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Mit grof3en Schritten Richtung Zukunft

Von Claudia Moll, Pflegebevollmachtigte der Bundesregierung

Wie kaum eine andere
Branche musste sich die
Pflege in den vergangenen
Jahren anpassen, moderner
und zukunftsfahiger wer-
den. Corona hat den Moder-
nisierungsdruck dabei noch
einmal verscharft. Denn
mit der Pandemie kam auch
der Blick auf die Pflege,
auf die Arbeitsbedingun-
gen und die Art und Quali-

weifd ich aber auch, es  Dabei will ich ganz klar sagen: Es gibt
ist noch viel zu tun. viele richtig gute Einrichtungen, die
Deshalb ist es mein sich unglaublich fiir ihre Mitarbeiten-
Ziel, die vielen guten den einsetzen. Der entscheidende
Entwicklungen zu Dreh- und Angelpunkt ist in diesen
verstetigen und wei- Einrichtungen meist das Pflegema-
tere Verbesserungen nagement. Wenn von dort die richtigen
zu erzielen. Signale kommen, sind Mitarbeiterzu-
. friedenheit und Versorgungsqualitit in

Arbeits- der Regel hoch.
bedingungen Ich habe aber auch lange genug in der
Pflege gearbeitet, um zu wissen, wie

ollméchtigte, Holger Gross
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tat der Versorgung.

Die Politik hat wichtige MafSnahmen
ergriffen, um den Pflegeberuf zu-
kunftsfest zu machen. Gleichzeitig
sind Pflegekrifte in der Pandemie
endlich lauter geworden. Sie sind mit
ihren Anliegen vielerorts gehort wor-
den und haben Dinge in Bewegung
gebracht. Als Pflegebevollmiéchtigte

Das gilt zu allererst natiirlich fiir das
Thema Fachkraftemangel, das uns nun
schon viele Jahre begleitet. Ich sehe hier
erste Erfolge. Die Ausbildungszahlen
steigen und der Gesetzgeber hat die
tarifliche Bezahlung als Zulassungskri-
terium fiir die Langzeitpflege beschlos-
sen. Ein Schwachpunkt sind mancher-
orts aber noch immer die Arbeits-
bedingungen.

schwer es ist, neben der laufenden Ar-
beit auch noch grundsitzliche Dinge
wie eine Verbesserung der Arbeitsbe-
dingungen anzugehen. Deshalb unter-
stlitze ich mit meinem Projekt ,,GAP
- Gute Arbeitsbedingungen in der
Pflege zur Vereinbarkeit von Pflege,
Familie und Beruf® die Einrichtungen
ganz konkret dabei, ihre Arbeitsbedin-

» Fortsetzung auf Seite 2
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... Mit groBlen Schritten Richtung
Zukunft

gungen kritisch unter die Lupe zu
nehmen und mithilfe von geschul-
ten Coaches zu verandern.

Versorgungsqualitat

Arbeitsbedingungen und Mitarbei-
terzufriedenheit lassen sich auch
nicht von der Versorgungsqualitit
trennen. Wenn die Versorgung gut
organisiert ist und wenn die Mog-
lichkeiten, sie immer weiter zu ver-
bessern, genutzt werden, dann sehe
ich als Mitarbeiterin, wofiir ich zur
Arbeit komme: Und dann gehe ich
auch zufrieden nach Hause, weil ich
weifs, dass ich etwas Gutes und
Sinnvolles geleistet habe.

Wichtige Voraussetzungen fiir eine
gute Versorgung sind ein sinnvoller
Berufs- und Qualifikationsmix, die
Nutzung der Moglichkeiten der Di-
gitalisierung und nicht zuletzt auch
Vernetzung.

Jeder weifs inzwischen, wir brau-
chen in der Pflege unterschiedliche
Qualifikationen: Pflegehelfer, Pfle-
gefachpersonen und Akademiker,
die mit ihren jeweiligen Kompeten-
zen und Qualifikationen passgenau
eingesetzt werden. Bei einer Akade-
misierungsquote von derzeit etwa
1,7 Prozent muss wirklich keiner
Angst haben, dass die Akademiker
das Feld tibernehmen werden. Die
Akademisierung wird aber voran-
schreiten. Und gut eingesetzt wer-
den Akademiker die Versorgung
direkt vor Ort stdrken und ihre Kol-
leginnen und Kollegen entlasten.
Entlastung bietet ebenfalls die Di-
gitalisierung. Lange wurde sie pri-
madr flir administrative Zwecke ge-
nutzt, inzwischen kommt sie aber
auch immer mehr in der direkten
Versorgung von Patienten und Pfle-
gebediirftigen an. Videosprechstun-
den und Telemedizin bieten gerade

