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100 Prozent
lhre Pflege.

Gerade wenn Pflege notwendig wird, ist es
entscheidend, dass jemand fur Sie da ist -
personlich und zuverldssig. Denn gute Pflege
lebt von Wissen, vernetztem Denken und Handeln,
von Verantwortung und vor allem von Ndhe.

All das bieten wir lhnen, indem wir Sie und lhre
Angehorigen ausfuhrlich beraten, lhnen zur Seite
stehen und Sie unterstitzen, wo es nur geht.

Wie genau und mit welchen Leistungen wir fur
Sie da sind, stellen wir lhnen auf den folgenden
Seiten ausfuhrlich vor.
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Personlich
und vor Ort.

Pflegebedurftig zu sein veréindert den Alltag aller Beteiligten. Wir helfen lhnen
dabei, mit dieser Situation und den damit verbundenen Aufgaben vom ersten
Moment an so gut wie moglich umzugehen.

Mit uns haben Sie den Ansprechpartner fur Ihre Fragen und Anliegen. Wir beraten
und unterstiutzen Sie mit vielfaltigen Leistungen aus der Pflegeversicherung.

,Bei der AOK hort man mir zu.
Deshalb fuhle ich mich gut aufgehoben.”
WIR SIND VOM ERSTEN MOMENT AN FUR SIE DA.

Alle Menschen, die ihren Alltag wegen einer korperlichen, geistigen oder
seelischen Behinderung nicht eigensténdig bewdltigen kdnnen, haben den

gleichen Anspruch auf Leistungen aus der Pflegeversicherung.

Dauerhaft Hilfe bendtigen

Voraussetzung fiir den Anspruch ist, dass die
Beeintrdchtigung dauerhaft besteht, also fir
mindestens sechs Monate. Darliber hinaus
muss der Pflegebediirftige in den zehn Jahren
vor der Antragstellung mindestens zwei Jahre
lang selbst oder liber eine Familienversicherung
gesetzlich pflegeversichert gewesen sein.

Die richtige Hilfe erhalten

Die Hohe der Leistungen aus der Pflegeversi-
cherung hdngt vom Grad der Selbststdndig-
keit ab. Dieser wird in verschiedenen Lebensbe-
reichen gemessen. Je geringer der Grad der
Selbststdndigkeit, desto hoher die Pflegebe-
dirftigkeit. Wie selbststdndig jemand seinen
Alltag bewdltigen kann, wird mit einem soge-
nannten Begutachtungsinstrument ermittelt.

In dieser Broschire informieren wir Sie um-
fassend Uber das Thema Pflegebediirftigkeit
allgemein. Denn wir sind vom ersten Moment
an fur Sie da.

Qualifizierte Ansprechpartner

Die Wege von einer Erkrankung zur Pflegebe-
diurftigkeit sind ganz unterschiedlich. In die-
ser Zeit einen qualifizierten Ansprechpartner
wie die AOK direkt in der Néhe zu haben, ist
eine grofe Hilfe.

) Sie haben Fragen? Wir beraten Sie person-
lich und ausfuhrlich.

Menschenwiirde und Selbstbestimmung

Die Leistungen aus der Pflegeversicherung
sollen Menschen dabei helfen, ein moéglichst
selbststdndiges und selbstbestimmtes Leben
in vertrauter Umgebung zu fihren.

Ziel ist es, dass sich Angehorige und Nach-
barn nahestehenden Menschen, die auf Hilfe
angewiesen sind, widmen kénnen. Ist héus-
liche oder teilstationéire Pflege jedoch nicht
maoglich, beteiligen wir uns an den Kosten
eines zugelassenen Pflegeheims.

In einigen Fdllen reichen die fiir die
Pflege benétigten finanziellen Mittel
durch eigenes Einkommen nicht oder
nicht vollstdndig aus.

Sie kdnnen sich diesbeztiglich beim Trager
der Sozialhilfe zur ,Hilfe zur Pflege” bera-
ten lassen.



PFLEGEVERSICHERUNG

PERSONLICHE BERATUNG.

Jede Pflegesituation ist anders. Alles
erscheint komplex, vielleicht fuhlen
Sie sich gerade einfach Uberfordert.
Keine Sorge: Wir sind fur Sie da. Das
ist GESUNDNAH.

Immer erreichbar

Sie erreichen uns personlich vor Ort im
AOK-KundenCenter. AuBerhalb der normalen
Geschaftszeiten kénnen Sie uns Ihre Wiinsche,
Sorgen und Probleme lber die AOK-Direkt-
Beratung unter 0711 76161923 mitteilen.

Hilfe und Orientierung

Von uns erhalten Sie jederzeit Hilfestellung
und Orientierung - auch bei der Suche nach ei-
nem Pflege- oder Betreuungsdienst oder einem
Pflegeheim. Wir garantieren Ilhnen: Bei uns
haben Sie eine personliche Ansprechperson.

Individuelle Hilfe - die AOK-Pflegeberatung
Unsere Pflegeexpertinnen und -experten sowie
Sozialp&dagoginnen und -péddagogen im Sozi-
alen Dienst der AOK kiimmern sich engagiert
um lhr Anliegen. Denn es geht darum, die Pfle-
ge und die individuelle Versorgung nach lhren
Bedirfnissen und denen lhrer Angehorigen zu
organisieren. Wenn Sie moéchten, erstellen wir
gemeinsam mit lhnen einen Versorgungsplan.
Dieser dient als Orientierung und Ubersicht
Uber die ndchsten gemeinsam vereinbarten
Schritte und deren Umsetzung. Gern beraten
wir Sie auch bei lhnen zu zu Hause oder auch
digital per Video. Bitte sprechen Sie uns an.
Weitere Informationen und Ihre persdnlichen
Ansprechpartner vor Ort finden Sie hier:
aok.de/bw/pflegeberatung

Online-Angebote

Hier finden Sie unter anderem Wissenswertes
zur kostenlosen Pflegeberatung bei der AOK
Baden-Wirttemberg, Preisvergleichslisten
und Pflegestiitzpunkte: aok.de/bw/pflege

Rund um die Uhr haben Sie auBerdem die
Moglichkeit, einen geeigneten Pflege- oder
Betreuungsdienst oder ein Pflegeheim zu suchen:
aok.de/pflegenavigator

Unsere Pflegekurse werden auch online
angeboten, weitere Informationen finden
Sie unter: aok.de/bw/online-pflegekurse

PFLEGELEISTUNGEN FUR KINDER

Pflegebediirftige Kinder werden mit
einem gesunden gleichaltrigen Kind
verglichen.

MaBgeblich fir die Einstufung in einen
Pflegegrad ist nicht der natdrliche,
altersbedingte Pflegebedarf, sondern
die daruber hinausgehende Beeintrdch-
tigung der Selbststdndigkeit oder der
Fdahigkeiten.

Grundsditzlich gelten bei Kindern fir die
Begutachtung dieselben Kriterien wie bei
Erwachsenen.

) Genaue Informationen zu Begutach-
tung, Kriterien und Einstufung in einen
Pflegegrad finden Sie ab Seite 12.

Bis zu 18 Monate alte Kinder

Die Einstufung erfolgt jeweils einen
Pflegegrad hdher: Ergibt die Begut-
achtung zum Beispiel eine Einstufung
in den Pflegegrad 1, erhdlt das pflege-
bedurftige Kind bis zur Vollendung sei-
nes 18. Lebensmonats Leistungen des
Pflegegrads 2 - und so weiter.

18 Monate bis 11 Jahre alte Kinder
Fir die Einstufung in einen Pflegegrad
wird eine besondere Systematik ange-
wendet. Sie haben Fragen dazu? Wir
beraten Sie gern.

Kinder ab 12 Jahren

Fir die Einstufung in einen Pflegegrad
wird die Systematik fiir Erwachsene
angewendet.

) Die Tabelle der Pflegegrade ab einem
Alter von 19 Monaten finden Sie auf
Seite 13.

Unser Beratungsangebot kdnnen Sie
jederzeit freiwillig und kostenfrei in
Anspruch nehmen.

.Far mich ist gesorgt — durch mich und andere.”

BEI UNS SIND SIE RICHTIG.

Eine starke Solidargemeinschaft ermoglicht die optimale

Versorgung hilfebedurftiger Menschen.

Gut gesetzlich versichert

Menschen sind automatisch dort gesetzlich
pflegeversichert, wo sie auch krankenver-
sichert sind. Denn Meldungen im Bereich der
Krankenversicherung, zum Beispiel durch den
Arbeitgeber, gelten auch fir die Pflegeversi-
cherung.

Beitragsfreie Familienversicherung

Ihr Enegatte, lhr eingetragener Lebenspartner
und Ihre Kinder kdnnen unter bestimmten
Voraussetzungen Uber Sie mitversichert wer-
den, wenn sie nicht selbst versichert sind und
kein bzw. nur ein geringes eigenes Einkommen
haben.

Weiterversicherung

Sobald Menschen aus der Versicherungs-
pflicht oder Familienversicherung ausscheiden,
kdnnen sie sich und mitversicherte Familien-
angehorige unter bestimmten Vorausset-
zungen bei der AOK Baden-Wirttemberg
weiterversichern. Eine Weiterversicherung ist
grundsdtzlich auch mdéglich, wenn der Betref-
fende seinen Wohnsitz ins Ausland verlegt.

Privat pflegeversichert

Haben Sie eine private Pflegeversicherung
abgeschlossen, werden jedoch in der gesetz-
lichen Pflegeversicherung versicherungs-
pflichtig, kdnnen Sie den privaten Vertrag
unter bestimmten Voraussetzungen kiindigen.
Wir beraten Sie gern.

Freiwillig Versicherte

Als freiwilliges Mitglied sind Sie bei uns eben-
falls richtig. Ob in der Kranken- oder Pflege-
versicherung, die Vorteile der AOK sind neben
Néthe und Erreichbarkeit unsere umfassenden
Leistungen, kompetente und persdnliche Be-
ratung und soziale Beitrdge. Gerade fur junge
Familien ist die AOK die richtige Wahl.

Wir beraten Sie gern
zu lhrem Versicherungsschutz

Wdahrend Sie Mutterschafts-, Eltern- oder
Erziehungsgeld beziehen, bleiben Sie
beitragsfrei weiterversichert — wenn lhr
Ehegatte bzw. Lebenspartner auch in
der gesetzlichen Krankenversicherung
versichert ist.

Bitte beachten Sie: Nach einem
Wechsel zu einer privaten Kranken-
versicherung kénnen Sie grundsdtzlich
nicht wieder in die AOK zurilickkehren.

Weiterfuhrende Informationen zum
Thema Vorsorge und Pflegeversiche-
rung: ab Seite 57.


http://www.aok.de/bw/pflegeberatung
http://www.aok.de/bw/pflege
http://www.aok.de/pflegenavigator
http://www.aok.de/bw/online-pflegekurse

PFLEGEVERSICHERUNG

.Wie erhalte ich Leistungen?”

IHR ANTRAG AUF PFLEGELEISTUNGEN.
Menschen, die wegen einer korperli-
chen, geistigen oder seelischen Krank-
heit oder einer Behinderung den Alltag
nicht eigenstandig bewdiltigen kdnnen
und auf die Hilfe anderer angewiesen
sind, haben Anspruch auf Leistungen
aus der Pflegeversicherung.

Den Antrag stellen

Wer als AOK-Versicherter pflegebedurftig
wird, beantragt bei uns Leistungen aus der
Pflegeversicherung. Wie hoch diese sein kon-
nen, ergibt sich aus dem sogenannten Pflege-
grad. Diesen stellen wir Ublicherweise in Zu-
sammenarbeit mit dem Medizinischen Dienst
(MD) fest.

Sind die Anspruchsvoraussetzungen erfillt,
erhalten Sie Leistungen grundsatzlich ab
Antragstellung. Gern beraten wir Sie zu den
Leistungen aus der Pflegeversicherung und
nehmen den Antrag gemeinsam mit lhnen auf.
Auf Wunsch schicken wir lhnen den Antrag
auch nach Hause.

) Details zur Ermittlung des Pflegegrads
erfahren Sie ab Seite 12.

> Genaue Informationen zu den Leistungen
finden Sie ab Seite 25.

Die Begutachtung

Sobald der Antrag auf Leistungen aus der
Pflegeversicherung bei uns eingegangen ist,
leiten wir ihn unverziglich an den MD weiter,
der die Begutachtung vornimmt.

Die Gutachter des MD erstellen ein Gutachten
zum Umfang der Pflegebedurftigkeit. In der Re-
gel besuchen die Gutachter die Pflegebedurfti-
gen zu Hawuse. Es ist aber auch moglich moglich,
dass eine Begutachtung per Aktenlage, am Te-
lefon oder mit einer Videokonferenz stattfindet.

Der MD stellt auch fest, ob und welche Pfle-
gehilfsmittel ndtig werden. Fur bestimmte
Pflegehilfsmittel missen Sie keinen separaten

Antrag stellen, wenn der MD-Gutachter diese
empfiehlt und Sie damit einverstanden sind.
Zur Starkung Ihrer Gesundheit empfehlen die
Gutachter auBerdem spezifische Préventions-
und RehabilitationsmaBnahmen.

Unsere Prdventionsberater unterstiitzen Sie
dabei, ein passendes Angebot zu finden.

Die Begutachtung erfolgt

-innerhalb von zehn Arbeitstagen, wenn ein
Angehdriger, der jemanden in hduslicher
Umgebung pflegt, eine sogenannte Pflege-
zeit beantragt oder Familienpflegezeit ver-
einbart hat,

-innerhalb von finf Arbeitstagen, wenn der
Pflegebedlrftige zum Zeitpunkt der Antrag-
stellung in einem Krankenhaus, einer stationd-
ren Reha-Einrichtung oder in einem Hospiz ist
oder ambulant palliativ versorgt wird — und
die Begutachtung in der Einrichtung zur Sicher-
stellung der ambulanten oder stationdren
Weiterversorgung und Betreuung erforderlich
ist oder die Pflegeperson beim Arbeitgeber
Pflegezeit beantragt hat oder Familienpfle-
gezeit vereinbart wurde.

) Mehr zur Pflegezeit erfahren Sie auf Seite 51.

Pflegeantrag und Ausfiillhilfe
aok.de/bw/pflegeantrag

aok.de/bw/ausfuellhinweis-pflegeantrag

Wir empfehlen Ihnen, den Antrag im
Rahmen eines Beratungsgesprdchs mit ei-
nem unserer Mitarbeiter auszufiillen. Diese
sind Experten fur alle méglichen Fragen im
Zusammenhang mit der Antragstellung.

Nutzen Sie auch gerne die Mdglichkeit der
AOK-DigitalBeratung. Hier beraten wir Sie
bequem Uber Ihren PC, Ihr Tablet oder Ihr
Smartphone von zu Hause aus. In diesem
digitalen Buro ist es uns moglich, Antrdage
aufzunehmen, Dokumente auszutauschen
und Sie konnen direkt unterschreiben.

Uber das Online-Kunden-
Center ,Meine AOK"” kGnnen
Sie den Antrag auf Pflege-
leistungen auch herunter-
laden, ausfillen und digital
zuricksenden, mehr dazu
auf Seite 60.

Der Bescheid

Wir entscheiden in der
Regel spatestens flinf
Wochen nach Eingang der
vollstéindigen Unterlagen
Uber Ihren Antrag und
teilen lhnen mit, ab wann
und in welchem Umfang Sie
Leistungen aus der Pflege-
versicherung erhalten.
Selbstverstdndlich lassen
wir lhnen auch eine Kopie
des Gutachtens zukommen.

DEN ANTRAG RICHTIG STELLEN

Sie mochten einen Pflegebediirftigen zu Hause betreuen? Was
Sie beachten sollten, wenn Sie bei der AOK einen Antrag auf
Leistungen aus der Pflegeversicherung stellen, erfahren Sie hier.

Vom Antrag zur Leistung

Sobald eine Pflegebedurftigkeit festgestellt wurde, kdnnen
Leistungen aus der Pflegeversicherung bezogen werden. Bei den
Formalit&ten unterstitzen wir Sie gerne. Im Folgenden zeigen wir
Ihnen die Aufgaben, die nun anstehen.

Antragsteller ) AOK-Pflegekasse

Start: Der Pflegebedirftige oder ein Bevollmdchtigter stellt
einen Antrag auf Pflegeleistungen bei der zustdndigen
Pflegekasse. Wichtig
Das Antragsdatum ist fur den
Leistungsbeginn entscheidend.

AOK-Pflegekasse ) MD

Beauftragung: Die AOK-Pflegekasse beauftragt den MD
(Medizinischer Dienst) mit der Begutachtung.

MD ) Antragesteller

Termin: Der MD teilt dem Pflegebedirftigen oder lhnen in
der Regel einen Termin fir einen Begutachtungsbesuch mit.
Wichtig
Der MD weist dabei auch auf die
bereitzulegenden Dokumente hin.

MD ) Pflegebediirftiger

Besuch: Der Begutachtungsbesuch erfolgt zeitnah,
damit Sie moglichst bald einen Bescheid erhalten.

MD ) AOK-Pflegekasse

Gutachten: Der Medizinische Dienst sendet das Ergebnis
der Begutachtung an die AOK-Pflegekasse.

AOK-Pflegekasse ) Antragsteller

Entscheidung: Die AOK-Pflegekasse trifft eine Entschei-
dung auf Basis der Empfehlungen des Gutachters und
informiert Sie gegebenenfalls, wenn eine Préventions-
oder RehabilitationsmaBnahme empfohlen wurde.



http://www.aok.de/bw/pflegeantrag
http://www.aok.de/bw/ausfuellhinweis-pflegeantrag
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BEGUTACHTUNG

Pflegebedurftig sein.

Gemeinsam eine Losung finden, die Lebensqualitat ermoglicht.

Jeden Tag ist viel zu tun. Was kann gut allein erledigt werden? Wo ist Hilfe
notig — und wie viel? Um die richtigen Leistungen aus der Pflegeversicherung
zu erhalten, geht es in Zukunft mehr denn je darum, die hilfebedurftigen
Menschen in ihrer persdnlichen Umgebung wahrzunehmen, ihre Wirde und
Selbstverantwortung zu achten und zu starken.

