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keitsbegriffs”, erstellt durch das Institut
fur Pflegewissenschaft an der Universitat
Bielefeld (IPW) und des MDK Westfalen-
Lippe im Auftrag des Bundesgesund-
heitsministeriums



Wir sind fur unsere Klienten und deren Angehdérige da - immer und jederzeit!

Liebe Leserin, lieber Leser!

Sie halten einen Ratgeber in den Handen, der Ihnen Informationen Gber Pflege und
Betreuung geben soll. Auf den nachfolgenden Seiten kénnen Sie und Ihre Angehori-
gen sich Uber unsere Arbeitsweise und unsere Dienstleistungsangebote informieren.

..lIch mdchte bis ins hohe Alter vollige Gesundheit genieBen, geistig und korperlich
aktiv bleiben, mit Freunden oder Bekannten etwas unternehmen , vor allem jedoch
eigenstandig in meinem Zuhause leben!” So lautet haufig die Antwort, wenn man
Menschen verschiedener Altersklassen fragt: ,, Wie mdchten Sie sich im Alter fihlen
und was liegt Ihnen besonders am Herzen?”

Was passiert aber, wenn man durch plétzliche eintretende Notsituationen, Krankheit
oder des Alters wegen pflegebedirftig wird?

Wenn ein Mensch krank oder pflegebedurftig wird, benétigt er eine Reihe von Mit-
menschen, welche ihn dabei unterstitzen, wieder gesund zu werden oder ihn im
Fall der Pflegebedurftigkeit entsprechend umsorgen. Damit dies gelingt, ist es er-
forderlich, dass alle Beteiligten, der Betroffene selbst, seine Angehdrigen, die be-
handelnden Arzte und der beauftragte Pflege- und Betreuungsdienst méglichst eng
zusammenarbeiten. Nur wenn alle Beteiligten sich um Verstandigung und Abstim-
mung ihrer Handlungen bemihen, kann das bestmaogliche fir den hilfebedurftigen
Menschen erreicht werden.

Die DOMICURA berat Sie als Betroffenen und Ihre Angehérigen ausfuhrlich Gber die
Maoglichkeiten in der Pflege und Betreuung. Durch unsere Unterstltzung sowie der
notwendigen medizinischen Versorgung kénnen auch Sie im Fall der Falle weiterhin
ein eigenstandiges und selbstbestimmtes Leben Zuhause fihren und sich dabei si-
cher umsorgt fuhlen.

Wir hoffen, dass wir Sie als Betroffenen und Ihre Angehdérigen mit unserem Pflege-
ratgeber unterstitzen kénnen und stehen Ihnen dardber hinaus fur weitergehende

AuskUnfte gern persoénlich zur Verfigung.

Mit ganz herzlichen GruBen

Ihr Teaw Aer DOMICURA Guub#t



UNSERE WERTE

Unsere Wertvorstellungen haben wir zu unse-
ren Handlungsregeln gemacht. Uns ist es wich-
tig, ein kompetenter Partner zu sein, flr unsere
Kunden jederzeit zuverldssig zu handeln, ein-
fuhlsam den pflegebedirftigen Mitmenschen
gegenuUber zu sein und uns diskret zu verhalten,
um den Persdnlichkeitsraum eines jeden Men-
schen zu wahren.

KOMPETENT zu sein heiBt fir uns, hohe MaB-
stdbe an unser Denken und unser Handeln zu
setzen. Uns reicht es nicht aus, regelmaBige
Mitarbeiterschulungen durchzuftihren und Zer-
tifizierungen zu erreichen. Denn Kompetenz
umschlieBt nicht allein den fachlichen Bereich.
Daneben zahlt unser Auftreten. Kompetenz
entspringt unserer Integritdt. Kompetenz heiBt
far uns, den Aufgaben, die unsere Arbeit am
Menschen mit sich bringt, immer gewachsen zu
sein, die fachlichen Fragen zu beherrschen und
die zwischenmenschlichen Fragen zu meistern.

Wir achten nicht nur auf die Kompetenzen un-
serer Mitarbeiter, sondern auch auf die unserer
Unternehmung als Ganzes. Wie unsere Pflege-
krafte sich taglich ihren Aufgaben stellen, so
stellt sich die Unternehmensfihrung der Auf-
gabe, den Mitarbeitern die besten Vorausset-
zungen zu geben, um ihre Arbeit am Menschen
fachlich qualifiziert und menschlich wohlwol-
lend durchfihren zu kénnen. Im Rahmen unse-
res DOMICURA —Qualitdtsmanagements stellen
wir durch eine partnerschaftliche, konstruktive,
respektvolle und vertrauensvolle Zusammen-
arbeit in und Uber alle Unternehmensbereiche
hinweg die Qualitat sicher, die Sie von uns er-
warten.

ZUVERLASSIG zu sein bedeutet fur uns, daB wir
da sind, wenn Sie uns brauchen, daB wir das
tun, was wir versprochen haben, daB wir jeder-
zeit verantworten, was Sie uns anvertrauen. Da-
mit Sie mit uns rechnen kénnen, missen wir far
Sie berechenbar sein. Das heil3t fur uns, trans-
parent Ihnen gegenlber zu sein und eine enge
Abstimmung mit Ihnen zu fuhren.

Um nach auBen hin zuverlassig sein zu koén-
nen, mussen sich die Mitarbeiter und die Un-
ternehmensleitung auch aufeinander verlassen
kénnen. Daher sind wir standig bemht, unsere
internen Prozesse reibungslos zu gestalten, um
lhnen die Aufmerksamkeit geben zu koénnen,
die Sie von uns erwarten. Wenn Sie unsere Leis-
tungen in Anspruch nehmen, bedeutet das far
uns, diese ordentlich vorbereitet zu haben und
sie anschlieBend nachzubereiten, um unseren
hohen Qualitatsanspruch sicherzustellen.

Nur wenn alle Arbeitsablaufe innerhalb unserer
DOMICURA harmonisch funktionieren, kénnen
wir der zuverlassige und belastbare Partner sein,
den Sie zu Recht erwarten. Wir sind fur Sie da.

EINFUHLSAM zu sein, heiBt mit allen Sinnen
bei Ihnen zu sein. Wir héren Ihnen zu und rich-
ten unsere Aufmerksamkeit auf Ihr Wohlbefin-
den aus. Wir denken mit und geben Ihnen den
Raum, den Sie sich winschen. Unsere Mitar-
beiter haben Erfahrungen und wissen, worauf
pflegebedlrftige Menschen Wert legen. Be-
dachtsamkeit und Gefuhl ermoglichen es uns
bei lhnen zu sein.

Einfhlsam zu sein bedeutet schlieBlich Mensch
zu sein. Das ist unsere Berufung ohne die wir
unserer Arbeit am Menschen nicht gerecht wer-
den warden.

DISKRET zu sein ist die Voraussetzung dafir, daB
unseren Klienten ihre Integritat gewahrt bleibt.
Die Integritat eines jeden ist fir uns eine Selbst-
verstandlichkeit. Den Pflegebedurftigen ihren
Raum zu belassen, bedeutet fur uns, ricksichts-
voll aufzutreten, taktvoll zu agieren und fur sie
da zu sein.

DAFUR STEHEN WIR!



UNSERE SPEZIALISIERUNGEN

DOMICURA ist in folgenden Bereichen spezialisiert:

BERATUNGSSTELLE FUR PFLEGE UND BETREUUNG
Bei dem Thema Pflege fallen viele Aspekte zu-
sammen. Die stetig anwachsenden fachlichen
Anforderungen mussen innerhalb eines institu-
tionellen Rahmens abgedeckt werden, der sich
heutzutage permanent weiterentwickelt.

Vor diesen Herausforderungen sehen wir unsere
Aufgabe darin, der verlaBliche Ansprechpartner
zu sein, der immer auf dem Laufenden ist und
den Sie trotzdem immer am selben Ort finden.

Wir wollen Sie beraten und begleiten. Wir ge-
ben Antwort auf lhre Fragen. Wir erklaren Ih-
nen gern die gesetzlichen und institutionellen
Hintergrinde und suchen mit Ihnen nach Még-
lichkeiten, lhre Fragen zu lhrer Zufriedenheit zu
beantworten.

Wir sind lhre Beratungsstelle wenn es um Pflege
und Betreuung geht.

SCHWERPUNKTPFLEGE DIABETES

Diabetes ist ein sensibles Thema. Die Stoff-
wechselkrankheit erfordert ein breites Wissen
Uber das Funktionieren unseres Koérpers, da die
Wechselwirkungen weitlaufig sind und uns die
Forschung stetig neue Erkenntnisse liefert. Nur
wer dieses medizinische Wissen beherrscht,
kann auch kompetent mit dem Thema umge-
hen. Der Gesetzgeber hat daher klare Regeln
geschaffen, um den medizinischen Anforderun-
gen, denen sich Pflegebetriebe stellen missen,
in einem gesetzlichen Rahmen zu verankern.

Wir werden diesen Anforderungen gerecht, in-
dem wir unsere Mitarbeiter zu Diabetesspezia-
listen bei dem Medizinischen Fachverband der
Deutschen Diabetes Gesellschaft e.V. aus- und
weiterbilden lassen. So stellen wir sicher, daf
unsere Diabetespatienten qualifiziert betreut
werden. Uberdies arbeiten wir daran, daB alle
unsere Pflegekrafte mit den Besonderheiten von
Diabeteserkrankungen vertraut sind, um lhnen
ein zuverlassiger Partner zu sein.

ALLTAGSBEGLEITUNG

Neben der Pflege gewinnt die Betreuung von
Menschen immer mehr Bedeutung. Wir sind be-
strebt, lhnen auch hier ein verlaBlicher Partner
Zu sein.

Ob Alltagsbetreuung, Alltagsbegleitung oder
Orientierung-Geben bei Demenz, die DOMIC-
URA unterstttzt Sie, ob beratend, begleitend
oder betreuend.

ENTERALE ERNAHRUNG

Eine ausgewogene Erndhrung bildet die Grund-
lage fur einen gesunden Korper. Ist krankheits-
bedingt die nattrliche Nahrungsaufnahme nicht
moglich, braucht es flr diese Zeit einen anderen
Weg, um den Koérper mit allen wichtigen Nahr-
stoffen zu versorgen.

Unsere Fachkrafte sind auch auf diesem Gebiet
erfahren. DOMICURA kann Sie daher unter-
stltzen, bei Ihrem GenesungsprozeB friher auf
krankenhdausliche Versorgung zu verzichten, da
die Ernahrung bei lhnen zu Hause sichergestellt
werden kann.




Partyservice mit HERZ Wir haben Freude daran lhre Gaste mit unserem Catering zu

ir waslinsbihar Partprerviis im Rhein Main Gebiet! bewirten, egal ob klassisches Buffet, gehobene Fingerfood,
Canapes, vegetarisch oder vegan.

FI-“I'I"I Ihr verlisslicher Unser Angebot fiir Sie ?
it WP

Wir unterstiitzen Sie gern bei der Planung lhres Events,
ibernehmen die Organisation und beraten Sie selbst-
verstandlich bei der Auswahl der Speisen und Getranke.