in der Versorgung von pflegebediirt-
tigen und immobilen Patientinnen
und Patienten wichtige Vorteile.
Entsprechend qualifizierte Pflege-
fachkrifte konnen in der ambulan-
ten Versorgung Hausbesuche bei
Pflegebediirftigen sicherstellen und
wenn notig unmittelbar Riickspra-
che mit dem Arzt oder der Arztin
halten. Durch den gezielten Einsatz
der Telemedizin lasst sich zum Bei-
spiel auch vorab kldren, ob eine sta-
tiondre Behandlung wirklich not-
wendig ist, und damit unnotige
»Vorsichtshalber-Krankenhausein-
weisungen“ vermeiden. Die Vorteile
fiir Patienten, Behandler und Fin-
richtungen liegen auf der Hand.
Voraussetzung fiir die frithzeitige
Nutzung solcher Méglichkeiten ist
allerdings oft eine gute Vernetzung.
Vieles, das grofie Vorteile in der
Versorgung verspricht, wird zu-
nédchst in Modellprojekten nur in
einzelnen Kommunen oder Regio-
nen erprobt. Und auch das, was in
die Regelversorgung tibernommen
wird, ist zu Beginn oft noch weit
von flichendeckend entfernt.

Das heifdt fiir uns alle, wir miissen
Augen und Ohren offenhalten, um
an neuen Entwicklungen zeitnah
teilzuhaben. Die Pflege ist ein Ar-
beitsfeld, in dem es niemals Still-
stand geben wird. Im Gegenteil,
Wissenschaft und Praxis entwi-
ckeln sich gerade mit Riesenschrit-
ten. Aber gerade das macht die
Pflege als Arbeitsfeld auch so span-
nend und bereichernd. Ich sehe in
meiner Arbeit viele gute und inno-
vative Projekte, die funktionieren.
Und genau da miissen wir ansetzen,
um die Versorgung Schritt fiir
Schritt moderner und besser zu ma-
chen.

Teilhabe

Entwicklungen miissen aber natiir-
lich auch darauf gepriift werden, ob
sie zum gewiinschten Ziel fithren.
Aktuell wird viel dariiber gespro-

» Fortsetzung von Seite 1

... Was muss eine App fiir die Pflege leisten konnen? (Leitartikel)

Der Gesetzgeber hat das definiert:
im  Digitale-Versorgung-und-
Pflege-Modernisierungs-Gesetz
(DVPMG), verabschiedet im vori-
gen Sommer. Damit hat er neben
den Digitalen Gesundheitsanwen-
dungen (DiGAs) auch die Einfiih-
rung von Digitalen Pflegeanwen-
dungen (DiPAs) gestartet.

Das Ziel von DiPAs ist es, die Pfle-
geversorgung von Pflegebediirfti-
gen durch digitale Technologien zu
verbessern. Exemplarisch konnen
hier Losungen im Kontext des pra-
ventiven Sturzmonitorings oder
auch die Forderung des Gedicht-
nistrainings genannt werden. Er-
gianzend dazu ist mit DiPAs vorge-
sehen, diese zur Verbesserung der
Kommunikation des Pflegebediirf-
tigen mit Angehérigen und Pflege-
fachkréften einzusetzen.

Die damit einhergehende Entlas-
tung der Pflegenden - pflegerisch
wie auch organisatorisch - soll zu
einer Reduzierung der physischen
und psychischen Belastung fithren.

Weiterhin konnen digitale Ange-
bote die Transparenz {iber Versor-
gungsoptionen erhohen und somit
eine hohere Kosten-Leistungs-Effi-
zienz schaffen.

Im Rahmen des Zulassungsverfah-
rens einer DiGA ist neben weiteren
Kriterien ein positiver Versorgungs-
effekt nachzuweisen. Fiir die Prii-
fung der Erstattungsfahigkeit von
digitalen Pflegeanwendungen und
zur Aufnahme in ein entsprechen-
des Verzeichnis wird ein neues Ver-
fahren geschaffen, das bisher durch
eine Verordnung noch nicht naher
spezifiziert wurde. Dem DVPMG
istlediglich zu entnehmen, dass sich
DiPAs am ,pflegerischen Nutzen®
messen lassen sollen.

Im Gegensatz zum positiven Ver-
sorgungseffekt aus dem Kontext
DiGAs ist der pflegerische Nutzen
bisher kaum bzw. nicht einheitlich
und allgemeingiiltig definiert. Aus
diesem Grund haben sich Expertin-
nen und Experten aus verschiede-
nen Bereichen zusammengeschlos-

chen, was wir aus der Pandemie
lernen kénnen und miissen.

Klar ist, dass die Zumutungen, die
pflegebediirftigen Menschen vor
allem zu Beginn der Pandemie auf-
erlegt wurden, sich nicht wiederho-
len diirfen. Besuchsverbote und
weitreichende Besuchseinschran-
kungen in Pflegeeinrichtungen ha-
ben fatale Folgen fiir viele Bewoh-
ner und ihre Angehdrigen gehabt.
Wir miissen uns aber auch dariiber
hinaus bewusst machen, ob wir uns
im Zuge der Pandemie vielleicht an
Dinge gewohnt haben, die mit un-
seren Anspriichen an eine gute
Pflege eigentlich nicht vereinbar
sind. So sind zum Beispiel in vielen
stationdren Einrichtungen und
Krankenhdusern Besuchszeiten
eingeschriankt worden. Besuche
wurden streng reglementiert und
kontrolliert. Nicht immer wurden
diese Regelungen wieder zuriickge-
nommen. Hier miissen wir genau
abwigen, wie viel Schutz eine Pfle-
geeinrichtung, die ja Wohnort und
Lebensmittelpunkt der Bewohner

Editorial

ist, bieten soll und wie viel Freiheit
sie bieten muss.