Wichtig ist ein menschliches Miteinander aller Beteiligten auf Augenhdhe.
Dafur setzen wir uns ein.

.Da sind so viele Kleinigkeiten,

werden die gesehen?”

VOM MODUL ZUM PFLEGEGRAD.

Eine Gutachterin oder ein Gutachter prift im Auftrag des
Medizinischen Dienstes (MD), ob Pflegebedirftigkeit gegeben
ist. Durch die Einstufung in einen der funf Pflegegrade ist es
maoglich, Art und Umfang der Leistungen auf die individuelle
Situation der Pflegebedurftigen abzustimmen. Wir stehen

Ihnen dabei beratend zur Seite.

Selbststdndigkeit erkennen

Der Grad der Pflegebediirftigkeit wird mit
dem sogenannten Begutachtungsinstrument
festgestellt. Dabei wird anhand verschie-
dener Module und Kriterien betrachtet, wie
selbststdndig sich der betroffene Mensch
versorgen kann.

Module

Bei den Modulen geht es um die verschie-
denen Lebensbereiche, also zum Beispiel die
Mobilitat, die Gestaltung des Alltagslebens
und die Fahigkeit, sich selbst zu versorgen.
Diese Module flieBen in unterschiedlicher
Gewichtung in die Begutachtung ein.

Kriterien

Zu jedem Modul gehéren einzelne Kriterien.
Beim Modul Selbstversorgung geht es unter
anderem darum, wie selbststdndig gegessen
und getrunken werden kann. Modul Nummer
funf fragt zum Beispiel danach, wie eigen-
stindig Medikation oder Arztbesuche durch-
gefihrt werden kénnen.

Eigenstdndigkeit

Jedes Kriterium erhdilt bei der Begutachtung
eine bestimmte Anzahl von Punkten. An-
schlieBend werden die Punkte je Modul zu-
sammengezdhlt und entsprechend gesetz-
licher Vorgaben gewichtet. Die Summe der
gewichteten Punkte ergibt den Pflegegrad.

Kinder im Alter von bis zu 18 Monaten werden
pauschal einen Pflegegrad hdher eingestuft
(siehe auch Seite 6).

Auf den folgenden Seiten finden Sie

- alle Module und Kriterien auf einen Blick,
- Erlduterungen zur Punktvergabe,

- Informationen zur Gewichtung,

- ein Beispiel zur Einstufung.

Besuch des Medizinischen Dienstes (MD)
Nutzen Sie unsere Checkliste.

Diese finden Sie auf Seite 17.

11
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BEGUTACHTUNG

.50 wird die Pflegebedurftigkeit mit dem
Begutachtungsinstrument ermittelt.”

SCHRITT FUR SCHRITT ZUM PFLEGEGRAD.

Die Gutachterin oder der Gutachter besucht den Pflegebedirftigen
personlich, spricht mit allen Beteiligten und erhdlt einen tiefen Einblick
in die sechs entscheidenden Lebensbereiche (Module M1 bis M6), die zu
einem selbstbestimmten Leben gehodren:

Mobilitét

O 0 0 O

PUNKTE

Jedem dieser Lebensbereiche sind verschiedene Tétigkeiten, Féhigkeiten oder
Verhaltensweisen zugeordnet:

Kriterien

Beispielsweise essen, Korperpflege, Durchfiihrung medizinischer MaBnahmen etc.

Wie selbststdndig kann der Pflegebediirftige diese Tatigkeiten durchfiihren?

Selbststandigkeit > Punktwert

Fiir Haufigkeit bzw. Umfang der bendtigten Unterstiitzung werden Punkte vergeben.

Die Punkte werden je Modul zusammengezdhlt und nach den gesetzlichen
Vorgaben gewichtet:

Gewichtung des Punktwertes

Die Summe der gewichteten Punkte ergibt den Pflegegrad.

Pflegegrade

Ausgehend von der Anzahl der Gesamtpunkte erfolgt die Einstufung in einen der
nachstehenden Pflegegrade.

20 30 40 50 60 70 8|0 9|0

Kognitive und kommunikative Fdhigkeiten

Verhaltensweisen und psychische Problemlagen

Selbstversorgung

Bewdiltigung von und selbststdndiger Umgang mit krankheits- oder
therapiebedingten Anforderungen und Belastungen

Gestaltung des Alltagslebens und der sozialen Kontakte

PFLEGEGRAD
T 12,5 BIS < 27
eins

PFLEGEGRAD

Geringe Beeintrdchtigung der Selbststdndigkeit oder der
Fahigkeiten

Erhebliche Beeintrdchtigung der

Zwei 27 BIS < 47,5 Selbststdndigkeit oder der Fahigkeiten

d re i der Féhigkeiten

PFLEGEGRAD Schwerste Beeintrdchtigung der
vier Selbststdndigkeit oder der Féhigkeiten

PFLEGEGRAD

f(] nf der Fahigkeiten mit besonderen Anforderungen an die

Schwere Beeintrdachtigung
der Selbststdndigkeit oder

47,5 BIS < 70
70 BIS < 90

Schwerste Beeintrédchtigung der Selbststéndigkeit oder
90 BIs 100

pflegerische Versorgung*

* Dieser Pflegegrad kann auch durch eine besondere Bedarfskonstellation erreicht werden,
z. B. wenn jemand beide Arme und Beine auf Dauer nicht mehr benutzen kann.

13
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BEGUTACHTUNG

,Auf welche Lebensbereiche
kommt es an?”

Die Module im Einzelnen - Kriterien und Ausprdgung.

MODUL EINS

MOBILITAT

1.1 Positionswechsel im Bett

1.2 Halten einer stabilen
Sitzposition

1.3 Umsetzen

1.4 Fortbewegen innerhalb des
Wohnbereichs

1.5 Treppen steigen

Bewertung der Ausprdagung

- Selbststéindig: 0 Punkte

- Uberwiegend selbststéndig:
1 Punkt

- Uberwiegend unselbststéndig:
2 Punkte

- Unselbststdndig: 3 Punkte

MODUL ZWEI

KOGNITIVE UND
KOMMUNIKATIVE
FAHIGKEITEN

2.1 Erkennen von Personen aus
dem ndheren Umfeld

2.2 Ortliche Orientierung

2.3 Zeitliche Orientierung

2.4 Erinnern an wesentliche
Ereignisse oder Beobachtungen

2.5 Steuern von mehrschrittigen
Alltagshandlungen

2.6 Treffen von Entscheidungen
im Alltag

2.7 Verstehen von Sachverhalten
und Informationen

2.8 Erkennen von Risiken und
Gefahren

2.9 Mitteilen von elementaren
Bediirfnissen

2.10 Verstehen von Aufforderungen

2.11 Beteiligen an einem Gesprdch

Bewertung der Fahigkeit

- Vorhanden/unbeeintréchtigt:
0 Punkte
- GroBtenteils vorhanden: 1 Punkt
- In geringem MaBe vorhanden:
2 Punkte
- Nicht vorhanden: 3 Punkte

MODUL DREI

VERHALTENSWEISEN
UND PSYCHISCHE
PROBLEMLAGEN

3.1 Motorisch gepragte
Verhaltensauffalligkeiten

3.2 Ndéchtliche Unruhe

3.3 Selbstschédigendes und
autoaggressives Verhalten

3.4 Beschddigen von Gegenstéinden

3.5 Physisch aggressives
Verhalten gegeniiber anderen
Personen

3.6 Verbale Aggression

3.7 Andere pflegerelevante vokale
Auffalligkeiten

3.8 Abwehr pflegerischer und
anderer unterstiitzender
MaBnahmen

3.9 Wahnvorstellungen

3.10 Angste

3.11 Antriebslosigkeit bei
depressiver Stimmungslage

3.12 Sozial inaddquate
Verhaltensweisen

3.13 Sonstige pflegerelevante
inadédquate Handlungen

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit

- Nie oder sehr selten: 0 Punkte

- Selten (ein- bis dreimal innerhalb
von zwei Wochen): 1 Punkt

- Haufig (zweimal bis mehrmals
wochentlich, aber nicht taglich):
3 Punkte

- Taglich: 5 Punkte

MODUL VIER

EINZELPUNKTE IM

BEREICH DER
SELBSTVERSORGUNG

4.1 Waschen des vorderen
Oberkorpers

4.2 Korperpflege im Bereich des
Kopfes (K&mmen, Zahnpflege/
Prothesenreinigung, Rasieren)

4.3 Waschen des Intimbereichs

4.4 Duschen und Baden einschlieflich
Waschen der Haare

4.5 An-und Auskleiden des
Oberkorpers

4.6 An-und Auskleiden des
Unterkorpers

4.7 Mundgerechtes Zubereiten
der Nahrung und EingieBen
von Getrdnken

4.8 Essen (wegen stdrkerer
Gewichtung werden O, 3, 6
oder 9 Punkte vergeben)

4.9 Trinken (wegen stdarkerer
Gewichtung werden 0, 2, 4
oder 6 Punkte vergeben)

4.10 Benutzen einer Toilette oder
eines Toilettenstuhls (wegen
stdrkerer Gewichtung werden
0, 2, 4 oder 6 Punkte vergeben)

4.11 Bewadltigen der Folgen einer
Harninkontinenz und Umgang
mit Dauerkatheter und Urostoma

4.12 Bewdiltigen der Folgen einer
Stuhlinkontinenz und Umgang
mit Stoma

4.13 Erndhrung parenteral oder
Uber Sonde - entfdillt:

0 Punkte, teilweise 6 Punkte,
vollstdndig 3 Punkte

Bewertung der Ausprdgungen der
Kriterien 4.1 bis 4.7, 4.11 und 4.12
(Abweichungen in 4.8 bis 4.10 und
4.13 siehe oben)

- Selbststéindig: 0 Punkte

- Uberwiegend selbststéndig:
1 Punkt

- Uberwiegend unselbststéndig:
2 Punkte

- Unselbststdndig: 3 Punkte
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BEGUTACHTUNG

MODUL FUNF

BEWALTIGUNG UND
SELBSTSTANDIGER
UMGANG MIT KRANKHEITS-

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit der Kriterien 5.8 bis 5.11

Summe der MaBnahmen aus

Die Punkte der Kriterien 5.12 bis
5.15 werden addiert und dann
bepunktet:

MODUL SECHS

GESTALTUNG DES

ALLTAGSLEBENS UND
SOZIALER KONTAKTE

ODER THERAPIEBEDINGTEN
ANFORDERUNGEN UND
BELASTUNGEN

5.1 Medikation
5.2 Injektionen (subkutan oder

5.8 bis 5.11 und Umrechnung in
MaBnahmen pro Tag (Berechnung
siehe 5.1 bis 5.7):

- Keine oder seltener als einmal

intramuskuléir) wochentlich: O Punkte
5.3 Versorgung intravendser - Ein- bis mehrmals wochentlich:
Zugdnge (Port) 1 Punkt

- Ein- bis zweimal taglich: 2 Punkte
- Mindestens dreimal taglich: 3 Punkte

5.4 Absaugen und Sauerstoffgabe
5.5 Einreibungen oder Kdlte- und

- 0 bis unter 4,3: 0 Einzelpunkte
- 4,3 bis unter 8,6: 1 Einzelpunkt

6.1 Gestaltung des Tagesablaufs und
Anpassung an Verdnderungen

- 8,6 bis unter 12,9: 2 Einzelpunkte 6.2 Ruhen und Schlafen
- 12,9 bis unter 60: 3 Einzelpunkte 6.3 Sich beschdftigen
- 60 und mehr: 6 Einzelpunkte 6.4 Vornehmen von in die Zukunft

5.16 Einhaltung einer Dict und

Warmeanwendungen

5.6 Messung und Deutung von

Korperzustdanden

5.7 Korpernahe Hilfsmittel

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit der Kriterien 5.1 bis 5.7

- Entfallt oder selbststdndig

- Anzahl der MaBnahmen pro Tag

- Anzahl der MaBBnahmen pro Woche
- Anzahl der MaBnahmen pro Monat

Zur Umrechnung werden die

Summe wochentlicher MaBnahmen

durch 7 und die Summe monatlicher

MaBnahmen durch 30 geteilt. Die

Punktvergabe erfolgt entsprechend

der ermittelten Summe der tdglichen

MaBnahmen.

- Keine oder seltener als einmal
taglich: 0 Punkte

- Mindestens einmal bis maximal
dreimal taglich: 1 Punkt

- Mehr als dreimal bis maximal
achtmal taglich: 2 Punkte

- Mehr als achtmal taglich: 3 Punkte

5.12 Zeit- und technikintensive

MaBnahmen in hduslicher
Umgebung

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit

Bewertung der Ausprdgung

gerichteten Planungen
6.5 Interaktion mit Personen im
direkten Kontakt

anderer krankheits- oder 6.6 Kontaktpflege zu Personen
therapiebedingter Verhaltens- auBerhalb des direkten

vorschriften Umfelds

Bewertung der Ausprdagung

- Entfallt oder selbststdndig:

- Entfallt oder selbststdndig: O Punkte

- Taglich: 60 Punkte

- Wochentlich: Haufigkeit
multipliziert mit 8,6

- Monatlich: Haufigkeit multipliziert
mit 2

- Unselbststdndig: 3 Punkte

- Selbststéindig: 0 Punkte

0 Punkte - Uberwiegend selbststandig:
- Uberwiegend selbststdndig: 1 Punkt

1 Punkt - Uberwiegend unselbststéndig:
- Uberwiegend unselbststdndig: 2 Punkte

2 Punkte - Unselbststéndig: 3 Punkte

5.13 Arztbesuche
5.14 Besuche anderer medizinischer

oder therapeutischer Einrich-
tungen (bis zu drei Stunden)

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit

5.8 Verbandswechsel und

Wundversorgung

5.9 Versorgung mit Stoma
5.10 RegelmdaBige Einmalkathe-

terisierung und Nutzung
von Abfiihrmethoden

5.11 TherapiemaBnahmen in

héuslicher Umgebung

- Entfallt oder selbststdndig: O Punkte

- Wéchentlich: Haufigkeit
multipliziert mit 4,3

- Monatlich: Haufigkeit multipliziert
mit 1

5.15 Zeitlich ausgedehnte Besuche

anderer medizinischer oder
therapeutischer Einrichtungen
(langer als drei Stunden)

Bewertung der durchschnittlichen
Haufigkeit

- Entfallt oder selbststdndig: O Punkte
- Wéchentlich: Haufigkeit

multipliziert mit 8,6

- Monatlich: Haufigkeit multipliziert

mit 2

FUR IHRE VORBEREITUNG AUF DEN MD-BESUCH.

Notizen anfertigen
O Was macht besondere Schwierigkeiten im Alltag?
Q Wobei wird Unterstiitzung bendétigt oder gewlinscht?

O Was kann die zu pflegende Person im Alltag noch selbststéandig erledigen?

Jemanden hinzubitten

O Zum Beispiel den Menschen, der die Person hauptsdchlich pflegt oder ihre Situation
besonders gut kennt.

O Falls es einen gesetzlichen Betreuer gibt, diesen bitte Uber den Hausbesuch informieren.

Unterlagen bereitlegen

O Wichtig sind Arztberichte und Entlassungsberichte aus Kliniken. Sollten diese
Unterlagen nicht vorliegen, missen sie nicht extra angefordert werden.

O Aktueller Medikamentenplan.
O Falls bereits ein Pflegedienst kommt, bitte die Pflegedokumentation bereithalten.
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BEGUTACHTUNG

BEWERTUNGSSYSTEMATIK

Aus der folgenden Tabelle kdnnen Sie ersehen, wie das Umrechnungsverfahren funktioniert. Aus-
gehend von den Einzelpunkten je Modul werden gewichtete Punkte ermittelt. Der Gesamtwert
aller gewichteten Punkte ergibt den Pflegegrad. Pflegebedirftigkeit liegt ab einem Punktwert
von 12,5 vor, es kdnnen maximal 100 gewichtete Punkte erreicht werden (siehe Seite 13).

Schweregrad der Beeintréichtigungen der Selbststdndigkeit oder der Féthigkeiten

KEINE GERINGE ERHEBLICHE SCHWERE SCHWERSTE
0-1 2-3 4-5 6-9 10-15
EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
MODUL EINS
2,5 5 10
GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE
0-1 2-5 6-10 11-16 17 - 33
MODUL ZWEI EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
GEWICHTUNG 0 1-2 3-4 5-6 7 - 65
Die Einzelpunkte werden separat in jedem einzelnen Modul addiert und MODUL DREI EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
anschlieBend wie folgt gewichtet:
0 3,75 7,5 11,25 15
MODUL EINS GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE
0-2 3-7 8-18 19 - 36 37 -54
MODUL ZWEI EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
MODUL VIER 0 10 20 30 40
GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE
MODUL DREI
0 1 2-3 4-5 6-15
EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
MODUL FUNF 0 5 10 15 20
GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE
MODUL VIER
0 1-3 4-6 7-11 12 -18
EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE EINZELPUNKTE
. MODUL SECHS
MODUL FUNF 0 3,75 7,5 11,25 15
GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE GEWICHTETE PUNKTE
MODUL SECHS

Die Summe aller gewichteten Punkte ergibt die fur die Bestimmung des Pflegegrads notwendige
Gesamtpunktzahl. Bei den Modulen 2 und 3 flieBt nur das Ergebnis mit der hoheren Punktzahl in
die Berechnung ein. Auf der Grundlage dieser Gesamtpunkte ergibt sich der jeweilige Pflegegrad
(siehe Seite 13).
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BEGUTACHTUNG

.Welchen Pflegegrad erhalte ich?
Wie funktioniert das?"

MODUL EINS

MODUL ZWEI

MODUL DREI

FESTSTELLUNG DES PFLEGEGRADES - EIN BEISPIEL.

Die Feststellung eines Pflegerades ist komplex. Deshalb mochten wir Ihnen
das Begutachtungsinstrument und die dazugehdérige Bewertungssystematik am
Beispiel von Frau Maier ndherbringen. Um den Pflegegrad von Frau Maier zu
ermitteln, betrachten wir, wie gut sie sich selbst versorgen kann.

MOBILITAT

Wie gut kann Frau Maier sitzen, kurze Strecken zuriicklegen oder die Position

im Bett wechseln?

