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Ubersicht Vergiitungsvereinbarungen  erstellt 27.07.2011

Gesamt
Landkreis aktuelle durchschniltliche Vergiitungsvereinbatrungen
Preiskennzitfer
Gesamtzahi Gesamt
Stand 31.05.2011 aktueH _abgelaufen ]
Vereinbarungen Gesamt Ranking Anzahl Prozent fJakr 2 Jahre 3 Jdahr : "

Hannover, Stadt 85 78,94 € 1 87 78,8 ] 2 1 1 8
Osnabrtick, Stadt 18 76,47 € 2 14 77,8 4
Osnabrilek, Land 86 74,34 € 3 41 73,2 5 2 5 2 1
Wolfshurg 1t 73,83 € 4 " 1000
Harburg 32 72,35€ 5 22 65,8 2 3 4 1
Hamaln-Pyrmont 41 7207 € 5] 31 75,6 2 1 4 3
Vechta 21 71,57 € 7 8 38,1 7 1 2 3
Delmenharst 7 71,17 € ) [ 714 1 1
Emden 8 70,91 € 9 5 62,5 2 1
Walfenblittet i4 70.77 € 10 “ 78,6 1 1 1
Braunschweig 33 70,74 € 11 8 87,6 7 3 1 2
Salzgitter 13 70,70 € 12 7 53,8 1 3 1 1
Hannover, Reglon 92 70,67 € 13 50 54,3 12 7 5 3 3 12
Giitiingen 42 7042€ 14 20 47,5 8 1 3 2 1 7
Cuxhaven 52 TO M€ 15 28 53,8 3 2 2 2 7 8
Emsland 34 70,34 € 16 22 64,7 3 k| 2 t 5
Gratschaft Bentheim 21 70,27 € 17 10 47,6 4 2 5
Soltau-Fakingboste! 20 70,23 € 18 13 65,0 3 1 1 2 S
Oldenburg, Stadt 23 69,892 € 19 19 B2,8 2 1
Stade 26 69,82€ 20 18 69,2 5 1 1 1
Glfhorn 22 69,68 € 21 15 68,2 5 1 1
Cloppenburg 23 69,60 € 22 14 60,9 1 4 1 3
Friestand 17 68,06 € 23 it 64,7 t 1 4
Wittmund 10 69,05 € 24 8 80,0 1 1
Goslar 41 69,01 € 25 19 45,3 4 3 5 4 6
Leer 23 68,71 € 26 20 87,0 1 1 1
Nienburg 28 68,51 € 27 12 42,9 7 1 1 7
Verden 35 88,02€ 28 22 62,9 4 1 8
Helmstedt ' ' 18 .. 67,985€ 29 8 44,4 4 2 1 3
Léchow-Dannenberg 14 67,94 € 30 9 64,3 3 1 K
Northelm 27 66,95 € 31 10 37,0 3 1 2 2 g
Colle 60 66,74 € 32 34 56,7 8 8 ] i 3
Oldenburg, Land 27 66,40 € 33 18 66,7 & 2 3
Helzminden 25 66,13 € 34 18 72,0 2 1 1 3
Rotenburg 30 66,04 € 35 23 76,7 2 2 1 2
Schaumbirg 52 65,92 € 36 21 40,4 4 ] 4 2 3 9
Osterholz-Scharmback 30 65,78 € 37 18 £0,0 4 2 1 B 2
Aurich 24 65,76 € 38 20 83,3 2 1 1
Wosermarsch a2 6544 € 39 13 59,1 1 4 4
tieizen 28 65,22 € 40 13 46,4 6 2 2 i 4
Diepholz et} 65,18 € 41 24 61,5 5 4 4 5
Pelne 26 64,68 € 42 18 69,2 3 2 1 1 1
Hildesheim 53 64,56 € 43 30 56,6 8 3 1 3 8
Osterode 32 64,41 € 44 19 69,4 5 1 4 1 1 1
Ltineburg a7 £2,00€ 45 21 56,8 4 & 2 2 1 2
Wilkelmhaven 27 63,74 € 46 19 70,4 1 4 3
Aznmesfand 17 62,57 € 47 ] 52,9 1 2 5
Durchschnitt 68,79 €
Gesamisummen 1.438 884 61,6 172 73 U700

pozentualer Anteit 61,6% 120% §1% 4,9% 38% 2%% 10,0%

akiuell 1Jahs 2 Jahre 3 fahre 4 Jahre 5 Jahie 6 Jahre
und mehr
abgelaufene Verglitungsvereinbarungen: 552 380 307 237 185 144
pozentualer Antell 384% 26,5% 214% 165% 128%  10,0%
1und 2und 3end 4und Sund
mehr  mebhr mehr mehr  mehr 6 u?:hrrréehr

Jahre Jahre Jahre Jahre  Jahre
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Ubersicht Vergiitungsvereinbarungen - erstell; 27.07.2071

freigemeinniitzige Tragerschaft

durchschnittiiche - .
Landkrels o :s!(atumetl.::hl Preiskennziffor Vergfitungsvereinbarungen
Stand 31.05.2011 DCigememnnitzige )  abgelaufen

Vereinbarungen Gesamt Ranking Anzahl Prozent 1.Jahr 2.Jahre 3;l_ahr§

Hannover, Stadt 45 79,51 € 1 3z ™1 B 1 i 3
Harburg 7 T131€ 4 §1,1 1 2

Gifham B TINITE 3 & 75,0 2

Osnabriick, Stadt 15 7693 € 4 11 73,3 4

Verden 3 76,77 € 5 3 100,0

Hametn-Pyrmont 8 75,76 € 5] 8 100,0 4]

Belzen 3 75,63 € 7 2 66,7 1

Cuxhaven 13 75,32¢% 8 4 30,8 1 1 6 4
Osnabrlick, Land 39 74,86 € g 30 76,9 4 3 1 1

Hannovar, Reglon 21 T4,75€ 10 15 Tid 4 1 H

Waolfsburg 10 T4 34 € 11 16 160,0

Soltau-Fatlingbostel 7 T4,2T € 12 4 57,1 2 1

Glittingen 3 74,07 € 13 2 40,0 2 i

Delmenhorst 4 T3,85€ 14 4 100,06

Vechta 13 73,72 € 15 B 46,2 4 2 1
Braunschwelg 16 73,27 € 16 10 62,5 3 2 1

Celle 4 73,16 € 17 1 25,0 2 1

Wittmund 4 73,13 € 18 3 75,0 k]

Waoltenhattet 3 73,13 € 18 3 100,0

Cloppenburg 4 T295€ 20 kA 78,6 1 1 1
Salzgitier 5 7269€ 21 4 80,0 1

Emden 2 7246 € 22 1 §0,0 1

Stade 10 72,36 € 23 8 80,0 2

Peine 5 7184 € 24 4 80,0 1

1.4chow-Dannenberg 8 7T167€ 25 4 50,0 3 1

Leer 7 71,55 & 26 5 74 1 1

Emstand 25 7145 € 27 14 56,0 2 1 2 1 5
Ammeriand 3 71,36 € 28 3 100,0

Rotenburg 8 7136 € 29 1 87.6 1
Nienburg 9 71,34 € 30 4 44,4 1 t 3
Frlestand 7 7413 € 3 5 714 2
Grafschaft Bentheim 16 70,97 € 32 7 43,8 4 2 3
Oldenburg, Stadt 15 70,64 € 33 13 85,7 1 1

Schaumburg 6 70,56 € 34 3 50,0 1

Hildeshaim 13 70,45 € 35 8 61,5 3 f 1
Osterholz-Scharmbeck 5 69,90 € 36 0,0 5

Goslar 10 69,78 € 37 4 40,0 1 1 4
Aurich 4 69,31 € 38 4 1000

Northeim 4 68,58 ¢ 39 1 25,0 1 2
Helmstedt 7 68,62 € 40 2 28,6 1 1 3
Holzminden 3 67,88 € 41 1 333 1 1
Osterode 3 67,76 € 42 2 66,7 1

Wesermarseh 7 87,73 € 43 & 714 2
Diepholz 16 87,68 € 44 " 68,8 3 1 1

Oldenburg, Land 13 G718 € 45 9 69,2 3 1
Wilhefmhaven 3 66,65 € 46 2 65,7 1

Litneburg 4 66,37 € 47 4 100,0

Burchschnitt 72,11 €

Gesamtsummen 460 304 68 11 12 12 18 35

pozentualer Anteil 66,1% 148% 24% 2
akiuel! 1Jahr 2 Jahre 3z
abgelaufene Vergitungsvereinbarungen: §56 88 Tt 65 53 35
pozentualer Antell 33,9% 19,1% 16,7% 144% 11,6% T7.6%
fund 2und  3und  4und 5und
mehr mehr mehr mehr  mehr © urildahrr:ehr