Gerade fiir Pflegeeinrichtungen
gilt, sie gehoren mitten in die Ge-
sellschaft. Unser Ziel muss es des-
halb sein, dass Pflegeeinrichtungen
selbstverstandlicher Teil der Kom-
munen sind. Dazu miissen Einrich-
tungen wie auch Kommunen ihren
Beitrag leisten. Nur so konnen Pfle-
geeinrichtungen auch in den kom-
menden Jahren noch den Anforde-
rungen gerecht werden, die
Pflegebediirftige und ihre Angeho-
rigen an sie richten.

Beteiligung

Dazu gehort auch die Beteiligung
der Bewohnerinnen und Bewohner.
Sie haben ein Recht darauf, ihre
Lebensumstinde mitzugestalten.
Abseits juristischer Regeln hat aber
vor allem die Méglichkeit, Einfluss
auf das eigene Leben in der Einrich-
tung zu nehmen, erheblichen Ein-
fluss auf das Wohlbefinden und die
Zufriedenheit der Bewohner.

Ich weif8 natiirlich, dass es noch
immer einige Einrichtungsleitun-
gen gibt, die Bewohnervertretungen
als lastiges Ubel wahrnehmen und
davon iiberzeugt sind, sie selbst
wiissten alleine am besten, was fiir
ihre* Bewohnerinnen und Bewoh-
ner gut ist. Diese Haltung geht aber
nicht nur am Selbstbestimmungs-
recht der Bewohnerinnen und Be-
wohner vorbei, sie verspielt auch die
Chancen, die eine gut eingebun-
dene Bewohnervertretung fiir die
Lebens- und Versorgungsqualitdt
bietet.

Und an dieser Stelle schlief3t sich
der Kreis. Denn eine gute Lebens-
und Versorgungsqualitdt in der
Einrichtung heif3t in aller Regel
auch: hohe Mitarbeiterzufrieden-
heit, wenig Fluktuation und im Er-
gebnis weniger Personalmangel.

Weitere Informationen:
www.gap-pflege.de
www.pflegebevollmaechtigte.de

Was fiir ein Potenzial!

Was fiir einen Luxus leisten
wir uns da eigentlich? Die Pfle-
geeinrichtungen suchen han-
deringend Fachkrdfte, zahlen
Pramien, werben im Ausland
oder greifen auf Zeitarbeits-
personal zuriick (und riskieren
damit Friktionen mit der
Stammbelegschaft). Ungeach-
tet dessen zieht die Politik die
Schrauben bei der Personalbe-
messung an, wohl wissend,
dass das Personal nicht da ist.
Aber es gibt wenigstens ein
gutes Gefiihl.

Gleichzeitig ist das Potenzial ei-
gentlich da, die Talente stehen
bereit. Doch wo bleibt die Initia-
tive, den Schatz zu heben? Viele
Tausende gut ausgebildete Pflege-
fachkrifte wiren bereit, in den
Beruf zuriickzukehren, wenn die
Rahmenbedingungen stimmen.
Das macht die Studie: ,,Ich pflege
wieder, wenn ...“ deutlich.

Und damit ist nicht nur das Ent-
gelt gemeint. Denn wer in die Al-
tenpflege geht, hat die Vision,
Menschen in ihrem letzten Le-
bensabschnitt zu dienen, um es
einmal altmodisch auszudriicken.
Doch fiir die Pflege am Menschen,
fir Zuwendung, Beriihrung,
Nihe, bleibt immer weniger Zeit.
Das Coronavirus hat ein Ubriges
getan, um die Situation zu ver-
schérfen.

Wiren die Pflegerinnen und Pfle-
ger in den Einrichtungen organi-
siert, wiren sie schon lingst auf
die Strafle gegangen, wie in die-
sem Mai ihre Kolleginnen und
Kollegen aus den Universitatskli-
niken. Die demonstrieren nicht
fiir mehr Geld, sondern fiir bes-
sere Arbeitsbedingungen.

Von Achim Hermes, Redakteur

Wer also den Berufin der Alten-

pflege attraktiver machen will,
der muss neben dem Entgelt ins-
besondere die Work-Life-Balance
in den Blick nehmen. Und das ist
tibrigens auch eine echte Zu-
kunftsaufgabe. Denn laut
Shell-Jugendstudie legen Jugend-
liche besonderen Wert auf die
Sicherheit des Arbeitsplatzes
(95 Prozent, gute Vereinbarkeit
von Arbeit und Familie (90 Pro-
zent), Arbeitszeiten den eigenen
Bediirfnissen anpassen (80 Pro-
zent) und Teilzeitarbeit fir Eltern
(75 Prozent).