Kriterien Punkte |Kriterien Punkte | Punkte
1.4. Fortbewegen innerhalb 1.5. Treppensteigen
des Wohnbereichs 2 2 Gesamt 4

KOGNITIVE UND KOMMUNIKATIVE FAHIGKEITEN

Wie gut kann sich Frau Maier in ihrem Alltag orientieren und Dinge erledigen?

Kriterien Punkte |Kriterien Punkte | Punkte
2.1. Erkennen von Personen 2.2. Ortliche
aus dem nétheren Umfeld 1| Orientierung 3
2.3. Zeitliche Orientierung 2.4. Erinnern an
wesentliche Ereignisse
3 | oder Beobachtungen 2
2.5. Steuern von mehrschrittigen 2.6. Treffen von Entschei-
Alltagshandlungen 2 |dungen im Alltagsleben 2
2.7. Verstehen von Sachver- 2.8. Erkennen von
halten und Informationen 2 | Risiken und Gefahren 2
2.9. Mitteilen von elementaren 2.10. Verstehen von
Bediirfnissen 2 | Aufforderungen 2
2.11. Beteiligen an einem
Gesprdch 2 Gesamt 23
VERHALTENSWEISEN UND PSYCHISCHE PROBLEMLAGEN
Wie verhdlt sich Frau Maier sich selbst und anderen gegentber?
Kriterien Punkte |Kriterien Punkte | Punkte
3.1. Motorisch geprdgte 3.2 Ndchtliche Unruhe
Verhaltensauffdlligkeiten 3 5
3.3. Selbstschédigendes und 3.6. Verbale Aggression
autoaggressives Verhalten 5 3
3.8. Abwehr pflegerischer 3.9. Wahnvorstellungen
oder anderer unterstitzender
MaBnahmen 5 3
3.10. Angste 3.12. Sozial inadéquate
1| Verhaltensweisen 3
3.13. Sonstige pflegerelevante
inaddquate Handlungen 3 Gesamt 31

Fiir Modul 2 und 3 gilt: In die Berechnung des Pflegegrads flieBt nur das

Modul mit der hochsten Punktzahl ein.
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BEGUTACHTUNG

MODUL VIER

MODUL FUNF

SELBSTVERSORGUNG

Frau Maier kann viele Tatigkeiten kaum selbst erledigen. Sie ist zum Beispiel nicht in
der Lage, sich ein Kasebrot zu schneiden oder Tee einzugieBen.

Kriterien Punkte |Kriterien Punkte | Punkte
4.1. Vorderen Oberkorper 4.2. Kimmen,
waschen Zahnpflege/ Prothesen-
2 reinigung 2
4.3. Intimbereich waschen 4.4. Duschen oder
2 |Baden 2
4.5. Oberkorper an- und 4.6. Unterkorper
auskleiden 1| an- und auskleiden 2
4.7. Nahrung mundgerecht 4.8. Essen
zubereiten, Getrdnke eingieBen 3 3
4.9. Trinken 4.10. Toilette oder
2 | Toilettenstuhl benutzen 4
4.11. Folgen einer 4.12. Folgen einer
Harninkontinenz bewdiltigen, Stuhlinkontinenz
Umgang mit Dauerkatheter/  Ent- bewdiltigen, Umgang Ent-
Urostoma fallt mit Stoma fallt Gesamt 23

BEWALTIGUNG UND SELBSTSTANDIGER UMGANG MIT KRANKHEITS- ODER
THERAPIEBEDINGTEN ANFORDERUNGEN UND BELASTUNGEN

Hier geht es darum, wie oft drztlich angeordnete MaBnahmen Uber ldngere Zeit notig
sind, wie zeitintensiv diese sind und ob Frau Maier sie selbststéndig ausfihren kann.

Frau Maiers Mann gibt ihr dreimal taglich die Medikamente, ihr Sohn féahrt sie einmal
wochentlich zur Physiotherapie. In diesem Modul werden die Kriterien unterschiedlich

bepunktet (mehr dazu auf Seite 16).

Kriterien Punkte

Kriterien

Punkte

Punkte

5.1. Medikation

5.14. Besuche
anderer medizinischer
oder therapeutischer
Einrichtungen

(bis zu drei Stunden)

1

Gesamt 2

MODUL SECHS

GESTALTUNG DES ALLTAGSLEBENS UND SOZIALER KONTAKTE

Friher hat Frau Maier leidenschaftlich gerne Doppelkopf gespielt, heute steigt sie schnell
wieder aus (6.5.). Noch schwerer fdallt es ihr, sich allein sinnvoll zu beschéftigen. Darum
werden alle Kriterien dieses Moduls mit zwei Punkten versehen.

Kriterien

Punkte |Kriterien Punkte | Punkte

6.1. Gestaltung des Tages-
ablaufes und Anpassung
an Verdnderungen

6.2 Ruhen und Schlafen

6.3. Sich beschdftigen

6.4. Vornehmen von in
die Zukunft gerichteten
2 | Planungen 2

6.5. Interaktion mit Personen
im direkten Kontakt

6.6. Kontaktpflege zu
Personen auBerhalb
2 |des direkten Umfeldes 2

Gesamt 12

VON DEN PUNKTEN ZUM PFLEGEGRAD

Die Summen der Module werden entsprechend der Gewichtung neu bestimmt und addiert.
Die Gewichtung erfolgt nach gesetzlichen Vorgaben mittels festgelegter Umrechnungswerte

(siehe Seite 19) und bedeutet bei Frau Maier:

Gewichtete Punkte entsprechend den angegebenen
Modul Frau Maiers Punkte Prozentwerten
10 % 4 5
Wird nicht gewichtet, weil Frau Maier im Modul 3 mehr
15 % 23 Punkte hat und nur eines der beiden Module zdhlt.
15 % 31 15
40 % 23 30
20 % 2 10
15 % 12 15
Gesamt 95 75

Bestimmung des Pflegegrads von Frau Maier
Mit 75 Punkten hat Frau Maier Anspruch auf Leistungen entsprechend Pflegegrad 4 (siehe Seite 42).

Sie haben Fragen zu diesem Beispiel? Nehmen Sie Kontakt mit uns auf. Wir beraten Sie gern.
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Geborgen sein.

Gut versorgt am Tag und in der Nacht.

Das Miteinander dndert sich — in den Familien, in Einrichtungen, in der Gesellschaft.
Immer mehr Menschen gestalten ihr Leben eigenverantwortlicher und teilweise in
neuen Formen des Zusammenlebens, auch in der Lebensphase der Pflegebedurf-
tigkeit. Sie sprechen uber Wiinsche und Herausforderungen, erwarten Flexibilitat
und Offenheit.

Wir engagieren uns dafir, dass Art und Umfang der Leistungen genau auf die Lebens-
situationen der Pflegebedurftigen und ihrer Angehorigen abgestimmt werden.

,Das schaffe ich noch alleine.”

PFLEGEGRAD 1

Die Leistungen beim Pflegegrad 1
tragen vor allem dazu bei, die
Pflegebedurftigen im hduslichen
Umfeld zu fordern und zu starken,
damit sie auch weiterhin in ihren
eigenen vier Wanden wohnen
bleiben kénnen.

Wer erhdlt den Pflegegrad 1?

In der Beratung fragen Versicherte haufig, fur
welchen Personenkreis Pflegegrad 1 typisch
ist. Diese Frage lasst sich nicht pauschal be-
antworten, denn jede Person wird bezliglich
ihres individuellen Hilfebedarfs betrachtet.

Beim Pflegegrad 1 geht es zum Beispiel um
maBige, rein motorische Einschréinkungen
aufgrund von Wirbelsdulen- und Gelenker-
krankungen oder Restléthmung nach Schlag-
anfall. Doch kann es beispielsweise sein, dass
Personen mit der gleichen Diagnose andere
Pflegegrade haben, da sie in unterschiedlichem
AusmalB Dinge noch selbstéindig erledigen

konnen.
Leistungen Pflegegrad 1 Anspruch
Pflegeberatung bei der AOK - Jederzeit
Pflegeberaterinnen und Pflegeberater der AOK informieren und unter- - Kompetent
stltzen hilfe- und pflegebedirftige Menschen sowie deren Angehdrige. - Kostenfrei
) Mehr dazu auf Seite 6.
Beratungsbesuche - Einmal pro Halbjahr
Sie kdnnen sich einmal pro Halbjahr zu Hause von einem zugelassenen - Die Pflegeeinrich-
Pflegedienst oder einer anerkannten neutralen, unabhéngigen Bera- tung rechnet die
tungsstelle beraten lassen (vgl. Seite 29). Beratungskosten
Die Beratung trégt dazu bei, die Qualitét der hduslichen Pflege d't';ekt mit der AOK

a

sicherzustellen.

Darliber hinaus erhalten die Pflegepersonen Hilfen und Tipps fur den
pflegerischen Alltag.

Wohngruppenzuschlag fiir ambulant betreute Wohngruppen
Ambulant betreute Wohngruppen sind Wohngemeinschaften

mit mindestens drei bis maximal zwolf Bewohnern, bei denen die
pflegerische Versorgung gemeinschaftlich organisiert wird.

- 214 Euro pro Monat

Mindestens drei Bewohner missen in einen der Pflegegrade 1 bis
5 eingestuft sein. Der Zuschlag unterstitzt die eigenverantwortliche
Finanzierung besonderer Aufwendungen.

Wichtig Der Wohngruppenzuschlag dient der Stéirkung der ambulanten
Versorgung und kann nicht gezahlt werden, wenn Sie in einer vollstationéi-
ren Einrichtung oder einer Einrichtung, deren Leistungsumfang einer voll-
stationdiren Pflegeeinrichtung entspricht, leben.

Anschubfinanzierung fiir ambulant betreute Wohngruppen
) Mehr dazu auf Seite 34.

- Einmalig bis zu
2.500 Euro
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LEISTUNGEN

Leistungen Pflegegrad 1

Anspruch

Versorgung mit Pflegehilfsmitteln

Um den Alltag moglichst selbststindig meistern zu kdnnen bzw. um die
hdusliche Pflege zu erleichtern, erhalten Sie technische Pflegehilfsmittel
(z. B. Pflegebett, Patientenlifter, Toilettenstuhl, Hausnotruf) und Pflege-
hilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt sind (z. B. Bettschutzeinlagen).

Technische Hilfsmittel werden nach Mdglichkeit leihweise Uberlassen.

An den Kosten fur Pflegehilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt sind,
beteiligen wir uns monatlich mit bis zu 40 Euro.

- Bis zu 40 Euro pro

Monat

Zuschuss fiir MaBnahmen zur Verbesserung des Wohnumfelds

- Bis zu 4.000 Euro je

BEISPIEL - FRUHZEITIGE BERATUNG UND VERSORGUNG BEI PFLEGEGRAD 1

Wir Ubernehmen einen Teil der Kosten fliir Umbauten der Wohnung oder MaBnahme
des Hauses, in der oder in dem die hdwusliche Pflege stattfindet.

Das gilt fir Umbauten, die erforderlich sind, um dem Pflegebediirftigen

eine selbststdndige Lebensflihrung zu erleichtern — zum Beispiel durch

die Verbreiterung der Tiren oder die Installation von Haltegriffen fur

eine sichere Benutzung von Bad und WC.

Pflegekurse fiir Pflegepersonen - Kostenlos

Um die hdusliche Pflege zu unterstiitzen und zu férdern, GUbernehmen wir
die Kosten fiir Pflegekurse und individuelle Schulungen in der Héuslichkeit
- und zwar unabhdéngig davon, ob die Pflegeperson bei uns versichert ist
oder nicht.

Fiir pflegende Angehdrige, die Kurse vor Ort nicht mitmachen kénnen oder
wollen, bieten wir den Online-Kurs an. Mehr dazu auf Seite 51.

- Ein Antrag ist nicht

notwendig. Fir wei-
tere Informationen
konnen Sie gerne auf
Ihre AOK zugehen

Entlastungsbetrag

Der Entlastungsbetrag ist zweckgebunden und kann eingesetzt werden fir
- Tages-, Nacht- oder Kurzzeitpflege,

- Leistungen ambulanter Pflege- und Betreuungsdienste,

- nach Landesrecht anerkannte Angebote zur Unterstiitzung im Alltag.

- 125 Euro pro Monat

Zuschuss fiir die stationére Pflege
Entscheiden Sie sich fur eine vollstationdre Pflege, erhalten Sie einen
Zuschuss zu den Pflegekosten.

- 125 Euro pro Monat

Zusditzliche Betreuung und Aktivierung in vollstationdren
Pflegeeinrichtungen

Auch Pflegebediirftige des Pflegegrads 1 in stationdren Pflegeeinrichtungen
(vollstationdre Pflegeeinrichtungen, Tages- und Nachtpflegeeinrichtungen
sowie Kurzzeitpflegeeinrichtungen) haben Anspruch auf zusdtzliche
Betreuung und Aktivierung.

Was passiert ist

Werner Eberhardt ist 78 Jahre alt, eines
Tages stirzt er in seinem héwuslichen Umfeld.
Dabei zieht er sich ungliicklicherweise einen
Oberschenkelhalsbruch zu. Nach dem Auf-
enthalt in einer geriatrischen Rehabilitation
stellt er einen Antrag auf Leistungen der
Pflegeversicherung.

Was benétigt wird

Im héuslichen Umfeld benotigt Werner Eber-
hardt nun einen Rollator, das Treppensteigen
schafft er nach eigenen Angaben nur noch
mit Mihe. Die tagliche Korperpflege gelingt
ihm gerade noch selbststdndig, einmal pro
Woche kommt daher der Pflegedienst und
unterstitzt ihn beim Duschen.

Das tagliche An- und Auskleiden im Oberkor-
perbereich gelingt ihm nur mihsam, im Un-
terkdrperbereich bendétigt er Unterstiitzung
von seiner Frau. Die Medikamente werden ihm
von seiner Frau gerichtet und verabreicht, die
Nahrungsaufnahme gelingt selbststdndig.
Der MD besucht Werner Eberhardt in seiner
Wohnung und begutachtet, was dieser alles
alleine bewdltigen kann und wo er Hilfe be-
notigt. Daraufhin erhéilt er von der AOK einen
Bescheid, dass er Anspruch auf Leistungen
des Pflegegrades 1 hat.

Zusdtzliche Leistungen

Bei einer Beratung durch die Experten des
Pflegebereichs erfdhrt Werner Eberhardt,
wie er die Versorgung im Pflegegrad 1 weiter
verbessern kann:

- Da er sehr gerne weiter in seiner Héwuslichkeit
mit seiner Frau leben mochte, beschliel3t
das Paar daraufhin, die Wohnung, insbe-
sondere das Badezimmer, im Rahmen einer
wohnumfeldverbessernden MaBnahme stol-
perfrei und barrierefrei umbauen zu lassen.

- Uber den monatlichen Entlastungsbetrag
von 125 Euro nimmt Werner Eberhardt ein-
mal pro Woche an der Bewegungsgruppe im
Ort teil.

- Einmal im Monat erhalten Werner Eber-
hardt und seine Frau Unterstitzung im
Haushalt fur groBere Reinigungsarbeiten wie
Fensterputzen. Diese Arbeiten werden durch
ein regionales, anerkanntes Angebot zur
Unterstitzung im Alltag ausgefiihrt.

Unterstiitzung fiir Angehorige

Fiar Herrn Eberhardts Frau war der Sturz
ebenfalls eine groBe Veréinderung. Sie
nimmt seitdem an einem Pflegekurs der
AOK Baden-Wirttemberg teil, um sich prak-
tisches Basiswissen fiir Korperpflege und
Mobilisation anzueignen und so ihren Mann
besser unterstitzen zu kénnen.

Dabei lernt sie vor allem auch, auf ihre eige-
ne Gesundheit zu achten und ihre Grenzen zu
respektieren.
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.lch bin in allen Lebenslagen

in guten Handen.”

PFLEGEGRADE 2 BIS 5

Fur Pflegebedurftige mit den
Pflegegraden 2 bis 5 sind zahlreiche
Leistungen vorgesehen. Aus diesen
Bausteinen kann die ideale Unter-
stutzung gestaltet werden. Unsere
Pflegeberaterinnen und Pflege-
berater sind gern fir Sie da und
helfen Ihnen bei der Organisation
der Leistungen.

Hdausliche Pflege - die Pflegesachleistung
Menschen, die zur Unterstiitzung im hduslichen
Umfeld geeignete Pflegekrdfte beauftragen,
um so lange wie moglich zu Hause bleiben

zu kénnen, erhalten sogenannte hdusliche
Pflegehilfe. Diese umfasst kdrperbezogene
PflegemaBnahmen, pflegerische Betreuungs-
maBnahmen und Hilfen bei der Haushaltsflihrung.

Koérperbezogene PflegemaBnahmen

umfassen beispielsweise:

- Waschen, Duschen und Baden

- Mund-/Zahnpflege

- Kdmmen

- Rasieren

- Mundgerechtes Zubereiten oder Aufnahme
der Nahrung

- Selbststdandiges Aufstehen und Zubettgehen

- An- und Auskleiden

- Gehen, Stehen und Treppensteigen

- Verlassen und Wiederaufsuchen der Wohnung

Pflegerische BetreuungsmaBnahmen

umfassen beispielsweise:

- Entwicklung und Aufrechterhaltung
einer Tagesstruktur

- Unterstitzungsleistungen zur Einhaltung
eines Tag-Nacht-Rhythmus

- Unterstltzung bei der rdumlichen und
zeitlichen Orientierung

- Unterstlitzung bei Hobby und Spiel wie
z. B. Gesellschaftsspielen

- Spaziergdnge, Ermoéglichung des Besuches
von Verwandten und Bekannten

Pflegerische BetreuungsmaBnahmen und Hilfe
im Haushalt kdnnen auch Uber Betreuungs-
dienste in Anspruch genommen werden.