Jahre Jahre Jahre  Jahre Jahre
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Ubersicht Vergiitungsvereinbarungen  erstelt 27.07.201%

kommunale Trigerschaft

. durchechnittliche " .
Landkreis aktuetle Prelskennzifior Verglitungsveresinbarungen
Gesamizahi Koemmunale
Stand 31.05.2011 aktuell
Vereinbarungen Gesamt Ranking Anzabl Prozent 1 Jahr 2 Jahre 3Jah
Oldenbury, Stadt 1 2.9 € 1 1 100,0
Friesland 1 86,59 € 1 100,0
Hannover, Regian 2 84,03 € 3 z 100,0
Hannover, Stadt 7 82,61 £ 4 7 160,80
Harburg 3 8244 € & 3 106,0
Celle 1 81,77 € g 1 100,0
Wesermarsch 2 81,27 € 7 2 1000
Aurich 2 78.42€ 8 1 50,0 1
Leer 1 74,94 € 9 1 400,0
Hameln-Pyrmont 1 74,84 € 16 1 160,0
Verden 4 72,22€ 11 4 100,60
Deimenhorst 1 71,01 € 12 1 100,0
Stade 4 69,85 € 13 4 100,0
Schaumburg 3 69,71 € 14 0,0 3
Qldenburg, Land 1 68,34 € 15 1 100,0
Withelmhaven 2 64,98 € 16 1 X:] 2
Ammerland ]
Braunschweig 0
Cloppenbury 2]
Cuxhaven ¢}
Diepholz 1]
Emden i}
Emsland 0
Gifhorn 0
Goslar 0
Gittingen [
Grafschaft Bentheim 1]
Helmstedt 0
Hildasheim 4]
Holzminder o
Lichow-Dannenberg ¢
Litneburg &
Nienburg 0
Northeim 0
Danabrick, Land 3]
Osnabriick, Stadt 0
Osterholz-Scharmbeck ¢
Osterode 1]
Palne ¢
Rotenburg 0
Salzgitter k]
Softaw-Fallinghostel [i]
Uelzen 0
Vechta 0
Wittmund [t
Walfenbiittel 1)
Wolfsburg 0
Durchschnitt 7718 €
Gesamtsummen 36 30 1 5] 3 2 1] 0
pozentuater Anteil 83,3% 28% 00% B3%
aktuell 1Jahr 2 Jahre -3 Jahre
abgelaufene Vergiitungsvereinbarungen: & & 5 2 4] ¢
pozentualer Anteil 16,7% 13,9% 139% 55% 0,0% 0,0%
fund 2und 3und 4und 5 und
mehr mehr mehr mehr mehr 6 ur:jdahr?ehr

Jahre Jahre Jahre  Jahre Jahre
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Ubersicht Verglitungsvereinbarungen ' erstellt: 27.07.2011

private Trédgerschaft
Landkreis aktuelle d:::?;ki ';:::::;g:e Vergiitungsvereinbarungen
Gesamtzahl N
Stand 31.05.2011 Private aktuell o
Verginbarungen Gesamt Ranking Anzahl Prozent 1 Jahr 2 Jahre 3 Jah oh
Hanaover, Stadt 33 77,38 € 1 28 84,8 1 3
Osnabrlick, Stadt 3 74,17 € 2 3 100.0
Osnabriick, Land 17 73,18 € 3 14 84,7 1 2 1
Hameln-Pyrmont 32 71,06 € 4 22 68,8 2 1 4 3
Emden [ ™wan€ 5 4 66,7 1 1
Wolfonbilttol i1 70,13 € 5] 8 72,7 1 1 1
Gattingen 37 £9,93 € 7 18 43,6 3 1 3 2 7
Salzgitter B 69,46 € a8 3 3r.s 3 1 1
Harbuwrg 22 69,39 € k] 15 68,2 1 3 2 1
Hanrnaver, Region 69 69,05 € 10 33 47,8 8 3] 4 3 3 12
Goslar 31 68,77 € 11 15 48,4 3 ) 4 4 2
Cuxhaven 39 68,77 € 12 24 61,5 3 1 2 1 1 7
Wolfsburg 1 68,75 € 13 1 100,0
Braunschwslg 17 68,35 € 14 9 52,9 4 1 3
Yechta 3 68,08 € 18 2 25,0 3 2
Soltau-Fallingbostel 13 68,06 € 16 g 69,2 1 1 2
Grafschaft Beathelm 5 68,01 € i7 3 60,0
Stade 12 67,63 € 18 & 50,0 3 k] 1 1
Heimstedt ki 67,66 € 19 6 54,5 3
Emsland 9 67,25 € 20 8 88,9 1
Nienburg 19 67,17 € 21 ] 421 3] 1 4
Leer 15 66,97 € 22 14 93,3 1
Nartheim 23 68,67 € 23 g9 39,1 3 1 2 1 7
Verden 28 66,48 € 24 15 536 4 4 3
Wittmund & 66,33 € 25 -] 83,3 1
Celle &5 66,00 € 26 32 58,2 L3 7 3] 1 3
Holzminden 22 65,80 € 27 17 773 2 1 2
Delmenhorst . 2 65,88 € 28 0,0 1 1
Friestand 9 - 65,51€ 29 § 55,6 1 1 2
Oldenburg, Land 13 65,47 € 30 8 61,5 1 1 3
Gifhorn 14 65,40 € 31 9 64,3 3 1 1
Oldenburg, Stadt 7 66,23 € 32 5 714 1 1
Schaumburg 43 65,02 € 33 18 41,9 4 9 1 1 3 7
Dsterholz-Scharmbeck 25 64,85 € 34 18 60,0 4 2 1 1 2
Cloppenburg 9 64,38 € 35 3 33,3 4 2
Rotenbury 22 84,11 € 35 16 72,1 2 2 1 1
Osterode 28 64,06 € 37 17 88,8 4 1 4 1 1 1
Uelzen 25 63,98 € 38 11 44,0 5 2 2 1 4
Linshurg 33 63,70 € 39 17 51,6 4 5 2 2 1 2
Aurich 18 63,57 € 40 15 83,3 1 1 1
Diepholz 23 63,43 € 41 13 58,5 -4 1 3
Peine 21 63,32€ 42 14 66,7 2 2 1 1 1
Wilhelmhaven 22 63,24 € 43 17 77,3 1 1 3
Likchow-Dannenberg ] 62,96 € 44 L 83,3 1
Hildesheim 40 62,64 € 45 22 55,0 5 3 1 2 7
‘Wesermarsch 13 51,77 € 46 & 46,2 ki 4 2
Ammerland 4 60,62 € 47 -] 42,9 1 2 5
Durchschiitt 66,82 €
Gesamtsummen 240 550 103 B2 56 a7 23 108
pozentualer Antell 58,5% 110% 6,6%
akiueli 1Jahr 2 Jahre "3 Jah
abgelaufene Vergiitungsvereinbarungen: 390 287 225 168 132 109
pozentualer Anteil 41,5% 30,5% 239% 180% 14,0% 11,6%
Tund 2und 3und 4und & und Gund mehr
mehr mehr  mehr mehr mehr Jahre

Jahre Jahre Jshre  Jahre Jahre
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Anhang:

Sondervoten

- Arbeitsgemeinschaft Privater Heime und Ambulanter Dienste e. V. (APH)
- Niedersachsischer Stidtetag (NST)

- Verband Deutscher Alten- und Behindertenhilfe e. V (VDAB)

- Vereinigte Dienstleistungsgewerkschaft, Landesbezirk Niedersachsen-

Bremen (ver.di)




hd

Arbeitsgemeinschaft Privater Heime
und Ambulanter Dienste Bundesverband e. V. (APH)

Vorwort:

Wie bereits aus Band A des Pflegepakts hervorgeht, hat der Niederséchsische
Landespfiegeausschuss nach § 92 SGB XI in seiner Sitzung am 04.04.2011 beschlossen,
einen sogenannten Pflegepakt flr Niedersachsen abzuschlieffen. Die durch einen hohen
Personalaufwand auf Seiten der Leistungstrdger sowie auf Seiten der
Leistungserbringerverbande entstandene Pflegepaktvereinbarung des Band A ist ein durch
die unterschiedlichen Auffassungen und Bewertungen der Akteure der Pflege-
Selbstverwaltung bedingter Minimalkonsens, der aus Sicht des APH einer facettenreicheren
Darstellung bedarf, als dies im Rahmen des Band A zum Pflegepakt geschehen ist. Ziel
sollte nach Auffassung des APH nicht sein, die Situation der Pflege im Land Niedersachsen
zu verschénen, in dem man auf allgemeingiltige Rahmenbedingungen verweist, sondern es
ist vielmehr notwendig, sich markant haufende Problemfelder genau vor Augen zu halten
und zu analysieren, um gegebenenfalls auch Systemfehler beheben zu kénnen.

Wir haben im Folgenden die wesentlichen Problemfelder herausgearbeitet,
Lésungsvorschlage unterbreitet und diese mit der politischen Forderung verbunden, hier
weiterhin zielorientiert tatig zu werden, damit Pflege die gesellschaftliche Anerkennung
bekommt, die sie verdient und braucht. Hierbei geht es nicht nur um das Image des
Pflegeberufs, sondern auch um eine adiquate, mithin leistungsgerechte Vergitung von
Pflegeleistungen.

