
EEE UV Invest. Gesamt | Eigenanteil  FEigenanteil  Eig il PS1 ps2 Ps3 Vollstationar
_ Plloge  Pllege  Pliege
sachsen-Anhalt 383,00€  54900€  28600€ | 1.21800€  207,90€ 3a162¢€ 53336€ | 17510€  4138€  -150,36€ 3172€
sachsen 377,00€  557,00€  34500€ |127800€]| 19817¢ 320,65 € 71667€ | 17883¢€ 5635€  -33967¢€ 3162€
Thirngen 28600€  691,00€  34500€ | 1322,00€| 15135¢€ 313,66 € 66621€ | 13465€  27,66€  -38021€ 3259€
Meckl Vorpommenn 48100€  55800€  201,00€ | 133000€] 26535¢ a11,85¢€ 739,47€ | 21565¢€ 6915€  -25847€ 3.060 €
Brandenburg 590,00€  60500€  291,00€ | 148600€ | 34044€  43921€ 854,69€ | 249,56€  150,79€  -264,69€ 3.109¢€
Niedersachsen 44000€  57400€  490,00€ | 150400€  34014¢ 503,66 € 77717€ 99,86 € 6366€  -33717¢€ 3434¢€
Schleswig-Holstein 39600€  70500€  48300€  158400€ 37662€  47538€ 704.21€ 1938€  -7938€  -30821€ 3.480 €
Bremen ' 50000€  74500€  52600€ | 1771,00€  157,43¢€ 593,94 € 902,72€ | 34257€  9394€  -402,72€ 3515€
Berlin 887,00€  583,00€  378,00€ | 184B00€ | 66967¢€ 991,88€  1.257,49€ | 217,33€  -10488€  -370,49€ 3.466€
Bayern | 82000€  64200€  407,00€ | 1869,00€ 751,75¢€ 91527€  107387€ @ 6825€ 9527€  -25387¢ 3.504€
Hessen  61400€  74500€  52600€ | 1.885,00€  43164€ 72041€  110640€ | 182,36€  -10641€  -492,40€ 3503 €
Hamburg 617,00€  757,00€  541,00€ _ 191500€  36537€ 744,42€  122830€ | 251,63€  -127,42€  -611,30€ 3.494€
Rheinland-Pfalz 687,00€  843,00€  43300€ | 1969,00€  467,82¢€ 644,41€  121371€ | 21918€  4259€  -526,71€ 3549 €
BadenWiirttemberg 906,00€  797,00€  42000€ | 2123,00€  66329€ 899,77€  134534€ | 242,71€ 623€  -439,34€ 3611€
Nordrhein-Westfalen | 717,00€  996,00€  539,00€ | 2.252,00€  45113¢€ 813,13€  1290,32€ = 26587€  -9613€  -57332€ 3.584€
Saarland 84900€  964,00€  504,00€ | 2.317,00€ 70767¢  106028€  1532,00€  14133€  -21128€  -683,00€ 3.672€
Deutschland 65500€  72800€  447,00€ | 1830,00€  467,21€ 693,66€  105259€ | 187,79€  -3866€  -397,50€ 3.463€
lek.com/presse/daten/f_pflegeversicherunghtml | www.destatis.de, Bundespflegestatistik BT-Drs. 19/4331
2015, Lindervergleich vom 13.09.18

Differenz/Schwankung | 62000€  447,00€  25500€  1099,00€ | 600,40€ 746,62 € 998,64 € 612€
[ ] Andreas Heiber, SysPra.de mﬂlg

Von Andreas Heiber

Bielefeld ff Bei der Diskussion um die
weitere Entwicklung der Pflegever-
sicherung und deren Finanzierung
wollen alle, insbesondere in der Po-
litik, die weitere Belastung der Pfle-
gebedirftigen vermeiden. Typischist
folgende Aussage: Im Durchschnitt
zahlt jeder Pflegefall 618 Euro pro Mo-
nat dazu.” (soim Altenheim-Newslet-
tervomn 8. April 2019). Welcher Eigen-
anteil ist hier gemeint? Mutmafilich
der Einrichtungseinheitliche Eigen-
anteil in der vollstationaren Pflege,
der zurzeit durchschnittlich bei 655
Euro liegt.

Nur 24 Prozent vollstationar

Allerdings werden laut Pflegestatis-
tik 2017 nur 24 Prozent der Pflegebe-
dirftigen in vollstationdren Einrich-
tungen versorgt, 76 Prozent leben
weiterhin in der eigenen Hauslich-
keit Und ambulant ist das Pflege-
geld nach Zahlen des GKV-Spitzen-
verbandes auf inzwischen (2018)
10,88 Mrd. Euro gestiegen, von 6,84
Mrd. Euro im Jahre 2016. Immerhin
28,4 Prozent der Ausgaben der Pfle-
geversicherung entfallen inzwischen
nur auf das Pflegegeld!

Im Pflegeheim sind die Pflege-
Kosten nicht fiir alle Pflegebediirfti-

gen gestiegen. Bis zur Reform 2017
waren die Pflegesatze im Heim je
nach Pflegestufe differenziert: die
Eigenteile in Pflegestufe waren nied-
riger, in Pflegestufe 3 hoher. Im Bun-
desdurchschnitt waren sie in Pflege-
stufe 1 bei 467,21 Euro, in Pllegestufe
2 bei 693,66 Euro und in Pflegestufe 3
bei 1.052,59 Euro.

