Optimierung der Pflegesituation in Kldstern

Herausforderungen

Der demographische Wandel ist eine Herausforderung, die auch an Ordensgemeinschaften nicht
spurlos vorbeigeht. Das Generationenprinzip funktioniert nur noch bedingt, wenn immer mehr alte
und pflegebedirftige Ordensristen wenigen jungen Ordenschristen gegenliberstehen. Die
pflegerische Versorgung der Ordenschristen wird daher in den kommenden Jahren eine der zentralen
Herausforderung darstellen. Die gute Bewaltigung des Pflegebedarfs der alten und kranken
Ordenschristen, rund um die Uhr, ist darlber hinaus auch ein zentrales Anliegen fir die
Zukunftssicherung der Gemeinschaften.

Die pflegerische Versorgung in Ordensgemeinschaften stellt die Pflegefachkrafte durch den erhéhten
Schwerstpflegebedarf der Ordensschwestern zunehmend vor immer groReren Herausforderungen.
Der Zeitbedarf aber auch die Anzahl schwerstkranker Ordensschwestern mit einer immer weiter
steigenden Auspragung vielzahliger Bedarfe lasst die Versorgung stetig komplexer werden. Auf diese
veranderte Versorgungslage gilt es langfristig neue und geeignete Antworten zu finden.

Die Frage, die im Mittelpunkt steht, lautet: Wie kann eine addquate pflegerische Versorgung von
Ordensschwester langfristig und zukunftssicher in Klostern aufgestellt werden?

Einerseits ist eine effektive und effiziente Gestaltung sowie eine nachhaltige Losung fir Kloster
wesentlich, andererseits darf die qualitative pflegerische Versorgung nicht in den Hintergrund riicken
und sollte bestmdglich mit dem Leben in der Ordensgemeinschaft vereinbar sein.

Eine ebenso wichtige Frage ist, wie kann Pflege im Kloster mit Grenzsituationen zwischen Leben und
Tod ethisch verantwortungsvoll umgehen. Dieser Frage widmet sich der eigene Beitrag von Sr. Paula
Helm OSB, der ebenfalls auf dieser Webseite zu finden ist.
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Dafiir missen die Ordensgemeinschaften Antworten auf Fragen finden:

Wie mdchten wir mit unseren alten und pflegebedirftigen Ordensschwestern und Briidern
umgehen? Wie kann eine adaquate pflegerische Versorgung in Ordensgemeinschaften
Bedarfsgerecht sichergestellt werden? Wo sollen sie leben?

Die eigenstandig organisierte Pflege und Versorgung von Ordensschwestern und Bridern
kann viel Kraft kosten und erfordert durch die steigende Komplexitat der Erkrankungsbilder,
sowie des stetig steigenden Schwerstpflegebedarfs Pflegeexperten, die diesen
Herausforderungen gewachsen sind.

Wie kann daflir gesorgt werden, dass das Charisma der Gemeinschaft, z.B. die Seelsorge,
weitergelebt werden kann?

Wie konnen wir mit unseren Ressourcen - nicht nur Geld, sondern auch Zeit und Energie -
nachhaltig umgehen?

Wie kann die Klausur als Riickzugsort geschiitzt bleiben?

Moglichkeiten

Die Pflege von Ordensleuten auRerhalb des Klosters ist teuer, aber ansonsten mit dem geringsten
Aufwand fir die Gemeinschaften verbunden. Dieser Weg bringt in jedem Fall einen harten Einschnitt
fir die Betreffenden wie fiir die Gemeinschaft mit sich und wird deshalb gerne vermieden. Die
Unterbringung als Gruppe von pflegebediirftigen Ordensgeschwistern in eigens eingerichteten
Konventbereichen in Seniorenhausern kann fir gréBere Gemeinschaften eine Alternative sein, auch
schon in betreuten, aber grundséatzlich selbstdandigen Wohnformen. Ein Beispiel dafiir ist z.B. die
Unterbringung und Versorgung der Weilen Schwestern bei der Kélner Caritas.
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Wenn eine Pflege auBerhalb des Klosters keine Option ist und die Gemeinschaft im Kloster bleiben
mochte, gibt es verschiede Moglichkeiten:

Beispiel Pflegewohngemeinschaft

Die Einrichtung einer Pflegewohngruppe innerhalb des Klosters bietet vielfaltige Chancen und fordert
eine sorgfaltige Planung. Da es sich in Deutschland bei einer Pflegewohngemeinschaft innerhalb eines
Klosters um ein recht neues Konzept handelt, ist eine Anerkennung durch die Pflegeversicherung im
Voraus abzuklaren und die gesetzlichen Rahmenbedingungen genau zu beachten. Der Grundcharakter
einer Pflegewohngruppe darf nicht dem eines Pflegeheimes entsprechen. Wenn in der ambulant
betreuten Wohngruppe mindestens drei und hdochstens zwolf Personen gemeinsam leben, kann unter
Umstanden ein Wohngruppenzuschlag in Anspruch genommen werden, um eine Prasenzkraft fir die
Organisation und Unterstiitzung im Alltag zu finanzieren. Zusatzlich kann dann auch ein Anspruch auf
eine Anschubfinanzierung bestehen. Neben selbstorganisierten existieren auch anbieterorganisierte
Pflegewohngemeinschaften. Daflir muss ein passender Anbieter ausgewadhlt werden.

Ambulante Hausgemeinschaft / Pflegewohngruppe /
PflegeWohngemeinschaft / ambulante betreute Wohngemeinschaften

— stellen unter dem Begriff ,,PflegeWG" eine Alternative zur
klassischen stationaren Altenpflegeeinrichtung bei
annahernd gleichem Leistungsspektrum mit bis zu 18

Platzen dar

- Kleinste Einheit im Landkreis umfasst 8 Platze, rechtlich sind Umfeldanalyse
auch Kkleinere Einheiten grundsatzlich moglich + Im Landkreis bestehen ca. 70

— gibt es in den Auspragungen selbstorganisiert und Il e i s ) kD
anbieterorganisiert: Ein Trager hat letzteres gegentiber dem «  Die GréRe betrigt zwischen 8 und 18
Kloster im Juli 2020 mit 16 Platzen ertffnet Plitzen

— die pflegerische Versorgung wird rund um die Uhr durch s Ab einer Platzzahl von > 12 Plitzen gelten
einen ambulanten Pflegedienst gewahrleistet bei anbieterbetrriebene Pflege-WGs

- die standige Anwesenheit einer ,Fachkraft oder einer analoge bauliche Voraussetzungen wie die
anderen geeigneten Betreuungskraft" ist vom einer stationaren Pflegeeinrichtung

Betreuungsbedarf abhangig

— Die Versorgung durch einen ambulanten Pflegedienst
ermoglicht den Leistungsbezug aus der Pflegeversicherung
und Krankenversicherung

— Zwischen selbst- und anbieterorganisierten Einrichtungen
gelten unterschiedliche gesetzliche Grundlagen, die z.B.
auch Baumindestanforderungen betreffen

— Grundsatzfrage nach Mindestauslastung durch
pflegebedurftige Schwestern ist finanziell entscheidend:
Lésung durch ein Kombi-Modell mit Offnung nach auen?

Projektbeispiel Hinzen Privatkontor

Entscheidungen, die den persénlichsten Bereich der Ordenschristen und den privaten Bereich der
Gemeinschaften im Kloster betreffen, erfordern Fingerspitzengefihl:

e Ist die Aufnahme von anderen Ordenschristen und vielleicht auch Laien moglich?

e  Wie soll das Neben- und Miteinander von hilfebedirftigen Ordensschwestern und Externen
in einem gemeinsamen Wohnbereich gestaltet werden? Haben die externen Pflegekrafte
Zugang zur Klausur?

e Kdnnen Manner zur pflegerischen Versorgung von Ordensfrauen eingesetzt werden?

e Ab wann gehort eine Schwester oder ein Bruder dazu? (Pflegegrad erforderlich?),

e  Was darf den Schwestern oder Briidern zugemutet werden?