Vor dem dargestellien Hintergrund begriflen wir den Pflegepakt fOr Niedersachsen als
Versuch der Erfullung der Aufgabe, auch in Zukunft eine qualitativ hochwertige Pflege in
Niedersachsen zu sichern und unterstitzen selbstverstédndlich die Weiterarbeit an den
aufgezeigten Losungswegen unter Bertcksichtigung der nachfolgenden Erwagungen.

Kapitel 1 - Verbesserung von Image und Attraktivitit der Pfiege in Niedersachsen

Jegliche Anstrengung das Image und die Attraktivitat des Pflegeberufs zu verbessern, ist zu
begriiken. Die Tatsache, dass in den vergangenen finf Jahren die Zahl der Pfiegefachkréafte
in der-ambulanten und stationdren Altenhilfe kontinuierlich gestiegen ist, wobei den grofiten
Anteil dabei die Berufsgruppe der Altenpfleger bildet, beseitigt dennoch nicht das
allgegenwartige Problem des Fachkraftemangels. Der Bedarf liegt weit Uber den zur
Verfigung stehenden personelien Ressourcen.

Der APH begrilt ausdricklich den Einsatz des Landespflegeausschusses dafir, dass die
Vielfalt, Attraktivitat und Zukunftsfahigkeit der Altenpflege in der Offentlichkeit eine gréRere
Beachtung findet, fordert aber auch, dass das Land weiterhin Kampagnen férdert, die junge
Menschen, insbesondere Schulabsolventen, an den sozialen Beruf heranfihrt und damit
interesse hervorruft.




Kapitel 2 - Personal

1. Nachwuchsgewinnung

Die demographischen Prognosen sind unstreitig und seit Jahren bekannt. Nicht von ungefahr
kommt der hohe Einsatz der Pflegeeinrichtungen in Niedersachsen Altenpflegeschiler
auszubilden. Die Ergebnisse dieser Bemihungen lassen sich prozentual im Zeitraum von
2008 bis 2010 mit 21% Steigerung beziffern. Unstreitig dirfte aber auch sein, dass dieser
Steigerungswert keineswegs ausreicht, um den Fachkréaftebedarf der Gegenwart als auch in
der Zukunft zu beheben. Nicht erhoben sind zudem die Zahlen der Aussteiger aus dem
Beruf, so dass der mitgeteilte Steigerungswert relativierend zu betrachten ist.

Neben der Vereinheitlichung der Berufsausbildungsgénge Kranken- und Altenpflege sind die
Lésungen von Finanzierungsproblemen in der Ausbildung notwendig. Es ist der historischen
Entwicklung des Altenpflegeberufs geschuldet, dass dieser durch einen staatlichen
Berufsschulzweig als auch durch staatliche Ersatzschulen (Privatschulen) erlemt werden
kann. Ein gravierender Unterschied zwischen diesen beiden Schulformen liegt in der
Schulgeldfreiheit bei den staatlichen Berufsschulen und einer teilweisen
Schulgeldpflichtigkeit bei den staatlichen Ersatzschulen. Nach Auffassung des APH wére es
zur Attraktivitatssteigerung der Ausbildung in der Pflege notwendig, die Ausbildung komplett
aus Landesmitteln zu finanzieren, da es fUr potenzielle Auszubildende zu einer negativen
Entscheidung fur den Beruf fuhrt, wenn sie von ihren Ausbildungsverglitungen ein Schulgeld
zu bezahlen haben, mithin ihre theoretische Ausbildung selbst zu finanzieren haben. Unter
anderem auch deshalb weichen sie auf andere Ausbildungsgénge aus. ’

Ein weiterer Weg die Ausbildung zu finanzieren, wére eine seitens des APH préaferierte
unblrokratische Verfahrensweise zur Refinanzierung der Alienpflegeausbildung, die
Begleiterscheinungen in zwei Richtungen haben wird. Zum Einen werden samtliche
(potenzielle) Altenpflegeschiiler gleich behandelt, mithin entstehen keinem Kosten fur eine
Altenpflegeschule (staatliche Ersatzschule), zum Anderen wirden sich auch noch mehr
Trager von Pflegeeinrichtungen aktiv um das Werben von Auszubildenden kiimmern, da es
faktisch keine Finanzierungsdefizite mehr geben wird. Dies wirde langfristig den Beruf des
Altenpflegers interessanter machen und auch zu einem Imagewandel beitragen. Im
Einzelnen:

a) heutige Refinanzierung

Die derzeitige Situation der Ausbildungsfinanzierung in der Altenpflege wird mafgeblich
durch das Urteil des BAG vom 19.02.2008 (Az. @ AZR 1091/06) geprégt. Danach sind
Ausbildungsvergltungen in Hohe eines einschlagigen Tarifs zu zahlen; betragsméfige
Abweichungen davon nach unten ddrfen 20% nicht Gberschreiten. In der niedersichsischen
Praxis wird hier iiberwiegend der TVA-L Pfiege angewandt. Dieser weist derzeit folgende
Vergitungen nach den einzelnen Lehrjahren aus:

- im ersten Ausbildungsjahr 832,22 Euro,
- im zweiten Ausbildungsjahr 895,13 Euro,
- im dritten Ausbildungsjahr 996,46 Euro.

Gemal aktueller Empfehlung der niedersdchsischen Pflegesatzkommission kénnen fir die
Ausbildungsverhaltnisse nach § 82a Abs. 1 und 2 SGB XI je Ausbildungsplatz pro Jahr die
Verglitungen hierfir ~ nach MaRgabe  der  voraussichtlichen  tatsachlichen
Ausbildungsvergltungen héchstens bis zu 7.300 Euro gesondert in die Kalkulation der
Pflegesitze aufgenommen werden.

Eine dann noch bestehende Differenz zu der zu zahlenden Ausbildungsvergltung je
Auszubildenden kann im Rahmen der Kalkulation nur durch eine entsprechende Anrechnung
auf den Pflegepersonaischlissel refinanziert werden.
Die Pflegekassen akzeptieren (berwiegend keine kalkulatorischen Ansatze mit Kosten flr
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Auszubildende in der Altenpfiege, soweit diese Gber 7.300,00 Euro liegen. Begrindet wird
dies mit der Einsatz- und damit Lerstungsfahlgke;t eines Auszubndenden Schulgelder
bleiben génzlich aul3er Betracht.

Dies ist letztlich eine Situation, die die Ausbildungssituation nicht zum Positiven befordert.

b} zuklinftine Refinanzierung geman APH-Konzeption

Der APH sieht die Lésung dieses Problems in einem ganzheitlichen Ansatz, refinanziert tber
den Pflegesatz. Die Situation der Altenpflegeausbildung ist maflgeblich fir den
Zukunftsmarkt Pflege. Die demographische Entwicklung spricht fir den Markt, der
Fachkraftemangel gegen ihn. Es liegt daher im Interesse aller Beteiligien, mithin der
Leistungstrager wie Leistungsanbieter und der Pflegebedirftigen, ein qualitatsgesichertes
Pflegeangebot zu erhalten und auszubauen. Es darf keine Refinanzierungslucken geben, wo
heute schon klare Unterfinanzierungen bestehen. Der APH spricht sich daher fir eine
transparente Finanzierung der Altenpfiegeausbildung Uber den Pflegesatz aus, die samtliche
Kostenfaktoren beriicksichtigt und somit die Enischeidung zur Altenpflegeausbildung auch
anerkennt. Warum im Rahmen des bedeutenden Segments der Ausbildung keine dem
Kostenaufwand entsprechenden Kalkulationen akzeptiert werden, erschlieft sich nicht.
Argumentationen, unter welchen Bedingungen ein Auszubildender ohne Unterfinanzierung
eingesetzt werden kann, wie z. B. durch die personelle Anrechnung auf die Hilfskrafte o. &.,
soliten nicht dazu fihren, klaren und fur jede Einrichtung realisierbaren Verhilinissen eine
Absage zu geben. Es gibt zwar schon heute (die theoretische) Méglichkeit, Kosten, die tiber
7.300,00 € pro Auszubildenden hinausgehen, im Bereich der Personalkosten in Ansatz zu
bringen, die Verhandlungspraxis belegt aber das Gegenteil.

Folgende vergleichende Beispiele sollen der Verdeutlichung dienen:
Das Pflegeheim A mit 40 Platzen beschéftigt einen Auszubildenden, der im Rahmen seiner
theoretischen Ausbildung eine private Altenpflegeschule besucht. Der Auszubildende

befindet sich im zweiten Lehrjahr, die Pflegesatzvereinbarung der Pflegeeinrichtung A fauft
12 Monate.

aa) Fallbeispiel nach heutiger Praxis

Im Rahmen der Pflegesatzverhandiung konnte die Pflegeeinrichtung A folgende Ergebnisse
bzgl. der Refinanzierung des Auszubildenden erreichen, weil die Pfiegekasse einen darliber
hinausgehenden Betrag im Bereich der Personalkosten fir nicht ansatzfahig hielt:

7.300,00 EUR/Jahr
Die Kosten, die tatséchlich angefallen sind, belaufen sich auf folgenden Jahresbetrag:

10.741,56 EUR
3.400,00 EUR
14.141,56 EUR

12 x 895,13 EUR monatl. Ausbildungsverg(itung
12 x 290,00 EUR monatliches Schulgeld

il unn

gesamt

Es besteht ein Finanzierungsdefizit in Héhe von 6.841,56 EUR/Jahr.

bb) Fallbeispiel nach APH-Konzeption

Die Refinanzierung eines Auszubildenden findet vollstdndig und transparent in dem
bekannten Kalkulationsschema, welches der jeweils aktuellen Empfehiung der
Pflegesatzkomission als Anlage beigeflgt ist, statt.




