23. Holler Runde ,Wie ist die spezialisierte gerontopsychiatrische Pflege noch méglich?

,2Lersonalbemessung fachlich begrunden”

Der Vorschlag fuir ein neues System der Personalbemessung
von Prof. Dr. Heinz Rothgang war gerade frisch am 25.2.2020
vorgestellt, einen Tag spater dominierte er die Diskussionen
auf der Holler Runde in Hildesheim.

Von Susanne EI-Nawab

Hildesheim // ,Der aktuelle Vorschlag
zur Personalbemessung liefert keine
fachgerechte Losung fur die Versor-
gung von gerontopsychiatrisch ver-
anderten Bewohnern“, so Prof. Dr.
Klaus Wingenfeld, Geschaftsfihrer
des Instituts fir Pflegewissenschaft
an der Universitat Bielefeld (IPW).
Motivieren Sie Ihre Verbande in den
Landern, jetzt aktivzu werden®, appel-
lierte der Wissenschaftler an die Teil-
nehmenden.

Wingenfeld, der auf der Tagung
auch die Forschungsergebnisse zu Be-
darfskonstellationen und Pflegegra-
den bei Heimbewohnern mit aus-
gepragten Verhaltensauffalligkeiten
vorstellte, geht davon aus, dass im
bundesweiten Durchschnitt etwa
10 Prozent der Bewohner ausge-
pragte Verhaltensauffalligkeiten zei-
gen. ,Das ist viell“ so Wingenfeld. Bei
den in seiner Studie, die ein Koopera-
tionsprojekt von IPW und dem Deut-
schen Verband der Leitungskrafte der
Alten-und Behindertenhilfe (DVLAB)
ist, untersuchten Einrichtungen seien
es rund 20 Prozent. ,Das zeigt, wie
grofd der Problemdruck in den Hei-
men ist”, so der Wissenschaftler. Der
aktuell diskutierte Vorschlag zum Per-
sonalbemessungsverfahren denke an
Betreuung, aber diese reiche fachlich
nicht aus, es brauche dringend pflege-
fachliches Know-how in der Versor-
gung von Menschen mit Demenz:
,Die Personalbemessungs-Diskus-
sion ist derzeit konzeptionslos. Sie

ist nicht iiber Hilfs- und Betreuungs-
krafte zu fuhren, sondern tuber spezi-
fische, kompetente Fachkrafte.” Eine
fachlich begriindete Personalbemes-
sung ware eine wichtige Option, so
Wingenfeld.

Versorgungssicherheit in Gefahr

In grofer innerer Unruhe befindet
sich daher auch Peter Dirrmann, Bun-
desvorsitzender des DVLAB und Ge-
schaftsfuhrer des Seniorenzentrums
Holle. Die Versorgungssicherheit in
der Altenpflege stehe auf dem Spiel,
wenn nicht rasche Losungen gefun-
den wiirden, die Personalnot zu behe-
ben und die Finanzlage zu stabilisie-
ren: Ich bin in groféer Sorge, was die
Versorgung von Menschen mit De-
menz angeht!”

Schon heute zeichne sich ein
Trend bei Heimen ab, Bewohner mit
besonders herausforderndem Verhal-
ten oder hohem Pflegegrad nicht auf-
zunehmen®, so Durrmann. , Wir reden
hier nicht Uber Probleme bei der Im-
plementierung von Interventionsan-
satzen, sondern iiber die Aufgabe, bis-
her erreichte Qualitatsniveaus nicht
erodieren zu lassen”, sagte Durr-
mann. ,Ich verstehe nicht, warum es
nur funf Bundeslander gibt, in denen
eine gesonderte Entgeltvereinbarung
fur die Versorgung in spezialisierten
Einrichtungen moglich ist. Es muss
in ganz Deutschland méglich sein!”
Bernhard Schneider, Hauptgeschafts-
fahrer der Evangelischen Heimstif-
tung Stuttgart, demonstrierte an-

Klaus Wingenfeld, Bernhard Schneider, Christian Berringer und Peter Diirrmann (v.l.n.r.)
diskutierten die problematische Versorgungssituation von gerontopsychiatrisch
verdnderten Menschen und magliche Lésungen.

hand von Rechenbeispielen, wie sich
der EEE deutlich erhoht, sobald Unter-
nehmen den Mitarbeitenden hohere
Lohne zahlen und bessere Personal-
schliissel verhandeln. So habe man
sich z.B.in einer normalen 45-Platze-
Einrichtung in sechs Jahren von 21
auf 26 VK gesteigert, dies entspreche
einem Anstieg von 24 Prozent und
einem Personalschliissel von 1:1,73.
Die Bewohner konnten sich das aber
nicht mehr leisten. Dies sei die Kon-
sequenz, wenn man die Forderun-
gen der Konzertierten Aktion Pflege
umsetze, so Schneider, der als Losung
den Sockel-Spitze-Tausch der Initia-
tive ProPflegereform vorstellte.

,Der Sockel-Spitze-Tausch wird
sehr kritisch diskutiert”, berichtete
Dr. Christian Berringer, Leiter des Refe-
rats 413 im Bundesgesundheitsminis-
terium. Im Rahmen der nationalen De-
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menzstrategie kdnne man prufen, ob
der aktuelle Vorschlag zur Personalbe-
messung auch fur die gerontopsych-
iatrische Versorgung funktioniere, so
Berringer. Ebenfalls kritisch betrachte
er eine Einteilung der Pflege mit Son-
derregelungen fiir spezialisierte Berei-
che wie Palliativversorgung oder Ge-
rontopsychiatrische Versorgung. ,Es
gibt auch Sonderregelungen fur Men-
schen in Phase F oder im Wachkoma®,
entgegnete Durrmann. Klaus Win-
genfeld benannte das Dilemma: ,Ich
sehe einen Bruch zwischen der Praxis
und dem, was am Ende im politischen
Prozess diskutiert wird.”

B Die Holler Runde wird
von der Alzheimerberatung
in Zusammenarbeit mit
der Seniorenzentrum
Holle GmbH veranstaltet.