Die Hilfen bei der Haushaltsfiihrung

umfassen beispielsweise:

- Einkaufen der Gegenstdnde des
taglichen Bedarfs

- Kochen

- Reinigen und Aufréiumen der Wohnung

- Spilen

- Waschen und Wechseln der Wasche
und Kleidung

- Heizen

- Unterstiitzung bei der Nutzung von
Dienstleistungen (z. B. Essen auf Radern,
Handwerker, Haushaltshilfen)

Der Einsatz der Pflegekrdfte richtet sich nach
den individuellen Bedirfnissen des Pflegebe-
dirftigen. Die Abrechnung der Kosten erfolgt
direkt zwischen Pflege- oder Betreuungs-
dienst und AOK.

Dariber hinausgehende Kosten werden
dem Pflegebedirftigen vom Pflege- oder
Betreuungsdienst in Rechnung gestellt.

Pflegepool

Leben Pflegebedirftige zusammen mit an-
deren pflegebedlrftigen Menschen in einem
Haushalt oder sind auch die Nachbarn pflege-
bedirftig, konnen Sachleistungsanspriiche in
einem sogenannten Pooling gebilindelt werden.
In diesem Fall kimmert sich ein professionel-
ler Pflegedienst zum Beispiel um die hdusliche
Betreuung und hauswirtschaftliche Versor-
gung mehrerer Pflegebedirftiger gleichzeitig.
Die Zeitersparnis der Pflegekraft durch die
gemeinsame Inanspruchnahme einer Leistung
kommt den betreuten Menschen zugute.

Neu
Leistung Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5
Pro Monat Euro Euro Euro Euro
Pflegesachleistung bis zu 761 1.432 1.778 2.200
Pflegegeld Beratungsbesuch

Wenn Sie die pflegerische Versorgung durch
Angehodrige, Freunde oder Nachbarn selbst
sicherstellen, erhalten Sie anstelle der Pfle-
gesachleistungen ein monatliches Pflege-
geld. Die Héhe des Pflegegeldes hdngt von
dem Grad lhrer Beeintrachtigungen ab. Men-
schen, die in stationdren Einrichtungen der
Behindertenhilfe leben, erhalten fir die Tage,
an denen sie zu Hause betreut werden, ein
ungekurztes Pflegegeld.

Wichtig ist der regelmaBige Abruf eines
Beratungsbesuchs von einem Pflegedienst oder
einer anerkannten neutralen, unabhdéngigen Be-
ratungsstelle. Dieser Beratungsbesuch sichert
die Qualitéit der héuslichen Pflege durch Bera-
tung und Hilfestellung, um zum Beispiel Uber-
forderung zu vermeiden. Daher gibt es in Pflege-
grad 2 und 3 jeweils halbjdhrlich, in Pflegegrad
4 und 5 vierteljdhrlich einen Beratungsbesuch.
Bitte machen Sie von diesem Angebot Ge-
brauch, da lhnen sonst das Pflegegeld gekirzt
oder entzogen werden kann.

Neu
Leistung Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5
Pro Monat Euro Euro Euro Euro
Pflegegeld 332 573 765 947
Beratungsbesuch Halbjéhrlich Halbjéihrlich Vierteljdhrlich Vierteljdhrlich
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PFLEGE NACH IHREM WUNSCH

Besprechen Sie vor Abschluss des Pflege-
vertrages mit dem Pflege- oder Betreuungs-
dienst, welche Unterstlitzung und Hilfeleistun-
gen Sie bendtigen. Informieren Sie sich lber
die Mdglichkeiten, um aus den unterschiedlichen
Angeboten von Pflegefachkrdften, Gber
ergdnzende Hilfen bis hin zu speziellen Entlas-
tungsangeboten auszuwcdhlen.

In unserem Pflegenavigator finden Sie Informa-
tionen zu den Pflege- und Betreuungsdiensten
inklusive einer Kostenschdatzungs- und Kosten-
sortierfunktion: aok.de/pflegenavigator

Pflegegeld und Pflegesachleistung
(Kombinationsleistung)

Nehmen Sie die hausliche Pflegehilfe, also die
Pflegesachleistung, nicht vollstandig in An-
spruch, erhalten Sie zusdtzlich ein anteiliges
Pflegegeld. Die Hohe berechnet sich aus dem
Verhdltnis zwischen zustehendem Héchstbe-
trag und tatsdchlich in Anspruch genomme-
ner Pflegesachleistung. Sie entscheiden frei,
in welchem Verhdiltnis Sie Geld- und Sach-
leistungen beanspruchen mochten. Gern be-
raten wir Sie zu dieser Kombinationsleistung.

Beispiel

Ein Pflegebedurftiger mit Pflegegrad 2 nimmt
in einem Monat Sachleistungen im Wert von
342,45 Euro in Anspruch. Den zustehenden
Hochstbetrag von 761 Euro schopft er also
nur zu 45 Prozent aus. Vom Pflegegeld in
Hohe von 332 Euro stehen ihm noch 55 Prozent
zu, das sind 182,60 Euro.

Tages- und Nachtpflege

Kann hdusliche Pflege nicht ausreichend
sichergestellt werden, haben Pflegebediirftige
der Pflegegrade 2 bis 5 Anspruch auf teil-
stationdre Pflege in Einrichtungen der Tages-
oder Nachtpflege. So kénnen sie auch dann
zum Teil zu Hause gepflegt werden, wenn sich
ihr Hilfebedarf kurzfristig erhoht. Teilstatio-
ncire Pflege ist auch mdéglich, wenn dies zur
Ergdinzung und Stdrkung der hduslichen Pflege
erforderlich ist - oder um Pflegepersonen zu
entlasten. Die Leistungshohe ist nach den
Graden der Pflegebedirftigkeit gestaffelt.

Fir die tagliche Hin- und Ruckfahrt des
Pflegebedirftigen sorgt die Einrichtung.

Kombination von Tages- oder Nachtpflege
mit hduslicher Pflege

Teilstationdre Pflege kann neben den am-
bulanten Pflegesachleistungen oder dem
Pflegegeld ungekiirzt in Anspruch genommen
werden.

Der monatliche Entlastungsbetrag kann

unter anderem fir Unterkunft, Verpfle-
gung und Investitionskosten eingesetzt
werden (siehe Seite 35).

Leistung Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5
Pro Monat Euro Euro Euro Euro
Tages- und Nachtpflege Bis zu 689 Bis zu 1.298 Bis zu 1.612 Bis zu 1.995

Verhinderungspflege

Kann die Pflegeperson den Pflegebediirftigen
wegen Urlaub, Krankheit oder aus anderen
Griinden voriibergehend nicht selbst betreuen,
Ubernehmen wir die nachgewiesenen Kosten
fur eine notwendige Verhinderungspflege bis zu
sechs Wochen lang pro Kalenderjahr.

Voraussetzung ist, dass der Pflegebediirftige
vor der erstmaligen Verhinderung bereits
sechs Monate lang in der hduslichen Umge-
bung gepflegt wurde und mindestens in Pfle-
gegrad 2 eingestuft ist.

Die Aufwendungen fur die erwerbsmdiBige
Verhinderungspflege werden bis zu 1.612 Euro
erstattet. Das gilt auch, wenn Aufwendungen
bei der Pflege durch Nachbarn oder Freunde
entstehen. Erhielt der Pflegebedirftige direkt
vor der Verhinderungspflege Pflegegeld, zahlen
wir wdhrend der Verhinderungspflege zusdtz-
lich 50 Prozent dieses Pflegegeldes weiter.

Wird die Verhinderungspflege durch nahe An-
gehdrige - also bis zum zweiten Grad verwand-
te oder verschwdgerte Familienmitglieder

- oder durch im selben Haushalt lebende
Personen erbracht, kdnnen nachgewiesene
Kosten bis zur Hohe des 1,5-fachen Pflege-
gelds erstattet werden.

Pflegegrad 2 498,00 Euro

Pflegegrad 3 859,50 Euro

Pflegegrad 4 1.147,50 Euro

Pflegegrad 5 1.420,50 Euro

Notwendige Aufwendungen, die der Pflegeper-
son im Zusammenhang mit der Verhinderungs-
pflege entstanden sind, konnen auf Nachweis
bis zu einer Summe von 1.612 Euro pro Jahr
erstattet werden. Dazu gehdren zum Beispiel
Fahrgeld oder Verdienstausfall. Auch in die-
sem Fall zahlen wir 50 Prozent des Pflegegel-
des weiter, wenn der Pflegebediirftige vor der
Verhinderungspflege Pflegegeld erhalten hat.

Auf Verhinderungspflege kann auch nur
stundenweise zurilickgegriffen werden. Ist
die pflegende Person weniger als 8 Stunden
am Tag verhindert, erfolgt keine Anrechnung
auf den maximalen Leistungszeitraum von
6 Wochen. Bei stundenweiser Inanspruch-
nahme wird Pflegegeld normalerweise in
voller Héhe ausbezahlt.

Ergdnzend zum Leistungsbetrag fir die
Verhinderungspflege kdnnen bis zu 806 Euro
aus noch nicht in Anspruch genommenen Mit-
teln der Kurzzeitpflege genutzt werden, so-
dass maximal 2.418 Euro im Kalenderjahr zur
Verfligung stehen.
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Leistungsverbesserungen fiir junge pflege-
bediirftige Menschen bis 25 Jahre

Fur pflegebediirftige Kinder, Jugendliche und
junge Erwachsene mit den Pflegegraden 4 und
5 treten wesentliche Verbesserungen schon ab
dem 1. Januar 2024 in Kraft.

So kann die Verhinderungspflege anstatt bis
zu sechs dann bis zu acht Wochen im Kalen-
derjahr in Anspruch genommen werden. Das
hdlftige Pflegegeld wird dann ebenso bis zu
acht Wochen weitergezahlt.

Daruber hinaus kénnen jahrlich bis zu 100
Prozent - im Jahr 2024 also bis zu 1.774 Euro
- der Mittel der Kurzzeitpflege zugunsten der
Verhinderungspflege verbraucht werden. Ins-
gesamt stehen dann 3.386 Euro fiir die Verhin-
derungspflege zur Verfligung.

Zusdtzlich entfdllt ab dem 1. Januar 2024 die
sechsmonatige Vorpflegezeit als Vorausset-
zung fur die erstmalige Inanspruchnahme der
Verhinderungspflege.

_‘Q’. Ausblick
/7 \

Ab dem 1. Juli 2025 sollen
die Leistungsbetréige der
Verhinderungs- und Kurz-
zeitpflege fir alle pfle-
gebedurftigen Menschen
zu einem Gemeinsamen
Jahresbetrag zusammen-
gelegt werden.

Kurzzeitpflege

Reicht zeitweise die hdusliche Pflege oder die
Aufnahme in eine Einrichtung der Tages- oder
Nachtpflege nicht aus, kdnnen Pflegebedurf-
tige der Pflegegrade 2 bis 5 voriibergehend in
eine vollstationdire Einrichtung aufgenommen
werden.

Die Kurzzeitpflege kann eine gute Losung fir

Ubergangszeiten sein wie zum Beispiel:

- nach der Entlassung aus dem Krankenhaus,

- bis zum Abschluss notwendiger Umbaumal3-
nahmen im hduslichen Bereich,

- bei einer erheblichen Verschlimmerung der
Pflegebedlrftigkeit,

- wenn die Pflegeperson ausfdallt.

Kurzzeitpflege kann acht Wochen im Kalen-
derjahr und bis zu einem Wert von 1.774 Euro
im Kalenderjahr fur pflegebedingte Aufwen-
dungen beansprucht werden. Wurde direkt vor
der Kurzzeitpflege Pflegegeld bezogen, zahlen
wir wahrend der Kurzzeitpflege zusdtzlich 50
Prozent dieses Pflegegeldes weiter. Ergéinzend
dazu kénnen bis zu 1.612 Euro aus noch nicht
in Anspruch genommenen Mitteln der Verhin-
derungspflege fir die Kurzzeitpflege genutzt
werden. Daraus ergibt sich ein Leistungsan-
spruch fir die Kurzzeitpflege von bis zu 3.386
Euro.

Der monatliche Entlastungsbetrag

kann unter anderem flir Fahrkosten,
Unterkunft, Verpflegung und Investi-
tionskosten im Zusammenhang mit der
Kurzzeitpflege eingesetzt werden (siehe
Seite 35).
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Pflegehilfsmittel

Fir ein selbststéndigeres Leben und um die
hdusliche Pflege zu erleichtern, kdnnen tech-
nische Pflegehilfsmittel (z. B. Pflegebett, Pa-
tientenlifter, Toilettenstuhl, Hausnotruf) und
Pflegehilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt
sind (z. B. Bettschutzeinlagen) notwendig sein.

Hausnotrufsysteme kommen infrage bei voll-
stdndig oder Uber weite Teile des Tages allein
lebenden Pflegebedirftigen, die mit handels-
Ublichen Telefonen in Notsituationen keinen
Hilferuf absetzen kdnnen und bei denen auf-
grund des Krankheits- bzw. Pflegezustandes

jederzeit der Eintritt einer derartigen Notsi-
tuation erwartet werden kann. Der Anspruch
besteht auch dann, wenn der Pflegebediirf-
tige mit einer Person in hduslicher Gemein-
schaft lebt, die jedoch aufgrund ihrer korper-
lichen bzw. geistigen Einschrdankungen im Fall
einer Notsituation nicht in der Lage ist, einen
Hilferuf selbststéindig abzusetzen.

Die Pflegekasse kann in geeigneten Fdllen die
Notwendigkeit der Versorgung mit den bean-
tragten Pflegehilfsmitteln unter Beteiligung
einer Pflegefachkraft oder des Medizinischen
Dienstes uberprifen lassen.
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Die Kostenubernahme fir technische
Pflegehilfsmittel umfasst auch Anpassung und
Einweisung in den Gebrauch, die Kosten fiir not-
wendige Reparaturen und die Ersatzbeschaf-
fung. Fur Pflegehilfsmittel, die zum Verbrauch
bestimmt sind, Gbernehmen wir monatlich bis zu
40 Euro.

Eigenbeteiligung

Pflegebetten, Aufrichthilfen und andere techni-
sche Pflegehilfsmittel werden nach Mdéglich-
keit leihweise Uiberlassen. Bei dauernder
Uberlassung beteiligen sich Pflegebeddirfti-

ge mit 10 Prozent an den Kosten (héchstens
25 Euro je Pflegehilfsmittel). Bei leihweiser
Uberlassung entfdillt die Zuzahlung.

Bei sogenannten doppelfunktionalen Hilfs-
mitteln ist eine Eigenbeteiligung in Hohe von
10 Prozent (mindestens 5 Euro, hochstens 10
Euro) je Hilfsmittel zu leisten. Diese Hilfsmittel
erleichtern die Pflege bzw. die selbststdndigere
Lebensflihrung des Pflegebedirftigen, dienen
aber auch der Krankenbehandlung. Gern infor-
mieren wir Sie umfassend zu diesem Thema.

In Hartefdllen kann die Eigenbeteiligung ganz
oder teilweise erlassen werden. Kinder und Ju-
gendliche bis zur Vollendung des 18. Lebens-
jahres sind von der Zuzahlung befreit.

Wohnumfeldverbessernde MaBnahmen

Um die selbststdndige Lebensfliihrung im ei-
genen Wohnumfeld zu erleichtern, kdnnen wir
unabhdngig vom Einkommen des Pflegebe-
dirftigen Zuschusse fiir UmbaumaBnahmen
bis zu einer H6he von 4.000 Euro gewdhren -
zum Beispiel fur die Verbreiterung der Tiren
fur Rollstuhlfahrer. Die genaue Héhe der Zu-
schisse richtet sich nach den Kosten der Maf3-
nahmen.

Wenn mindestens vier Pflegebedirftige in einer
Wohnung leben, ergibt sich ein Gesamtbetrag
von 16.000 Euro.

Ambulant betreute Wohngruppen

Ambulant betreute Wohngruppen sind Wohnge-
meinschaften mit mindestens drei und maximal
zwolf Bewohnern, bei denen die pflegerische
Versorgung gemeinschaftlich organisiert wird.
Mindestens drei Bewohner missen in einen der
funf Pflegegrade eingestuft sein.

Pflegebediirftige, die in solchen Wohn-
gemeinschaften leben, erhalten finanzielle
Unterstlitzung. Voraussetzung ist unter ande-
rem, dass in der Wohngruppe gemeinsam eine
Person beauftragt ist, die unabhdngig von der
individuellen pflegerischen Versorgung organi-
satorische, verwaltende oder betreuende Ta-
tigkeiten erledigt. Jede anspruchsberechtigte
Person erhdlt pauschal 214 Euro im Monat
zur eigenverantwortlichen Finanzierung be-
sonderer Aufwendungen, die in ambulanten
Wohngemeinschaften entstehen.

Wohngruppen griinden, Zuschiisse erhalten
Griinden Pflegebediirftige, die Anspruch
auf einen Wohngruppenzuschlag haben,
eine neue Wohngruppe, erhalten sie
zusdtzlich zu den Zuschissen fir wohn-
umfeldverbessernde MaBnahmen

einen einmaligen Betrag bis zu 2.500
Euro je Pflegebediirftigem — maximal
10.000 Euro je Wohngruppe.

Entlastungsbetrag

Pflegebedurftige in den Pflegegraden 1 bis 5
haben Anspruch auf einen Entlastungsbetrag
in Hohe von 125 Euro pro Monat. Durch diesen
Betrag ist es mdglich, dass Personen, die je-
manden zu Hause pflegen, sich Freirdume fir
Erholung, Hobbys, Familie und Freunde neh-
men kdnnen. Denn wer pflegt, der muss sich
auch selbst pflegen.

Der Entlastungsbetrag ist zweckgebunden

einzusetzen. Das heif3t, die Kosten werden bei

Vorlage entsprechender Rechnungen erstat-

tet. Der Betrag kann verwendet werden fir

1. Angebote zur Unterstlitzung im Alltag

2. Eigenanteile bei der Tages- oder Nachtpflege

3. Eigenanteile bei der Kurzzeitpflege

4. Leistungen ambulanter Pflege- und
Betreuungsdienste

) Weitere Informationen entnehmen Sie bitte
den folgenden Ubersichten.

1 « Angebote zur Unterstiitzung im Alltag
Es gibt inzwischen eine groBe Vielfalt an An-
geboten zur Unterstitzung im Alltag. Diese
werden unter anderem von Wohlfahrtsverbéin-
den, Vereinen und Pflegediensten getragen
und muissen nach Landesrecht anerkannt sein.