Der relevante Abschnitt des Kalkufationsschemas sieht bisher wie folgt aus:

Personai- ' Kosten /
Bereich schliissel Kosten/ Stelle (StelleniJahreskosien [Tag

16. |Ausbildungsvergutung A, B

Durch Streichung der Begrenzung auf 7.300 Euro bei der Ausbildungsvergiitung sowie
Einfuhrung des Schuldgeldes als neue Kostenposition unter Punkt VI 3 g) der Empfehlung
der Pflegesatzkomission mit entsprechender Integration in das Kalkulationsschema kdnnten
die Ausbildungsverhiltnisse vollstidndig refinanziert werden:

Personal- Kosten /
Bereich schliissel  |[Kosien/ Stelle |Stellen Jahreskosten [Tag
UR ~ EUR EUR
1.6.1 lAuszubildende - Vergitung N 10.741,5
1.6.2 ‘Auszubildende - Schulgeld A 3.400:00 £

Die Finanzierung Uber eine Ausbildungsumiage lehnt der APH dagegen ab. Nach derzeitiger
Rechtslage (§ 25 Altenpflegegesetz) ist ein Umlageverfahren zum Einen nur zul&ssig, ,um
einen Mange! an Ausbildungsplédtzen zu verhindern oder zu beseitigen.” Diesseits bestehen
erhebliche Zweifel am Vorliegen dieser Voraussetzung. Darliber hinaus wirde die (Wieder-)
Einfihrung eines Umiageverfahrens erhebliche Verwaltungskosten mit sich bringen, die
unter Beriicksichtigung des Fachkraftemangels sinnvoller eingesetzt werden kénnten.

2. Unterstiitzungs- bzw. Hilfskréfte, Héherqualifizierung

Die Nach- oder Héherqualifizierung bewshrter Hilfskrafte in der Pflege, Aalterer
Arbeitnehmerinnen oder Migrantinnen sehen wir als zielfiihrend an und begriflen sie.
Gerade in Bezug auf die-Nachqualifizierung regt der APH die Umsetzung im Sinne des
sogenannten Hamburger Modeils an. Ein Tatigwerden im Rahmen der Héher- oder
Nachqualifizierung macht nur Sinn, wenn dies in akzeptabler Weise berufsbegleitend
maoglich ist. Ein voriibergehendes Ausscheiden aus dem Beruf bringt ein Personaldefizit mit
sich, was unter den gegenwdrtigen Umstédnden nicht akzeptabel ist.

3. Berufsfachschule Pflegeassistenz

Diese Ausbildung wird seitens des APH insbesondere deswegen begriflt, weil sie einen
beruflichen Einstieg im Pflegebereich unterhalb der Fachkraftebene ermdglicht und der
Sekundarabschiuss | (Realschulabschiuss) lber die zweijdhrige Berufsfachschule erworben
werden kann. Wichtig ist jedoch, dass hier auch Rahmenbedingungen geschaffen werden,
die den Einsatz dieser Krafte formal Uber den reinen Hilfskrafteeinsatz ermdglichen.

4. Anerkennung von im Ausland erworbenen Abschliissen in Pflegeberufen

Es ist richtig, dass eine abgeschlossene reglementierte Berufsausbildung eines EU-Blrgers
zu einem Pflegefachberuf in einem anderen EU-Mitgliedsstaat in Deutschiand anerkannt
werden kann.

Die Schwierigkeit besteht jedoch darin, dass es in mehreren EU-Mitgliedsstaaten (z.B. in
Polen), eine Altenpflegeausbildung Oberhaupt nicht gibt. Diese EU-BUrger missen eine
Gleichwertigkeitspriifung durchlaufen und im Regefall neben einem Sprachkurs auch einen
s0g. Anpassungsiehrgang besuchen. Im Gegensatz dazu haben z.B. Krankenschwestern
aus Indien, mithin als Blrgerin eines Dritllandes, eine zur deutschen
Krankenpflegeaushildung gleichwertige Ausbildung, jedoch auch eine mangelnde
Sprachkompetenz.




Somit ist nicht nur mangelnde Sprachkompetenz ein Haupiproblem fir die Menschen aus
EU-Mitgliedsstaaten und Driltstaaten, sondern eher die fehlende vergleichbare
Berufsqualifikation. Letzteres wird jedoch durch den Pflegepakt auf Landesebene leider nicht
geklart werden kénnen.

5. Verbleib im Beruf, Arbeitsbedingungen

Die in Band A genannten stark gestiegenen Anforderungen an die Pflege — explizit die
gestiegene Blrokratisierung durch erhdhte Dokumentationspflichten — sind wesentliche
Griinde fir die Unattraktivitdt des Pflegeberufes.

Vor dem Hintergrund der derzeitigen fachlichen Anforderungen sind der Erhalt der
Fachkraftquote sowie eine zeitgemale Neudefinition der Fachkraft daher unabdingbar.

Unstreitig ist die Pflege ein korperlich schwerer Beruf, der im Regelfall nicht bis zur
Altersrente ausgeiibt werden kann. Hinzu kommt selbstverstandlich die Arbeit in Tag-/Nacht-
MWechselschichten. All dies sind die Ausléser fur die hohen und zeitlich langen
Krankensténde in diesem Berufszweig und eine betriebliche Gesundheitsférderung ist oft der
einzige Weg, hiergegen etwas zu unternehmen.

Die Bildung von Netzwerken zur Erleichterung der Organisation zur Durchfuhrung der
Gesundheitsorganisation sind ein erster kleiner Schritt zum Ziel; fraglich ist, ob er etwas
bewirken kann. Nach Auffassung des APH kénnten das Bekdmpfen des Personalnotstandes
sowie verlassliche Anforderungen an die Dokumentation die Arbeitsbedingungen wesentiich

verbessern.

Die Bestrebungen der AOK Niedersachsen, auf Grundlage des § 65a Abs. 2 SGB V sog.
Bonusregelungen fur ambulante und stationére Pflegeeinrichtungen zu entwickeln und zu
erproben kénnen dem Grunde nach positiv bewertet werden, fur eine abschiiellende
Bewertung sind jedoch inhaltliche Erlduterungen notwendig, die bisher nicht erfolgt sind.

6. Kinderbetreuung

Hierzu unterstellt der APH, dass der Hauptgrund flr die Wahl einer Teilzeitbeschaftigung in
der Altenpflege darin begriindet liegt, dass die berufstatigen Mutter sich bewusst hierzu
entschieden haben, da sie gerne in ihrem erlernten Beruf arbeiten, jedoch ebenfalls Zeit mit
ihren Kindern verbringen mochten. Keine Beschaftigte bringt ein Kind zur Weit, um es
danach in der Krippe abzugeben und einer Volizeitbeschaftigung nachzugehen.

Far Vollzeitbeschéftigte kommt eine Teilzeitbeschaftigung in der Regel aus finanziellen
Grinden nicht in Frage.

U. E. sind fehlende Kinderbetreuungszeiten lediglich der sekunddre Grund fur eine
Teilzeittatigkeit und betreffen dann auch nicht nur die Pflegeberufe.

Infolgedessen begrifen wir es dennoch im Rahmen der Diskussion um die Vereinbarkeit
von Familie und Beruf, wenn die Offnungszeiten der Kindertagesstétten in starkerem Malle
den Belangen der berufstitigen Erzieshungsberechtigten Rechnung tragen wirden.

Kapitel 3 - Ambulante Angebote

1. Leistungskomplexkatalog

Der APH wirde es begrifen, wenn auch in Zukunft gemeinsame Empfehlungen zu
Vergiitungssteigerungen zustande k&men; dies wiirde letztlich auch fir alle beteiligten ein




veriretbares Mal? an Verhandiungsaufwand und damit auch Kosten mit sich bringen, da eben
nicht jeder einzelne Dienst zu Verhandlungen auffordern misste.