Fiir welche Anlasse bieten wir Catering an ?

v' Betriebsfeier und Firmenevents
v' Vereins-und Verbandsfeiern
v" Hochzeit
v

Andere Private Anldsse wie Geburtstage, Hochzeitstage,

Jubildum, Geburt eines Kindes, und vieles mehr
Feiern Sie die Feste wie Sie fallen,

i ?
ob mit der Familie, mit Freunden und Bekannten oder den Haben wir Ihr Interesse geweckt ?

netten Nachbarn. Es gibt viele schdne Momente im Leben in Dann treten Sie gern mit uns in Kontakt. Gern telefonisch oder
gemdtlicher Runde bei guten Essen und ausgesuchten Uiber das Kontaktformular. Wir beraten Sie ganz individuell rund
Getrdnken die Zeit zu verbringen. um lhre Feierlichkeiten und stellen uns auf lhre Wiinsche ein.
Genau darauf haben wir uns spezialisiert . Wir sind Ihr Um mehr Gber uns und unsere Leistung zu erfahren besuchen

Ansprechpartner , wenn es um lhre Feierlichkeiten geht. Sie uns auf unserer Homepage.

Wir freuen uns lGber lhren Besuch.

B Festnetz: 06185 - 30 93 727 Herzlichst lhre
Mobil:  0160-97791763 Ina Hoffmann Forbriger

#=7 info@i-vent-food.de Inhaberin i-vent-food
U'l' kt
Hausnotruf

Der starke Partner fUr lhre Sicherheit!

* Hilfe auf Knopfdruck

* Hausnotruf fOr jedes Telefon passend

* erweiterbar durch zusatzliche Ausstattung (z.B. Rauchmelder)
* monatlich 18,36 € und einmalig 10,49 €

* zuzahlungsfrei bei Genehmigung durch die Pllegekasse

* Zusammenarbeit mit vielen ortlichen Pflegediensten

Vitakt Hausnotruf GmbH e Tel.: 0 59 71- 93 43 56 » www.vitakt.com




Kognitive und kommunikative Fahigkeiten
(z. B. ortliche und zeitliche Orientierung etc.)

EINSTUFUNG DER PFLEGEBEDURFTIGKEIT

Der erste und wichtigste Schritt auf dem Weg
zu lhrer pflegerischen Versorgung ist die Einstu-
fung der Pflegebedurftigkeit (in einen Pflege-
grad). Dies ist Grundvoraussetzung dafir, dass
Sie Leistungen der Kassen in Anspruch nehmen
kénnen bzw., dass die Pflegeversicherungen
Kosten fur die Pflege/Betreuung Gbernehmen.
Selbstverstandlich kénnen Pflege- und Betreu-
ungsleistungen durch einen Pflegedienst auch
ohne Pflegegrad bei lhnen erbracht werden,
jedoch ware dies eine Privatleistung, fur deren
Kosten Sie selbst aufkommen missten.

DIE ANTRAGSTELLUNG

Entweder stellen wir fur Sie einen Antrag bei der
Pflegekasse oder Sie selbst bzw. lhre Angehori-
gen stellen ihn. Die Antragstellung kann formlos
erfolgen oder es kann ein entsprechendes For-
mular durch einen Anruf bei lhrer Pflegekasse
(erreichbar Uber lhre Krankenversicherung) an-
gefordert werden, welches Sie ausgefillt und
unterschrieben an die Krankenversicherung zu-
ricksenden. Wenn Sie den Antrag formlos stel-
len, wird lhnen das hauseigene Formular lhrer
Krankenversicherung zwar dennoch zugesen-
det: Sie haben sich aber durch den formlosen
Antrag den rechtzeitigen Eingang des Antrages
bereits gesichert. Die Leistungen werden dann

rickwirkend, ab Eingang des formlosen An-
trags, Ubernommen. Bei Fragen zur Antragstel-
lung sind wir Thnen gerne behilflich.

WIE GEHT ES JETZT WEITER?

Die Pflegekasse muss lhnen innerhalb von zwei
Wochen nach Eingang lhres Antrags einen Bera-
tungstermin bei der Pflegekasse selbst anbieten
oder einen Beratungsgutschein fir eine Bera-
tungsstelle ausstellen, den Sie freiwillig in An-
spruch nehmen kénnen. Auf Wunsch wird die
Pflegeberatung auch bei lhnen zu Hause durch-
gefihrt.

Gleichzeitig leitet die Pflegekasse lhren Antrag
an den MEDIZINISCHEN DIENST DER KRANKEN-
VERSICHERUNG (MDK) weiter. Der MDK fun-
giert als neutraler Gutachter im Auftrag aller
Krankenversicherungen und schickt lhnen zur
Begutachtung einen Fachmann oder eine Fach-
frau (Arztin/Arzt, Krankenschwester/Pfleger).
Die Gutachter kiindigen sich vor ihrem Besuch
zumeist schriftlich, manchmal auch telefonisch
an. Bei seinem Besuch pruft der Gutachter, wie
selbststandig eine Person in spezifischen Aktivi-
tatsbereichen ist bzw. welche Beeintrachtigung
der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten vor-
liegen und ob personelle Hilfe notwendig ist.

Die folgende Grafik zeigt auf, welche Aktivitatsbereiche hierbei im Fokus stehen:

MODUL 1

Mobilitat (z. B. Fortbewegen innerhalb des
Wohnbereichs, Fortbewegung etc.)

MODUL 2

MODUL 3

Selbststeuerungskompetenz / Verhalten und
psychische Problemlagen (z. B. nachtliche Unruhe,
selbstschadigendes und autoaggressives Verhalten)

AuBerhausliche Aktivitaten
(z. B. Teilnahme an Veranstaltungen und Nutzung
von ¢ffentlichenTransportmitteln)

MODUL 4

Fahigkeit zur Selbstversorgung
(,Grundpflege” z. B. Korperpflege, Erndhrung etc. )

MODUL 5
Bewaltigung von krankheits- und

(z. B. Medikation, Wundversorgung,
Arztbesuche, Therapieeinhaltung)

MODUL 6

Gestaltung des Alltagslebens und soziale
Kontakte (z. B. Gestaltung des Tagesablaufs)

Haushalthaltsfihrung
(z. B. Einkaufen, Waschen, Putzen etc.)

therapiebedingten Anforderungen/Belastungen

07
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MODUL 5

EINSTUFUNG DER PFLEGEBEDURFTIGKEIT

DIE GESAMTBEWERTUNG DER SECHS MODULE
FINDET DANN PROZENTUAL BEI DER EINSTUFUNG
IN DIE FUNF PFLEGEGRADE BERUCKSICHTIGUNG:

MODUL 1

MODUL 6

MODUL 2*
MODUL 3*

15%

MODUL 4

* Nur das Modul mit dem héheren Wert wird fir die Be-
wertung bertcksichtigt

VORBEREITUNG AUF DIE BEGUTACHTUNG

Es empfiehlt sich, schon vor dem Besuch des MDK
ein ,Selbsstandigkeitsmeter” zu erstellen, womit
erfasst wird, in welchen Bereichen die Selbststan-
digkeit der betroffenen Person beeintrachtig ist
und wo sie ggf. auf Hilfe angewiesen ist.

Auf den Seiten 09 und 10 stellen wir Ihnen
unser ,Selbststandigkeitsmeter” als Muster zum
Ausschneiden und Ausfllen zur Verfigung.

Mithilfe dieses ,Selbstsandigkeitsmeters” koén-
nen Sie bereits vor dem MDK-Besuch Uberpri-
fen, ob spezifische Voraussetzungen (siehe Ta-
belle) fur die Eingruppierung in einen Pflegegrad
gegeben sind und Sie kénnen damit Ihre eigene
Einschatzung gegeniber dem MDK darlegen.

Hinweis: Der Gutachter wird viele Fragen stel-
len, die zum Teil vielleicht unangenehm, aber
dennoch wichtig fir das Gutachten sind. Solche
Fragen konnten z.B. die selbststandige Blasen
oder Darmentleerung betreffen. Ehrliche Ant-
worten sind an dieser Stelle jedoch wichtig, da-
mit der tatsachliche Grad der Selbsstandigkeit
festgestellt werden kann. Wenn aus Scham der
Hilfebedarf verneint wird, so wird es moglicher-
weise zu einer Einstufung in einen niedrigereen
Pflegegrad und somit auch zu einem geringeren
Leistungsanspruch kommen.

Die Anwesenheit einer Gber die Pflegesituation
Auskunft gebenden Pflegekraft wahrend der
Begutachtung kann hilfreich sein. Wir stehen
lhnen zu diesem Zweck gerne zur Verfigung.

Die folgende Tabelle gibt Anhaltspunkte dafir, welche Voraussetzungen fir die Eingruppierung in
einen Pflegegrad gegeben sein mussen:

20 bis 60 Minuten gelegentlich nein nein
,,,,,,,,,,,,,, -
2 % 30 bis 127 Minuten gelegentlich bis 1 Mal nein
2 meAK* %é 8 bis 58 Minuten mehrfach bis haufig nein stundenweise
3 % 131 bis 278 Minuten mehrfach bis 2 Mal stundenweise
3 meAK* if 8 bis 74 Minuten 6 Mal bis standig bis 2 Mal Uberwiegend
,,,,,,,,,,,,,, =
4 % 183 bis 300 Minuten mehrfach 2 bis 3 Mal Uberwiegend
,,,,,,,,,,,,,, 5
4 meAK* o % 128 bis 250 Minuten haufig bis standig 1 bis 6 Mal andauerd
5 meAK* v : 245 bis 279 Minuten standig 3 Mal andauerd

*meAK: mit eingeschrankter Alltagskompetenz
** gelegentlich = bis 1 x tagl., mehrfach = 2-6x tagl., haufig = 7-12x tagl., standig > 12x tagl.

*** stundenweise = < 6 Stunden, Uberwiegend = 6-12 Stunden, andauerd = >12 x tagl.
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3. N&chtliche I__.mmj (z. B. bei Unruhe, Unterstiitzung bei Toilettengang, Umlagerung im Bett)

nicht erforderlich _H_ 1 Mal pro Nacht _H_ 2 Mal pro Nacht _H_ 3 Mal pro Nacht _H_ mehr als 3 Mal pro Nacht _H_

4, _Uwv\n—._OmONmm_Q Hilfen (Zuwendung im Sinne von Zuspruch bei depressiven Episoden, Anregung zur Beschaftigung, Hilfe bei der Tagesstrukturierung, beim Schriftverkehr oder bei Behérdengangen)

gelegentlich (1 Mal taglich) _H_ mehrfach (2 bis 6 Mal taglich) _H_ haufig (7 bis 12 Mal taglich) _H_ andauernd (>12 Mal taglich) _H_

Bestehen Uber die Angehérigen hinaus regelméBige soziale Kontakte zu Nachbarn oder Freunden?

5. Prasenz am ._umm — auch Rufbereitschaft! (Wie oft mussen Sie prasent sein, weil die betroffene Person nicht alleingelassen werden kann (lasst z. B. den Herd an oder lauft weg).

stundenweise (<6 Stunden) _H_ Uberwiegend (6 bis 12 Stunden) _H_ andauernd (>12 Stunden) _H_

6. Organisation der Pflege und Versorgung

Wie oft und in welchem Zeitumfang? Worin besteht die Unterstiitzung?
Leben Angehdrige in der Nahe? ja _H_ nein _H_
Sind diese in die Betreuung involviert? ja _H_ nein
Ist ein Pflegedienst im Einsatz? ja _H_ nein
Sind andere Helfer (z. B. Nachbarn, Freunde oder sonstige Personen) im Einsatz? ja _H_ nein
Inanspruchnahme von Betreuungsleistungen nach § 45 SGB XI i _H_ nein
(niedrigschwellige Betreuungsleistungen, Tagespflege oder Sonstiges) )
Wer sorgt fir die Haushaltsfiihrung (Einkaufen, Waschen, Putzen etc.)? Wer?