Betreuungsangebote

Zum Beispiel:

- Betreuungsgruppen fir an Demenz erkrankte
Menschen (z. B. Alzheimergruppen)

- Demenzcafés

- Einzelbetreuung im hduslichen Umfeld

Angebote zur Entlastung von Pflegenden

(Pflegebegleitung)

Zum Beispiel:

- Familienentlastende Dienste

- Gesprdchskreise fir Angehorige von
Menschen mit Demenz

- Ferien- und Freizeitangebote fir Menschen
mit Behinderung

Angebote zur Entlastung im Alltag
(Haushaltsnahe Dienstleistungen)
Zum Beispiel:

- Waischepflege/Bligeln

- Wocheneinkauf

- Blumenpflege

- Reinigungsarbeiten

- Schneerdumung

- Fahr- und Begleitdienste (zum Arzt oder Gottes-
dienst, Botengéinge zur Post oder Apotheke etc.)

Beispiel 1

Herr Muller ist an Demenz erkrankt und
wird zu Hause von seiner Frau gepflegt. Er
erhalt Leistungen des Pflegegrades 3. Damit
seine Frau zu ihrem Malkurs gehen kann,
besucht er von Januar bis Mai eine Betreu-
ungsgruppe in seiner Heimatgemeinde fir
2 Stunden pro Woche. Diese kostet 15 Euro
pro Stunde, d. h., monatlich fallen Kosten
von 120 Euro an, die Uber den Entlastungs-
betrag abgerechnet werden kénnen.

Informieren Sie sich bei Ihrer AOK vor
Ort, welche Angebote es gibt und
welche nach Landesrecht anerkannt
sind. In unserem Pflegenavigator finden
Sie auch Informationen zu den Angeboten
zur Unterstltzung im Alltag inklusive
Leistungsart, Ziel- und Altersgruppe
und Preisen: aok.de/pflegenavigator
Unter alzheimer-bw.de finden Sie zudem
anerkannte Angebote zur Unterstlitzung
im Alltag, darunter Betreuungsgruppen
und Hdusliche Betreuungsdienste.

Wahlmoglichkeit fir Pflegegrade 2 bis 5

Fur Angebote zur Unterstilitzung im Alltag kénnen
Pflegebediirftige der Pflegegrade 2 bis 5 wdhlen,
worawus sie Leistungen zur Unterstiitzung im All-
tag in Anspruch nehmen méchten.

und/
Pauschaler oder
Entlastungsbetrag Umwandlung von
von 40 Prozent
125 E uro der monatlichen
monatlich Sachleistungen*

* Sofern hier ein Restanspruch besteht, denn die Pflegesachleistungen missen vorrangig fiir Einsdtze ambulanter

Pflege- und Betreuungsdienste abgerechnet werden.
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Beispiel 2

Frau Schultze ist Pflegebediirftige mit
Pflegegrad 2. Damit hat sie einen An-
spruch auf Pflegesachleistungen in Hohe
von 761 Euro. Fir die hdwusliche Pflege
erhielt sie eine Rechnung ihres Pflege-
dienstes Uber 250 Euro. Diese Pflegesach-
leistungen werden vorrangig mit dem Pfle-
gedienst abgerechnet. Da Frau Schultze
ihren Gesamtanspruch von 761 Euro damit
aber nicht voll ausgeschopft hat, kann sie
den verbleibenden Betrag fir Angebote
zur Unterstiitzung im Alltag einsetzen.
Dies ist allerdings nur im Umfang von

40 Prozent der Pflegesachleistungen mog-
lich. Frau Schultze kann somit bis zu einem
Betrag von 304,40 Euro (40 Prozent von
761 Euro in Pflegegrad 2) die Méglichkeit
der Umwandlung nutzen.

Beratung zu Umwandlung und
Antragstellung

Wir beraten Sie gerne zu diesem komple-
xen Sachverhalt, wenn Sie die Umwand-
lung in Anspruch nehmen mdochten.

2 « Eigenanteile bei der Tages- und Nachtpflege

Der Entlastungsbetrag kann verwendet
werden fir

- Unterkunft

- Verpflegung

- Investitionskosten

3 « Eigenanteile bei der Kurzzeitpflege

Der Entlastungsbetrag kann verwendet
werden flr

- Unterkunft

- Verpflegung

- Investitionskosten

- Fahrkosten

4. Leistungen ambulanter

Pflege- und Betreuungsdienste
In Pflegegrad 1 fur alle Leistungen ambulanter
Pflege- und Betreuungsdienste.

In den Pflegegraden 2 bis 5 nur fir die Be-
reiche Hauswirtschaft und Betreuung wie
beispielsweise Einkauf oder Waschen (leider
nicht fir die Selbstversorgung).

Erstattung

Wir kénnen die Kosten nur nach Vorlage
entsprechender Rechnungen erstatten.
Wichtig: Die Angebote zur Unterstiitzung im
Alltag mussen nach Landesrecht anerkannt
sein, damit die Kosten erstattet werden kénnen.

Beratung zur Finanzierung

Ihre AOK berdit Sie gern zur Verwendung
des Entlastungsbetrages und auch in
Fragen, welche Finanzierung in Ihrem Fall
optimal ist.

Betrcige ansparen

Beim Entlastungsbetrag gilt ein sogenanntes
Sparbuchprinzip: Betrdge, die nicht in An-
spruch genommen werden, kdnnen in den
Folgemonaten des Kalenderjahres genutzt
werden. Wird beispielsweise von Januar bis
August kein Entlastungsbetrag genutzt, steht
im September ein Betrag von 1.000 Euro zur
Verfligung (beispielsweise fiir den Eigenanteil in
einer Tagespflegeeinrichtung). Im Kalenderjahr
nicht in Anspruch genommene Entlastungs-
betrdge kénnen generell ins ndchste Kalender-
jahr bis zum 30.06. Ubertragen werden.

Ausblick

Im Rahmen des Digitale-Versorgung- und Pflege-Modernisierungs-Gesetzes (DVPMG) wurden
sogenannte Digitale Pflegeanwendungen (DiPAs) fir Pflegebedirftige und ihre Angehd-
rigen eingefliihrt - zur besseren Bewadltigung des Pflegealltags. Das sind beispielsweise
Apps oder Webanwendungen zur Sturzrisikoprdvention oder personalisierte Geddchtnisspiele
fir Menschen mit Demenz. Weiterhin besteht ein Anspruch auf ergéinzende Unterstiitzung
bei der Nutzung dieser Anwendungen durch ambulante Pflegedienste. Erste Anwendungen
der DiPAs befinden sich derzeit im Aufbau. Falls Sie Interesse an den DiPAs haben, fragen
Sie bitte bei uns nach.
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LEISTUNGEN

,/Ich mochte mich in einer stationdren
Pflegeeinrichtung wohlfuhlen. Meine An-
gehdrigen wissen, dass ich dort rundum
versorgt bin und haben ein gutes Gefuhl.”

AKTUELLE LEISTUNGEN AUF EINEN BLICK

Wenn die Pflege zu Hause nicht moglich ist, bietet die professionelle Versorgung in
einer stationdren Pflegeeinrichtung eine gute Alternative. Dadurch haben Angeho-
rige und Pflegebedurftige die Moglichkeit, die gemeinsame Besuchszeit zu genief3en.

Ratsam ist, sich Uber in Frage kommende Pflegeeinrichtungen zu informieren.

Vollstationdre Pflege

Pflegebedirftige der Pflegegrade 2 bis 5
haben Anspruch auf Pflege in vollstationdren
Einrichtungen.

Die AOK beteiligt sich an den pflegebedingten
Kosten des Pflegeheims. Je nach Pflegegrad
zahlen wir bis zu 2.005 Euro im Monat. Wdahlen
Pflegebedirftige des Pflegegrades 1 voll-
stationdre Pflege, erhalten sie einen Zuschuss
von 125 Euro monatlich.

Leistung

Abweichend von dieser Regelung zahlen wir
fur Pflegebediirftige der Pflegegrade 2 bis 5
in vollstationdren Einrichtungen der Hilfe fur
behinderte Menschen bis zu 15 Prozent des
Heimentgeltes, hochstens jedoch 266 Euro im

Kalendermonat.

Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Pro Monat Euro Euro

Vollstationdre Pflege Zuschuss 125  Bis zu 770

Euro

Euro Euro

Bis zu 1.262 Bis zu 1.775 Bis zu 2.005

Neu

Zuschlag zum Eigenanteil an den
pflegebedingten Aufwendungen bei
vollstationdrer Pflege

Pflegebedurftige Menschen der Pflegegrade 2
bis 5, die in einer vollstationdren Einrichtung
leben, erhalten von der Pflegekasse einen Zu-
schlag zu ihrem Eigenanteil an den pflegebe-
dingten Aufwendungen, inkl. der Ausbildungs-
umlage. Der finanzielle Zuschuss ist gestaffelt
und bemisst sich nach der Dauer des Aufent-
haltes in der stationdren Pflegeeinrichtung:

Aufenthalt in
einer stationdren
Pflegeeinrichtung

Zuschuss der
Pflegekasse zum
Eigenanteil an den
pflegebedingten

Aufwendungen
bis zu 12 Monate 15 Prozent
mehr als 12 Monate 30 Prozent
mehr als 24 Monate 50 Prozent
mehr als 36 Monate 75 Prozent

Zusdtzliche Betreuung und Aktivierung in
stationdren Pflegeeinrichtungen
Pflegebedirftige in stationdren Pflegeeinrich-
tungen (vollstationdre Pflegeeinrichtungen,
Tages- und Nachtpflegeeinrichtungen und
Kurzzeitpflegeeinrichtungen) haben Anspruch
auf zusatzliche Betreuung und Aktivierung.
Diese Angebote sollen sich an den Wiinschen
und Fahigkeiten der Pflegebediirftigen orien-
tieren, zum Beispiel
- Motivation zu Alltagsaktivitdten, deren
Betreuung und Begleitung,
- Gesprdchsangebote,
- Vermittlung von Sicherheit und Orientierung,

- Gruppenaktivitaten zur Vermeidung sozialer
Isolation.

Die Pflegeeinrichtungen miissen Leistungen der
zusdtzlichen Betreuung und Aktivierung vor-
halten und anbieten. Fir diese Betreuungs-
angebote wird zusdtzliches Personal in den
Pflegeeinrichtungen bereitgestellt und durch
die Pflegekassen finanziert.

Ein Pflegeheim in lhrer Néhe

Nutzen Sie unsere Online-Hilfe zur
Auswahl der geeigneten Einrichtung.
aok.de/pflegenavigator
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~lch moéchte geborgen Abschied nehmen.”

AOK-Palliativwegweiser

Wir informieren Sie auch online liber Be-
ratungs- und Hilfsangebote der Hospiz-
und Palliativversorgung. Das Internet-
angebot umfasst mehr als 8.000 Eintrége,
darunter stationdre Hospize, ambulante
Hospizdienste und Palliativstationen
sowie Teams der spezialisierten ambu-
lanten Palliativversorgung (SAPV).
aok.de/palliativwegweiser

Gesundheitliche Versorgungsplanung

fiir die letzte Lebensphase

Vollstationdre Pflegeeinrichtungen und Ein-
richtungen der Eingliederungshilfe fiir Men-
schen mit Behinderungen kénnen den Ver-
sicherten in den Einrichtungen eine gesund-
heitliche Versorgungsplanung fur die letzte
Lebensphase anbieten. Voraussetzung ist,
dass eine entsprechende Vereinbarung mit der
Krankenkasse geschlossen wurde. Ziel der
Beratungsgesprdche ist die Unterstiitzung
einer selbstbestimmten Entscheidung des
Versicherten Uber die individuellen Behand-
lungs-, Versorgungs- und PflegemaBnahmen.
Zugehorige bzw. Bevollmdchtigte erhalten auf
Wunsch des Versicherten die Mdglichkeit, in
die Beratung mit einbezogen zu werden. Ein
Bestandteil der Beratungsgesprdche soll auch
das Angebot zur Aufklarung Uber bestehende
rechtliche Vorsorgeinstrumente (insbesondere
Patientenverfliigung, Vorsorgevollmacht und
Betreuungsvollmacht) bzw. die Méglichkeit
ihrer Aktualisierung sein.

HOSPIZ- UND PALLIATIVVERSORGUNG

Sterbende wiirdevoll begleiten

Eine spezielle palliativmedizinische und
-pflegerische Versorgung rund um die Uhr in
der Hduslichkeit ermoéglicht Schwerstkran-
ken ein menschenwiirdiges Leben bis zum Tod.

Neben der ambulanten Hospizbetreuung zu
Hause und der Versorgung Sterbender in Pfle-
geheimen und in Krankenhdusern (insbeson-
dere Palliativstationen) ergéinzen stationéire
Hospize das Angebot der Palliativversorgung.

Winsche und Bediirfnisse der Sterbenden
stehen im Zentrum des Handelns der Hos-
piz- und Palliativversorgung.

(Teil-) Stationdre Hospize

Werden Menschen mit unheilbaren Krank-
heiten in ihrer letzten Lebensphase bzw.
Kinder mit einer lebensverkiirzenden Er-
krankung in einem Hospiz stationdr oder
teilstationdr versorgt, leisten wir einen tég-
lichen Zuschuss zu den Kosten.

Stationdre Hospize erbringen eine palliativ-
pflegerische und -medizinische Versorgung
sowie eine psychosoziale Begleitung mit dem
Ziel, die Lebensqualitdt des sterbenden Men-
schen zu verbessern. Stationdre Kinderhospi-
ze verfugen Uber eine besondere personelle
und rdumliche Ausstattung, die eine palliati-
ve, psychosoziale sowie seelsorgliche Beglei-
tung und Versorgung gewdhrleistet.

Teilstationdre Hospize fordern die Teilhabe
am sozialen Leben und bieten eine Entlastung
und Unterstiitzung der Menschen mit unheil-
baren Krankheiten und deren Zugehdorigen.
Einmal oder mehrmals pro Woche kénnen
Menschen mit verkirzter Lebenserwartung
ins teilstationdre Hospiz kommen, lindernde
MaBnahmen erhalten und Kraft tanken.

Zu Hause sterben diirfen

Ambulante Hospizdienste begleiten ster-
bende Menschen und deren Angehérige und
Bezugspersonen in deren Haushalt,

in der Familie, in stationdren Pflegeein-
richtungen, in Einrichtungen der Eingliede-
rungshilfe fur Menschen mit Behinderung, in

Einrichtungen der Kinder- und

Jugendhilfe oder in Krankenhdusern.

Die ambulante Hospizarbeit zeichnet sich
durch Ehrenamtliche aus, die sich in diesem
Bereich weitergebildet haben. Neben den
hauptamtlich Mitarbeitenden leisten Ehren-
amtliche einen entscheidenden Anteil, um
die Sterbenden im letzten Lebensabschnitt
zu begleiten.

Ziel der ambulanten Hospizdienste ist es,
sterbenden Menschen ein méglichst wiirde-
volles und selbstbestimmtes Leben bis zum
Ende zu ermdéglichen. Auch die Begleitung,
Entlastung und Unterstitzung von nahe
Stehenden ist ein wichtiger Bestandteil der
ambulanten Hospizarbeit.

Damit diese Angebote kostenfrei fur den
Versicherten erbracht werden kénnen,
fordern wir ambulante Hospizdienste und
ambulante Kinderhospizdienste.

In der Kinderhospizarbeit wird insbesondere
darauf geachtet, dass eine kindgemd e,
entwicklungsrelevante und altersentspre-
chende Begleitung der Kinder geleistet wird,
die die Lebensqualitéit der gesamten Fami-
lie unterstitzt.

Spezialisierte ambulante Palliativversorgung

Auf die individuellen Bedurfnisse abge-
stimmte, spezielle palliativmedizinische
bzw. -pflegerische Leistungen rund um die
Uhr ermdglichen den Schwerstkranken ein
menschenwiirdiges Leben bis zum Tod im
privaten Haushalt, in einer vollstationdren
Pflegeeinrichtung, in einem stationdren
Hospiz oder in einer Einrichtung der Einglie-
derungshilfe fir Menschen mit Behinderung.
Unsere Vertréige mit den Palliativnetzwer-
ken sichern eine intensive Betreuung der Be-
troffenen und ihrer Angehorigen.

Forderung der Koordination in Hospiz- und
Palliativhetzwerken

In jedem Stadt- oder Landkreis kénnen Hos-
piz- und Palliativnetzwerke finanziell gefor-
dert werden, um die bestehenden Strukturen
besser zu vernetzen und weiter zu optimie-
ren.
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LEISTUNGEN

LEISTUNGSBETRAGE IM UBERBLICK

Leistung Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5
Pro Monat Euro Euro Euro Euro Euro
Pflegegeld - 332 573 765 947
Sachleistung - 761 1.432 1.778 2.200
Vollstationdre Pflege 125 770 1.262 1.775 2.005
Li%ﬁip :nge - 689 1.208 1.612 1.995
Entlastungsbetrag 125 125 125 125 125

Zum Verbrauch

bestimmte Hilfsmittel Bis zu 40 Bis zu 40 Bis zu 40 Bis zu 40 Bis zu 40

Wohngruppenzuschlag 214 214 214 214 214

Pflege in vollstat.
Einrichtungen der Hilfe - 266 266 266 266
fir behinderte Menschen

Leistung Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5
Pro Jahr Euro Euro Euro Euro Euro
Verhinderungspflege - 1612 1612 1612 1612
Kurzzeitpflege - 1.774 1.774 1.774 1.774

ZUSCHUSS ZUR WOHNUMFELDVERBESSERUNG

Leistung Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Einmalig Euro Euro Euro Euro Euro

Pro Pflegebediirftigem

und MaBnahme 4.000 4.000 4.000 4.000 4.000

Wenn mindestens vier
Pflegebedurftige in Bis zu 16.000 Bis zu 16.000 Bis zu 16.000 Bis zu 16.000 Bis zu 16.000
einer Wohnung leben

Gut zu wissen

Heilflursorge- und beihilfeberechtigte
Pflegebedirftige erhalten die ihnen
zustehenden Leistungsbetrdge nur zur
Hdalfte von der Pflegeversicherung. Die

O andere Hdlfte wird in der Regel von der
Beihilfestelle getragen.