2, Entbiirokratisierung

- keine Anmerkungen -

Kapitel 4 - Stationdre Angebote
1. Vergiitungsniveau

Die seitens einer Arbeitsgruppe der Pflegesatzkommission erarbeitete Analyse zur
Pflegesatzsituation in vollstationdren Einrichtungen der Dauerpflege in Niedersachsen bringt
das hervor, was bereits seit einigen Jahren seitens der Leistungserbringerverbinde
reklamiert wurde: Das rechnerische durchschnittliche Pflegesatzniveau in Niedersachsen
liegt im Vergleich der westdeutschen Flachenldnder und mit Stand des Jahres 2009 am
niedrigsten. Das sehr differenzierte Bild der fir die einzelnen Einrichtungen vereinbarten
Pflegesatze beruht auf keinen allgemeinglitigen Ursachen; nichtsdestotrotz kdnnen folgende
Griinde, die keinesfalls Ausnahmecharakier haben, benannt werden:

a) Neues Verfahren zur Preisfindung

Das Bundessozialgericht (BSG) hat sich mit seinen Urteilen vom 29.01.2008 (B 3 P 9/07 R,
B 3 P 6/08 R und B 3 P 07/08 R) unter anderem mit dem sogenannten Externen Vergleich
beschéftigt. Diese Rechtsprechung fihrie zur Notwendigkeit einer Verdnderung der
Regularien des Pflegesatzverfahrens. Der dritte Senat des BSG hat entschieden, dass die
Pflegevergitungen fir Pflegeheime auf neuer Basis zu berechnen sind, um einerseits den
Pflegeheimen eine leistungsgerechte, ein wirtschaftliches Handeln ermdglichende Verglitung
zu gewahren (§ 84 Abs. 1 u. 2 SGB XI), ohne dabei zu dem vom Gesetzgeber abgeschafften
.Selbstkostendeckungsprinzip”  hinsichtlich der Gestehungskosten zurlckzukehren,
andererseits aber den Grundsitzen der Beitragsstabilitat (§ 84 Abs. 2 Satz 6 SGB Xl} und
Wirtschaftlichkeit (§ 84 Abs. 2 Satz 4 SGB Xl) Rechnung zu tragen. In einer ersten Stufe
erfolgt daher eine PlausibilitAtsprifung der vom Heimtrager fir den bevorstehenden
Pflegesatzzeitraum prognostisch geltend gemachten einzelnen Kostenkalkulationspositionen
(§ 85 Abs. 3 Satz 2 SGB Xl). Sind die Kostenkalkulationspositionen plausibel, erfolgt in einer
zweiten Stufe ein externer Vergleich der geforderten Pflegesédtze (Pflegeklassen 1, 2 und 3
und Entgelte fir Unterkunft und Verpflegung (U+V)), um die Wirtschaftlichkeit zu Uberprifen.
Mafgebend hierfir sind die Kostenansidtze vergleichbarer Leistungen anderer
Einrichtungen. Im Ergebnis sind Pflegesdtze und Entgelte dann leistungsgerecht im Sinne
von § 84 Abs. 2 Satz 1 SGB Xl, wenn erstens die Kostenkalkulationspositionen der
Einrichtung nachvollziehbar und plausibel dargelegt werden und sie zweitens in einer.
angemessenen und nachprifbaren Relation zu den Satzen anderer Einrichtungen fir
vergleichbare Leistungen stehen. Hat das Pflegeheim seine Kalkulation der prospektiven
Kosten dargelegt und begriindet, haben die Pflegekassen die Aufgabe, die von der
Einrichtung vorgelegte Kalkulation in sich und gegebenenfalls auch im Vergleich mit den
Werten anderer Einrichtungen auf Schilssigkeit und Plausibilitdt in dem Sinne zu
Uberprifen, ob diese Kostenkalkulation eine nachvollziehbare Grundlage fur die
vergleichende Bewertung auf der 2. Prifungsstufe sein kann. Ist das nicht der Fall, haben
die Kostentrager den Einrichtungstragern bereits in dieser Phase der Prifung substantiiert
auf Unschlissigkeiten im eigenen Vorbringen hinzuweisen oder mit Verweis auf die
Kostenstrukturen anderer Einrichtungen konkret darzulegen, dass die aufgestellie
Kalkulation nicht plausibel erscheint.

Diesem Sustantiierungserfordernis kommen die Pflegekassen oftmals nicht nach. Vielmehr

wird pauschal bestritten, dass Kostenpositionen in der kalkulierten Gréfe anfallen werden
oder es wird pauschal behauptet, dass andere Einrichtungen mit niedrigerem Aufwand ihren
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Betrieb aufrecht erhaiten kénnen. Einrichtungstréger scheuen an dieser Stelle oft den Gang
zur Schiedsstelle, weil dies zum Einen einen hohen personellen als auch monetéren
Aufwand (Verfahrensgebiihr, Anwaltskosten pp.) mit sich bringt und dariiber hinaus auch fir
die Pflegebeduritigen im Falle des Obsiegens unangenehme Nachberechnungen der
Heimkosten mit sich bringt. Viel gravierender ist jedoch ein systembedingtes Problem des
heute notwendigen Vergleichs von Kostenkalkulationspositionen; so ist zeitlich vor den
benannten Urteilen trotz bestehender Kalkulationsschemata im Ergebnis Uber den reinen
Pflegesatz verhandelt worden. Innerhalb der einzelnen Kostenpositionen ist haufig auf
Veranlassung der Kostentrdger eine Verschiebung von Steigerungswerten vorgenommen
worden, dies oftmals im Einverstandnis mit dem Einrichtungstrager, weil einer abweichende
Aufteilung der Kosten von seiner internen Kalkufation fir ihn aufgrund des erfolgreichen
Durchsetzens seines Erhdhungsbegehrens keinerlei Bedeutung zukam. Mit der neuen
Rechtsprechung des BSG und der damit verbundenen Erforderlichkeit des Vergleichs
einzelner Kostenkalkulationspositionen fehit eine valide Vergleichsdatenbasis in der
benannten Kleinteiligkeit, was im Ergebnis dazu fiuhrt, dass offensichtlich falsche Daten als
Vergleichsmalistab zur Bewertung der Angemessenheit einer Forderung herangezogen
werden. Zu bedenken bleibt auch, dass die erforderlichen Vergleichszahlen immer nur
Verhandlungswerte darstellen, so dass eine daraus herzuleitende Bewertung der
Wirtschaftlichkeit und Angemessenheit immer anzuzweifeln sein, sclnage nicht weitere
Faktoren benannt werden.

b) Auszehrungswettbewerb

Die dargesteliten Hintergrinde sowie die Schwierigkeit, sich auf einem nicht ausschlieflich
nach Marktgesetzen funktionierendem System behaupten zu missen, fUhrt dazu, dass viele
Einrichiungen ihre Kosten sehr restriktiv kalkulieren, ein Hochstmall an eigener Arbeitskraft
mit einbringen und damit einen systematischen Auszehrungswettbewerb betreiben. Nicht
von ungefahr ergeben neueste Studien, dass jedes 7. Heim vor dem Aus steht und gut 175
Einrichtungen jahrlich insclvent werden.

Der APH ruft hier weiterhin zu einem lésungsorientierten Handeln innerhalb der Pfiege-
Selbstverwaltung auf. Die maRgeblichen Akteure in Niedersachsen haben bereits Anfang
2010 gute Grundlagen im Rahmen eines Empfehlungsentwurf der Pflegesatzkommission
geschaifen, die leider aufgrund eines negativen Votums nicht in die unbestrittene Umsetzung
gelangt ist. Wir sehen den Pflegepakt als erneuten Ansaiz fur die Zukunft, vernlnftige
Verhandlungsgrundliagen zu schaffen.

1. Entbiirokratisierung
a) Zusammenarbeit MDK und Heimaufsicht

Wir beflrworten ausdriicklich zeitnahe Verhandiungen der Pflegekassen, der Kommunalen
Spitzenverbande und des MS zur Uberarbeitung und Aktualisierung der bisherigen
Empfehlung zur Zusammenarbeit zwischen Heimaufsicht und MDK mit dem Ziel des
Abschlusses einer Vereinbarung i.8.d. § 15 Abs. 1 8. 4 NHeimG. Sowohi auf
Leistungserbringer- als auch auf (mittelbarer) Leistungstrdgerseite kdnnten so wertvolle
personelle Ressourcen geschont bzw. in den Einrichtungen flr die Betruung der
Pflegebedirftigen eingesetzt werden.

b) Modellversuch Entbiirokratisierung ./. Umsetzung Mode!ll Rheinland-Pfalz

- s liegt noch kein zu bewertendes Ergebnis vor -




¢) Vermeidung von Doppelprifungen, Runder Tisch

Das Hauptproblem liegt tatsachlich an den haufigen Uberpriifungen der Einrichtungen durch
mehr als 26 Prifinstitutionen, die alle anndhernd den gleichen Sachverhait prifen und dann
zu unterschiedlichen Ergebnissen und Handlungsanweisungen, die sich teilweise
widersprechen, kommen.

Deshalb begriiBen wir die Einberufung eines ,Runden Tisches zum Abbau von
Mehrfachprifungen®, wobei darauf hingewirkt werden sollte, dass taisidchlich alle die
Prifinstitutionen, die sich hier berufen filhlen, am Runden Tisch teilnehmen sollten.

Kapitel 5 — weitere Aspekte

1. Ideenwettbewerb ,,Pfiege”
- keine Anmerkungen -

2. Patientenrechte

- keine Anmerkungen -

Sicherheit finden.

Arbeitsgemeinschaft Privater Heime
und Ambulanter Dienste Bundesverband e. V.,

Karlsruher Stralte 2B Tel. 0511/875 98-0
30519 Hannover Fax 0511/875 98-17

post@aph-bundesverband.de
www.aph-bundesverband.de




Pflegepakt 2011

Sondervotum des Niedersidchsischen Stiddtetages zur Frage der (Wieder-)einfiihrung
einer Ausbildungsumlage geméf § 25 des Geseizes iiber die Berufe in der Altenpflege
(Altenpflegegesetz, AltPfiG)

Der Niedersichsische Stiddtetag spricht sich fiir die (Wieder-} Einfiihrung einer
Ausbildungsumlage in der Altenpflege aus. Er fordert die Landesregierung auf, sich
fiir eine generelle Ausbildungsumlage in der Altenpflege einzusetzen.