Es gibt kleine Pflinzchen der
Hoffnung: In Nordrhein-Westfa-
len hat die Zahl der Auszubilden-
den in der Altenpflege 2021 einen
neuen Rekord erreicht, das Pro-
jekt ,,Care fiir Integration® zeich-
net sich als ein Erfolg im Kleinen
ab und die Ausbildungsvergiitung
tiir eine Auszubildende zur Pfle-
gefachfrau liegt in allen drei Aus-
bildungsjahren etwas iiber der
Vergiitung eines Auszubildenden
Mechatronik, zur Logistikfach-
kraft oder eines Chemikanten.
Doch punktuelle Erfolge l6sen
das strukturelle Problem der Ar-

beitsplatzbedingungen nicht. Das
sollte einmal auch mit der Kon-
zertierten Aktion Pflege ange-
gangen werden. Die hat zwar
mehr Pflegefachkraft- und Pfle-
gehilfskraftstellen geschaften.
Nur ausfiillen mochte und mag
sie kaum jemand. Es ist bezeich-
nend, dass es bisher keine Zahl
gibt, wie viele Stellen durch das
Engagement der Konzertierten
Aktion Pflege besetzt worden
sind.

»Mehr Fortschritt wagen® ist der
Titel des Koalitionsvertrags von
SPD, Griinen und FDP. In Sachen
Altenpflege ist da bisher aus dem
SPD-gefithrten Bundesgesund-
heitsministerium nichts gekom-
men. Immerhin stiirzt sich Clau-
dia Moll (SPD), von Haus aus
staatlich examinierte Altenpfle-
gerin mit anschliefSender Weiter-
bildung zur Fachkraft fiir Geron-
topsychiatrie und fast 30 Jahre in
der Altenpflege tatig, mit Engage-
ment in ihr neues Amt als Pflege-
bevollméchtigte der Bundesregie-
rung.

Es wird Zeit, dass sich die Bun-
desregierung der Altenpflege an-
nimmt, ob im Rahmen der Kon-
zertierten Aktion Pflege oder in
einer eigenen Kommission wie
etwa der von Bundesgesundheits-
minister Karl Lauterbach (SPD)
berufenen Kommission zur
Krankenhausreform oder in wel-
cher Form auch immer. Und dass
sie sich mehr auf die Verbesse-
rung der Arbeitsbedingungen in
der Altenpflege fokussiert. Denn
die Potenziale sind da, die Zeit ist
reif, den Schatz zu heben. IS

Ihr Achim Hermes


http://www.gap-pflege.de
http://www.pflegebevollmaechtigte.de
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sen, um in sieben Thesen
Anregungen bzw. Vorschlage fiir
die Ausfithrung der Definition des
pflegerischen Nutzens von DiPAs
zu geben.

Die nachfolgenden Thesen gehen
aber auch tiber den pflegerischen
Nutzen hinaus und fordern von den
politisch Verantwortlichen eine
Uberarbeitung der Ausgestaltung
von DiPAs.

These 1:
Sektoreniibergreifender
Nutzen

Digitale Pflegeanwendungen er-
moglichen den Erhalt der Selbstbe-
stimmung von Pflegebediirftigen,
wenn sie sektoreniibergreifend Zu-
griff auf die DiPAs haben und diese
anwenden konnen. Hierfiir gilt es,
Schnittstellen vom ambulanten Set-
ting hin zur stationdren Versorgung
zu schaffen.

Pflegebediirftige haben grundsatz-
lich das Recht auf Selbstbestim-
mung (SGB XI § 2 Abs. 1 und 2).
Die DiPAs sollten daher so ange-
wendet werden konnen, dass eine
Ubertragung von einem Setting in
ein anderes moglich ist. Selbst der
Grundsatz ,ambulant vor statio-
ndr” ist weitgehend auch beziiglich
der DiPAs einzuhalten.
Gleichzeitig ist der praventive An-
satz (SGB XI § 5 Abs. 1 S. 1) eben-
falls in der stationdren Langzeit-
pflege verankert. Aufzufiihren ist
hier beispielsweise das Mobilitéts-
management, das in allen Settings
der Gesundheitsfiirsorge zu unter-
stiitzen und moglichst aufrechtzu-
erhalten ist. Gleichwohl bedeutet
ein Umzug aus der eigenen Haus-
lichkeit in ein anderes Pflegesetting
nicht automatisch den Verlust der
Eigenverantwortung (SGB XI § 6
Abs. 2). Allein aufgrund der gesetz-
lichen Vorgaben ist eine Erweite-
rung der DiPAs auf weitere Settings
unabdingbar. Die Schnittstellen
sind daher so zu erstellen, dass ein
sektoren- und systemiibergreifen-
der Nutzen fiir den Pflegebediirfti-
gen gewdhrleistet ist.

These 2: Pflegerisch-
organisatorischer
Nutzen

Im Rahmen der Zulassung miissen
DiPAs technische wie auch organi-
satorische Schnittstellen zu anderen
IT-Systemen und Anwendergrup-
pen nachweisen konnen, damit
Kommunikations- und Abstim-
mungsprozesse zwischen den un-
terschiedlichen Akteuren wie zum
Beispiel pflegenden Angehorigen,
Pflegediensten, Pflegeberatenden
und Pflegebediirftigen ermdoglicht
werden.