Wohnsituation Alleinlebend _H_ Zweipersonenhaushalt _H_ Mehrpersonenhaushalt _H_

7. Arztliche Diagnosen

Halten Sie alle Dokumente fiir den Gutachter bereit, welche die Diagnosen und die Pflegebediirftigkeit nachweisen kénnen (Arztbriefe, Krankenhausberichte etc.) liegen bereit _H_

Gibt es kérperliche oder geistige Einschrankungen, wie etwa starke Schmerzen, Fettleibigkeit oder psychische Erkrankungen, die die Pflege/Betreuung beeinflussen/erschweren? ja _H_ nein _H_

Wenn ja, welche?

8. Weitere Anmerkungen:




EINSTUFUNG DER PFLEGEBEDURFTIGKEIT

NACH DER BEGUTACHTUNG

Nachdem der Prufer sein Gutachten formuliert
hat, sendet er dieses mit einer Empfehlung des
Pflegegrades an die Pflegeversicherung. Die
Pflegeversicherung sendet lhnen dann direkt
eine Nachricht mit dem Ergebnis.

Der Zeitraum von der Antragstellung bis zur
Ubermittlung des Bescheides tber Ihren Pflege-
grad oder ggf. eine Ablehnung darf, laut Gesetz
maximal finf Wochen betragen. Andernfalls er-
halten Sie 70 EUR pro Woche als Verzugszah-
lung. Befinden Sie sich bei Antragstellung im
Krankenhaus, in einer Reha-Einrichtung, einem
Hospiz oder einer ambulanten Palliativ-Pflege,
verkurzt sich der Zeitraum auf eine Woche nach
Eingang lhres Antrags.

Die Genehmigung erfolgt aber immer rickwir-
kend ab Antragseingang, also dem Tag der An-
tragstellung.

Tipp: Achten Sie darauf, dass der Bescheid auch
die Rehabilitationsempfehlung sowie konkrete
Empfehlungen zur Pflegehilfsmittelversorgung
enthélt. Der MDK ist verpflichtet diese zu erstel-
len. Sind sie nicht enthalten, informieren Sie lhre
Pflegekasse.

WAS IST MIT DEN KOSTEN VON DER
ANTRAGSTELLUNG BIS ZUR GENEHMIGUNG
DES PFLEGEGRADES?

Wenn Sie bereits zum Zeitpunkt der Antragstel-
lung einen Pflegedienst in Anspruch nehmen,
entstehen natirlich ab dem Tag des Pflegebe-
ginns Kosten.

Um diese zu decken, gibt es zwei Arten der Regelung:

Sie tragen von Anfang an alle Kosten selbst
und bekommen diese nach Genehmigung des
Pflegegrades in der jeweiligen H&he von der
Pflegekasse erstattet, oder wir stellen der Pfle-
gekasse eine Rechnung und erstatten diese wie-
derum lhnen, sobald wir den Zahlungseingang
seitens der Pflegekasse feststellen.

In Ausnahmefallen machen wir es so, dass
wir als Pflegedienst in Vorleistung gehen und
sozusagen ohne Entlohnung bis zur Genehmi-
gung oder schlimmstenfalls bis zur Ablehnung
des Pflegegrades arbeiten. Liegt das Schreiben
der Pflegekasse vor, rechnen wir mit dieser ab
und stellen Ihnen Ihren Eigenanteil in Rechnung.

MUSS ICH DIE BEGUTACHTUNGSERGEBNISSE
AKZEPTIEREN?

Wenn Sie mit dem Bescheid Uber die Pflege-
einstufung nicht einverstanden sind, konnen
Sie einen Widerspruch einlegen. Im Bescheid
der Pflegekasse wird eine Widerspruchsfrist ge-
nannt, die unbedingt einzuhalten ist. Um lhren
Widerspruch fundiert begrinden zu kénnen,
sollten Sie von lhrem Recht auf Akteneinsicht (§
25 SGB X) Gebrauch machen und sich von der
Pflegekasse eine Kopie des MDK-Gutachtens
schicken lassen.

Darin finden Sie detaillierte Angaben Gber jene
Aspekte, die zur Pflegeeinstufung berticksichtigt
wurden. Mit Hilfe des Gutachtens mussen Unzu-
langlichkeiten des MDK nachgewiesen und der
eigentliche Hilfebedarf auf Grundlage der Be-
gutachtungsrichtlinien dargestellt werden. Neh-
men Sie also das MDK-Gutachten als Grundlage
und stellen Sie den Angaben des MDK lhre ei-
gene Einschatzung Uber die Einschrankung der
Selbststandigkeit gegentber (Wann, warum und
wie viel Hilfe wird gebraucht?). Der Widerspruch
ist direkt an die jeweilige Pflegekasse zu senden,
die vorerst intern dartber entscheidet.

1



FINANZIERUNG DER PFLEGE

LEISTUNGEN DER PFLEGEVERSICHERUNG SGB XI
Anspruch auf Leistungen der Pflegeversiche-
rung haben Personen, die Beeintachtigungen
der Selbststandigkeit oder Fahigkeitsstérungen
aufweisen und deshalb der Hilfe durch andere
bedirfen. Es muss sich um Personen handeln,
die korperliche oder psychische Schadigungen,
Beeintrachtigungen  korperlicher,  kognitiver
oder psychischer Funktionen sowie gesundheit-
lich bedingte Anforderungen oder Belastungen
nicht selbststandig kompensieren oder bewal-
tigen kénnen. Diese Vorsaussetzungen mussen
far voraussichtlich mindestens sechs Monate
gegeben sein.

1. GELDLEISTUNG/ PFLEGEGELD (837 SGB IX)

Sie erhalten von der Pflegekasse je nach Pflege-
grad einen festgelegten Geldbetrag und mussen
hiermit Ihre Pflege selbst sicherstellen. Der Geld-
betrag wird lhnen am Monatsanfang fir den
laufenden Monat erstattet.

Bei den Pflegegraden 2 und 3 muss halbjéhr-
lich ein Pflegedienst zu lhnen kommen, um Sie
zu begutachten/beraten. Ein Nachweis dartber
wird wiederum vom Pflegedienst an die Pflege-
kasse weitergeleitet. Hiermit soll sichergestellt
werden, dass Sie auch ohne professionelle Hil-
fe gut versorgt sind. Sie haben auBerdem die
Maglichkeit, sich durch den Pflegedienst vor Ort

Uber Techniken der Pflege oder Hilfsmittel etc.
zu informieren.

Diese Beratungseinsdtze missen bei Pflegegrad
4 und 5 vierteljahrlich stattfinden. Bei Pfleggrad
1 kénnen die Beratungseinsatze freiwillig abge-
rufen werden. Die Kosten fiir den Beratungsein-
satz Ubernimmt bei allen Pflegegraden die Pfle-
gekasse. Der Pflegedienst rechnet den Betrag
mit der Pflegekasse direkt ab.

2. SACHLEISTUNG (§ 36 SGB IX)

Sie nehmen die Leistungen eines Pflegedienstes
in Anspruch, der den zur Verfiigung stehenden
Betrag voll ausschopft. Der Gber die unten auf-
geflhrten Erstattungen der Pflegekasse hinaus-
gehende Betrag, ist Ihr Eigenanteil. Wenn also
beispielsweise die erbrachten Leistungen des
Pflegedienstes am Monatsende bei 800 EUR lie-
gen, so bekommt die Pflegekasse bei Pflegegrad
2 eine Rechnung von 689 EUR und Sie eine Pri-
vatrechnung in Héhe von 111 EUR.

Sollten Sie finanziell nicht in der Lage sein, fir
einen Eigenanteil aufzukommen, lesen Sie bitte
unter ,Leistungen der Sozialhilfe” weiter.

Es ist zudem moglich, Pflegesachleistungen bis
zu 40% auf niedrigschwellige Betreuungs- und
Entlastungsangebote (z. B. fir Alltagsbegleiter
oder haushaltsnahe Dienstleistungen) umzuwid-
men.

MONATLICHER LEISTUNGSHOCHSTBETRAG IN EURO

GELDLEISTUNGEN

SACHLEISTUNGEN

316,-

689, -

PFLEGEGRAD
3 4 5
545,- 728,- 901,-
1298,- 1.612,- 1.995-

Stand 01.01.2017
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3. KOMBINATIONSLEISTUNG (§ 38 SGB IX)

Hierunter versteht man eine Kombination aus
Geld- und Sachleistung. Das heiBt, Sie nehmen
einen Pflegedienst in Anspruch, der den gemafi
des Pflegegrades zur Verfigung stehenden Be-
trag nicht ausschopft, und die Krankenversiche-
rung Uberweist Ihnen nach Erstattung der Rech-
nung des Pflegedienstes ein anteiliges Pflegegeld.

BERECHNUNGSBEISPIEL FUR DEN PFLEGEGRAD 2:
Bei Pflegegrad 2 stehen dem Pflegebedurfti-
gen Pflegesachleistungen in Héhe von bis zu
689 EUR oder ein monatliches Pflegegeld in
Hoéhe von 316 EUR zu. Hat die Pflegekasse bei-
spielsweise fur den Einsatz eines Pflegedienstes
Pflegesachleistungen in Hohe von 482,30 EUR
bezahlt, so wird das anteilige Pflegegeld folgen-
dermaBen berechnet:

482,30 EUR entsprechen 70 % von 689 EUR. Der
Anspruch auf das anteilige Pflegegeld reduziert
sich somit auf 30 % der moglichen 316 EUR. Folg-
lich zahlt die Pflegeversicherung noch 94,80 EUR.
Kann der Umfang der Pflegesachleistung nicht
im Voraus bestimmt werden, so rechnet die Pfle-
geversicherung zuerst die Pflegesachleistung ab.

Das anteilige Pflegegeld wird dann anschlieBend
berechnet und ausgezahlt, um nachtragliche
Korrekturen zu vermeiden. Grundsatzlich muss
erwahnt werden, dass die Pflegeversicherung nicht
als eine Vollversicherung zu sehen ist, sondern einen
Zuschuss im Bedarfsfall leistet. Dies heiBt im Klar-
text, dass bei einem umfangreichen Pflegebe-
darf weder die Geldleistung noch die Sachleis-
tung ausreicht, um die Pflege in ausreichendem
MaBe sicherzustellen. Sie missen also zuzahlen.

§ 38A SGB X| ZUSATZLICHE LEISTUNGEN FUR
PFLEGEBEDURFTIGE IN AMBULANT BETREUTEN
WOHNGRUPPEN

Leben mindestens drei Pflegebedurftige in einer
ambulant betreuten Wohngemeinschaft zusam-
men kénnen sie als zusatzliche Leistung einen
Wohngruppenzuschlag in Héhe von jeweils 214
Euro pro Monat von der Pflegekasse erhalten.

BETREUUNGS- UND ENTLASTUNGSLEISTUNGEN
(§ 45b SGB XI)

Jeder Pflegebedurftige kann zuséatzliche Leistun-
gen in Hohe von 125 EUR erhalten. Diese Leis-
tungen koénnen fur Angebote der Kurzzeit-,
Verhinderungs- und teilstationdren Pflege ein-
gesetzt oder aber fur niedrigschwellige Angebo-
te wie etwa ehrenamtliche Helfer, Alltagshilfen
oder Haushaltsservices eingesetzt werden. Auch
die Leistungen eines Pflegedienstes lassen sich
hiermit begleichen. Ausgeschlossen sind aller-
dings Leistungen korperbezogener PflegemalR-
nahmen.