Um éaltere und kranke Menschen gut versorgen zu kénnen, ist nicht nur eine ausreichende
Pflegefinanzierung erforderlich, sondern in erster Linie auch das qualifizierte Pflegepersonal.
Der demografische Wandel in Deutschiand sorgt fir vielseitige Probleme: Zum einen wird die
Nachfrage nach Pflege- und Gesundheitsdiensten in den kommenden Jahren dramatisch
steigen; zum anderen wird der Fachkraftemangel in diesem Bereich weiter stetig zunehmen.

Die im Zusammenhang mit dem demografischen Wandel immer &iter werdende Bevélkerung
fithrt zu einem deutlichen Anstieg von Pflegebediirftigen. Die pflegerische Versorgung dieser
Menschen kann schon heute nicht durch die vorhandenen Pflegefachkrafte sichergestellt
werden.

Laut einer aktuellen Studie des Instituts der deutschen Wirtschaft (IdW) droht dem deutschen
Pfiegesystem in der unmittelbaren Zukunft ein noch gréRerer Mangel an Pflegefachkraften.
Nach Schatzungen des IdW soll die Zah! der Pflegebediirftigen bis 2050 auf Gber 4 Millionen
steigen’. Aktuell betreuen rund 970.000 Pflegekrafte 2,5 Millionen Pflegebediirftige in
Deutschiand. Glaubt man der Rechnung des I1dW, so misste man die Zah! der Pfleger und
Pflegerinnen in Deutschiand fast verdoppeln, um dem Bedarf in der Zukunft gerecht zu wer-

den.

Auch die Umfrageergebnisse der Alienpflegeinrichiungen des Caritasverbandes vom Jah-
resbeginn zeigen, dass das gute Pflegepersonal bereits an vielen Ecken und Enden fehit
oder aber sich ein aktueller Mangel abzeichnet.? Zwei von drei Einrichtungen leiden schon
heute splrbar unter einem Fachkréfteengpass. Ein weiteres Viertel wird in Kiirze davon be-
troffen sein.® Die Politik muss daher schnell reagieren und entsprechende MafBnahmen
ergreifen, um das Problem des Fachkraftemangels zu I6sen. Klar ist in dieser Situation auch,
dass ein solches Problem nur gemeinsam geltst werden kann.

Einer der vorstellbaren Losungswege aus Sicht des Niederséchsischen Stadtetags wére eine
(Wieder-) Einfllhrung der Ausbildungsumlage gemal § 25 des Alienpflegegeseizes des
Bundes. _

Bei der Ausbildungsumlage wiirden alle Pilegeeinrichtungen in Niedersachsen entsprechend
ihrer Grélke (Zahl der beschéftigten Pflegefachkrifte/betreute Personen/geleistete Pflege-
stunden) in einen Ausbildungsfonds einzahlen. Wer ausbildet, bekommt die Ausbildungsver-
gltung volisténdig aus dem Fonds erstattet. Flr die Anbieter, die nicht ausbilden, wiirde ein

1 Angaben des Instituts der deuischen Wirtschaft Kéin, Stand: 26.05.2011, Quelle: hitp:/fvww.private-kranken-
kasse-pkv.de/gesundheif/demografischer-wandel-pflege-droht-fachkraefiemangeal-940

2 Angaben des Instituts der deutschen Wirtschaft Kéln, Stand: 26.05.2011, Quelle:
http:/Awnww. iwkoeln.defPublikationenfiwd/Archivitabid/1 22/articleid/31120/Default.aspx

®  Angaben des Instituts der deutschen Wirtschaft K&ln, Stand: 03.08.2011, Quelle:
hiip://Awww iwkoelin.de/Publikationen/IWNachrichtenftabid/123/articleid/31302/sa/F achkr¥c3%adfieengpass;d

roht/portalid/0/Default.aspx




Anreiz geschaffen, selbst Auszubildende einzustellen, wenn auf jeden Fall fur Ausbildung der
Pflegekrafte bezahlt werden muss.

Momentan sieht die Situation so aus, dass die Unternehmen der Pflegebranche, die ausbil-
den, einen Wettbewerbsnachteil gegeniber denen, die nicht selbst ausbilden, beklagen.
Dieser Wettbewerbsnachteil entsteht dadurch, dass ohne eine Ausbildungsumiage die
Pflegeinrichtungen, die ausbilden, gezwungen sind, die Ausbildungskosten liber die Pflege-
sétze zu finanzieren, was automatisch dazu fithrt, dass die Pflegekosten der ausbildenden
Einrichtungen héher sind, als bei denjenigen, die nicht ausbilden. Die zu Pflegenden oder
ihre Angehdrigen bevorzugen erwartungsgeman die Einrichtungen, wo sie bei vergleichbar
gleicher Pflegequalitat fur die Pflege weniger bezahlen missen. Besonders betroffen von
diesem Wettbewerbsnachteil sind die Pflegeeinrichiungen, die tarifgebunden sind und ihren
Auszubildenden im Vergleich zu den nicht tarifgebundenen Anbietern attraktive Ausbildungs-
vergUtung zahlen, weil sie durch ihre tarifliche Bindung starker belastet sind und diese Kos-
ten nur Ober die Pflegeséatze refinanzieren kénnen.

Ein weiterer Aspekt ist, dass die nicht ausbildenden Einrichtungen keine zusatzlichen Kos-
ten, dennoch einen Zugriff auf das von anderen ausgebildete Arbeitskrafteangebot haben,
was unter dem Aspekt der gleichen Wettbewerbsbedingungen nicht gerecht erscheint. Eine
Ausbildungsumlage stelit eine gerechte Finanzierung der Ausbildung dar, da alle Einrichtun-
gen mit anteiligen Kosten der Ausbildung belastet werden und sich somit threr gemeinsamen
Verantwortung fur die Ausbildung nicht entziehen kdnnen. X

Angesicht der vorgetragenen Argumente fordert der Niedersachsische Stadtetag die (Wie-
der-) Einflhrung einer Ausbildungsumlage gemdaf’ § 25 des Altenpflegegesetzes. Der
Mangel an Ausbildungsplatzen, der nach dieser Regelung Vorraussetzung fir eine
Ausbildungsumlage ist, ist nach allgemeiner Einschatzung nicht gegeben. Die Regelung
musste entsprechend angepasst werden, um eine Ausbildungsumlage generell zu
erméglichen.

Die Ausbildungsumlage ist ein wichtiger Schritt gegen den Fachkraftemangel, und sie kann
die Finanzierung eines angemessenen Angebots an Ausbildungspléatzen im pflegerischen
Bereich nach SGB Xl sicherstellen.
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Pflegepakt fiir Niedersachsen — Ergénzungen des VDAB (Stand 26.10.2011)

Grundsatziich begriRt der VDAB einen Pflegepakt fur Niedersachsen auf den Weg zu
bringen.

Es ist bekannt, dass der Bedarf an professionellen Pflegekraften aufgrund der
demographischen Entwicklung steigen wird, auch wenn wir davon ausgehen, dass die
Pflegebereitschaft von Angehdrigen und anderen sowie die heutigen Strukiuren stabil
bleiben. Hinzu kommt, dass die Erwerbsbevétkerung abnimmt. Die Pflege braucht daher —
netto — Arbeitskrafte aus anderen Wirtschaftsbereichen.

Neben der Nachwuchsgewinnung missen zur Sicherung und Weiterentwicklung einer guten
Pflege in Niedersachsen die bereits in der Pflege Tétigen besonders beachtet werden. Die
Rahmenbedingungen sind so zu gestalten, dass die Pflegeeinrichtungen in die L.age versetzt
werden, ihre Ziele in der Personalentwicklung, ,gut qualifizierte und bestens motivierte
Mitarbeiter” zu haben, auch zu erreichen.

Mit den im Pflegepaket enthaltenden Férderungen der Ausbildung in der Altenpflege und
den Schulungen der Pflegekrafte werden wichtige finanzielle Unterstitzungen gewahrt. Auch
die Ubernahme der Umschulungskosten des Dritten Ausbildungsjahres in der Altenpflege ist
ein wichtiger Beitrag, um Ausbildungshemmnisse im finanziellen Bereich zu minimieren.

Neben allen finanziellen Unterstiitzungen zur Aus- und Weiterbildung sind jedoch das Image
der Pflege und die Attraktivitdt des Pflegeberufs die zeniralen Punkte, die es in den nachsten
Jahren zu verbessern gilt. Wir brauchen nicht nur mehr Auszubildende in der Pflege sondern
-auch mehr Pfiegekréfte, die in ihrem Beruf bleiben bzw. wieder zuriickkehren.

