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Beratung richtig vergltet

UNTERNEHMENSBERATER UND PFLEGEEXPERTE ANDREAS HEIBER KOMMENTIERT THEMEN DER PFLEGEBRANCHE.
IN DIESER AUSGABE: BERATUNGSBESUCHE

ie Finanzierung der Beratungsbesuche
Dwurde im Rahmen des Pflegepersonal-
Starkungsgesetzes endlich umgestellt.
Die bisherigen pauschalen Hochstbetrage, die
zu einer Zeit eingefiihrt wurden, als die Pflege-
geldbezieher die Beratungsbesuche noch von
ihrem Pflegegeld bezahlen mussten (1995 bis
1999), stehen nicht mehr im Gesetz. Vielmehr
erfolgt nun der Verweis auf zu fiihrende Vergii-
tungsverhandlungen im Rahmen der Regelun-
gen des § 89 SGB XI. Nun kénnen und miissen
die Vertragsparteien der Vergiitungsverhand-
lungen endlich auch fiir die Beratungsbesuche
leistungsgerechte Vergiitungen aushandeln. Bei
der Hohe der Vergiitung miissen auch die nun
ebenfalls im Gesetz festgeschriebenen (Min-
dest-)Anforderungen an die fachlich anspruchs-
volle Beratung beriicksichtigt werden. Aber so-
lange es noch keine verhandelte Vergiitung im
jeweiligen Bundesland beziehungsweise fiir den
Pflegedienst gibt, gilt die bisherige pauschale
Vergiitung weiter (so ist es in § 146, Abs. 1 fiir
den Ubergang geregelt).

PREISHOHE MUSS DEN NEU DEFINIERTEN
INHALTEN ENTSPRECHEN

Fir Nordrhein-Westfalen (NRW) gibt es schon
eine Regelung, die eine Punktmenge von
1350 Punkte vorsieht, was bei einem Punktwert
von beispielsweise 0,05454 Euro einem Preis
von 73,63 Euro inklusive Wegeaufwand ent-
spricht. Der Beratungsbesuch ist in NRW preis-
lich zwischen einem Erstgesprach (87,26 Euro im
Beispiel) und Folgegesprach (49,09 Euro im Bei-
spiel) angesiedelt, was auch dem tatsdchlichen
Aufwand entsprechen diirfte, wenn man sich an
die Empfehlungen nach § 37, Abs. 5 hilt. Aller-
dings sind schon die Preise beim Erstgesprich
im bundesweiten Vergleich in NRW die héchs-
ten: Der Mittelwert liegt bei 51,24 Euro fiir Erst-
gesprdche (siehe Studie Heiber), der niedrigste
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inhaltlich nicht nachvolliziehbaren
23,80 Euro in Sachsen-Anhalt.

Wert bei

Die Preishdhe muss zwingend die vom Gesetz-
geber nochmals neu definierten Inhalten und
den entsprechenden Empfehlungen nach § 37.
Abs. 5 entsprechen: Der Gesetzgeber hat neu
festgelegt, dass die Empfehlungen Aussagen zu
Beratungsstandards, zur erforderlichen Quali-
fikation der Beratungspersonen sowie zu erfor-
derlichenfalls einzuleitenden MaRnahmen im
Einzelfall enthalten missen. Die nun definierten
Anforderungen sind bereits in der am 2g9. Mai
2018 verdffentlichten Fassung enthalten (Quelle:
Qualitatsausschuss Pflege, gs-qsa-pflege.de).

Die Leistung der Beratungsbesuche ist zwar
(trotz bisher fehlender Rechtsgrundlage) in den
meisten Leistungskatalogen schon enthalten,
aber die Inhalte miissen auch hier an die neue
Empfehlung angepasst werden. Spdtestens

dann wird deutlich, dass die Vergiitung der Be-
ratungsbesuche erheblich {ber die bisherigen
Hdochstpreise hinaus angehoben werden miis-
sen. Dabei ldsst der Gesetzgeber den Vertrags-
parteien alle Moglichkeiten offen, auch eine
Preisdifferenzierung nach Pflegegraden. Diese
macht aber kaum Sinn, denn dem erhdhten Be-
ratungsbedarf in den hoheren Pflegegraden wird
ja durch die erhéhte Beratungsfrequenz weiter-
hin entsprochen.