LEISTUNGEN ZUR WOHNUNGSANPASSUNG UND
FUR PFLEGEHILFSMITTEL (§ 40 SGB XI)
Auf Antrag kann die Pflegekasse einen Zuschuss
zur Wohnungsanpassung gewadhren, wenn da-
durch die Pflege oder die selbststandige Lebens-
fihrung des Pflegebedirftigen moglich oder
erleichtert wird. In der Regel prift der MDK die
Notwendigkeit der MaBnahmen. Die Héhe des
Zuschusses hangt von den Gesamtkosten der
Wohnraumanpassung ab. Pro MaBnahme darf
der Betrag 2.557 EUR nicht Ubersteigen.

zur Wohnungsanpassung koén-
nen z. B. sein: Ein- und Umbau von Mobiliar,
TUrverbreiterung, Einbau einer Dusche oder eines
Treppenlifters.

Neben der Wohnraumanpassung kommt die
Pflegekasse ebenfalls fur PFLEGEVERBRAUCHS-
MITTEL wie Einmalhandschuhe und Desinfekti-
onsmittel auf. Versicherten stehen 40 EUR pro
Monat fur Pflegeverbrauchsmittel zur Verfiigung.
Auch technische Pflegehilfsmittel wie Pflegebet-
ten oder Hausnotrufgerdte lassen sich bei der
Pflegekasse beantragen und werden von ihr ver-
liehen oder anteilig mitfinanziert.
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LEISTUNGEN DER KRANKENVERSICHERUNG SGB V

1. HAUSLICHE KRANKENPFLEGE § 37 SGB V
Anspruch auf Leistungen der Krankenversiche-
rung haben Personen, die voribergehend, z. B.
nach einem Krankenhausaufenthalt oder einer
Krankheit, auf Unterstitzung angewiesen sind.
Der behandelnde Arzt verordnet dann , hausliche
Krankenpflege”, die von der Krankenversiche-
rung fUr einen begrenzten Zeitraum genehmigt
werden muss, vorausgesetzt, weder der Pflege-
bedurftige noch Angehérige kdnnen die unter
diesen Begriff fallenden Tatigkeiten Gbernehmen.
Zu diesen gehoren die GRUNDPFLEGE, BEHAND-
LUNGSPFLEGE UND HAUSWIRTSCHAFTLICHE
VERSORGUNG. Fur den Anspruch auf hausliche
Krankenpflege ist keine Einstufung in einen Pfle-
gegrad erforderlich, und sie muss auch nicht wie
die Leistungen der Pflegekasse beantragt wer-
den. Hausliche Krankenpflege wird von einem
Arzt verordnet, sofern sie notwendig ist, um die
von ihm angedachte Therapie sicherzustellen
oder aber auch, um einen Krankenhausaufent-
halt zu vermeiden oder zu verklrzen (KRAN-
KENHAUSVERMEIDUNGSPFLEGE). Aus der Ver-
ordnung geht dies fur die Krankenversicherung
selbsterklarend hervor.

2. SPEZIALISIERTE AMBULANTE PALLIATIVVER-
SORGUNG § 37B SGB V

Versicherte, die an einer nicht heilbaren, fortschrei-
tenden und weit fortgeschrittenen Erkrankung lei-
den, deren Lebenserwartung begrenzt ist und die
eine besonders aufwendige Versorgung benoti-
gen, haben Anspruch auf spezialisierte ambulante
Palliativwersorgung (SAPV). Diese umfasst arztliche
und pflegerische Leistungen zur Schmerztherapie
und Symptomkontrolle mit dem Ziel, die betrof-
fene Person trotz der Schwere der Erkrankung in
ihrer vertrauten hauslichen Umgebung versorgen
zu koénnen. SAPV muss durch einen Vertragsarzt
oder Krankenhausarzt verordnet werden.

LEISTUNGEN DER UNFALLVERSICHERUNG SGB VII
Anspruch auf Leistungen der gesetzlichen Un-
fallversicherung zur Pflege haben nur dieje-
nigen, deren Pflegebedirftigkeit Folge einer
Berufskrankheit, eines Arbeits- oder eines We-
geunfalls ist. Der entstandene Gesundheitsscha-
den und das Ausmal3 der damit verbundenen
Hilfsbedurftigkeit sind ausschlaggebend fir die
Hohe des zu erwartenden Pflegegeldes.

LEISTUNGEN DER SOZIALHILFE SGB X
Sozialhilfe kann in Anspruch genommen wer-
den, wenn das Einkommen und das Vermogen
des Pflegebeddrftigen nicht ausreichen, die Pfle-
ge zu finanzieren. Das Einkommen und Vermo-
gen von Ehepartnern und unterhaltspflichtigen
Kindern wird ebenfalls berlcksichtigt und die
Heranziehung zur Deckung der Pflegekosten
geprift.

Der Antrag auf Sozialhilfe ist direkt beim Sozial-
amt zu stellen. Bei der Antragstellung sind wir
gerne behilflich.

AnschlieBend vereinbart die Abteilung Altenhil-
fe des Amtes einen Hausbesuch bei lhnen, um
sich selbst ein Bild Ihrer Hilfebedurftigkeit und
Ihres finanziellen Hintergrundes zu machen. Das
Sozialamt genehmigt ggf. die bendétigten Leis-
tungskomplexe und zahlt somit die Betrdge, die
Uber den Satz des Pflegegrades hinausgehen.




Eine Vorsorgevollmacht ist eine rechtlich beding-
te Vollmacht, in der eine oder mehrere Personen
des Vertrauens benannt werden kénnen, die in
spezifischen Situationen, z. B. einer Betreuungs-
bedurftigkeit oder Geschaftsunfahigkeit, im Na-
men des Vollmachtgebers handeln durfen. Die
Vollmacht kann sich dabei auf bestimmte Ange-
legenheiten beziehen, wie z.B. bei einer Bank-
vollmacht, oder es kann eine allgemeine Voll-
macht (Generalvollmacht) sein. Die Vollmachten
konnen ggf. auch auf verschiedene Personen
aufgeteilt werden. Sobald eine Geschafts- und
Handlungsunfdhigkeit  des  Vollmachtgebers
durch ein arztliches Attest bestatigt ist, tritt der
Bevollmachtigte fr alle ihm anvertrauten Ange-
legenheiten ein.

Eine Vorsorgevollmacht kann fur alle nutzlich
sein, da kein Mensch gegen eine Notsituation
oder Krankheit gefeit ist, die womaoglich auch
mit dem Verlust der Geschaftsfahigkeit einher-
geht. Vor allem kann durch eine Vorsorgevoll-
macht eine gesetzliche Betreuung vermieden
werden.

Durch das Benennen eines Bevollmachtigten ist
das Einsetzen einer Betreuerin oder eines Be-
treuers durch das Vormundschaftsgericht nicht
mehr erforderlich. Zum Zeitpunkt ,volliger”
Gesundheit kann schon im Voraus eine Ver-
trauensperson als ein Bevollmdachtigter benannt
werden, der fir den Vollmachtgeber entscheidet
und handelt, sofern dieser nicht mehr geschafts-
fahig sein sollte. Dies soll helfen, das Recht auf
Selbstbestimmung zu fordern.

Zu beachten ist jedoch, dass ein Bevollmachtig-
ter in keiner Weise auf Tauglichkeit kontrolliert
wird, deshalb ist es wichtig, dass die bevoll-
machtigte Person das volle Vertrauen der voll-
machtgebenden Person genieft.

Es ist daher sehr gut zu Uberlegen, wer als be-
vollmachtigte Person eingesetzt werden soll,
denn diese Person wird an Stelle der vollmacht-
gebenden Person entscheiden und handeln.

Es gibt vielféltige Muster fur eine Vorsorgevoll-
macht (z. B. vom Bundesministerium der Justiz
oder im Internet), jedoch kénnen Sie eine Vor-
sorgevollmacht auch selbst formulieren. Wichtig
ist, dass Sie detailliert auffihren, wer welche
Aufgaben Ubernehmen soll - es sei denn, Sie
erteilen eine Generalvollmacht, die automatisch
alle Aufgaben an die bevollmachtigte Person
Uberschreibt. Sollten Sie den Wunsch haben,
dass die bevollmachtigte Person Sie auch in An-
gelegenheiten der Gesundheit vertritt, so muss
dies explizit Erwdhnung finden. Eine allgemeine
Formulierung wie, ,vertritt mich in allen Ange-
legenheiten” reicht in diesem Fall nicht aus.

Es besteht zudem die Mdglichkeit, aber nicht
die Pflicht, die Vorsorgevollmacht notariell be-
glaubigen zu lassen. Mit einer notariellen Be-
glaubigung schitzen Sie sich vor Anzweiflung
der Vorsorgevollmacht. Pflicht zur notariellen
Beglaubigung besteht nur dann, wenn tber Bo-
den/ Immobilien verfligt werden soll.

Eine Betreuungsverfligung ist eine WillensauBe-
rung (nicht im juristischen Sinne), die im Vor-
aus fur den Fall einer Betreuungsbedurftigkeit
Winsche hinsichtlich der Wahl der betreuenden
Person sowie die Wahrnehmung ihrer Pflichten
regelt.

Jeder, der im Fall der Betreuungsbeddrftigkeit
spezifische Winsche hat oder etwas ausschlie-
Ben mdchte, z. B. dass eine bestimmte Person
die Betreuung Ubernimmt, sollte eine Betreu-
ungsverfigung verfassen. Eine Betreuungsver-
figung ist nicht erforderlich, wenn Sie einer
Person Ihres Vertrauens eine Vorsorgevollmacht
erteilt haben.
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Die Patientenverfiigung ist ein Dokument, in
dem schriftlich festlegt wird, ob und wie in spe-
zifischen Situationen é&rztlich behandelt werden
soll. Im Voraus wird darin festgelegt, welche Be-
handlungen oder Eingriffe abgelehnt und wel-
chen zugestimmt wird.

Sollte es dann einmal zu der Situation kommen,
in der die betroffene Person nicht mehr die Fa-
higkeit besitzt, eigene Entscheidungen zu tref-
fen oder sich zu duBern, z. B. wenn sie nach
einem Unfall im Koma liegt, wird den Winschen
in der Patientenverfligung Folge geleistet. Ggf.
macht es auch Sinn, die Einstellung zum Leben
und Sterben, Wertvorstellungen oder religidse
Hintergrinde in der Patientenverfiigung darzu-
stellen und damit die Winsche zu verdeutlichen.

Vornehmlich richtet sich die Patientenverfligung
an die an der Behandlung beteiligten Personen
(Arzte, Pfleger etc.), aber es konnen darin auch
Bitten oder Anweisungen an gesetzliche Vertre-
ter oder Bevollmachtigte gerichtet werden.

Niemandistverpflichtet, eine Patientenverfligung
zu verfassen. Jedoch gibt es Menschen, die sich
vor bestimmten Situationen firchten oder diese
auf jeden Fall vermeiden mochten, z. B. dass
man an Gerdte angeschlossen oder Uber Jahre
hinweg kinstlich am Leben gehalten wird. Es
kénnen aber auch weniger schwerwiegende
Dinge, wie etwa die Ablehneung von Bluttrans-
fusionen sein. Anders herum kann in einer
Patientenverfiigung festgehalten sein, dass alle
zur Verfligung stehenden lebenserhaltenden
MaBnahmen ausgeschopft werden sollen.