Zu dem vorliegenden 2. Arbeitsentwurf Pflegepakt fir Niedersachsen* (Entwurfsstand:
24.10.2011) hat der VDAB folgende Anmerkungen:

Kapitel 1 - Verbesserung von Image und Attraktivitit der Pflege in Niedersachsen
Der VDAB schlagt vor, das Kapitel folgendermafien zu ergéanzen:

Das Image der Pflege ist bei Berufsanfangern schiecht. 51% der Pflegenden bewerten das
offentliche Image der Pflege als schlecht und 63% beflrchten, dass sich das Image bei den
jungen Berufsanfdngern in den nachsten 10 Jahren weiter verschlechtern wird (Quelle:
NEXT, 2005). Auch die Studie ,imagekampagne fir Pflegeberufe auf der Grundlage
empirisch gesicherter Daten — Einstellungen von Schiler/innen zur méglichen Ergreifung
gines Pflegeberufs” unter Leitung von Prof. Dr. Gérres, Institut fur Public Health und
Pilegeforschung der Universitdt Bremen, im Auftrag des Norddeutschen Zentrums zur
Weiterentwicklung in der Pflege bestétigt dies eindriicklich.

MaRgeblichen Anteil am schlechten Image hat die in der Pflege Einzug gehaltene Kultur des
Misstrauens und die damit verbundene Blrokratie und Kontrolldichie.

Den Pflegeeinrichtungen und deren Mitarbeiter wird schon per Gesetz unredliches Handeln
unterstellt. Ohne Anlass werden alle Einrichtungen von abhéngigen Priifinstitutionen wie
Medizinscher Dienst und Heimaufsicht geprift. Es gibt kein Recht auf neutrale Priifung.

Das hat zur Folge, dass die Mitarbeiter in den Pflegeeinrichtungen viel Zeit damit verbringen,
blrokratische Anforderungen zu erflllen und somit ihr Handeln vor allem darauf ausrichten,
dass die Prifinstitutionen zufrieden sind.

Pflegekrafte sollen ihren Arbeitsalltag und Pflegeprozesse zunehmend selbst gestalten
kénnen.

Zusammenfassend ist festzuhalten, dass keine nachhaltigen Anstrengungen zur
Verbesserung der Arbeitsbedingungen sowie zur Imageverbesserung und zur Steigerung der
Aftraktivitdt des Berufes als solches unternommen wurden.
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Das heil3t, die Rahmenbedingungen, unter denen Pflege stattfindet, sind nach wie vor
unveréndert. ' '

Zur Konkretisierung des fur den zu diesem Themenbereich gefassten Beschluss schidgt der
VDAB vor, dass sich alle am Pfiegepakt Beteiligten verpflichten, die eigenen Mafinahmen im
Zusammenhang mit Pflege so zu gestalten, dass diese dem Anspruch der pflegebedirftigen
Menschen sowie der Pflegeeinrichtungen und deren Mitarbeiter auf Vertrauen, Respekt und
Wertschatzung gerecht werden.

Besonders in folgenden Bereichen ist eine Anpassung dringend geboten:

1. Die Landesregierung kénnte hier ein erstes wichtiges Zeichen setzen, in dem es das
Niedersachsische Heimgesetz daraufhin tberpriift und anpasst.
Der Name des Gesetzes wird geéndert. Unser Vorschlag: ,Gesetz zur Sicherstellung
der bewochnerorientierten Struktur und Entwicklung stationdrer Pflegeeinrichtungen®.
Ein zukunftsweisendes Gesetz, weiches das Niederséchsische Heimgesetz sein soll,
sollte einen Namen tragen, der auch durch seine Sprache Einfluss auf das Denken
nimmt, indem es eine Pflegeeinrichtung als einen Ort des selbstbestimmten Wohnen,
Lebens und Teilhabe ansieht. Dieser Gedanke muss sich auch inhalflich im
Gesetzestext wiederfinden.

2. Die Einrichtungen und ihre Mitarbeiter werden nicht weiter unter Generaiverdacht
gestellt. Hier ware die Gelegenheit, einen Fokuswechsel vorzunehmen und die
Einrichtungen zu einem Qualit&tsnachweis durch eine unabhéngige Prifinstitution zu
verpflichten.

Sollte jedoch an einer Prifung durch die Heimaufsicht festgehalten werden, sind
diese ohne Anlass nur nach vorheriger Anmeldung alle 3 bis 5 Jahre durchzufihren.
Werden Pflegeeinrichtungen nach den Vorschriften des SGB Xl geprift, entfallt eine
Prifung durch die Heimaufsicht bzw. wird auf die noch nicht gepriiften Sachverhalte
begrenzt. Um Abgrenzungen vorzunehmen, kénnen die Ergebnisse des ,Runden
Tisches zum Abbau von Mehrfachpriifungen® (vgl. Kapitel 4 Stationidre Angebote, 2.
Entblrokratisierung, Vermeidung von Doppelprifungen, Runder Tisch) hilfreich sein.
Fur die Offentlichkeit sollte deutlich werden, dass die Heimaufsicht keine
Pflegequalitdt sondern die vorhandenen Strukturen pruft.

Um die Prifungen vergleichbar zu machen, erlédsst die Landesregierung eine
Richtlinie zur Prifung durch die Heimaufsichten auf Grundlage von Gitekriterien. Des
Weiteren werden die Heimaufsichten zur Einfihrung eines Qualitdtsmanagements
verpflichtet und miissen Malinahmen der internen und externen Qualitatssicherung
nachweisen.

Neben einem positiven Image muss die Attraktivitdt des Pflegeberufs gesteigert werden.
Faktoren, die die Attraktivitat des Berufs bestimmen, sind:

s Vereinbarkeit von Familie und Beruf
Strukturen des Arbeitsplatzes
Méglichkeiten zur beruflichen Weiterentwicklung
Kollegialitdt im Team
Flexible Arbeitszeiten
Hoéhe des Gehalts
Berufliche Verantwortung
Selbstbestimmung bei der Tatigkeit
Abwesenheit von berufsfremden Tatigkeiten
Kontrolidichte
Offentliche Anerkennung
Faire Berichterstattung in der Presse

* 8 & & & 0 & & » &
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Die Faktoren kénnen durch die Ubernahme von Verantwortung durch die handelnden
Akteure beeinflusst werden. o ’

Da in einem Pflegepakt nur schwerlich in allen Punkten konkrete Malknahmen vereinbart
werden kénnten, wére ein erster Schritt eine Selbstverpflichtung aller: Alle am Pflegepakt
Beteiligten verpflichten sich, alle MaRnahmen und Vereinbarungen zukiinftig darauf zu
priifen, ob damit das Ziel ,Férderung der Attraktivitat des Pflegeberufs® unterstiitzt wird.

Gestiitzt wird unser Vorschlag von dem kiirzlich von Wissenschafilern vertffentlichten
Memorandum ,Den Wert von Pflegearbeit schatzen®. Ziel des Memorandums ist es, die
Wertschatzung fir Pflegeberufe zu erhdhen sowie die Rahmenbedingungen in der Pflege zu
verbessern. Die Attraktivitat und das Image der Pflege werden analysiert. Aus dieser Analyse
werden unterstitzenswerte Schiussfolgerungen gezogen, die sich an Politik und
Gesellschaft, Verbande und Unternehmen richten.

Aus Sicht des VDAB sollte das Memorandum Gegenstand des Pflegepaktes werden. Der
Pflegepakt wird damit werthaltiger.

Der VDAB schldgt deswegen vor, dass der Landespflegeausschluss beschlieffen mége,
dass das Memorandum Gegenstand des Pflegepaktes wird und unterstltzt wird.

Kapitel 2 — Personal

1. Nachwuchsgewinnung

Der Beschluss bezlglich der Vereinheitlichung der Finanzierung der Ausbildung der
Pflegeberufe als Sonderleistung der Kranken- und Pflegekassen ist dahingehend zu
modifizieren, dass dieses zu einer zuséatzlichen Belastung der Pflegeversicherung fihren
kann.

Es werden zwei Wege dargestelit, die nachteiligen Bedingungen in der derzeitigen
Altenpflegeausbildung auszugleichen bzw. zu milden.

Als weitere Finanzierung aus Drittmitteln und als Alternative zum gegenwartigen System
kénnte nach Ansicht des VDAB iiberlegt werden, einen Landesfonds einzurichten. Hierflr
mussten die rechtlichen Vorgaben geschaffen werden. Nach einer Gesetzesénderung
kénnten die Pflegekassen, die Kommunen (die bei Einfihrung der Umlage einen Teil der
damit entstehenden Kosten zu tragen héatten) und das Land in den Landesfonds einzahlen.

5. Verbleib im Beruf, Arbeiisbedingungen _

Es wird dargestellt, dass Pflegekrafte Uber kurzfristig bzw. nicht verléssliche Dienstpidne
berichten. Die sich daran anschlieRenden zwei Satze sind foilgendermalien zu ersetzen: ,Auf
Grund des Fachkraftemangels missen bei Krankheit und Urlaub ungeplante Dienste
Ubernommen werden. Es hiufen sich erhebliche Uberstunden an."