Anstellung von Pflegekraften und kleiner Versorgungsvertrag:

Der sog. kleine Versorgungsvertrag regelt die stationdre Versorgung von versicherten
(pflegebediirftigen) Ordensangehorigen in Pflegeeinrichtungen (Pflegeabteilungen) innerhalb des
Klosters des jeweiligen Ordensinstituts. Fiir die Organisation der Pflege und die Anstellung von
Pflegekraften durch die Gemeinschaft im Rahmen eines kleinen Versorgungsvertrags mussen die
teuren Vorschriften der stationdren Pflege nicht erfillt werden. Die Erwirkung eines kleinen
Versorgungsvertrages ist im Vorhinein notwendig. In diese Versorgungsform werden ausschlieRlich
Ordensleute aufgenommen. Inwiefern die Rechtssicherheit dieser Vereinbarung noch zwischen der
Vereinigung Deutscher Ordensobern (VDO) und der Vereinigung der Ordensoberinnen Deutschlands
(VOD) mit dem Verband der Angestellten-Krankenkassen e.V. (VdAK) und dem Arbeiter-Ersatzkassen-
Verband e.V. (AEV) auch fiir die Zukunft besteht, sollte in die Entscheidungsabwagung einbezogen
werden.

Mix aus Fachkraften und kostengiinstigeren Prasenzkraften!

Die Kombination aus angestellten Fachkraften und kostenglinstigeren Prasenzkraften kann fur die
Pflege im Kloster finanziell vorteilhaft sein. Dieser Mix erfordert jedoch ein hohes Mal$ an Organisation
durch die Gemeinschaft. Dabei sind vor allem die Struktur der Gesamteinrichtung und des Dienstes
sowie der Personalmix und die pflegerische Qualifikation in der Versorgungs- und Behandlungspflege
zu beachten.

Prasenzkrafte organisieren als Alltagsmanager:innen das Zusammenleben der Pflegebedirftigen und
befinden sich am Schnittpunkt von Pflege, Hauswirtschaft, sozialer Betreuung und Organisation des
Wohnbereichs. Die Tatigkeitsschwerpunkte werden aufgrund der unterschiedlichen Gegebenheiten
und Hausgemeinschafts-Typen unterschiedlich gesetzt. Die Erstellung von Anforderungsprofilen mit
genau definierten Aufgabenzuschreibungen ist fiir die Planung der geforderten Qualifikationen und
Kapazitditen wichtig. Die Alltagsmanager:innen sind im Umgang mit pflegebedirftigen
Ordenschwestern und u.a. im Notfallmanagement zu schulen.

Werden fachfremde Personen ohne entsprechende Qualifizierung eingesetzt, sind diese Personen vor
der Arbeitsaufnahme durch angemessene SchulungsmafBnahmen je nach Tatigkeitsfeld zu
qualifizieren. Diese QualifizierungsmaRnahmen gelten ebenso fiir nicht ausreichend qualifizierte
Betreuungskrafte u.a. aus z.B. osteuropaischen Landern, beim Einsatz von gefllichteten Personen und
Ehrenamtlichen. Eine Ersparnis durch minderqualifizierte Mitarbeiter ist mit dem Ziel einer
qualifizierten Versorgungsleistung abzuwagen. Ebenso sind die Schnittstellen zwischen Fachkraften
und nicht Fachkraften gut abzustimmen und gleichzeitig eine eindeutige Aufgabenaufteilung
festzulegen.

Versorgung aller Pflegebediirftigen durch einen ambulanten Pflegedienst

Ein ambulanter Pflegedienst kann die Versorgung von Ordensleuten und externen Pflegebedurftigen
Ubernehmen und optional durch eigene Ordensleute oder eben den Einsatz von Prasenzkraften fir
Rand- und Nachtzeiten erganzt werden. Wichtig ist, die Frage zu beantworten, ob es einen
ambulanten Pflegedienst gibt, der auch perspektivisch ausreichend Pflegepersonal zur Verfiigung
stellen kann, um die gewlinschten Zeiten abzudecken. Die Finanzierung der Pflege Giber Pflegegeld fir
ambulante Pflege durch Angehorige folgt einer anderen Systematik als Gber Pflegesachleistungen fur



ambulante Pflege durch den Pflegedienst. Der Umwandlungsanspruch fiir nicht verbrauchte
Pflegesachleistungen in Hohe von 40% kann attraktiv sein.