Mit einer Patientenverfigung haben Sie die
Moglichkeit, Ihr Selbstbestimmungsrecht zu
wahren und Einfluss auf lhre arztliche Behandlung
zu nehmen. Es ist hierbei zu bedenken, dass
mit einer Patientenverfligung evtl. auf ein
Weiterleben verzichtet wird, wenn darin z. B.
festgelegt wurde, dass Bluttransfusionen nicht
erwiinscht sind, obwohl diese ein Uberleben
ermdglichen kdnnten.

Der Patientenverfligung wird ungeachtet dessen
Folge geleistet, was die behandelnden Arzte
empfohlen hatten. Missachtet eine Arztin oder
ein Arzt die Wadinsche in der Patientenverfi-
gung, so erflllt dies u. U. den Tatbestand der
Korperverletzung.

Die Patientenverfiigung muss schriftlich verfasst
und eigenhandig unterschrieben werden. In
einer Patientenverfigung sollten Winsche
sehr prazise und detailliert dargestellt werden.
Auf allgemeine Formulierungen wie z. B.:
Lunertragliches Leiden” sollte verzichtet werden,
da es Auslegungssache der behandelnden Arzte
ist, wann ein Patient , unertraglich” leidet.

Im Internet, in Beratungsstellen oder auch im
Bundesministerium der Justiz gibt es Muster
far Patientenverfigungen. Im Zweifelsfall ist
eine Beratung durch arztliche oder andere
fachkundige Personen zu empfehlen.



Angehorige spielen in der Pflege und Betreuung
pflegebedlrftiger Menschen eine sehr wichtige
Rolle. Wir mochten deshalb auf einige Rechte
und Hilfen hinweisen, die pflegenden Angeho-
rigen zustehen.

Das Pflegezeitgesetz ist am 28.05.2008 in Kraft
getreten und verfolgt das Ziel, die Vereinbarkeit
von Beruf und Pflege zu verbessern, indem es
Berufstatigen ermoglicht, sich fir eine bestimm-
te Zeit um einen pflegebedurftigen nahen Ange-
horigen zu kimmern.

Sie haben Anspruch auf Pflegezeit, wenn Sie
einen nahen Angehorigen in hduslicher Umge-
bung pflegen. Zu nahen Angehdérigen gehoren:
Ehegatten, Lebenspartner, Partner einer ehe-
dhnlichen Gemeinschaft, Kinder, Geschwister,
Eltern, GroBeltern, Enkelkinder, Adoptiv- und
Pflegekinder sowie Schwiegereltern und —kin-
der. Voraussetzung fur die Inanspruchnahme
ist, dass bei dem Pflegebedirftigen mindestens
einePflegegrad 1 vorliegt. Keinen Anspruch auf
Pflegezeit haben Sie gegentber einem Arbeit-
geber, der nicht Uber mehr als 15 Mitarbeiter
verflgt, da Ihre Freistellung evtl. wirtschaftliche
Folgen fur das Unternehmen hat.

In einer akut auftretenden Pflegesituation kon-
nen Sie der Arbeit bis zu zehn Tagen fernblei-
ben, um eine bedarfsgerechte Versorgung fur
den Pflegebeddrftigen sicherzustellen oder die-
se zu organisieren. Sie haben lhren Arbeitgeber
unverziglich Uber Ihre Arbeitsverhinderung und
deren voraussichtliche Dauer zu informieren. lhr
Arbeitgeber hat das Recht, einen Nachweis Uber
die Pflegebedurftigkeit lhres Angehorigen zu ver-
langen.

Neben dieser kurzzeitigen Freistellung kénnen
Sie sich auch bis zu sechs Monaten teilweise
oder vollstéandig von der Arbeit freistellen lassen
und in Pflegezeit gehen.

Sie mussen lhren Arbeitgeber spatestens zehn
Arbeitstage vor Inanspruchnahme der Pflegezeit
Uber den Zeitraum und Umfang der Freistellung
schriftlich informieren. Sollten Sie die Pflege-
zeit nur teilweise in Anspruch nehmen wollen,
empfiehlt es sich, mit lhrem Arbeitgeber eine
schriftliche Vereinbarung tber die Verteilung der
Arbeitszeit zu treffen. lhr Arbeitgeber hat lhren
Wianschen nachzukommen, sofern dem nicht
betriebliche Grliinde entgegenstehen.

Sie koénnen die Pflegezeit nur mit Zustimmung
lhres Arbeitgebers beenden. Sollte die pflegebe-
durftige Person plotzlich versterben, in eine Pfle-
geeinrichtung eingewiesen werden oder sollte
die Pflege aus anderen Grinden nicht mehr
maoglich sein, kénnen Sie die Pflegezeit mit einer
Frist von vier Wochen vorzeitig beenden.

Wahrend der zehntdgigen Auszeit erhalten Sie
Pflegeunterstitzungsgeld (90% des Nettoar-
beitsendgelts). Beschaftigte, die sich fur eine bis
zu sechsmonatige teilweise oder vollstandige
Freistellung entscheiden, besteht Anspruch auf
ein zinsloses Darlehen. Dieses wird Bundesamt
far Familie und zivilgesellschaftliche Aufgaben
beantragt und deckt die Halfte des durch die
Arbeitszeitreduzierung fehlenden Nettogehalts
ab. Der Pflege- und Krankenversicherungsschutz
bleibt in der Familienversicherung erhalten.
Wenn Sie einen Angehdrigen (ab Pflegegrad 2)
mindestens 10 Stunden verteilt auf zwei Tage
in der Woche pflegen, zahlt die Pflegekasse fur
Sie Beitrage zur Renten- und Arbeitslosenversi-
cherung.
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HILFEN FUR ANGEHORIGE

DAS FAMILIENPFLEGEZEITGESETZ

1. WAS IST DAS?

Das Familienpflegezeitgesetz soll helfen, Pflege
und Beruf miteinander vereinbaren zu kénnen.
In der Familienpflegezeit haben Arbeitnehmer
die Moglichkeit, ihre Arbeitszeit far maximal
24 Monate auf bis zu 15 Stunden zu reduzie-
ren. Der Arbeitnehmer arbeitet dann maximal
zwei Jahre auf z .B. 50% der Arbeitszeit, erhalt
aber 75% seines Entgeltes. Nach den zwei Jah-
ren arbeitet der Arbeitnehmer wieder nach den
arbeitsvertraglichen Vereinbarungen in Vollzeit
und erhalt nur 75 % seines Entgeltes.

2. WER HAT WIE LANGE ANSPRUCH AUF
FAMILIENPFLEGEZEIT?

Anspruch auf die Familienpflegezeit haben Perso-
nen, die einen pflegebedirftigen nahen Angeho-
rigen in der hauslichen Umgebung pflegen. Die
Familienpflegezeit dauert maximal zwei Jahre, in
denen die Arbeitszeit reduziert werden kann.

3. WIE BEANTRAGE ICH FAMILIENPFLEGEZEIT?
Um in Familienpflegezeit zu gehen, missen Ar-
beitnehmer mit ihrem Arbeitgeber einen Fami-
lienpflegezeitvertrag abschlieBen, in dem die
genauen Arbeitszeit- und Entgeltregelungen
festgehalten sind.

Hinweis: Der Arbeitgeber ist nicht verpflichtet,
die Familienpflegezeit zu gewahren, dies ist frei-
willig.

'I.ﬂ

4. KANN ICH DIE FAMILIENPFLEGEZEIT
VORZEITIG BEENDEN?

Jede Anderung im Familienpflegezeitvertrag,
wie z. B. die Verklrzung der Familienpflegezeit,
ist grundsatzlich mit dem Arbeitgeber abzustim-
men und schriftlich festzuhalten.

5. BLEIBE ICH VERSICHERT?

Wahrend der Familienpflegezeit bleiben Sie tber
die Familienversicherung kranken- und rentenver-
sichert. Ist die Familienversicherung nicht méglich
zahlen die Pflegekassen einen Beitragszuschuss
zur freiwilligen Kranken- und Rentenversicherung.
Zudem zahlt die Pflegeversicherung abhéangig
vom Pflegegrad der Rentenversicherung Beitrage
fir die geleistete Pflege. Die Hohe der Renten-
beitrage steigt mit zunehmender Pflegebedirf-
tigkeit.

Beitrage zur Arbeitslosenversicherung werden
fur die gesamte Dauer der Pflegetatigkeit von
der Pflegeversicherung bezahlt. Sollte nach
dem Ende der Pflegetatigkeit kein nahtloser
Wiedereinstieg in den Beruf moglich sein, haben
die Pflegepersonen dadurch die Moglichkeit,
Arbeitslosengeld und Leistungen der aktiven Ar-
beitsférderung zu beanspruchen.

Arbeitnehmer sind auBerdem verpflichtet, vor
Beginn der Familienpflegezeit eine Familienpfle-
gezeitversicherung abzuschlieBen, die den Ar-
beitgeber vor finanziellen Risiken schiitzt, wenn
der Arbeitnehmer z.B. arbeitsunfahig wird. Es
gibt verschiedene Durchfihrungswege einer Fa-
milienpflegezeitversicherung, die sowohl durch
den Arbeitgeber als auch den Arbeitnehmer
oder den Pflegebeddrftigen initiiert in die Wege
geleitet werden kdnnen. Beim Bundesamt far
Familie und zivilgesellschaftliche Aufgaben er-
halten Sie alle notigen Informationen zur Ver-
sicherung.

Hinweis: Gleichzeitige Inanspruchnahme von Pfle-
gezeit und Familienpflegezeit ist nicht moglich.



Die Kurzzeitpflege (§ 42 SGB Xl) bietet die M6g-
lichkeit, einen Pflegebedurftigen (Pflegegrad
2-5) fur einen begrenzten Zeitraum von bis zu 8
Wochen in einer vollstationaren Einrichtung ver-
sorgt zu wissen. Sie kann in Anspruch genom-
men werden, um einen Pflegebedurftigen nach
einem Krankenhausaufenthalt auf die Ruckkehr
in den eigenen Haushalt vorzubereiten (Kran-
kenhaus-Anschlusspflege).

Dies kann der Fall sein, wenn die hausliche
Pflege noch nicht oder nicht im nétigen Um-
fang geregelt ist und eine teilstationare Pflege
nicht ausreicht. Zudem dient die Kurzzeitpflege
der Uberbriickung von Krisensituationen, z. B.
wenn sich der Gesundheitszustand des Pflege-
bedurftigen vortbergehend verschlechtert und
eine stationdre Pflege erforderlich ist. Als Krise
ist auch ein Ausfall der pflegenden Angehori-
gen zu verstehen, die etwa durch Krankheit, Ur-
laub oder seelische Uberlastung die Pflege fur
einen vorlbergehenden Zeitraum nicht Uber-
nehmen kénnen oder Entlastung bendtigen. Far
die Kurzzeitpflege stehen der pflegebedurftigen
Person bis zu 1.612 EUR zu.

Zudem kann ein nicht verbrauchter Leistungsbe-
trag fur Verhinderungspflege auch fir Leistun-
gen der Kurzzeitpflege genutzt werden. Dadurch
lasst sich der Leistungsanspruch auf 3.224 EUR
verdoppeln. Das Pflegegeld wird wahrend der
gesamten Kurzzeitpflege halftig weitergezahlt.