Einander verlieren?

Wenn alle Beteiligten besondere Hilfe brauchen.

Mit dem Alterwerden steigt das Risiko eines jeden Menschen, an Demenz zu erkran-
ken. Das Leben und der Alltag kdnnen sich fur alle Beteiligten veréndern.

Wir begleiten Sie in dieser herausfordernden Situation. Auch damit Sie von Anfang
an die richtigen Hilfe- und Beratungsangebote finden.
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DEMENZ

. Trotz Vergessens — ich bleibe ich.”

UNTERSTUTZUNG BEI DEMENZERKRANKUNG.

Zwei Drittel aller Pflegebedurftigen werden zu Hause gepflegt, darunter auch
viele Menschen mit Demenz. Da diese Erkrankung immer haufiger auftritt,
steigt die Zahl der Familien, die lernen mussen, mit den Herausforderungen
zu leben. Wichtig ist, sich so angstfrei und gelassen wie moglich mit der The-
matik zu beschdaftigen. Das nimmt den groBten Schrecken und macht hand-

lungsfahig.

Steigende Zahlen

In Deutschland sind gegenwdrtig rund 1,7 Mil-
lionen Menschen an einer Demenz erkrankt,
Schdtzungen zufolge werden es 2050 etwa
3 Millionen sein. Allein in Baden-Wirttemberg
leben gegenwartig rund 200.000 Menschen
mit einer demenziellen Erkrankung.

Formen und Ausprdgungen

Bei einer Demenz kommen viele Symptome
zusammen, die jeweils andere Ursachen haben
kénnen. Die mit Abstand hdufigste Form ist die
Alzheimer-Krankheit.

Weit seltener sind Demenzen, die durch
Durchblutungsstérungen im Gehirn entstehen.
Dariber hinaus gibt es Mischformen. Die
Ausprdgungen sind vielfdltig.

Meist sind Geddchtnis, Sprache und Aufmerk-
samkeit, Auffassungsgabe und Denkvermdgen
sowie der Orientierungssinn beeintrdchtigt.
Wer demenzkrank ist, hat zunehmend Schwierig-
keiten, sich zu konzentrieren, andere zu ver-
stehen und sich sprachlich auszudriicken. Er
entschwindet langsam unseren logischen
Zusammenhdngen. Deshalb ist die normale
Kommunikation immer weiter eingeschrdnkt.

Alter und Geschlecht
Die Wahrscheinlichkeit, an einer Demenz zu
erkranken, steigt mit zunehmendem Alter.

Mit 60 Jahren Mit 80 Jahren Mit 90 Jahren
: ® @
Jeder Jeder Sechste Jeder Zweite
Hundertste

Frauen und Manner haben zwar das gleiche
Risiko, an einer Demenz zu erkranken. Aufgrund
der hoheren Lebenserwartung sind Frauen
trotzdem hdufiger betroffen:

Risiko der Erkrankung
Frauen = Mdnner

/

Hohere Lebenserwartung

70 % 30 %

Erste Anzeichen

Frihe Symptome fiir eine Demenz kdnnen sein:

- Schwierigkeiten, sich in neuen Umgebungen
zurechtzufinden

- Probleme mit der Verrichtung gewohnter
Tatigkeiten

- Vergessen kurz zuriickliegender Ereignisse

- Interessenverlust bezliglich Arbeit und Hobbys

- Entscheidungsschwierigkeiten

- Personlichkeitsvercinderungen

Friihe Diagnose ist wichtig

Je friher eine Demenz erkannt wird, desto
besser. Denn manche Formen sind heilbar.

In jedem Fall ermoglicht eine eindeutige Diag-

nose, klar zu wissen, was auf einen zukommt.

Dazu gehodren neben der Therapie auch
Uberlegungen und Entscheidungen zur
weiteren Lebensplanung und zu Veréinderungen
im Alltag.

Therapieformen

Aktuell kénnen Medikamente die Erkrankungen
nur hinauszégern. Auch Begleitsymptome wie
Depression oder Aggression konnen so behan-
delt werden. Darliber hinaus gibt es bereits
viele weitere Moglichkeiten, die Lebensquali-
tdt zu steigern, wie zum Beispiel Musik- und
Kunstangebote, Logopddie, Tanzcafés und
Sportgruppen.

Vorbeugung

Noch weil3 niemand sicher, wie sich eine de-
menzielle Erkrankung verhindern lasst. Den-
noch nehmen abwechslungsreiche, vollwertige
Erndhrung und ausreichende korperliche Akti-
vitdt eine bedeutende Rolle ein.

Auch eine rege geistige Aktivitdt, die mit einer
guten sozialen Einbindung umgesetzt werden
kann, ist wichtig.

Anstrengende Pflege

Hd&usliche Betreuung und Versorgung eines
an Demenz erkrankten Menschen fordert von
den Angehorigen maximalen Einsatz von Zeit,
Kraft und Nerven. Vor allem Frauen neigen
dazu, sich bei der Pflege eines Angehdrigen zu
Uberfordern. Wichtig ist darum, sich von An-
fang an und kontinuierlich Gber wohnortnahe
Hilfs- und Beratungsangebote zu informieren
- und diese auch zu nutzen.

Hilfe erhalten

Auch in lhrer Umgebung gibt es Beratungs-

und Entlastungsangebote, zum Beispiel:

- Angehdrigengruppen und Alzheimer-
Initiativen

- Regionale Demenzberatungsstellen und
Pflegestitzpunkte

- Ambulante Dienste (Sozialstationen und
andere Pflegedienste)

- Hawsliche Betreuungsdienste

- Betreuungsgruppen

- Einrichtungen der Tagespflege

Wichtigster Ansprechpartner

Die Alzheimer Gesellschaft Baden-Wirt-
temberg setzt sich fur Betroffene und ihre
Angehdrigen ein.

Beratungsangebote

Telefonisch: 0711/ 24 84 96-63

Per E-Mail: beratung@alzheimer-bw.de

Weitere Informationen: alzheimer-bw.de

Spezielles Angebot der

AOK Baden-Wiirttemberg
Online-Pflegekurs Alzheimer & Demenz:
Die Teilnahme ist kostenlos. Anmeldung
unter: aok.de/bw/online-pflegekurse
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Plotzlich war das so ...

Nachdenken uber ein Tabuthema.

Viele Menschen kennen Gewalt in der Pflege nur durch Sensationsmeldungen in den
Medien. Allerdings gibt es verschiedene Formen, Auspréigungen und vor allem An-
fange, die manchmal gar nicht so leicht zu erkennen sind.

Darum ist es wichtig, darlber ins Gesprdch zu kommen, woher solche Gewallt ruhrt
und was man vorbeugend und in akuten Fallen dagegen tun kann.
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.Das habe ich nicht gewollt.”

ALLEN KANN DIES PASSIEREN.

Fir Gewalt in der Pflege fehlt aufgrund individueller
Auspragungen und Erfahrungen der Beteiligten bislang
eine allgemeingiltige Definition. Uns liegt daran, die
Thematik mit groBtmoglichem Verstdndnis fur alle Seiten
aufzugreifen. Denn Gewalt in der Pflege kann auch ganz
unbeabsichtigt geschehen und ein wichtiges Zeichen fur
ganz andere Probleme sein. Dem muss man nachgehen.

Gewalt gegen Pflegebediirftige

Vor allem dltere, pflegebediirftige Menschen
sind aufgrund ihrer Hilfsbedirftigkeit einer
groBen Gefahr ausgesetzt, Gewalt zu erfah-
ren. Sie kdnnen sich oft nur schwer wehren
bzw. ihre Bedurfnisse oder Grenzen nicht so
klar wie nétig kommunizieren.

Vielleicht haben das manche dieser Menschen
auch friiher nicht so gut gekonnt, was den
Umgang mit ihnen in der Pflegesituation
sehr anspruchsvoll macht. Denn die fehlen-
de gesunde Abgrenzung muss dann so weit
wie moglich von der Pflegeperson gestal-
tet werden - was diese vor eine zusdtzliche
Herausforderung stellt.

Verschiedene Formen
Gewalt kann auf kérperlicher, seelischer und

finanzieller Ebene geschehen. Einige Beispiele:

- Zu fest anfassen, schlagen, kneifen

- Mit zu heiBem oder zu kaltem Wasser
waschen

- Das Zimmer ohne Anklopfen betreten
- Zum Essen zwingen

- Lange auf Hilfe warten lassen

- Anschnallen oder festbinden

- Informationen vorenthalten

Gewalt gegen Menschen, die andere pflegen
Auch Pflegepersonen kann Gewalt wider-
fahren, zum Beispiel kdrperlich und durch
respektlose Gesten oder Worte. Solche Situ-
ationen kénnen vor allem in der Pflege von
Menschen mit geistigen Einschrénkungen
oder Verhaltensstorungen auftreten.

Geflihle von Hilflosigkeit, Angst oder Ver-
zweiflung begiinstigen ebenfalls Gewalt -
auf beiden Seiten. Durch eine ungewohnte,
eventuell auch unruhige Umgebung kann das
noch verstarkt werden.

Ursachen im privaten Umfeld
Unangemessenes Verhalten in Pflegesituatio-
nen kann verschiedene Ursachen haben. Dazu
gehoren Suchterkrankungen und ein hohes
Aggressionspotenzial. Darliber hinaus kénnen
ein Abhdngigkeits- oder Dominanzverhdltnis
oder einfach zwischenmenschliche Konflikte
Formen von Gewalt begiinstigen.
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GEWALT IN DER PFLEGE

Bei privat Pflegenden spielt auch Uberanstren-
gung eine Rolle. Denn pflegende Angehdérige
sind meist groBen korperlichen und seelischen
Belastungen ausgesetzt. Fehlt es an Wissen
rund um Pflegetechniken oder werden keine
Unterstitzungsangebote genutzt, kann es
schnell zu kritischen Situationen kommen,

die niemand gewollt hat. Zusdtzlich kénnen
Vereinsamung, beengte Wohnverhdltnisse
und finanzielle Belastungen dazu fuhren,
dass Menschen heftig reagieren.

Gewalt in der professionellen Pflege

In der professionellen Pflege sind oft Zeitdruck,
fehlendes Personal oder zu viel Verantwortung
Ursachen fir unangemessenes Verhalten. Auch
ein Mangel an Kompetenz kann dazu fuhren,
dass das Verhalten Pflegebediirftiger falsch
eingeschdtzt und dann unbedacht reagiert wird.

Eine unkritische Haltung gegeniber freiheits-
entziehenden MaBnahmen sowie mangelndes
Wissen Uber mogliche alternative Reaktionen
sind zusdtzliche Faktoren fir Gewalt in der
Pflege.

Vorbeugen und vermeiden

Im Internet finden Sie zahlreiche Informationen
zu der Thematik. Dabei ist das Angebot der
gemeinnitzigen Stiftung ZQP, des Zentrums
fur Qualitat in der Pflege, herauszuheben. Sie
finden beim ZQP Basiswissen und Praxishin-
weise zu verschiedenen Aspekten von Gewalt
in der Pflege und wie im Alltag damit umge-
gangen werden kann.

Verzeichnet sind auch Telefonnummern fiir Krisen
und Notfdlle. Besonders grof3 wird stets die
aktuell erreichbare Telefonnummer angezeigt.
Mehr Informationen: pflege-gewalt.de

Definition der WHO

So beschreibt die Weltgesundheits-
organisation (WHO) Gewalt gegenliber
dlteren Menschen: ,Unter Gewalt gegen
dltere Menschen versteht man eine ein-
malige oder wiederholte Handlung oder
das Unterlassen einer angemessenen
Reaktion im Rahmen einer Vertrauens-
beziehung, wodurch einer dlteren Person
Schaden oder Leid zugefligt wird.”

Deutsche Pflege-Charta

Die Rechte der Menschen mit Hilfe- und
Pflegebedarf sind in der deutschen Pflege-
Charta zusammengefasst. Diese wurde
von Vertreterinnen und Vertretern aus allen
Bereichen der Pflege und der Selbsthilfe
erarbeitet und ist auf einer Internetseite
des Bundesministeriums flir Familie, Senio-
ren, Frauen und Jugend zu finden:
wege-zur-pflege.de > Pflege-Charta

Wichtig fiir alle Pflegenden

Achten Sie auf lhre Bedirfnisse und Gren-
zen. Nehmen Sie Hilfe an und nutzen Sie
Angebote fir Entlastung und Entspan-
nung.

Informationen zu unseren Entlastungs-
angeboten finden Sie auf der Seite 35,
mehr zu unseren Pflegekursen auf den
Seiten 6, 26 und 51.

FUR PFLEGENDE

Hilfen fur Helfende.

Auf jeden Fall auch an sich selbst denken.

Angehorige, Nachbarn oder Freunde zu pflegen ist eine wichtige, gleichzeitig aber
auch eine sehr anstrengende Aufgabe. Manchmal lernt man dabei Menschen von
einer ganz anderen Seite kennen. Viele Fragen tauchen das erste Mal im Leben auf.
Neue Herausforderungen mussen haufig von jetzt auf gleich bewdltigt werden.

Bei uns finden Sie erfahrene Ansprechpartner — auch dann, wenn es einfach mal nur
um lhre eigenen Bedurfnisse geht. Wir helfen lhnen weiter.
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.lch pflege gern -

GESUNDHEIT UND SICHERHEIT ERHALTEN.

Familienangehorige, Freunde oder Nachbarn pflegen haufig unentgeltlich
und sind oft gezwungen, ganz oder teilweise auf die Berufstatigkeit zu
verzichten. Wir sorgen daflr, dass die soziale Absicherung erhalten bleibt.

Leistungen zur sozialen Sicherung
der Pflegenden

Wir fuhren Beitrdge zur gesetzlichen Renten-
versicherung fur Pflegende ab, die

- einen oder mehrere pflegebedirftige
Menschen ab Pflegegrad 2

- nicht erwerbsmaBig
- in hdwuslicher Umgebung

- insgesamt mindestens 10 Stunden an
regelmdBig mindestens zwei Tagen in
der Woche

pflegen und nicht mehr als 30 Stunden wo-
chentlich erwerbstdtig sind.

Die Mindestpflegezeit kann auch durch die
Betreuung mehrerer Pflegebediirftiger erreicht
werden. Wichtig ist, dass die Pflegenden bei
uns einen Antrag stellen. Die Hohe der Beitréige
richtet sich nach dem Pflegegrad des Pflege-
bedirftigen und der Art der Leistung (Sach-,
Kombinationsleistung, Pflegegeld). Teilen

sich mehrere Personen die Pflege eines Pflege-
bedirftigen, kdnnen sie sozial abgesichert
werden, wenn wegen der Schwere der Pflege-
bedurftigkeit jede der Pflegepersonen fur min-
destens 10 Stunden in der Woche die Pflege
Ubernimmt und die tGbrigen oben genannten
Voraussetzungen erfillt sind.

Zusatzlich sind alle nicht erwerbsmaBig téitigen,
hduslichen Pflegepersonen (zum Beispiel
Familienangehdrige, Freunde, Nachbarn) bei
den gemeindlichen Unfallversicherungstrégern
beitragsfrei versichert, wenn sie eine oder
mehrere pflegebedlrftige Personen mit min-

destens Pflegegrad 2 in hduslicher Umge-
bung pflegen. Dabei muss die Pflegetdtigkeit
wenigstens 10 Stunden wochentlich, verteilt
auf regelmdBig mindestens zwei Tage in der
Woche, betragen.

Wir fiihren Beitrdge zur gesetzlichen Arbeits-
losenversicherung fir Pflegende ab, wenn sie
die Voraussetzungen zur Versicherungspflicht
in der Rentenversicherung erfillen. AuBerdem
mussen sie unmittelbar vor der Pflegetatigkeit
versicherungspflichtig in der Arbeitslosenver-
sicherung gewesen sein oder eine Leistung
nach dem SGB Il bezogen haben, zum Beispiel
Arbeitslosengeld.

Wenn ein naher Angehdriger plotzlich zum
Pflegefall wird, ist viel zu organisieren. Dabei
hilft die sogenannte kurzzeitige Arbeitsver-
hinderung. Das bedeutet, dass Arbeitnehmer
- unabhdngig von der Betriebsgrofe - bis zu

zehn Arbeitstage der Arbeit fernbleiben kénnen.

Neu

Wird ein Familienmitglied plotzlich zum
Pflegefall, kénnen Sie sich ab 1. Januar.2024
fur bis zu 10 Arbeitstage je Kalenderjahr un-
bezahlt von der Arbeit freistellen lassen, um
die Pflege zu organisieren oder selbst durchzu-
fuhren. Bisher war der Anspruch auf insgesamt
10 Arbeitstage je pflegebedirftiger Person
beschrdankt. Wahrend der Freistellung bleibt

Ihr Versicherungsschutz bei der Sozialversi-
cherung bestehen. Um diese zehn Tage auch
finanziell abzusichern, erhalten Sie das soge-
nannte Pflegeunterstitzungsgeld.

Nahe Angehdrige wie Kinder, Ehegatten und
Lebenspartner pflegebedurftiger Menschen
kénnen bis zu sechs Monate unbezahlte
Pflegezeit beanspruchen, wenn der Betrieb
regelmdBig mehr als 15 Personen beschdftigt.
Wadhrend dieser vollstdndigen oder teilweisen
Freistellung haben die Pflegenden einen be-
sonderen Kindigungsschutz. Sie bleiben auch
nach dem Recht der Arbeitsforderung versi-
chert — wir Ubernehmen dann die Beitrdge.

In der Kranken- und Pflegeversicherung sind
pflegende Berufstatige in der Regel kostenfrei
familienversichert. Wird die Pflege mindestens
10 Stunden wdéchentlich ausgetbt, Gbernehmen

wir auch die Beitrdge zur Rentenversicherung.

Pflegekurse und individuelle Schulungen
in der Héwslichkeit

Um hdwusliche Pflege zu unterstiitzen, Gber-
nehmen wir die Kosten fir Pflegekurse und
individuelle Schulungen - ausgerichtet auf die
speziellen Bedirfnisse und Sorgen der Pflege-
person und des Pflegebedirftigen.