PFLEGEKASSE AUF

NACH § 7A HINWEISEN
Weiterhin hat der Gesetzgeber neu geregelt,
was in den Fdllen zu geschehen hat, in denen
aus Sicht des Pflegedienstes die Versorgung des
Pflegebediirftigen nicht mehr sichergestellt ist,
dieser aber die Ubersendung der entsprechen-
den detaillierten Hinweise untersagt. Dann muss
und darf der Pflegedienst die Pflegekasse darauf
hinweisen, dass aus seiner Sicht eine Beratung
nach § 7a (Beratung durch Pflegeberater der
Pflegekasse oder ein von ihr entsprechend be-
auftragter Pflegeberater) erforderlich ist. Dann
muss die Pflegekassen eine entsprechende Be-
ratung anbieten und dariiber selbst die Pflegesi-
tuation neu einschdtzen. Im Gesetzestext und in
der Begriindung wird deutlich, dass nun die Pfle-
gekassen zur Handlung verpflichtet sind. Aus der
Praxis hort man immer wieder von Fillen, in de-
nen Meldungen der Pflegedienste iiber defizita-
re Versorgung an die Pflegekassen auf direktem
oder informellem Weg erfolgten, danach aber
keine weiteren Aktivititen der Pflegekassen zu
sehen waren. Das ist nun anders geregelt. Weder
kann der Pflegegeldbezieher die Empfehlung zu
einer weitergehenden Beratung nach § 7a ver-
hindern noch kann die Pflegekasse eine solche
Meldung ignorieren. Zudem sollen die Spitzen-
verbande der Pflegekassen neue Richtlinien zur
Aufbereitung, Bewertung und standardisierten

BERATUNGSBEDARF

HAUSLICHE PFLEGE | 02.2019



FORUM 19

Dokumentation der Erkenntnisse aus den je-
weiligen Beratungsbesuchen erlassen.

Zusammengefasst heit das: Die Beratungs-
besuche sind, was sie schon immer waren:
eine Mischung aus Beratung und Kontrolle.
Erkenntnisse aus diesem Besuchen, insbe-
sondere bei defizitirer Versorgung, miissen
zu weiteren Konsequenzen fiihren, dabei
ist die Pflegekasse in der Verpflichtung, dies
auch zu gewabhrleisten. Pflegedienste kénnen
diese inhaltlich wichtige und nun noch klarer
definierte Aufgabe nur mit einer leistungsge-
rechten Vergiitung erfiillen, diese ist nun aber
endlich zu verhandeln. Das heiRt: von der un-
geliebten und eher defizitaren Pflichtaufgabe

kénnen sich die Beratungsbesuche zu einem
ausreichend finanzierten Bereich entwickeln,
den man dauerhaft ausbauen und strategisch
nutzen kann. Das bedeutet aber auch, dass
die Beratungsbesuche nicht ,einfach” von
allen Fachkrdften nebenbei mit durchgefiihrt
werden, sondern dass ein entsprechend wei-
tergebildetes Beratungsteam diese Leistungen
{ibernimmt.

m Literatur: Die Studie , Die Leistungskataloge
und Vergiitungen SGB XI - ein bundesweiter
Vergleich” von Andreas Heiber erscheint im
Mirz 2019 im Verlagshaus Vincentz Network,
Hannover. Vorbestellungen sind unter
haeusliche-pflege.net/Shop miglich.
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Wohlfahrt kooperiert mit Startup Branche

STARKERER AUSTAUSCH SOLL LOSUNGEN FUR GESELLSCHAFTLICHE PROBLEME BRINGEN

EINFACH.
‘N DIREKT.
KOMPETENT.

ohlfahrt und deutscher Startup-
Sektor kooperieren kiinftig
deutlich enger, um soziale In-

novationen zu fordern. Das haben Caritas,
Arbeiterwohlfahrt, Diakonie, das Deutsche
Rote Kreuz und die Zentralwohifahrtsstelle
der Juden Mitte Januar bekanntgegeben. Die
Zusammenarbeit mit dem Social Entrepre-
neurship Netzwerk Deutschland (SEND) und
dem Bundesverband Deutsche Startups soll
Losungen zur Bewaltigung des demografi-
schen Wandels und fiir die Digitalisierung
finden sowie den sozialen Zusammenhalt
fordern, so die Verbdnde in einem Positions-

papier.

Konkret sollen unter anderem ein akteursiiber-
greifendes Netzwerk aufgebaut werden, natio-
nale und regionale Konferenzen durchgefiihrt

werden sowie Rahmenbedingungen geschaf-
fen werden, die Innovation begtinstigen.

Der Paritdtische Gesamtverband ist nicht
Teil des Zusammenschlusses. Startups seien
nicht gemeinniitzig, der Paritdtische dage-
gen schon, so Ulrich Schneider, Hauptge-
schaftsfiihrer des Verbands. Die Abgrenzung
zwischen Gemeinniitzigkeit und Gewerblich-
keit sei zu bedeutsam, deshalb halte Schnei-
der die Kooperation "nicht nur fiir Gberfliis-
sig, sondern auch fiir wenig angebracht und
zielfiihrend." Der SEND-Vorsitzende, Markus
Sauerhammer, bedauert diese Entscheidung:
"Wir stellen genau wie der Paritdtische Ge-
samtverband die gemeinniitzige Orientie-
rung vorne an und haben Gesprdche ange-
boten, um die Probleme zu lsen, die Herr
Schneider angesprochen hat." (hp)
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