Die Verhinderungspflege (§ 39 SGB XI) dient
der Entlastung von Pflegepersonen bei Urlaubs-,
Krankheits- oder anders bedingter Verhinde-
rung. Voraussetzung ist, dass der Pflegebedurf-
tige zum Zeitpunkt des Antrags auf Verhinde-
rungspflege mindestens sechs Monate von der

Pflegeperson gepflegt wurde und mindestens in
den Pflegegrad 2 eingestuft ist. Definiert wird
eine Pflegeperson als jemand, der einen Pflege-
bedurftigen mind. 10 Std. wochentlich pflegt.

Die Verhinderungspflege kann maximal bis zu
sechs Wochen und einem Hdéchstbetrag von
1.612 EUR in Anspruch genommen werden.

AuBerdem durfen zusatzlich bis zu 50% des
nicht verbrauchten Leistungsbetrags fir Kurz-
zeitpflege (also bis zu 806 EUR) fur Verhinde-
rungspflege ausgegeben werden.

In diesem Fall wird der fir die Verhinderungs-
pflege in Anspruch genommene Leistungsbe-
trag vom Leistungsanspruch auf Kurzzeitpflege
abgezogen.

Bei der Verhinderungspflege handelt es sich
im Gegensatz zur Kurzzeitpflege um hausliche
(also nicht um stationare) Pflege. Die Verhinde-
rungspflege kann von einem zugelassenemn-
Pflegedienst oder einer dem Pflegebedurftigen
nahestehenden Person Ubernommen werden.
Kombinationen verschiedener Leistungen (z.
B. Verhinderungspflege und Sachleistungen)
sind ebenfalls maglich. Die Verhinderungspfle-
ge kann zudem auch stundenweise erfolgen,
wenn die Pflegeperson z. B. zur Entspannung
einen Abend ins Kino gehen mdéchte. Wahrend
der Verhinderungspflege besteht zusatzlich An-
spruch auf ~ 50% des Pflegegeldes.

Die teilstationare Pflege (§ 41 SGB XI) ist eine
Mischung aus stationarer Pflege und (ambulan-
ter) Betreuung zu Hause. Ein kompletter Umzug
in eine Einrichtung wird so verhindert, aber den-
noch professionelle Pflege zu gewtnschten Zei-
ten sichergestellt. Pflegende Angehorige kon-
nen von der Pflege entlastet werden, ohne dass
sie die Pflege komplett abgeben mussen.
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Bei der teilstationaren Pflege muss grundsatzlich
die Wahl von Tages- oder Nachtpflege getroffen
werden.

In der verbringen die Pflegebe-
darftigen bis zu acht Stunden taglich (meist
Werktags 8 -16 Uhr) in einer Tagespflegestatte.
Morgens werden sie zu Hause von einem Fahr-
dienst abgeholt, der sie am Nachmittag auch
dort wieder absetzt. Vor und nach der Tages-
pflege wird der Pflegebeddrftige von Angehori-
gen und/oder einem Pflegedienst versorgt.

In der werden die Pflegebedurf-
tigen vom frihen Abend bis zum Aufstehen am
nachsten Morgen in einer Pflegeeinrichtung be-
treut. Vor allem Menschen, die nachts medizi-
nisch versorgt werden missen, die sehr unruhig
sind oder sich nachts furchten, kénnen von die-
ser Betreuungsform profitieren. Ein Fahrdienst
Ubernimmt wie bei der Tagespflege den Trans-
port zwischen dem Zuhause des Pflegebedurfti-
gen und der Einrichtung.

Fur die Tages- und Nachtpflege stehen der pfle-
gebedurftigen Person je nach Pflegegrad fol-
gende Leistungen zur Verfigung:

keine Leistung *
689 EUR
1.298 EUR
1.612 EUR
1.995 EUR

Die teilstationdre Pflege kann neben den Pfle-
gesachleistungen oder dem Pflegegeld in voller
Hohe in Anspruch genommen werden.

* Pflegebedurftige im Pflegegrad 1 kénnen den Betreuungs-
und Entlastungsbetrag von 125 EUR fur die teilstationare
Pflege einsetzen

Pflegende Angehdrige haben einen eigenen An-
spruch auf individuelle Pflegeberatung, die Sie
bei der Pflegekasse einfordern kénnen.

Pflegende Angehdrige und auch Personen, die
nicht pflegen, sich aber fur Pflege interessieren,
haben die Moglichkeit, an kostenlosen Schu-
lungen teilzunehmen, in denen sie wesentliche
Grundbegriffe und Handgriffe der Pflege lernen.
Diese Kurse sind keine Pflicht, jedoch kann Er-
fahrungsaustausch mit anderen Pflegepersonen
und die Anleitung durch professionelles Pflege-
personal hilfreich sein. Pflegekassen sind ver-
pflichtet diese Schlulungen anzubieten. Bei eini-
gen Pflegediensten oder in angehorigen Schulen
ist dieses Angebot aber auch zu finden. Auf
Wunsch kénnen die Pflegekurse in der hausli-
chen Umgebung der pflegebeddrftigen Person
durchgeftihrt werden.

Angehorige, Freunde oder andere nicht er-
werbsmaBige pflegende Personen sind Gber die
Pflegeversicherung renten- und unfallversichert.
Dies ist auch der Fall, wenn die pflegende Per-
son neben der Pflege erwerbstatig ist - voraus-
gesetzt die Erwerbstatigkeit Uberschreitet nicht
eine wdchentliche Arbeitszeit von 30 Stunden.
Ausschlaggebend ist, dass die Pflegeperson wo-
chentlich mindestens zehn Stunden verteilt auf
mindestens zwei Tage eine oder mehrere Pfle-
gebedurftige betreut. Die Hohe der Rentenbei-
trage steigt mit dem Umfang der Pflegebeduirf-
tigkeit.

Desweiteren zahlt die Pflegekasse die Beitrage
zur Arbeitslosenversicherung, wenn die Pflege-
person aus ihrem Beruf aussteigt, um die pfle-
gebedurftige Person zu pflegen. Sollte nach der
Beendigung der Pflegetatigkeit kein nahtloser
wiedereinstieg in den Beruf gelingen, besteht
somit Anspruch auf Arbeitslosengeld sowie auf
Arbeitsférderungsleistungen.



ORGANISATION DER PFLEGE

Nachdem Sie die relevanten Informationen zur
Beantragung von Leistungen und zur Vorsorge
kennengelernt haben, mochten wir lhnen die
Organisation der Pflege bzw. die Ablaufe bis zu
Ihrer pflegerischen Versorgung vorstellen.

AUFNAHME/ERSTBESUCH

(NUR FUR PFLEGEKASSENLEISTUNGEN)

Vor Beginn unserer Einsatze fuhren wir grund-
satzlich bei einem Erstbesuch ein Aufnahmege-
sprach, um lhre Winsche und BedUrfnisse zu
erfahren. Dieses Gesprach erfolgt immer durch
eine unserer Pflegedienstleitungen oder eine
Pflegefachkraft. Wir sprechen hierbei unter an-
derem die Tatigkeiten ab, die wir bei Ihnen er-
bringen durfen, sowie den zeitlichen Rahmen.
Zudem beraten wir Sie zum Beispiel Gber Pflege-
hilfsmittel, die wir fUr Sie organisieren kénnen.

Hinzu kommt das Erstellen einer Pflegeanamne-
se (strukturierte Datenerhebung zum Pflegebe-
darf) und einer Pflegeplanung. Im Rahmen der
Pflegeversicherung ist dieser Erstbesuch kosten-
pflichtig und kann der Pflegekasse in Rechnung
gestellt werden (die Kostenpflicht entsteht erst
beim Zustandekommen der Pflege).

FOLGEBESUCH

Sollte sich der gesundheitliche Zustand unserer
Kunden und damit der Unterstitzungsbedarf
verandern oder sollten Sie sich andere Leistun-
gen von uns winschen, so werden wir bei einem
Folgebesuch kldren, wie unsere Pflege oder Be-
treuung dem anzupassen ist. Zudem gibt es die
PFLEGEVISITEN, die regelmaBig durchgefihrt
werden, um die Qualitat unserer Arbeit sicherzu-
stellen und den Pflegeprozess und die Optimie-
rungsmaoglichkeiten stets im Auge zu behalten.

KOSTENKALKULATION

Nachdem wir beim Erstgesprach Leistungen ver-
einbart haben, bekommen Sie von uns eine mo-
natsbasierte Kostenkalkulation.

Darin fuhren wir Ihnen genau auf, was die ver-
einbarten Leistungen bei einem Monat mit 31
Tagen kosten, was davon z.B. die Pflegekasse
tragt und wie hoch Ihr Eigenanteil ist. Die ver-
einbarten Leistungen sind natdrlich jederzeit an-
derbar.

KOSTEN BEI DURCH DIE KASSE ABGELEHNTER
BEHANDLUNGSPFLEGE

In seltenen Fallen kommt es zur Ablehnung
einer Leistung mit der Verordnung hauslicher
Krankenpflege (siehe Behandlungspflege). Sollte
auch ein Widerspruch erfolglos bleiben, mussen
wir Ihnen die Leistungen leider privat in Rech-
nung stellen. Wir werden dann aber in jedem
Fall die Vorgehensweise mit Ihnen abstimmen.

RECHNUNGEN

Als Pflegedienst rechnen wir monatlich ab, was
immer erst nach Ablauf eines Monats geschieht.
Alle Rechnungen, ob privat oder an die Kassen,
Sozialdmter etc. versenden wir somit in den ers-
ten zehn Tagen des Folgemonats. Die Abrech-
nung lhres Eigenanteils erfolgt tber eine zuvor
erteilte Einzugsermachtigung.




ORGANISATION DER PFLEGE

PFLEGEVERTRAG

Vonseiten der Pflegekasse ist es vorgeschrie-
ben, dass der Leistungsnehmer (Versicherte)
und der Leistungserbringer (Pflegedienst) einen
Pflegevertrag miteinander abschlieBen. Hierin
sind die Rechte und Pflichten beider Parteien
festgehalten. Bestandteil des Vertrages ist u.a.
auch die Kostenkalkulation, aus welcher der
Leistungsnehmer ersehen kann, wie hoch seine
zu erwartenden Kosten der vereinbarten Pfle-
ge pro Monat sind. Der Vertrag ist durch den
Leistungsnehmer jederzeit kiindbar, die verein-
barten Leistungen jederzeit dnderbar. Als Pfle-
gedienst passen wir unsere Leistungen jederzeit
lhren Winschen und Bedurfnissen an.

UNTERBRECHUNG DER PFLEGE

Unterbrechungen der Pflege sind z. B. Urlaub
oder Krankenhausaufenthalt. In diesen Fallen
ruht ggf. der Pflegevertrag und wir setzen mit
den Leistungen aus. Bitten denken Sie daran,
wenn Sie z. B. ins Krankenhaus kommen, uns
hieriber zu informieren, sofern Ihnen oder lhren
Angehorigen dies maglich ist.

TERMINE

Selbstverstandlich wissen wir, dass neben den
Besuchen des Pflegedienstes auch andere Ter-
mine, wie z. B. beim Arzt-, bei der FuBpflege
oder beim Friseur wahrgenommen werden. Sie
erweisen uns einen groBen Gefallen, wenn Sie
unsere Besuche (die ja zu vereinbarten Zeiten
stattfinden) bei lhrer sonstigen Terminplanung
berticksichtigen. Sollte dies nicht méglich sein,
planen wir unsere Einsdtze gern nach Ruckspra-
che mit lhnen erneut.