Angehdrige und interessierte, ehrenamtlich
tatige Personen kénnen an einem Pflegekurs
teilnehmen. Sie erhalten praktisches Basis-
und Spezialwissen und erwerben damit mehr
Sicherheit im Umgang mit pflegebedirftigen
Menschen.

Die Kurse qualifizieren die Teilnehmenden

in Bezug auf spezifische Unterstlitzungsan-
gebote und Arbeitstechniken, beispielsweise
Transfermethoden und Lagerungs- oder Mobi-
lisationsmdglichkeiten, sowie den Umgang mit
notwendigen Hilfsmitteln zur Erleichterung der
Pflegesituation. AuBerdem werden Kenntnisse
zu bestimmten Krankheitsbildern wie Demenz,
Alzheimer oder Schlaganfall vermittelt.

Alle Kurse helfen dabei, die kérperlichen und
seelischen Anstrengungen der Pflegesituation
zu mindern. Die Teilnehmer profitieren dariber
hinaus vom Erfahrungsaustausch mit anderen
Pflegenden.

Pflegepersonen tragen eine hohe Verantwor-
tung fur ihre Angehérigen. Oben genannte
Kurse kénnen Pflegende jedoch trotz grofBen
Interesses und Bedarfs vor allem aus zeitlichen
Griinden oft nicht besuchen. Als Alternative
bieten wir Online-Pflegekurse an.

In diesen erhalten Sie nitzliches Grundwissen
fur die Pflegepraxis in verschiedenen Situati-
onen des Pflegealltags und zu verschiedenen
Krankheitsbildern. Darlber hinaus kénnen
besondere Informationen zu Alzheimer und
Demenz, zu verschiedenen Wohnformen im
Alter, zur rechtlichen Vorsorge fir die Familie,
zur Selbstfiirsorge durch Achtsamkeit und zur
Pflege bei Inkontinenz oder Schlaganfall ab-
gerufen werden.

Viele Pflegebedirftige mochten moglichst
lange in der eigenen Hduslichkeit verbleiben.
Schulungen in der hdwuslichen Umgebung brin-
gen darum alle Beteiligten zusammen.

Unsere Fachkréfte zeigen beispielsweise, wie
bestimmte Hebe- und Tragetechniken oder
Pflegehilfsmittel angewendet werden. Insbe-
sondere bei plotzlichem Eintreten von Pflege-
bedirftigkeit oder gednderten individuellen
Verhdiltnissen erleichtert die konkrete Anlei-
tung durch Fachkrafte die Pflege ganz enorm.
Ziel ist es, dass Pflege zu Hause weiterhin gut
gemeistert werden kann.

Fur die ersten zwei Schulungseinheiten ist kein
Antrag notwendig. Bendtigen Sie mehr Anlei-
tung? Dann sind auf Antrag des Versicherten
und mit der Zustimmung der Pflegepersonen
weitere Schulungseinheiten moglich, um alle
fur die Pflege relevanten Erfordernisse und
Situationen kennenzulernen und die Pflege-
person zu befdhigen. Fertigkeiten werden ver-
tieft, auch die Situation der Pflegeperson wird
reflektiert.

Unsere Prdsenz- und Online-Kurse sowie
die individuellen Kurse sind kostenlos und
beinhalten auch Spezialthemen, wie bei-
spielsweise Kindsthetik. Alle Angebote
kénnen unabhéngig vom Pflegegrad in
Anspruch genommen werden.
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~Der Austausch mit anderen tut mir gut.”

SELBSTHILFE UNTERSTUTZT.

Das Leben andert sich durch die Pflege eines Angehdrigen
grundlegend. Da gilt es besonders, auch auf sich selbst gut

aufzupassen.

Besondere Hilfen fiir Pflegende in
Baden-Wiirttemberg

Wer einen anderen Menschen pflegt, der
braucht jede denkbare Unterstiitzung. Darum
haben wir ein ganz spezielles Leistungspaket
fur alle entwickelt, die sich dieser Aufgabe
widmen. Wir machen uns dafir stark, dass
die Gesundheit erhalten bleibt - mit Pro-
grammen, Kursen und Angeboten ganz in der

Néhe: Das ist GESUNDNAH.

Gesundheitsangebote

Mit einer drztlichen Empfehlung kénnen Sie
kostenlos am AOK-RickenKonzept teilnehmen.
AuBerdem bieten wir viele weitere kostenfreie
Gesundheitsangebote rund um Erndhrung, Be-
wegung, Entspannung und psychische Gesund-
heit an - zum Beispiel ,AOK-Erndhrungswerk-
statt” oder das ,Lebe Balance”-Programm.
Gesundheitsangebote mit Terminen finden Sie
online: aok.de/bw/gesundheitsangebote

Pflegeberatung

Wir beraten Sie umfassend und halten fiir Sie
ein besonderes Beratungsangebot vor. Sie
erhalten individuelle Beratung, Hilfestellung
und Begleitung bei allen Fragen rund um den
Pflege-, Versorgungs- oder Betreuungsbedarf.
Besonders zu Beginn der Pflegesituation oder
wenn sich die Verhdltnisse ad hoc dndern, kén-
nen Sie gern auf lhre AOK zurtickgreifen. Wir
sind fur Sie da.

Sozialer Dienst

Die Sozialpddagoginnen und Sozialpddagogen
des Sozialen Dienstes beraten die Pflegeper-
sonen gern auch in der hduslichen Umgebung
der pflegebediirftigen Person. Gemeinsam
kénnen individuelle Lésungen gefunden werden,

um die Pflegesituation zu erleichtern und zu
verbessern. Weitere Informationen und lhre
persdnlichen Ansprechpersonen vor Ort

finden Sie unter cok.de/bw/sozialer-dienst

Vorsorge- und Rehabilitationsleistungen

fur pflegende Angehdrige

Wir stehen seit vielen Jahren zu unserer Verant-
wortung fir pflegende Angehdrige. Einen An-

gehorigen zu pflegen ist eine Herausforderung.

Vor allem dann, wenn der Pflegende selbst
gesundheitliche Probleme hat.

Darum unterstitzen wir pflegende Angehdorige
mit einer umfassenden Pflegeberatung und
mit Vorsorge- und Rehabilitationsleistungen -
Uber das gesetzlich vorgegebene Maf hinaus.
AOK-Versicherte konnen diese Leistungen alle
zwei Jahre bei medizinischer Erfordernis in An-
spruch nehmen.

Neu

Versorgung in Vorsorge- und Reha-
einrichtungen

Ab 1. Juli 2024 verbessert sich die Versor-
gung pflegebedurftiger Menschen, wenn
sich ihre Pflegeperson in einer Vorsorge-
oder Rehaeinrichtung befindet. Unter be-
stimmten Voraussetzungen kdnnen Pfle-
gebedurftige dort auch aufgenommen
und versorgt werden.

Selbsthilfegruppen und sorgende Netzwerke

Suchen und teilnehmen

In einer Selbsthilfegruppe finden Sie Men-
schen, denen es ebenso geht wie Ihnen.

Sie kdnnen sich mit anderen austauschen
sowie Rat und Hilfe erhalten. Fragen Sie die
AOK-Pflegeberater nach einer Selbsthilfe-
gruppe in lhrer Néhe.

Griinden und ausbauen

Ausdricklich befurworten und unterstitzen
wir Auf- und Ausbau von Selbsthilfestrukturen
fur Pflegebedirftige und Pflegepersonen.
Dies konnen Selbsthilfegruppen ebenso sein
wie die Griindung von ehrenamtlich tdtigen,
helfenden Netzwerken vor Ort. Méchten Sie
diesbezliglich aktiv werden, nehmen Sie bitte
Kontakt mit uns auf.

Mit dem Arbeitgeber sprechen

Viele Unternehmen wissen gar nicht, dass ihre
Beschdftigten zu Hause einen Angehdrigen
pflegen. Diese Informationen sind fiir Betriebe
jedoch sehr wichtig. Denn nur dann kénnen sie
sinnvolle Konzepte fiur die Vereinbarkeit von
Beruf und Pflege entwickeln.

Die rechtlichen Rahmenbedingungen sind be-
reits durch das Pflegezeit- und das Familien-
pflegezeitgesetz sowie durch das Gesetz zur
besseren Vereinbarkeit von Familie, Beruf und
Pflege geregelt. In vielen Fdllen geht es jedoch
gar nicht um eine vollstdndige Freistellung
von der Arbeit, sondern eventuell nur um eine
Verschiebung von Arbeitszeiten.

Sprechen Sie darum lhre personliche Situation
bei Inrem Arbeitgeber an. Sicher lasst sich eine
individuelle Losung finden.

Selbstfiirsorge

Bei all der Anstrengung, sich selbst im Blick zu
behalten - nicht alle Generationen haben das
gelernt. Doch es ist nie zu spdt, damit anzu-
fangen. Ob Sie bei uns Kurse besuchen, Selbst-
hilfegruppen nutzen oder stérkende Auszeiten
nehmen: Tanken Sie auch fir sich allein in
Ihrem Umfeld emotionale Starke. Dafiir gibt es
jeden Tag diese fliinf Gelegenheiten:

- Entspannung - zum Beispiel durch Musik,
Horblicher oder besondere Methoden. Diese
konnen Sie in unseren Gesundheitskursen
erlernen (Seite 52)

- Reden - suchen Sie sich Menschen, mit denen
Sie sich Uber lhre Situation austauschen kon-
nen. Zogern Sie nicht, andere anzusprechen,
zum Beispiel Freunde, Verwandte, Selbsthilfe-
gruppen oder auch unsere Pflegeberaterinnen
und Pflegeberater.

- Rolle wechseln - versuchen Sie, sich immer
mal wieder in die Lage der pflegebedurftigen
Person zu versetzen. Was wiirde lhnen viel-
leicht Angst machen, was wdre |hr BedUrfnis?
Die Welt einen Moment lang mit den Augen
des Gegenlibers zu sehen, kann in besonders
belastenden Situationen zu mehr Gelassen-
heit fUhren.

- Schlafen - konnen Sie dies gut, ist es umso
besser auch fiir lnren Angehorigen. Achten Sie
darauf, dass Sie genligend Schlaf bekommen.

- Sich etwas Gutes tun - einfach mal einen Tee
trinken, schone Momente in einem kleinen
Buch festhalten, sich selbst einen kleinen
Blumenstrauf3 mitbringen. Schreiben Sie zehn
Wiinsche auf (zum Beispiel fiinf, die man fur
kleines Geld kaufen kann, und flinf, die es
kostenlos gibt) und erfiillen Sie sich diese.
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EINBLICKE IN DEN PFLEGEALLTAG.

Drei von vier Pflegebediirftigen werden in ihrer privaten Hauslichkeit versorgt.
Es kann davon ausgegangen werden, dass fast immer Angehorige beteiligt sind.
Funf Einblicke in den Pflegealltag zeigen, wie unterschiedlich die Situationen
sein konnen.

PFLEGENDE MANNER
Alltagliche Hilfestellungen fiir jemanden zu geben ist bisher eher Frauensache.
Doch die Zahl pflegender Manner steigt.

2Wir sind dankbar, dass wir noch zu

zweit sind.”

Das betagte Paar hatte einen groBen Bau-
ernhof. Da Karl-Heinrich (85) bereits viel
Hilfe brauchte, kam es aufgrund der Weit-
Lawfigkeit des Hauses zu schwierigen Situati-
onen. Eines Tages erlitt er einen Herzinfarkt.
».Ihm ging es elend, ich brauchte sofort Un-
terstlitzung”, erzdhlt Hedwig (82). Die beiden
hatten Gliick, in einem Haus fir betreutes
Wohnen war eine ebenerdige Wohnung frei.
Innerhalb einer Woche zog das Paar um.
Hedwig, eine Heilpddagogin, hatte schon
Mutter und Schwiegermutter gepflegt und
war dafir in Frihrente gegangen. Nun pflegt
sie ihren Mann, der auf den Rollstuhl und

ein Sauerstoffgerdit angewiesen ist — mit

der Sicherheit von Hilfe direkt im Haus. Als
sie durch einen Sturz selbst fir einige Zeit

zur Patientin wurde, war es bereits einmal
so weit. Hedwig vermisst ihren groBBen Garten.
Doch es ist eine Katze zu versorgen und
auch die Blumenkibel auf der Terrasse brau-
chen Zuwendung.

~Mein Sohn soll hier weiter ein Zuhause
haben.”

»Bei Christians Geburt habe ich mich ge-
fragt: Warum bekomme ausgerechnet ich
so ein Kind? Dann habe ich mich gefragt:
Warum eigentlich nicht ich?”, berichtet An-
na (70), deren Sohn Christian (34) mit dem
Down-Syndrom zur Welt kam. Noch heute
ist er wie ein Vierjahriger, frohlich und an-
schmiegsam, aber auch frech und anstren-
gend. Mehr als 30 Jahre lang waren die hal-
ben Stunden, in denen Christian mit einem
befreundeten Musiktherapeuten auf seiner
Percussion-Drum spielt, die einzigen kurzen
Auszeiten vom turbulenten Alltag. Nun hat

die Vollzeit-Mutter die Weichen fir ihr eige-
nes Alter gestellt. Christian, der neben dem
Down-Syndrom weitere Behinderungen und
Erkrankungen hat und in den Pflegegrad

5 eingestuft wurde, ist nun von Montag bis
Donnerstag in einer stationdren Einrichtung
mit angegliederter Behindertenwerkstatt
untergebracht. ,Freitags kommt er heim. Er
soll hier weiter sein Zuhause haben”, sagt
Anna, die mit ihrem Sohn auBerdem einmal

im Jahr zu einer Kur fahrt, die beiden gut tut.

»Es weiB doch kein Pfleger so gut wie ich,
was meine Mutter mag.”

Die Mutter von Sarah (29) war eine engagier-
te Kommunalpolitikerin. Zwei Schlaganfalle
innerhalb kurzer Zeit verénderten das Leben
Uber Nacht. Denn die Mutter, erst 61 Jahre
alt, ist halbseitig geléhmt und kann nicht
mehr sprechen. Die Mediziner prognosti-
zieren, dass sie noch sechs Monate leben
werde. Sarah beschlieBt, die Mutter zu sich
zu nehmen. ,Es weif3 doch kein Pfleger so
gut wie ich, was meine Mutter mag und
was nicht.” Das Umfeld reagiert entsetzt.
Sarah sei jung - warum sie sich das antun
wolle? Doch die junge Journalistin nimmt
die korperlich sehr eingeschrankte, geistig
fitte Mutter zu sich und arbeitet in Vollzeit
weiter. Morgens und abends kommt ein
Pflegedienst. Dank Ersparnissen der Mutter
kann tagslber privat eine Pflegerin bezahlt
werden. Als dieses Geld aufgebraucht ist,
macht sich Sarah auf die Suche nach Unter-
stlitzungsmoglichkeiten. Eine Losung findet
sie unter anderem in ,Wohnen gegen Hilfe".
Die Mutter ist betreut und Sarah kann ihrer
Arbeit nachgehen. Die Mutter lebt statt
sechs Monaten noch zehn Jahre.

~Wir werden ihn nie aufgeben.”
Michaels Sohn Marco (10) ist Autist. Bis er
acht Jahre alt war, musste er gefiuttert
werden. Noch heute bendtigt er Betreuung
rund um die Uhr und ist in Pflegegrad 2
eingestuft. ,Ihm fehlt unter anderem die
Gefahrenwahrnehmung”, erzéhlt Michael.
»Er bereitet sich zum Beispiel auf dem Herd
ein Essen zu und vergisst es oder er verldsst
die Wohnung und Llauft auf die StraBe.” Au-
Ber Michael, einem IT-Techniker, kimmern
sich seine Frau und sein Vater um Marco.
Michael kann viel von zu Hause aus arbei-
ten, darum verbringt er am meisten Zeit mit
dem Jungen. Mit Marco drauf3en unterwegs
zu sein gestaltet sich schwierig. Denn es
kommt héufig zu Konfliktsituationen. So
kann es sein, dass Marco andere Menschen
plétzlich kratzt. Oder er will in einem Ge-
schaft bleiben, obwohl man den Einkauf
beendet hat, und klammert sich dort fest.
Seine Familie gibt Michael Halt und Kraft.
«Marco ist unser Sohn”, sagt Michael. ,Wir
werden ihn nie aufgeben.”

~Auf meine Verantwortung habe ich sie nach Hause geholt.”

Nach einem schweren Schlaganfall erwogen die Arzte von Luisa (65), die Versorgung einzu-
stellen. Fur ihren Mann Rainer (70) kam das nicht infrage. ,Es hieB, auf meine Verantwortung
konne ich sie nach Hause holen”, sagt Rainer. Seither ist Luisas Alltag von Nichtstun, ihrer
Unbeweglichkeit und immer wieder depressiven Phasen bestimmt. Rainer, gelernter Maurer,
ist rund um die Uhr fir sie da. Bei der Pflege erhdilt er Unterstiitzung von seinen beiden S6h-
nen, die in der Nachbarschaft leben. Dreimal am Tag kommt eine Pflegerin, die Luisa flissige
Nahrung und Medikamente gibt und darauf achtet, dass es nicht zum Wundliegen kommt. Der
Alltag ist anstrengend. Als sich Rainer selbst einer Operation unterziehen muss und mehrere
Wochen ausfdallt, Ubernehmen die Sohne die Pflege. ,Die wirden eher ihren Job aufgeben, als
die Mutter ins Heim zu geben”, sagt Rainer.
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MANNER, DIE PFLEGEN

~Aus dem herkommlichen Rollenbild herauswachsen.”

Elisabeth Reinhardt, Sozialpddagogin (M.A.) beantwortet vier Fragen zum Thema

+Mdanner, die pflegen”.

Was ist die besondere Situation fiir Mdnner,
die pflegen?

Neben der Pflege an sich ist das Thema
Haushalt eine besondere Herausforderung.
Denn gegenwdirtig wird die Generation
pflegebedirftig, in der die Mdnner das Geld
verdient und die Frauen Kinder und Haushalt
versorgt haben. Plétzlich sollen Manner
ihre Frauen pflegen und gleichzeitig kochen,
putzen und waschen, haben das jedoch nie
gemacht. Manner organisieren sich deshalb
eher professionelle Hilfe. Wobei so eine L6-
sung sehr von den finanziellen Moglichkeiten
abhdngt.