Die Versorgungssituationen in der
hiuslichen Pflege sind oftmals
komplex. Zahlreiche Faktoren wie
zum Beispiel ungeniigende Kom-
munikation, fehlendes Wissen,
Zeitdruck, unklare Abstimmungs-
prozesse oder technische und
rdumliche Hindernisse stellen ein
Risiko fiir die Sicherheit von Pfle-
gebediirftigen dar. Nur ein umfas-
sender Informationsaustausch tiber
den aktuellen Gesundheitszustand,
die medizinische Behandlung sowie
die pflegerische Versorgung mittels

einer digitalen Anwendung ge-
wihrleistet und erhoht die Sicher-
heit der Pflegebediirftigen. Hier-
durch konnen beispielsweise
Infektionen, Dekubitus, Mangeler-
ndhrung sowie unerwiinschte Arz-
neimittelwirkungen vermieden
werden.

Weiterhin konnen entsprechende
Schnittstellen Pflegende bei Pla-
nung und Organisation des héus-
lichen Versorgungsnetzwerkes
entlasten und fiithren zu mehr zeit-
licher Kapazitit fiir eine qualitativ
hochwertige Pflege und Betreuung.

These 3:
Mehrperspektivische
Betrachtung
pflegerischen Nutzens

Der pflegerische Nutzen bietet al-
lein in einer dyadischen Form -

Damit Perspektiven
zu Erfolgen werden.

d.h. beidseitige Beriicksichtigung
der Belange von Pflegenden und
Pflegebediirftigen in Abhédngigkeit
des jeweiligen Settings — einen
sinnvollen Ansatz fiir die Imple-
mentierung von digitalen Techno-
logien.

Pflege als Sorgeprozess ist im am-
bulanten wie stationdren Setting
durch Interaktionsbeziehungen
gekennzeichnet. DiPAs sollen
zwar daran ansetzen, die Selbst-
pflegefahigkeit Pflegebediirftiger
im selbstbestimmten, hauslichen
Umfeld zu stirken, gleichwohl
wird die ausschlieflliche Fokussie-
rung auf den Nutzen fiir Pflegebe-
diirftige der ambulanten Versor-
gungsrealitédt nicht gerecht.
Schliefllich bewegen sich Pflege-
bediirftige gemeinhin in wechsel-
seitigen Sorgebeziehungen zu di-
versen pflegenden Akteuren.
Hierzu gehoren insbesondere pfle-

gende Angehdrige wie auch ehren-
amtlich und professionell Pfle-
gende.

Somit kommt der Passung von
DiPAs in die moglichen Lebens-
kontexte — Haushaltsgrofe, (sozi-
ale) Vulnerabilitat sowie lokale
Verfiigbarkeit von personellen,
technischen und organisatori-
schen Sorgeangeboten - ein ent-
scheidender Stellenwert fiir die
Implementierung und den poten-
ziell entfaltbaren Nutzen der
Technologie zu.

These 4:
Pflegekompetenz der
Nutzenden
Wenn DiPAs die Selbststandigkeit
von Pflegebediirftigen nachhaltig
starken sollen, muss die Pflege-

kompetenz der potenziell Nutzen-
den bereits bei der DiPA-Zulassung
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adressiert werden. Hier greift das
Verstindnis, den Nutzenden in
den Blick zu nehmen und niedrig-
schwellige Zugénge bereit zu stel-
len und anzubieten.

DiPAs zielen im Gegensatz zu Di-
GAs noch stiarker auf eine dltere
Bevolkerungsgruppe ab. Zudem ist
die Anwendung von DiPAs unter
Umstdnden nur mit entsprechen-
dem pflegerischen Wissen effektiv
und effizient umsetzbar. Um die im
Kontext der DiPAs vorhandenen
Pflegeinformationen und -empfeh-
lungen verstehen zu konnen, ist das
individuelle pflegerische Wissen
des Anwendenden zu beriicksich-
tigen.

Je nach kognitiver, physischer und
emotionaler Ausgangslage des po-
tenziell Nutzenden sind zielgrup-
pengerechte Handlungsempfeh-
lungen zur Stirkung der Pflege-
kompetenz - barrierefrei und in

Anzeige
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einfacher Sprache — zum Beispiel
in Form eines verstindlichen ,,Bei-
packzettels®, unabdingbar, um di-
gitale Pflegeanwendungen bedarfs-
gerecht implementieren zu konnen.

These 5:
Messung und Bewertung
pflegerischen Nutzens

Positive pflegerische Versorgungs-
effekte digitaler Technologien soll-
ten im Sinne einer werteorien-
tierten Pflegeverbesserung von
Pflegebediirftigen und Pflegenden
durch einen direkten pflegerischen
Nutzen oder einer verbesserten
Organisation und Bewiltigung des
pflegerischen Alltags erbracht wer-
den.