KUNDIGUNG

Unser Pflegevertrag unterliegt lhrerseits keiner-
lei Kindigungsfristen, und so kénnen Sie diesen
jederzeit ohne Nennung von Grinden kindigen.

BEZUGSPFLEGE

Damit zwischen unseren Mitarbeitern und Kunden
eine Basis des Vertrauens entstehen kann, bemihen
wir sicherzustellen, dass unsere Kunden regelmafBig
von den gleichen Mitarbeitern versorgt werden.

EINKAUF VON ANGEBOTENEN LEISTUNGEN
Wenn Sie z. B. mdchten, dass wir lhnen eine
Mahlzeit zubereiten, lhre Pflegeversicherung
aber nicht dafir aufkommt, kénnen Sie diesen
Leistungskomplex als PRIVATLEISTUNG , einkau-
fen”. Diese Leistungen richten sich nicht nach
der Pflegegrad, sondern immer nach lhren Win-
schen und Bedurfnissen.

SERVICELEISTUNGEN

Dies sind Leistungen, die wir auf lhren Wunsch
hin gern erbringen, die aber auBerhalb des regu-
laren Leistungskatalogs liegen. Wenn z. B. lhre
Enkelin heiratet und wir Sie zur Kirche begleiten
sollen. Selbstverstandlich verweigern unsere ser-
viceorientierten Mitarbeiter lhnen keine Wun-
sche, aber wir mussen diese naturlich berechnen,
da unsere Mitarbeiter diese Leistungen innerhalb
der bezahlten Arbeitszeit erbringen.

PUNKTWERT

Die Preise der einzelnen Pflegedienste weichen
nur geringfligig voneinander ab. Unterschiede
ergeben sich aus den Differenzen beim Punkt-
wert, aus den Investitionskosten und aus den
Preisen der Zusatzleistungen. Jeder Pflegedienst
hat in seinem Vertrag mit der Pflegekasse einen
Punktwert erhalten. Jede Leistung ist vonsei-
ten der Pflegeversicherung mit einer gewissen
Punktzahl hinterlegt. Diese Punkte werden mit
dem Punktwert des Pflegedienstes multipliziert,
woraus sich dann der Preis ergibt. Der Punkt-
wert ist abhangig von verschieden Faktoren, wie
z. B. QualitatssicherungsmaBnahmen, Qualifika-
tionen der Mitarbeiter u. v. m.
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INVESTITIONSKOSTEN

Jeder Pflegedienst, der Investitionskosten bean-
tragt hat, darf diese dem Leistungsnehmer pro
Tag, an dem ein SGB XI Einsatz (Einsatz im Sinne
der Pflegeversicherung) stattfindet, in Rechnung
stellen. Hierdurch werden die Investitionen des
Pflegedienstes, fur Fuhrpark, Computer usw.
gedeckt. In vielen Bundeslandern werden diese
Kosten auch durch das Land getragen.

PFLEGEDOKUMENTATION

Die Pflegedokumentation ist unser Nachweis far
die erbrachten Leistungen und somit Grundlage
zur Abrechnung. Sie dient neben dem Informa-
tionsfluss zwischen unseren Mitarbeitern auch
der Dokumentation von Besonderheiten in der
Pflege und damit einer moglichst zu gewahr-
leistenden optimalen Dienstleistung. Die Pflege-
dokumentation liegt bei Ihnen zu Hause, bleibt
aber stets Eigentum des Pflegedienstes und
muss nach Beendigung des Vertrages an diesen
herausgegeben werden.

SCHLUSSEL

Die meisten Kunden handigen uns einen Woh-
nungsschlissel aus. Auch fur dringende Notfalle
ist die Herausgabe des Schlissels sinnvoll. Wir
betreten die Wohnung erst nach mehrmaligem
Klingeln und setzen dann erst den Wohnungs-
schltssel ein. Um unsere Planung und unseren
taglichen Aufwand zu erleichtern, ist es sinnvoll,
wenn wir von unseren Kunden, bei denen tag-
lich mehrere Einsatze erfolgen, mindestens zwei
Schltssel bekommen. Diese werden bei uns si-
cher verwahrt.

DAUER UNSERER EINSATZE

Die Dauer unserer Einsatze richtet sich immer
nach Art und Umfang der Leistungen. Natdrlich
mussen wir als Dienstleister im Gesundheitswe-
sen auch betriebswirtschaftlich denken, aber die
eingeplanten Zeiten reichen immer aus, um eine
hochqualifizierte Pflege zu erbringen, bei der
auch ein personliches Wort gesprochen wird.

ZEITEN +/-

Bitte haben Sie Verstandnis dafir, dass es zu
verkehrs-, notfall- und zwischenfallbedingten
Abweichungen von den vereinbarten Zeiten von
+/-20 Minuten kommen kann. Sollte dies fir
unsere Mitarbeiter absehbar sein, so werden Sie
darUber informiert.

BEREITSCHAFTSDIENST

Unser Pflegedienst ist 24 Stunden am Tag fur
Sie erreichbar. Nach den Burozeiten wird das
Telefon auf unseren Bereitschaftsdienst umge-
stellt. Da sich unser Bereitschaftsdienst nicht im
Biro befindet, sondern den Dienst nach oder
wahrend seiner Arbeitszeit leistet, mdchten wir
Sie bitten, diesen nur in Notféllen zu kontaktie-
ren. AuBerhalb unserer Blrozeiten haben Sie
die Wahl, eine Nachricht auf Band zu sprechen
(wird taglich um 06:00 Uhr abgehért) oder sich
direkt mit unserem Bereitschaftsdienst automa-
tisch verbinden zu lassen.

ABSAGEN VON EINSATZEN

Laut Pflegeversicherung durfen Einsatze, die
nicht 24 Stunden vor Einsatzbeginn abgesagt
werden, dem Versicherten in Rechnung gestellt
werden. Unsere tagliche TOURENPLANUNG
stellt einen groBen zeitlichen und logistischen
Aufwand dar, aus diesem Grund werden nicht
stattfindende Einsatze berechnet.

BESCHWERDEN

Wenn es Anlass zu einer Beschwerde gibt,
scheuen Sie sich bitte nicht, uns diese vorzutra-
gen. Wir leben eine offene Gesprachskultur und
sehen die konstruktive Kritik als Anlass, uns zu
verbessern.

TODESFALL

Auch wenn ein Todesfall fir den einen oder an-
deren bei schwerer Krankheit eine Erlésung sein
kann, so ist es fur die Hinterbliebenen trotzdem
ein schwerer Schicksalsschlag. Mental kann man
sich hierauf nur bedingt vorbereiten. Als Pflege-
dienst stehen wir Ihnen aber gerne bei der Ver-
mittlung unserer Kooperationspartner zur Ver-
figung, damit Ihnen bei der Abwicklung aller
organisatorischen Dinge jemand kompetent und
mit dem notigen Feingeflhl zur Seite steht.
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UNSERE PFLEGELEISTUNGEN FUR SIE

Im Folgenden mochten wir lhnen unser Leis-
tungsangebot im Detail vorstellen:

HAUSLICHE PFLEGEHILFE

Im Rahmen der hauslichen Pflegehilfe decken
wir alle Leistungen der Pflegeversicherung ab.
Zur hauslichen Pflegehilfe gehoren regelmaBig
wiederkehrende Leistungen aus den Bereichen:

Korperbezogene PflegemaBnahmen
Pflegerische BetreuungsmaBnahmen
Hilfen bei der Haushaltsfiihrung

Ziel der hauslichen Pflegehilfe ist es, Beeintrach-
tigungen in lhrer Selbststandigkeit oder lhren
Fahigkeiten durch unsere pflegerischen MaB-
nahmen so weit wie moglich zu beheben oder
zu mindern und eine zunehmende Pflegebe-
durftigkeit dartiber hinaus zu verhindern.

KORPERBEZOGENE PFLEGEMASSNAHMEN
Hierunter sind Leistungen zu fassen, die Sie in
den Bereichen der Selbstversorgung und der
Mobilitat unterstltzen. Je nach Bedarf helfen
wir Ihnen bei der Kérperpflege und bei Toilet-
tengangen, beim An- und Auskleiden sowie
auch beim Essen und Trinken. Wir unterstitzen
Sie in hrer Mobilitdt vom Aufstehen aus dem
Bett bis hin zum Treppensteigen.

PFLEGERISCHE BETREUUNGSMASSNAHMEN
Hierunter sind UnterstUtzungsleistungen zu fas-
sen, die dem Aufbau und der Aufrechterhaltung
einer Tagesstruktur sowie dem Fortfihren sozi-
aler Kontakte dienen. Wir bieten z.B. Beschaf-
tigungsmaglichkeiten an, unterstitzen Sie bei
Ilhren Hobbys, gehen gemeinsam spazieren und
schenken lhnen ein offenes Ohr. Wir begleiten
Sie zu Terminen und unterstltzen Sie bei admi-
nistrativen Tatigkeiten. Das Angebot pflegeri-
scher BetreuungsmaBnahmen ist vielfaltig und
orientiert sich immer an lhren individuellen Be-
darfnissen.

Manchmal besteht unsere Hilfe auch nicht aus
einer Handlung, sondern aus dem einfachen
Dasein - Anwesenheit als emotionale Sicher-
heit oder auch zur Vermeidung von Selbst- oder
Fremdgefahrdung.

HILFEN BEI DER HAUHALTSFUHRUNG

Zur hauslichen Pflegehilfe gehéren auch Unter-
stUtzungsleistungen bei der Haushaltsfihrung.
Gerne helfen wir lhnen bei Einkdufen, beim Rei-
nigen und Liften der Wohnung, beim Wasche-
waschen, Geschirrspltlen, Mdillraustragen u. v.
m.

BEHANDLUNGSPFLEGE

Das Erbringen von medizinischen Leistungen
wird Behandlungspflege genannt. Hierzu geho-
ren zum Beispiel Tatigkeiten wie die Gabe von
Medikamenten, das Stellen von Medikament-
Wochendosetten, das Wechseln von Wundver-
bande*, die Verabreichungen von Injektionen (z.
B. Heparin oder Insulin), das An- und Ausziehen
von Kompressionsstrimpfen, das Anlegen und
Abnehmen von Kompressionsverbanden etc.

Hierlber stellt Ihr Haus- oder Facharzt eine
Verordnung hauslicher Krankenpflege aus, die
durch den Pflegedienst bei der Krankenversi-
cherung zur Genehmigung eingereicht werden
muss. Die Diagnosen auf der Verordnung haus-
licher Krankenpflege mussen zu den zu erbrin-
genden Tatigkeiten passen und der Krankenver-
sicherung sozusagen erklaren, warum Sie die
medizinische Leistung nicht selbst durchfthren
koénnen.

* (FUr die Versorgung besonderer Wunden oder
Verbanden, z. B. chronischer Wunden oder der
Portversorgung verfigen wir Uber speziell aus-
gebildete Mitarbeiter, die eine professionelle
Pflege sicherstellen.)
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PROPHYLAXEN

Unter dem Begriff Prophylaxen versteht man
MaBnahmen, die bestimmten Erkrankungen
vorbeugen oder diese verhindern sollen. Bei der
Dekubitus-Prophylaxe z. B. wird durch Druck-
entlastung geféhrdeter Koérperstellen einem De-
kubitus (Druckgeschwur, ugs. Wundliegen) vor-
gebeugt. Bei der Kontrakturprophylaxe beugt
durch regelmaBiges Bewegen der Gelenke de-
ren Versteifung vor. Informationen zu diesen
und weiteren Prophylaxen geben Ihnen unsere
Mitarbeiter gern.