Wie kommen Méanner mit der korperlichen
Ndhe zurecht?

Es ist immer wieder problematisch, wenn
Séhne ihre Mutter pflegen. Das zeigt sich vor
allem bei der Korperpflege. Diese korperliche
Ndhe zu der Frau, die einen geboren hat, und
dazu der Rollenwechsel vom Kind zum Pfle-
ger ist fur Mdnner nicht leicht. Die Mdnner
mochten ihrer Mutter die Zuneigung zurtick-
geben, die ihnen selbst zuteil wurde, wissen
aber oft nicht, wie. Haben die Mdnner selbst
Familie, kommt hinzu, dass sie parallel zu-
stdndig fir die eigenen Kinder sind und oft

in Vollzeit arbeiten. Das ist ein schwieriger
Spagat.

Was hat sich in den vergangenen
zehn Jahren veréindert?

Die klassischen Rollenbilder fallen weg.
Friher war klar, dass Tochter oder Schwie-
gertochter die Pflege Ubernahmen. Heute
sind die Frauen oft selbst berufstdtig,
grenzen sich von der ,klassischen Rolle der
Frau als Pflegerin und Hausfrau” ab, oder
die erwachsenen Kinder leben ohnehin nur
selten in der Ndhe. Wird die eigene Frau
pflegebedirftig, Ubernimmt der Ehemann nun
oft diese Aufgabe.

Wie wird sich Pflege im hduslichen Umfeld
in den kommenden fiinf Jahren entwickeln?

Immer mehr Mdnner werden in die Situation
kommen, Eltern oder Ehepartner zu pflegen.
So wird es einerseits ,normaler” werden,
sich dieser Aufgabe anzunehmen und daran
auch aus dem herkdmmlichen Rollenbild
herauszuwachsen. Ich kann mir dartiber hinaus
ein Angebot spezieller Kurse fir Mdénner vor-
stellen, in denen sie unter anderem auch
lernen, einen Haushalt zu fiihren und korper-
liche sowie emotionale Ndhe in Pflegsituati-
onen besser zulassen zu konnen.

VORSORGE

-

An die Zukunft denken.

Pflegebedurftigkeit geht uns alle an.

Aktiv sein, Kraft haben, mitten im Leben stehen. Das ist wunderbar, kann sich
jedoch auch schnell dndern. Anstatt stéindig daran zu denken, ist es sinnvoll,
sich frihzeitig damit zu beschdaftigen — und jetzt die richtigen Weichen zu stellen.

Gern beraten wir Sie rund um lhre eigene Absicherung einer Pflegebedurftigkeit.
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VORSORGE

Neu

,Wissen, was auf mich zukommt -
das gibt mir Sicherheit.”

SCHON HEUTE FUR MORGEN VORSORGEN.

Vor allem Angehdrige Pflegebediirftiger, die sich zum ersten Mal mit
den Kosten und Belastungen durch Pflege auseinandersetzen, werden
sich um ihre eigene Absicherung Gedanken machen. Sinnvoll ist eine
Kombination gesetzlicher und privater Vorsorge.

Gesetzliche Pflegeversicherung

Der Beitragssatz zur Pflegeversicherung be-
tragt bei Mitgliedern, mit einem Kind oder mit
Kindern, die alle mindestens 25 Jahre alt sind,
3,4 % des Bruttoeinkommens und wird je zur
Hdlfte von den Versicherten und den Arbeitge-
bern getragen.

Kinderlose Versicherte ab Vollendung des 23.
Lebensjahres tragen einen zusdtzlichen
Beitrag in Hohe von 0,6 % des beitragspflichti-
gen Einkommens allein.

Wenn Sie vor dem l.Januar 1940 geboren wur-
den, sind sie von dieser Regelung ausgenom-
men.

Fir Versicherte mit zwei Kindern betrdgt der
Beitragssatz 3,15 %, mit drei Kindern 2,9 %,
mit vier Kindern 2,65 % und mit funf Kindern
und mehr 2,4 %. Fir die Abschlage werden nur
Kinder bericksichtigt, die unter 25 Jahre alt
sind. Die Abschldge gelten auch fir Versicher-
te, die vor dem 1. Januar 1940 geboren sind
sowie fur unter 23-Jdhrige.

Der Arbeitgeberanteil betragt immer 1,7 %.

Familienversicherung

Kinder, Ehegatten und eingetragene Lebens-
partner kdnnen unter bestimmten Voraussetzun-
gen im Rahmen der Familienversicherung bei-
tragsfrei bei der AOK mitversichert sein, wenn
sie nicht selbst versichert sind und kein bzw. nur
ein geringes eigenes Einkommen haben.

Junge Familien

Bei Bezug von Mutterschafts-, Eltern- oder
Erziehungsgeld sind daraus keine Beitrége zu
entrichten.

Arbeitslosigkeit

Fir versicherungspflichtige Bezieher von
Arbeitslosengeld oder Biirgergeld bezahlt die
Bundesagentur fir Arbeit die Beitrdge. Das gilt
auch fur die Bezieher von Eingliederungsgeld,
Eingliederungshilfe flir Spataussiedler, Unter-
haltsgeld und Altersiibergangsgeld.

Sozialhilfe

Die Beitrcige fir Sozialhilfeempféanger trégt
nach den Vorschriften des Zwolften Buches
des Sozialgesetzbuches das Sozialamt.

Freiwillig Versicherte

Diese Arbeitnehmer erhalten von ihrem Arbeit-
geber 1,7 % aus ihrem Verdienst bis maximal
zur Beitragsbemessungsgrenze als Zuschuss
zur Pflegeversicherung. Rentner, die freiwillig
in der AOK versichert sind, tragen den Beitrag
allein.

Pflege-Zusatzversicherungen

Die Leistungen aus der gesetzlichen Pflegever-
sicherung reichen oft nicht aus, um die Pflege-
kosten zu decken. Darum bieten wir gemein-
sam mit unserem Kooperationspartner Allianz
Pflege-Zusatzversicherungen zu attraktiven
Konditionen an. Der staatlich geforderte Tarif
PflegeBahr und der Tarif PflegetagegeldBest
bieten lhnen einen idealen Ergdnzungsschutz
im Pflegefall. Damit sind Sie auch in Zukunft
optimal abgesichert.

Handeln Sie schnell, denn fir die private Zusatz-
versicherung kann es Wartezeiten und bestimm-
te Regeln fir die Aufnahme geben. So kénnen
zum Beispiel bereits Pflegebediirftige den Ergdn-
zungsschutz nicht mehr fir sich abschlieBen.

PflegeBahr

Alle ab 18 Jahren, die noch keine Leistungen
aus der gesetzlichen Pflichtversicherung be-
ziehen oder bezogen haben, erhalten jdhrlich
60 Euro staatliche Férderung. Im Pflegefall
werden gezahlt: monatlich 10 % des verein-
barten Tagessatzes in Pflegegrad 1, 20 % in
Pflegegrad 2, 50 % in Pflegegrad 3, 80 % in

Pflegegrad 4 und 100 % des vereinbarten Tages-
satzes in Pflegegrad 5. Bei Unfall entfallen die
Wartezeiten von 5 Jahren.

PflegetagegeldBest

Bei diesem Tarif werden im Pflegefall gezahlt:
bei ambulanter Pflege monatlich 20 % des
vereinbarten Tagessatzes in Pflegegrad 1,

30 % in Pflegegrad 2, 50 % in Pflegegrad 3,
80 % in Pflegegrad 4 und 100 % des vereinbarten
Tagessatzes in Pflegegrad 5. Bei stationdrer
Pflege erhalten die Versicherungsnehmer mo-
natlich 20 % des vereinbarten Tagessatzes

in Pflegegrad 1 und 100 % des vereinbarten
Tagessatzes in den Pflegegraden 2 bis 5. Mit
zwei sinnvollen Zusatzbausteinen kdnnen Sie
das Pflegetagegeld bei ambulanter Pflege in
den Pflegegraden 2, 3 und 4 auf bis zu 100 %
des vereinbarten Tagessatzes erhéhen und/
oder bereits ab Pflegegrad 2 eine Einmalzah-
lung von bis zu 15.000 Euro erhalten - zum
Beispiel fiir notwendige UmbaumaBnahmen.

Sie haben Interesse an einer Pflege-
Zusatzversicherung?

Weitere Informationen erhalten Sie unter
aok.de/bw/pflege-zusatzversicherung

,Ich entscheide
fur mich.”

RECHTZEITIG INFORMIEREN.

Unabhdéngig davon, fir welches Vor-
sorgeinstrument Sie sich entscheiden,
ob fur eine Variante oder mehrere:
Sprechen Sie mit den lhnen vertrauten
Personen, damit diese uber lhre
Winsche informiert sind und Sie ggf.
gemeinsam entscheiden kénnen.

Patientenverfiigung

Mit der Patientenverfiigung als medizinisches
Vorsorgedokument kénnen Sie lhren Willen fir
zukinftige arztliche Behandlungen festlegen,
ob Sie in diese einwilligen oder untersagen. Sie
tritt in Kraft, wenn Sie lhren Willen nicht mehr
selbst bilden oder GuBern kénnen. Der Arzt
und ein gesetzlicher Vertreter haben dann zu
prufen, ob Ihre Festlegung auf die aktuelle
Lebens- und Behandlungssituation zutrifft.

Ist dies der Fall, muss die Patientenverfliigung
unmittelbar umgesetzt bzw. muss ihr Geltung
verschafft werden. Uberpriifen und doku-
mentieren Sie regelmdaBig die Aktualitat der
Patientenverfiigung.
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VORSORGE

Vorsorgevollmacht

Mit der Vorsorgevollmacht geben Sie einer
anderen Person das Recht, in Inrem Namen
stellvertretend zu handeln. Diese Vollmacht
kann sich auf bestimmte einzelne oder auf
sdmtliche personliche Angelegenheiten be-
ziehen. Eine Vollmacht kann auch von einem
Notar bestdatigt oder erstellt werden. Dies ist
beispielsweise notwendig, wenn auch Uber
Grundbesitz verfligt werden soll. Informieren
Sie sich bei lhrer Hausbank, ob sie die Vor-
sorgevollmacht akzeptiert, da hier oft haus-
interne Vollmachten zum Einsatz kommen.
Informationen und Hilfestellung bei der Erstel-
lung einer Vorsorgevollmacht bieten ortliche
Betreuungsvereine an.

Betreuungsverfiigung

Wenn Sie keine Vorsorgevollmacht erstellen,
aber dennoch vorsorgen mochten, dass im
Fall der Fdlle keine fremde Person fir Sie ent-
scheidet, kdnnen Sie in einer Betreuungsver-
fligung festlegen, wer vom Gericht als recht-
liche Betreuerin oder rechtlicher Betreuer
bestellt werden soll. Das Gericht ist an diese
Wahl gebunden, sofern sie dem Wohl der zu
betreuenden Person nicht zuwiderlauft. Ge-
nauso kdnnen Sie gezielt bestimmte Personen
ausschlieBen, die als Betreuer oder Betreuerin
fur Sie nicht infrage kommen. Méglich sind
auch inhaltliche Vorgaben fur die Betreuerin
bzw. den Betreuer, etwa welche Wiinsche und
Gewohnheiten respektiert werden sollen, oder
ob Sie im Pflegefall eine Betreuung zu Hause
oder im Pflegeheim wiinschen.

Der AOK-Onlinekurs ,Rechtliche Vorsorge
fur den Ernstfall” kann eine erste
Orientierung bei diesem Thema sein.
aok.de/bw/online-pflegekurse

Mehr Informationen zu all diesen Themen
halt das Bundesministerium der Justiz
und fur Verbraucherschutz bereit.
bmj.de/betreuungsrecht

SICHERER DIGITALER
KONTAKT ZUR AOK

Online-KundenCenter ,Meine AOK”

Rund um die Uhr und an allen Tagen im Jahr: Ein
sicherer Weg zu uns ist das Online-KundenCenter
+Meine AOK”. Dieses kdnnen Sie Uber die Webseite
meine.aok.de aufrufen oder direkt Uber die App ,Meine
AOK". Das Online-KundenCenter bietet Ihnen eine si-
chere Kommunikation mit lhren Ansprechpersonen.

Darliber hinaus kénnen Sie rund um die Uhr

- personliche Daten einsehen und dndern,
z. B. die Adresse,

- Dokumente und Erstattungsantrdge per Foto ein-
reichen,

- eine neue Gesundheitskarte anfordern,

- den Antrag auf Pflegeleistungen sowie den Antrag
auf Zuschuss zu einer MaBnahme zur Verbesserung
des individuellen Wohnumfeldes herunterladen,
ausfullen und digital zurlicksenden,

- den aktuellen Bearbeitungsstand des Antrags on-
line verfolgen.

AuBerdem steht lhnen ein geschiitztes Postfach zur

Verfligung. Beide Zugangskandile sind nach dem so-

genannten 2-Faktor-Login geschiitzt. Beim Login un-
ter meine.aok.de geben Sie lhren Benutzernamen und
das Passwort ein. AnschlieBend folgt die Authentifi-

zierung Uber die App ,Meine AOK oder via mTAN.

Das heiB3t, Sie 6ffnen Ihre ,Meine AOK”-App und ve-
rifizieren sich damit. Alternativ erhalten Sie per SMS
einen Zahlencode, den Sie zur Verifizierung eingeben
mussen. Diese mobile TAN wird bei jedem Login neu
generiert und ist nur wenige Minuten lang gultig.

AOK-DigitalBeratung

Uberall da, wo Sie uns brauchen.

Wir beraten Sie auch gerne bequem von zu Hause
aus in Inrem gewohnten Umfeld oder von unterwegs.
Sie bendtigen lediglich ein internetfdhiges Endgeradt
(Smartphone, Tablet oder PC). Gemeinsam kénnen
wir mit lhnen datenschutzgerecht Antrédge ausfillen
und Sie kdnnen direkt unterschreiben. Zudem ist es
moglich, Thnen die Dokumente sofort zur Verfligung zu
stellen. Dadurch sparen Sie Zeit und Geld. Sprechen
Sie uns gerne darauf an. Oder buchen Sie direkt einen
Termin:

aok.de/bw/digitaltermin

INFORMATIONEN ZUM DATENSCHUTZ.

Der Schutz Ihrer Daten hat fur uns hochste Prioritét. Nur ein
Versicherter selbst oder ein berechtigter Vertreter darf
Auskulnfte Uber personliche Daten erhalten.

Telefonische Auskunft

Allgemeine Auskiinfte erhalten Sie ohne Ab-
gleich Ihrer Daten. Fir individuelle Auskiinfte
werden zu Beginn des Gesprdchs einige Ihrer
personlichen Daten abgefragt, die Gber Namen
und Geburtsdatum hinausgehen. AnschlieBend
erhalten Sie Ihre gewiinschten Informationen.
In lhrem AOK-KundenCenter vor Ort legen Sie
einfach lhren Lichtbildausweis oder Ihre elekt-
ronische Gesundheitskarte (eGK) vor.

Alle Daten und Dokumente im Online-
KundenCenter (meine.cok.de und Meine
AOK-App) sind nach aktuellen Sicher-
heitsstandards geschitzt.

Jetzt Meine AOK-App herunterladen
oder unter meine.aok.de registrieren und
loslegen.

Eine andere Person als Sie selbst erhalt nur
Auskunft Gber Ihre Daten, wenn es sich um
eine vertretungsberechtigte Person handelt.
Diese Person kénnen Sie beispielsweise in Form
einer Vollmacht berechtigen. Die Vollmacht
muss uns vorab vorgelegt werden, damit wir
die Daten der von lhnen bevollmdchtigten
Person bei uns hinterlegen kénnen.

Kontakt iiber E-Mail

Bei der Kommunikation liber E-Mail kénnen
wir nicht gewdhrleisten, dass personenbezo-
gene Daten vor unbefugten Zugriffen Dritter
geschitzt werden, daher empfehlen wir lhnen
gesicherte Kandle zu benutzen.

Weitere Hinweise

Weitergehende Informationen zur Datenver-
arbeitung und zu lhren Rechten finden Sie unter
aok.de/bw/datenschutz

Gerne stellen wir Innen auf Wunsch diese In-
formationen auch in Papierform zur Verfligung.

Bei Fragen wenden Sie sich bitte an die
AOK Baden-Wdurttemberg, PresselstrafB3e 19,
70191 Stuttgart oder an unsere/n Daten-
schutzbeauftragte/n aok.de/pk/rechtliches/
kontakt-datenschutzbeauftragter/

Fragen iiber Facebook oder WhatsApp stellen
Wir raten Ihnen davon ab, Leistungsanfragen
Uber Facebook oder WhatsApp zu stellen. Denn
diese Form der Kommunikation erfolgt nicht
verschlusselt.
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Register

Sie suchen schnell eine Antwort auf Ihre Fra-
gen? Hier finden Sie alle wichtigen Begriffe
auf einen Blick. Kontaktinformationen fir
telefonische Anfragen und Beratung haben
wir auf Seite 6 sowie auf der Riickseite fiir Sie
zusammengestellt.
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Ambulante Pflegesachleistungen ....28-30, 35, 36
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Die AOK Baden-Wiirttemberg ist immer in lhrer Nahe.

Als Gesundheitskasse kiimmern wir uns um jede Kundin und jeden Kunden persénlich und richten uns ganz
individuell nach Ihren Bedurfnissen.

Darum kénnen Sie uns auch jederzeit auf dem Weg erreichen, der fiir Sie am besten ist: telefonisch, digital
und natdrlich vor Ort in unseren AOK-KundenCentern.

Erfahren Sie Ndheres zur AOK-Pflegeberatung in lhrer Region unter aok.de/bw/pflege

14 AOK-Bezirksdirektionen aok.de/bw

Meine AOK

@ Rund 180 AOK-KundenCenter Als App und online

Social Media
Facebook, Instagram

¥ @0

@ Rund um die Uhr erreichbar:
071176161923 (bei Anrufen
kdnnen Geblihren anfallen)

[>] aok.de/bw/digitalberatung
Online beraten lassen

AOK Baden-Wirttemberg
Die Gesundheitskasse.
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