Die Qualitdtssicherung im Ge-
sundheitswesen wird tiber die Tri-
chotomie von Struktur-, Prozess-
und Ergebnisqualitdt erreicht.
Wihrend strukturelle Vorausset-
zungen eine Anforderung an die
Umsetzbarkeit fiir den Einsatz
digitaler Technologien darstellen,
ergibt sich sowohl fiir Pflegebediirf-

tige als auch fiir Pflegende aus dem
Zusammenspiel versorgungsrele-
vanter Dienstleistungen, ausge-
richtet auf pflegerische Zielerrei-
chungen, ein pflegerischer
Versorgungseftekt.

Positive Versorgungseffekte kon-
nen sich in einem konkreten Nut-
zen oder strukturellen Verbesse-
rungen des pflegerischen Alltags
zeigen. Relevante Endpunkte der
Leistungsempfanger von DiPAs
sollten sich daher aus personen-
zentrierten und fallspezifischen
Zielgrofien wie etwa Autonomie,
Alltagskompetenz, Teilhabe, Le-
bensqualitit, Zugang zur Versor-
gung, Verbesserung/Erhalt von
Korperfunktionen und der Entlas-
tung von informell oder professio-
nell Pflegenden ergeben.

Folgend der Logik aus dem DVPMG
zur Nachweiserbringung von Ver-
sorgungseffekten in der pflegeri-
schen Praxis sowie dem Grundsatz
der werteorientierten Gesundheits-
verbesserung (value-based health-
care), sind die Effekte mit qualitati-
ven, interventionellen und ver-

gleichenden Methoden in kontrol-
lierten Studien nachzuweisen, de-
ren Schwerpunkt auf dem Nachweis
des Mehrwertes der DiPAs liegt.

These 6:
Erprobung von DiPAs

Analog zu den DiGAs sollte auch
fiir die DiPAs eine modellhafte Er-
probung im Zulassungsverfahren
vorgesehen werden, um eine be-
schleunigte Bewertung, aber auch
evidenzgesicherte Qualitdt im
Rahmen der praktischen Anwen-
dung erreichen zu konnen.

Es ist kritisch anzumerken, dass
eine Erprobungszeit fiir DiPAs
trotz weitgehend fehlender, vali-
dierter Messinstrumente sowie der
Komplexitit in Aufwand, Zeit und
finanzieller Mittel zur Erbringung
geforderter Evidenzen nicht vorge-
sehen ist. Alternative Vorgehens-
weisen im Sinne einer refinanzier-
baren, modellhaften Erprobung
sind ratsam und wiinschenswert.
Ziel ist es, valide, versorgungsrele-
vante Daten erheben zu kénnen

und gleichzeitig pflegerische Leis-
tungserbringer, denen bereits jetzt
Kapazitdten fiir die alltdgliche Ver-
sorgung fehlen, nicht zu stark zu
belasten.

Die modellhafte Erprobung sollte
durch rechtliche Vorgaben verein-
facht werden. Keinesfalls darf da-
durch die Einfithrung der DiPAs
an einer zu starken Zusatzbelas-
tung der Pflegenden scheitern. Da-
riiber hinaus ist zu beriicksichti-
gen, dass in pflegerischen Settings
andere Parameter als in der Medi-
zin relevant sind und die Bewer-
tungssysteme von DiPAs und
DiGAs klar voneinander unter-
schieden werden sollten.

These 7:
Finanzierung von DiPAs

Die Finanzierung von DiPAs sollte
ausschliefSlich auf der Grundlage
von objektiven, wissenschaftsba-
sierten Bewertungskriterien erfol-
gen. Diese sollten sich an einem ex
ante definierten Raster pflegeri-
schen Nutzens, welches Auspra-

gungen des Nutzens ins Verhiltnis
zu verschiedenen Preiskategorien
setzt, orientieren.

Fir eine faire Preisbildung zur
Verwendung solidarisch-finanzier-
ter Mittel ist ein transparentes Be-
wertungsverfahren, das den pfle-
gerischen Nutzen moglichst
objektiv nachweist, erforderlich.
Fiir die Preisfindung muss ein im
Voraus definiertes Raster pflegeri-
schen Nutzens Verwendung finden
(zum Beispiel das NAAM-Modell),
das tberpriifbare Kategorien pfle-
gerischen Nutzens definiert.

Das Raster sollte als Grundlage fiir
die Preisverhandlungen zwischen
Herstellern und GKV-Spitzenver-
band dienen. Wiinschenswert hier-
bei ist eine erweiterbare und offene
Preisgestaltung, um Erkenntnisse
zum pflegerischen Nutzen aus der
Versorgungsforschung aufgreifen
und implementieren zu konnen.

Weitere Informationen:
www.finsoz.de
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Mindestens 300.000 zusatzliche Pflegekrafte

durch Wiedereinstieg moglich

Studie: ,,Ich pflege wieder, wenn ...“ — Ergebnisse einer groBen bundesweiten Befragung

Mindestens 300.000 Vollzeit-
Pflegekrafte stiinden in Deutsch-
land durch Riickkehr in den Be-
ruf oder Aufstockung der Ar-
beitszeit zusatzlich zur Ver-
fiigung - sofern sich die Ar-
beitshedingungen in der Pflege
deutlich verbessern. Das ergibt
die neue Studie ,Ich pflege
wieder, wenn ...”*,

Die Untersuchung macht auf Basis
einer grofSen bundesweiten Befra-
gung mehrere Modellrechnungen
auf und rechnet das Potenzial fiir
alle aufstockungswilligen Teil-
zeit-Pflegefachkrifte sowie erstmals
auch fiir Beschiftigte in der Pflege
hoch, die ihrem Beruf in den ver-
gangenen Jahren den Riicken ge-
kehrt haben und sich eine Riickkehr
vorstellen konnen.