Sozialstation mit ambulantem Pflegedienst und Tagespflege (oder Nachtpflege)
im oder am Kloster

— als Raumlichkeiten fur das gesamte Angebot eignet sich das
Exerzitienhaus, Umbauten waren erforderlich

— grundsatzlich vorteilhaft ist neben der Parkplatzsituation
auch die zentrale Lage an der Hauptstralte Umfeldanalyse
s im 10 km Radius um den Klosterort

— zur Realisierung braucht es einen etablierten Pflegeanbieter,
bestehen 23 Angebote der Tagespflege

der am Ort einen weiteren Standort eréffnet oder einen
Hauptstandort hierhin verlagert *  im 20 km Radium um den Ort bestehen 62
Angebote der Tagespflege

— Insgesamt besteht im Landkreis ein ,gutes bis sehr gutes B
o nachstgelegene Tagespflege: 3,3 km

pflegerisches Versorgungsangebot bis hin zum

Uberangebot“ Caritas Tagespflege

- Eine weitere Sozialstation mit Tagespflege ist zwischen * im 10 km Radius um den Ort bestehen 35
einem méglichen ,Uberangebot” und ,Nachfrage der Ambulante Pflegedienste
Schwestern® vom Pflegeanbieter abzuwagen o néchstgelegener Pflegedienst: 3,7 km

- bzgl. teilstationérer Nachtpflege gibt es aktuell kein Angebot RLeEECIED=,

im Landkreis, deutschlandweit finden (Stand Anfang 2021) e  im 10 km Radius um den Ort bestehen 15
sich lediglich 42 Angebote bei > 50 Tsd. Tagespflegen Einrichtungen der stationéren Pflege

— Es besteht eine gutes Chance die pflegerische Versorgung @ RS A
der Schwestern durch den ambulanten Pflegedienst auf die Haus'St. Martha
Tagesstruktur im Kloster abzustimmen

— Bei Bedarf kdnnen seitens der Schwestern auch die
Angebote der Tagespflege in Anspruch genommen werden

Projektbeispiel Hinzen Privatkontor

Einrichtung und Betrieb einer eigenen, staatlich anerkannten Senioreneinrichtung gemeinsam mit
Laien auf dem Klostergeldande

Wenn die rdumlichen Voraussetzungen fiir eine Pflege im Klostergebaude durch mangelnde Flache
oder hohe Sanierungs- und Umbaukosten nicht gegeben sind und die Ordensgemeinschaft liber die
entsprechenden finanziellen und personellen Méglichkeiten verfiigt, kann es in Frage kommen, selbst
— alleine oder mit einem Partner — ein Seniorenheim zu betreiben.

Fir einen Neubau missen die Bedingungen des Geladndes, z.B. im ehemaligen Klostergarten, vor Ort
stimmen und unter der Einbeziehung von externen Tragern die Abstimmung mit Politik und
Verwaltung beachtet werden. Die Heimmindestbauverordnung und der Fachkrafteschliissel missen
dann auch im Pflegebereich fiir die Ordensleute beriicksichtigt werden.

Eine Standortanalyse im Voraus ist wichtig, um lokalen Wettbewerb und Versorgungsbedarf zu priifen.
Die Einrichtung einer wirtschaftlich tragfdahigen Senioreneinrichtung kann dariiber hinaus auch
langfristig zur Sicherung des Versorgungsbedarfs der Gemeinschaft beitragen.

Projekt zur Optimierung der Pflege fir die Ordensangehorigen

Im Hinzen Privatkontor verfligen wir Uber profunde Erfahrung sowie ein breites Netzwerk von
Experten. Wir begleiten Ordensgemeinschaften auf dem Weg zu einer nachhaltigen und



bestmdglichen pflegerischen Versorgung. Dieser Weg besteht aus vielen kleinen Schritten. In einem
iterativen Prozess, begleitet von Phasen der Reflexion, wird gemeinsam eine Losung entwickelt.

Ein Einstiegsworkshop, um Zielbilder zu erarbeiten, bietet dabei die Grundlage fiir das weitere
Vorgehen. Aus der Analyse von Fragebdgen, Dokumenten, Interviews und Begehungen werden
umsetzbare Handlungsoptionen erarbeitet.

Die Bewertung der verschiedenen Optionen bedarf immer einer Betrachtung aus verschiedenen
Perspektiven. Die Chancen und Risiken der einzelnen Perspektiven sind in einer Gesamtschau
gegeneinander abzuwagen. Dabei sind die vor allem die Pflegequalitat, Finanzierung, Personal,
Baumallnahmen, Realisierungsaufwand, Verantwortlichkeiten zu bericksichtigen, um ein
Gesamtkonzept fir die pflegerische Versorgung zu erarbeiten. Das HPK kann diesen Weg umfassend
begleiten und auch bei der Auswahl geeigneter Partner fiir die Pflege unterstiitzen.