Um die stationdre Diskussion um
die Hoherstufungen zu umgehen, hat
der Gesetzgeber sie ab 2017 verein-
heitlicht. Was logischerweise dazu
fiihrt, dass es nun fir die niedrige-
ren Pflegegrade teurer wird, aber fiir
die héheren giinstiger: Auf der Basis
der verfilgbaren Zahlen (siehe Down-
load, Hinweis am Ende des Artikels)
liegt der durchschnittliche Eigenan-
teil zum 1. Januar bei 655 Euro. Das
heifit: die Pflegestufe 1, mutmatilich
nun Pflegegrad 2 zahlt zwar 188 Euro
mehr, die alte Plegestufe 2, mutmaf-
lich Pflegegrad 3 aber 39 Euro weni-
ger und noch weniger die bisherigen
Pflegestufen 3 (mutmaflich Pflege-
grad 4 und 5): nun 398 Euro weniger.
Nach der Pflegestatistik 2017 vertei-
len sich die Pflegegrade im Heim fol-
gendermafien:
®= Pflegegrad 1= 0,9 Prozent,
Pflegegrad 2 = 21,4 Prozent,
Pflegegrad 3 = 31,7 Prozent,
Pflegegrad 4 = 29,6 Prozent und
Pflegegrad 5 = 16,3 Prozent.

Ausgehend von der Pflegegrad-
verteilung hiefie das, dass circa 23
Prozent (Pflegegrad 1 und 2) mehr
bezahlen, ca. 32 Prozent (Pflegegrad
3) gleich viel und ca 47 Prozent (Pfle-
gegrad 4 und 5) sogar weniger als vor
der Reform!

Leider muss man noch viel weiter
differenzieren: Auch imvollstationa-
ren Bereich hat der bundesdeutsche
Forderalismus massive Spuren hin-
terlassen, insbesondere bei den Kos-
ten inder Pflege: Dennzwischendem
niedrigsten  einrichtungseinheitli-
chen Eigenanteil in Thiiringen und
dem hdchsten in Baden-Wirttern-
berg gibt es eine Schwankung von
620 Euro! Ein wesentlicher Grund
fiir diese Spannbreite dirften die
Personalkosten sein: ein nur einge-
schrankter Blick auf die Personalkos-
ten im vollstationdren Bereich zeigt,
dass zumindest in den ostdeutschen
Bundeslindern die durchschnittli-
che Vergiitung deutlich niedriger ist
und somit in Korrelation zu den meist
niedrigen Eigenanteilen steht (Perso-
nalkosten/Monat; sh. letzte Spalte Ta-
belle).

Schon jetzt hohere Gehilter
Erhéht man wie geplant die Lohne der

Pflegemitarbeiter und damit die Per-
sonalkosten, dann mussen auch die

niedrigen Eigenteile zum Teil deut-
lich steigen. Allerdings dirfte sich
dies in vielen Lindern kaum kosten-
steigernd auswirken, weil hier auf-
grund der Geschichte, aber auch der
Wettbewerbssituation oft schon ha-
here Gehailter gezahlt werden. Und in
den anderen Landern wiirden sich die
Kosten auf das Niveau hinbewegen,
auf dem sie in vielen Lindern schon
sind. Die billige Pflege in vielen Lan-
dern wurde vor allem durch niedrige
Personalkosten finanziert.

Aber wire es unfair und bedarf
es politischer Eingriffe, wenn in ein-
zelnen Lindern die Kosten steigen?
Betrachtet auf die Gesamtkosten in
der stationdren Versorgung, haben 8
von 16 Bundeslandern unterdurch-
schnittliche Gesamtkosten. Insbe-
sondere in diesen Lindern werden
die Pflegebediirftigen die Kosten-
steigerungen spiirbar merken. Aber
ist es sachlich zu begriinden, warum
ein Pflegebediirftiger in Sachsen oder
auch Niedersachsen deutlich weni-
ger fiir einen Pflegeheimplatz zahlen
muss als beispielsweise ein Saarlan-
der oder Nordrhein-Westfale, obwohl
alle die gleichen Beitrage bezahlt und
die identisch hohen Leistungen aus
der Pflegeversicherung bekommen?

Fiur Ostdeutschland dirfte es
noch einen weiteren Grund fiir die
niedrigen Gesamtkosten geben, der

dauerhaft sich verdndern wird: Mit
Einfithrung der Pflegeversicherung
ab 1995 wurden in Ostdeutschland
fiir die Forderung der Infrastruktur
circa 3,3 Mrd. Euro zur Verfiigung
gestellt, die es in Westdeutschland
nicht gab. Diese Fordermittel diir-
fen sich auch heute noch positiv auf
die Investitionskosten auswirken, die
im Vergleich zu westdeutschen Bun-
desldndern durchschnittlich deutlich
niedriger sind.

Nicht iiberall steigen die Kosten

Durch die Anhebung der Personalkos-
ten miissen nicht in allen Lindern die
Kosten in der vollstationdren Versor-
gung steigen, sondern vor allem in
den Lindern mit unterdurchschnitt-
lichen Vergiitungssétzen. Die Anglei-
chung reduziert eher die Ungerech-
tigkeit, als dass sie neue Probleme
schafft. Und es diirfte auch nur einen
relativ kleinen Kreis der Pflegebediirf-
tigen treffen. Aber wer sagt das so dif-
ferenziert den betroffenen Pflegebe-
diarftigen und ihren Angehdrigen?
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