So ergibt sich ein rechnerisches Po-
tenzial von 300.000 Pflegefachkraf-
ten in Vollzeit bei sehr vorsichtiger
Kalkulation, in einem optimisti-
schen Szenario sogar von bis zu
660.000 Vollzeitkriften. Mehr als
80 Prozent dieses Potenzials beruht
auf der Riickkehr ,ausgestiegener®
Fachkrifte.

An der Online-Befragung haben im
vergangenen Jahr rund 12.700 ,,aus-
gestiegene® sowie in Teilzeit beschaf-
tigte Pflegekrifte teilgenommen.
Die Studie baut auf einer Bremer
Pilotstudie auf und ist Ergebnis ei-
ner Kooperation der Arbeitnehmer-
kammer Bremen, der Arbeitskam-
mer im Saarland und des Instituts
Arbeit und Technik (IAT), Westfa-
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Eine der groRten Herausforderungen unserer Zeit: Die Motivation von

Pflegekraften.

lische Hochschule in Gelsenkir-
chen. Die Hans-Bockler-Stiftung
hat die Studie gefordert.

In der Pflege herrscht schon heute
bundesweit ein eklatanter Fach-
kraftemangel. Dieser wird sich
weiter zuspitzen — allein in den
néchsten zehn bis zwo6lf Jahren ge-
hen 500.000 Pflegefachkrifte in
Rente. Es dauert aktuell 230 Tage,
bis die Stelle einer Krankenpflege-
fachkraft besetzt werden kann, 210
Tage fiir die Stellenbesetzung einer
Altenpflegefachkraft.

»Es muss uns zeitnah gelingen,
Pflegekrifte zu gewinnen. Das ist
eine der grofiten sozialpolitischen
Herausforderungen dieser Zeit",
mahnt Elke Heyduck, Geschifts-

fihrerin der Arbeitnehmerkam-
mer Bremen.

In der bundesweiten Befragung
stand deshalb die Frage im Mittel-
punkt, unter welchen Bedingun-
gen bereits ausgebildete, aber ,,aus-
gestiegene® Pflegekrifte in ihren
Beruf zuriickkehren beziehungs-
weise Teilzeitpflegekréfte ihre Ar-
beitszeit erhohen wiirden. Und wie
grof3 ist unter den richtigen Ar-
beitsbedingungen das Potenzial an
Pflegekriften? Das erstaunliche
Ergebnis: Die Hilfte der Teilzeit-
beschiftigten und sogar 60 Prozent
der Ausgestiegenen konnen sich
eine Riickkehr in den Beruf bzw.
ein Aufstocken der Stunden vor-
stellen.

Mehr Personal
und verlassliche
Arbeitszeiten gewiinscht

»Das ist eine sehr gute Nachricht
fiir die Pflege — doch diese Fach-
krifte kommen nicht von allein
zuriick®, betont Elke Heyduck.
Und weiter: ,,Die Pflegebeschiftig-
ten wissen sehr genau, was sich
dndern muss, damit sie ihren ver-
antwortungsvollen Beruf so aus-
uben konnen, wie es ihren fachli-
chen Vorstellungen und ihrer
Ausbildung entspricht.”

Als stirkste Motivation nennen
die Befragten eine Personaldecke,
die sich tatsdchlich am Bedarf der
pflegebediirftigen Menschen aus-
richtet. Auflerdem wiinschen sich
Pflegekrifte eine bessere Bezah-
lung und verldssliche Arbeitszei-
ten.

Mehr Zeit fiir menschliche Zu-
wendung zu haben, nicht unterbe-
setzt arbeiten zu miissen und ver-
bindliche Dienstpldne sind fiir die
Befragten weitere zentrale Bedin-
gungen. Ebenso wiinschen sie sich
respektvolle Vorgesetzte, einen
kollegialen Umgang mit allen Be-
rufsgruppen, mehr Augenhdhe
gegeniiber den Arztinnen und
Arzten, eine vereinfachte Doku-
mentation und eine bessere Ver-
giitung von Fort- und Weiterbil-
dungen.