UBERLEITUNGSPFLEGE

Wenn Sie im Krankenhaus liegen und nicht
wissen, wie es nach dem Aufenthalt zu Hause
weitergehen soll, wer hilft und wie die Versor-
gung geregelt wird, kénnen Sie die sogennate
Uberleitungspflege in Anspruch nehmen. Diese
Leistung wird von der Pflegekasse getragen und
ist fur Sie kostenfrei.

Die Uberleitungspflege dient dazu, Sie und ggf.
Ihre Angehérigen von einem neutralen Berater
informieren und beraten zu lassen. Die Pflege-
situation wird erfasst und Sie erhalten Beratung
und Hilfe bei Antragsverfahren und Hilfsmittel-
besorgungen. Konkret heif3t dies, dass Sie bei
der Uberleitung in die Hauslichkeit einschlieBlich
aller organisatorischen Angelegenheiten unter-
stitzt werden.

Beratung

Zu vielen Themen, wie z. B. Pflegeversicherung,
Kostenklarung, Moglichkeiten der Sturzvorbeu-
gung daheim, Pflegehilfsmittel und vielen mehr
werden Sie von unseren geschulten Fachkraften
kostenlos beraten. Naturlich machen wir hierzu
gerne einen Hausbesuch.

ANGEHORIGENBERATUNG

Selbstverstandlich beraten wir auch pflegende
Angehorige, wie sie mit der Pflegesituation um-
gehen und wie sie den Pflegebedirftigen best-
moglich unterstltzen kénnen.

BERATUNGSEINSATZ NACH § 37 ABS. 3 SGB Xl
Alle Pflegebedurftigen, die Pflegegeld bezie-
hen und keine Leistungen eines Pflegedienstes
in Anspruch nehmen, mussen zweimal im Jahr
(bei Pflegegrad 4 und 5 in jedem Quartal) einen
Pflegedienst zur Beratung kommen lassen. Ziel
dieser Beratungen ist die Sicherstellung einer
adaquaten Pflege des Pflegebedurftigen. Haufig
werden Fragen zur Hoherstufung, Hilfsmittelbe-
schaffung, Hebetechniken oder Schmerzthera-
pie angesprochen.

ANTRAGE

Selbstverstandlich helfen wir Ihnen kostenfrei
bei den Formalitaten wie dem Stellen von An-
tragen bei der Pflegeversicherung und beim
Grundsicherungsamt.

HAUSNOTRUF

Gerne vermitteln wir Ihnen einen unserer kom-
petenten Partner, die Sie ausfihrlich und unver-
bindlich zum Thema Hausnotruf beraten.

Der Hausnotruf ist eine sehr gute Mdglichkeit,
sich per Knopfdruck in allen Lebenslagen in der
Wohnung und der unmittelbaren Umgebung
Hilfe zu holen. Sie tragen hierzu einen Notfall-
knopf am Armband, ganz &hnlich einer Uhr, oder
koénnen diesen alternativ auch als Halskette oder
an einem Band befestigt bekommen. Armband
oder Kette kénnen durchgehend auch beim Du-
schen getragen werden. Haben Sie keine Angst
vor versehentlich ausgelésten Alarmen. In die-
sem Fallemeldet sich Uber die installierte kleine
Basisstation eine nette Stimme, die lhnen einen
schonen Tag wulnscht und den Alarm wieder
ausschaltet.

HILFE IN NOTFALLEN

Selbstverstandlich sind wir in Notfallen immer
gerne fir Sie da. Sollten Sie in Not geraten oder
Hilfe bei Dingen bendtigen, die Sie eigentlich
nicht der Pflege zuschreiben wirden, fragen Sie
uns einfach. Wenn wir helfen kénnen, tun wir
das auch.
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UNSERE PFLEGELEISTUNGEN FUR SIE

ESSEN AUF RADERN

Essen auf Radern ist eine tolle und schmackhaf-
te Art, sich Mittagessen frisch und heif3 anliefern
zu lassen. Die Fahrer unserer Kooperationspart-
ner bringen lhnen das Essen gerne bis auf den
Klchentisch. Die Speisekarte bietet taglich meh-
rere verschiedene Speisen und MenUs, welche
Sie bequem anhand eines Ubersichtlichen Pla-
nes in Ruhe aussuchen und bestellen kénnen.
Sie gehen hierbei keine Verpflichtung ein und
konnen das Essen jederzeit wieder abbestellen.
Auch koénnen Sie z. B. bestimmte Liefertage
wahlen und andere zum Bespiel auslassen.

DIATEN

Wenn Sie allergisch auf spezifische Lebensmit-
tel sind oder sich an eine bestimmte Didt halten
mussen, konnen wir Sie gerne fachkundig dabei
untersttzen. Ob Verzehrempfehlungen, Speise-
plane oder Rezepte, wir kénnen Sie mit allem
Notwendigen versorgen.

LEBENSMITTELLIEFERUNG

Wenn Sie statt fertiger Gerichte vom Menudienst
lieber Lebensmittel fur die eigene Zubereitung
haben mdéchten, gehen wir gerne fir Sie ein-
kaufen oder vermitteln Sie an uns bekannte Lie-
ferservices.

PFLEGEMITTEL / HILFSMITTEL

Wir unterstltzen Sie gern bei der Beantragung
und Besorgung von Pflegemitteln, Hilfsmitteln
(z.B. Inkontinenzmaterialien) bis hin zu techni-
schen Hilfen.

KOOPERATIONSPARTNER

Wir sind ein sehr eng vernetzter Pflegedienst,
der mit vielen zuverldssigen und namhaften
Kooperationspartnern zusammenarbeitet. Auf
diesem Wege kénnen wir einen sehr guten Ser-
vice bieten. Sie profitieren unter anderem durch
schnelle Hilfsmittellieferungen, ohne debei das
komplizierte Genehmigungsverfahren mit sei-
nen Verzdgerungen im Hintergrund zu spiren.
Uns ist wichtig, dass wir Ihnen in allen Bereichen
einen hervorragenden Service bieten koénnen,
den wir selbst oder auch mit Hilfe unserer Part-
ner sicherstellen.

APOTHEKE

Um Arbeitsablaufe zu erleichtern, arbeitet unser
Pflegedienst mit einer festen Apotheke zusam-
men, die lhnen gelieferte Medikamente oder
Rezeptgeblhren 1 x monatlich in Rechnung
stellt. Selbstverstandlich nehmen wir Ricksicht
darauf, wenn Sie eine eigene Apotheke bevor-
zugen. In diesem Fall missten Sie den Transport
der Medikamente von der Apotheke zu lhnen
selbst regeln.

VERMITTLUNG

AuBerhalb der Leistungen, die wir selbst erbrin-
gen koénnen, vermitteln wir Sie selbstverstandlich
gern an andere Dienstleister oder Therapeuten,
die der Sicherstellung Ihres Wohlbefindens dien-
lich sind. Ob Logopaden, Physiotherapeuten oder
Hausmeister - sprechen Sie uns an. Wir vermitteln
gern an unsere kompetenten Partner.
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Wir sind fiir Sie da - immer und jederzeit!

Ambulante Pflege & Betreuung

'} DOMICURA

Unser Angebot fiir Sie

1% Pflegeberatung & Hilfe Antragsstellung
5% Schulung & Beratung von Angehérigen
75 Hausliche Krankenpflege

#:% Hausliche Pflege

&3 Hauswirtschaftliche Hilfen

#Z: Hausliche Betreuung

4} Zusatzliche Betreuungsleistungen
i#fhVerhinderungspflege

gt

iR
Unsere Spezialisierungen

V" Diabetes Schwerpunkt- Pflege
V" Alltagsbegleitung

V' Beratungsstelle fiir Pflege
und Betreuung

V" Enterale Erndhrung

Sie mochten gerne mehr erfahren?

DOMICURA

Unser Angebot fiir Sie

Wir liefern lhnen und lhren
Angehorigen taglich Ihr Mittagsmeni
direkt nach Hause — frisch und heils —
in Porzellan-Geschirr serviert

Sie erhalten gesundes Essen zu fairen
Preisen, immer frisch und mit
hochwertigsten Lebensmitteln
zubereitet

Es stehen taglich 3 verschiedene
Menis zur Auswahl — 2 x Fisch/
Fleisch oder 1 x Vegetarisch, jeweils
mit Vorspeise und Dessert

Rufen Sie uns an oder schreiben Sie uns eine E-Mail!

Wir, der HOFFMANN Gastronomie Meni-Service hat sich auf
die Branche Pflege & Betreuung spezialisiert. Daher wissen wir
um die speziellen Bedirfnisse der Kunden.

Wir arbeiten bereits sehr erfolgreich mit dem DOMICURA Pflege
und Betreuungsservice in Steinbach zusammen und sorgen
gemeinsam dafiir, dass deren Klienten taglich ein gesundes,
frisches und hochwertiges Essen in bester Qualitat auf den Tisch

bekommen.

DOMICURA

,Endlich haben wir den richtigen Partner fiir unsere Klienten
gefunden. Gesunde hochwertige Meniis die der Mangelernéhrung
vieler Senioren vorbeugen, gut fiir Geist und Kérper und das
allerbeste,es schmeckt. Unsere Klienten sind jedenfalls begeistert.”

(B. Becker, stellvertretende Pflegedienstleiterin DOMICURA GmbH)

lhr starker
Premium-Menii-Lieferservice !

Tagespflege ab 2017

@ DOMICURA

Unser Angebot fiir Sie

Tagesbetreuung von 1- 5 Tage/Woche
Betreuung an Einzeltagen moglich

i

Betreuung am Vor- und Nachmittag
mit ohne Teilnahme am Mittagessen

el

Vielschichtige Angebote in Einzel- und
Gruppenbeschaftigung

L

Aktivierende und rehabilitierende
Hilfen wie z.B. Bewegungstraining

m

AuBer Haus —Aktivitaten, wie z.B.
Spaziergange, Kirchenbesuche etc.

Tagestrukturierende MaRBnahmen

.\_..
£

Betreuung und Beratung Angehoriger

NEU -ab 2017
Anmeldung ab sofort moglich

@ 06171 88 39 370

#=7 kontakt@domicura-steinbach.de

Unser Angebot fiir Sie:

v' Wir liefern |

Vegetarisch

Sie mochten u

lhrer Wahl direkt
wir fir Sie!

Herzlichst Ihr Jo

hnen und lhren Angehdrigen taglich Ihr

Mittagsmen direkt nach Hause — frisch und heiR —in
hochwertigen Porzellan-Geschirr serviert

Sie erhalten frisch zubereitetes Essen von ausgesuchten
Lebensmitteln, und das zu fairen Preisen

Es stehen taglich 3 verschiedene Menis zur Auswahl —
Wahlweise Fleisch-oder Fischgerichte oder 1 x
, jeweils mit Salat und Dessert

nser Angebot testen?

Sehr gerne! Wir laden Sie ein und liefern Ihnen 2 Probeessen

nach Hause. Die Kosten dafiir tibernehmen

Rufen Sie uns einfach an oder senden eine E-Mail und geben
Sie bei Ihrer Bestellung den folgenden Code an ,DCMENU2016“

Wir freuen uns von lhnen zu hoéren.

rg Hoffmann

Geschdftsfiihrer HGS

@ Festnetz:
Mobil:

061 85-3093 728
0173 - 41 21 230
kontakt@hg-menueservice.de