Kapitel 3 - Ambulante Angebote

1. Leistungskomplexkatalog

Es soll der Beschluss gefasst werden, dass der Landespfiegeausschuss begriiit, dass die
Verhandiungen, ob und ggf. wie der Niedersachsische Leistungskomplexkatalog den
veranderien Rahmenbedingungen und Bedarfslagen angepasst werden sollte,
aufgenommen werden. Dies soll Gespréche (ber Vergltungselemente nach zeitlichem
Aufwand einschliefen.

Der Fokus pflegerischen Handelns liegt derzeit auf dem Vollzug von Verrichtungen nach
Leistungskomplexen in folgenden Bereichen: Kdrperpflege, Erndhrung, Mobilitat und
hauswirtschaftliche Versorgung. Der pfiegebedlrftige Mensch wéhit aus den
vorbezeichneten Bereichen bestimmte Leistungen aus und vereinbart diese mit dem
Pflegedienst. Unstreitig ist, dass die Leistungen taglich individuell variieren kénnen. Haufig
ist dabei die Tagesform des Versicherien enischeidend.
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Die Gestaltung der jeweiligen Pflegesituation wird jedoch durch ein solches System sehr
stark eingeschrankt, da sich die Pflegekrifte bei der Reaktion auf die individuellen
Bedirfnisse nur im Rahmen der Leistungskomplexe bewegen kénnen. Eine Anpassung der
Versorgungssituation an die aktuellen Gegebenheiten und Veranderungen ist dadurch nur
bedingt méglich. Somit wird der Gestaltungsspielraum fir professionelle Pflegekréfte stark
eingeschrankt. Dieses flhrt zunehmend zu Unzufriedenheit und Demotivation.

Diese gilt inshesondere bei der pflegerischen Versorgung fur besondere Gruppen von
Pflegebedurftigen. Als Beispiel seien hier die dementiell, neuroclogisch und psychisch
Erkrankten, palliativ zu versorgende Patienten, pflegebedirftige Kinder und Migranten
hervorgehoben, deren Versorgungshedarfe im Leistungskatalog nur unzureichend bis gar
nicht berticksichtigt werden.

Der VDAB sieht deshalb schon heute eine generelle Reformnotwendigkeit des
Niedersachsischen Leistungskomplexsystems und schiégt vor, neben der nach Zeiitakten
wahlbaren hauswirtschaftlichen Versorgung, den Pflegebedurftigen ergénzend bereits heute
zu erméglichen, eine Leistung nach Zeittakten in der Grundpflege wahlen zu kénnen.

Unabhangig von der Ergdnzung um einen Leistungskomplex ,Grundpflege nach Zeittakten®
ist nach Ansicht des VDAB der Leistungskomplexkatalog in den Bereichen Mobilisation und
Erstbesuch/Pflegeplanung anzupassen.

Kapitel 4 — Stationdre Angebote

1. VergGtungsniveau

Der Beschluss ist dahingehend zu maodifizieren, dass die derzeitigen Ergebnisse von
Einzelverhandlungen, die durch die Rechtssprechung des Bundessozialgerichis aus dem
Jahre 2009 beeinflusst werden, aufzeigen, dass auch auf diesem Wege eine Bewéitigung
von Finanzierungsproblemen in der stationdren Altenpflege méglich ist.

2. Entblrokratisierung

Zusammenarbeit MDK ./. Heimaufsicht

Wenn eine Umsetzung unserer obigen Ausfilhrungen (vgl. Kapitel 1 — Verbesserung von
Image und Attraktivitat der Pflege in Niedersachsen zu Prufungen der Heimaufsicht Nr. 2. auf
Seite 2) nicht erfolgt, dann ist der in diesem Kapitel zu fassende Beschluss aus Sicht des
VVDAB dahingehend zu konkretisieren, dass die Pflegekassen, der Verband der Privaten
Krankenversicherung e.V., die Kommunalen Spitzenverbande und das MS die bisherige
Empfehlung zur Zusammenarbeit zwischen Heimaufsicht, MDK und PKV-Priifdienst mit dem
Ziel des Abschlusse einer Vereinbarung i. S. d. § 15 Abs. 1 Satz 4 NHeimG zeitnah
Uberarbeiten und aktualisieren.

Zusammenfassend ist der Pflegepakt ein richtiger Ansatz. Allerdings hétte der VDAB vom
Pflegepakt mehr konkrete Vorschldge erwartet.

Der VDAB wird die Umsetzung der Beschliisse und mégliche Anderungen verfolgen und
nach gegebener Zeit ein Reslimee ziehen, ob und in welcher Form eine Veranderung der
Situation der Altenpfiege in Niedersachsen eingetreten ist.
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Das Memorandum wurde erarbeitet durch die Projekte der Arbeitsgruppe Wert-
schitzung in der Pflege” im Rahmen des Forderschwerpunkts Dienstleistungs-
qualitdt durch professionelle Arbeit”, geférdert durch das Bundesministerium fir
Bildung und Ferschung und dis Furopiische Union, Europdischer Sozialfonds.
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Der Forderschwerpunkt wird betreut durch den Projekttrager im DLR
JArbeltsgestaltung und Dienstleistungen® und unterstiitzt durch das
Metaprojekt ServProf.
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Fachbereich Gesundheit, Vereinte

Soztale Dienste, Wohlifahrt Dienstleistungs-
und Kirchen gewerkschaft
verdi « Landesbezirk Nds.-Bremen ¢ Goseriede 10 + 30158 Hannover
Lz:mdeshezirk
Niederséchsisches Ministerium flr Soziales, Sromen
Frauen, Familie, Gesundheit und Integration
Hinrich-Wilhelm-KopfPlatz 2 Goseriede 10

30158 Hannover

30159 Hannover

Telefon: 0511/12400-0
Telefax: 0511/12400-150

Datumn 25, Oktober 2011

E-Mail annetie.klausing@verdi.de
Unsere Zeichen ki /8l
Tel.-Durchwahi 0511/12400-256 ¢. -261
Fax-Durchwahl 0511/12400-154

Anmerkung der Vereinten Dienstleistungsgewerkschaft ver.di
zum Pflegepakt fiir Niedersachsens

Sehr geehrte Damen und Herren,

alle Akteure der Altenpflege zusammen zu holen, um gemeinsam etwas zur Verbesserung
der Altenpflege — insbesondere im Hinblick auf den wachsenden Fachkraftebedarf und der
demografischen Entwicklung zu tun, klingt plausibel und richtig. Allerdings verfolgen die Ak-
teure, die am Pflegepakt mitgewirkt haben, unterschiedliche Ziele und Inferessen, so dass
oftmals nur der kleinste gemeinsame Nenner als Ergebnis {ibrig blieb. Dieser kleinste Nen-
ner geht dann nicht iber symbolische Politik hinaus — echte, splrbare Verbesserungen sind
im Pflegepakt kaumn zu finden.

Beispiel Nachwuchsgewinnung. Es ist im Pflegepakt viel davon die Rede, die Attrakiivitat des
Pflegeberufes zu steigern. Die Attraktivitét eines {(Ausbildungs-) Berufes héngt viel von den
konkreten Arbeitsbedingungen ab: Entgelt, Arbeitszeit, Malk der Seibstbestimmtheit und
Sinnerfilllung. Steigen nun die Entgelie der Beschéftigten, so bedeutet das eine Kostenstei-
gerung fir die Pflegebedirftigen bzw. den Sozialhilfetrdger oder eine Reduzierung des Erld-
ses des Tragers. Das stdlt bei den genannten Akteuren also nicht auf Zustimmung. Trotz-
dem ist es notwendig, dass bereits in der Ausbildung eine attraktive Ausbildungsverglitung
gezahlt wird, um Nachwuchs fur diesen Beruf zu gewinnen. Auch wenn im Allenpfiegesetz
eine ,angemessene” {= definiert durch die BAG Rechtsprechung als 20% unter einer tarifli-
chen Ausbildungsvergitung) Ausbildungsvergltung vorgesehen ist, so darf stark bezweifelt
werden, ob diese tatsachlich Realitdt in den liberwiegenden Ausbildungsverhalinissen ist.
Daran diirfte sich auch nichts andern, solange es ein Wettbewerbshindernis ist, Auszubil-
dende ansténdig zu vergiten, weil diese Kosten auf den Pflegesatz umgelegt werden. Eine
Aushildungsumiage kénnie diese Wettbewerbsverzerrung heseitigen. Hier wére entschios-
senes politisches Handeln der Landesregierung gefragt, diese wieder einzufthren statt we-
gen méglicher Prozessrisiken darauf zu verzichten.
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Aktuell hat die Sozialministerin des Landes Baden Wirltemberg eine sehr positive Bilanz der
Altenpflegeumlage gezogen: Dort ist die Zahl der Altenpflegefachkréafte in den letzten 5 Jah-
ren um 13% gestiegen (Quelle: Ministerium fiir Arbeit und Sozialordnung, Famifie, Fraten
und Senioren Baden-Wirttemberg).

Unverstandlich, warum die niedersachsische Landesregierung auf dieses wirksame instru-
ment verzichtet.

Mit freundlichen Griifien

gez. Annette Klausing

- Fachbereichssekretérin -
Fachbereich Gesundheit, Soziale Dienste,
Wohlfahrt und Kirchen
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