In der Befragung konnten beide
Gruppen auch ihre Arbeitszeit-
wiinsche angeben. Dabei stellt sich
heraus, dass Teilzeitkréfte ihre

Arbeitszeit im Mittel (Median) um
zehn Stunden pro Woche aufsto-
cken wiirden und ,,ausgestiegene®
Pflegekrafte sich eine Riickkehr in
den Pflegeberuf mit 30 Wochen-
stunden vorstellen kénnen.
Dariiber hinaus hat die Befragung
ermittelt, wie aktiv die ,,ausgestie-
genen” Pflegekrifte mit Blick auf
eine mogliche Riickkehr sind: ,,Be-
reits ein Drittel der potenziellen
Riickkehrerinnen und Riickkehrer
haben Stellenangebote angesehen,
knapp sechs Prozent stehen im
Kontakt mit einem Arbeitgeber.
Die iibrigen denken mindestens
einmal im Monat dariiber nach, in
den Beruf zurtiickzukehren, sind
bislang aber noch nicht aktiv ge-
worden®, erlautert Michaela Evans,
Direktorin des Forschungsschwer-
punktes Arbeit & Wandel am IAT.
Und wo wollen die befragten Aus-
gestiegenen arbeiten? Im Vergleich
der Arbeitsbereiche vor dem Aus-
stieg und den Bereichen, in die ein
Wiedereinstieg in die Pflege ange-
strebt wird, zeigt sich zundchst
Stabilitat: Ausgestiegene geben
tiberwiegend den ehemaligen Ar-
beitsbereich als gewiinschten Be-
reich fiir einen Wiedereinstieg an.
Dies gilt insbesondere fiir ehemals
im Krankenhaus und in der Psy-
chiatrie Beschaftigte.

»Auftillig ist, dass ehemalige Be-
schiftigte aus den ambulanten
Pflege- und Betreuungsdiensten
ihren eigenen Bereich seltener als
Wiedereinstiegsbereich angeben®,
hat Michaela Evans beobachtet.


http://www.finsoz.de
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Was muss sich in der
Pflege andern?

Ohne Zweifel gibt es nicht das eine
»Patentrezept®, denn bessere Ar-
beitsbedingungen erfordern mehr
Pflegepersonal und andersherum.
Entscheidend ist laut Studienver-
antwortlichen, die Negativspirale
aus problematischen Arbeitsbedin-
gungen und daraus folgendem
Riickzug aus der Pflege entgegen-
zuwirken und stattdessen zur
Stundenerh6hung und Riickkehr
in den Beruf zu motivieren.

An erster Stelle steht die Einfiih-
rung einer angemessenen, am tat-
sachlichen Pflegebedarf ausgerich-
teten Personalbemessung - fiir den
Bereich der Krankenhiuser, fiir die
stationdre und die ambulante
Langzeitpflege.

»Mit Sorge betrachten wir daher
die Diskussion um die Pflegeper-
sonalregelung 2.0 (PPR 2.0), auf die
Pflegekrifte in den Krankenhiu-
sern seit Jahren drangen und die
- trotz Koalitionsvertrag — wo-
moglich nicht eingefithrt werden
soll. Die Regelung darf als sehr
gute Ubergangslosung nicht unter
die Rdder kommen. Das wire in
der jetzigen Situation das absolut
falsche Signal®, betont Beatrice
Zeiger, Geschaftsfiithrerin der Ar-
beitskammer des Saarlandes. ,,In
der stationdren Langzeitpflege
muss die ,Personalbedarfsmessung
in vollstationdren Pflegeeinrich-
tungen‘ (PeBeM) vollstindig um-
gesetzt werden und es bedarf eines
verbindlichen Zeitplanes dafiir.“

Die Geschiftsfiihrerinnen der Ar-
beitskammer des Saarlandes und
der Arbeitnehmerkammer Bremen
betonen die zentrale Forderung
vieler Befragter nach einer ausrei-
chenden Bezahlung: , Pflegekrifte
miissen endlich entsprechend den
hohen Anforderungen, die der Be-
ruf mit sich bringt, entlohnt wer-
den - insbesondere in der Alten-
pflege. Zudem miisse die
Tarifbindung in der Pflege drin-

gend gestarkt werden, um fldchen-
deckend hohere Lohne zu erzielen.
Dass Pflegeeinrichtungen zukiinf-
tig zur Versorgung nur noch zuge-
lassen werden, wenn sie entweder
nach Tarif oder zumindest nach
dem regionalen Durchschnitt zah-
len, sei eine gute, aber nur die
zweitbeste Losung, so Zeiger. Denn
die sogenannte Durchschnittsan-
wendung - also die Orientierung
an den regional tiblichen Lohnen
- sei nicht geeignet, den Beschéf-
tigten verldssliche und arbeitsver-
traglich formulierte Lohnstruktu-
ren zu garantieren.

Die Hans-Bockler-Stiftung fordert
das Forschungsvorhaben, da es
evidenzbasierte Befunde fiir die
Gestaltung eines umkdmpften Po-
litikfelds liefert: Damit weist das
Projekt weit iiber den bisherigen
Horizont der Debatte um ,attrak-
tive Pflege® hinaus.

»Die Befunde der von uns gefor-
derten Studie zeigen, dass es viele
Fachkrifte gibt, die in die Pflege
zuriickkehren oder ihre Stunden
aufstocken wiirden, wenn bessere
Arbeitsbedingungen, insbesondere
bessere Personalschliissel, in Aus-
sicht stehen®, sagt Dr. Claudia Bo-
gedan, Geschiftsfithrerin der
Hans-Bockler-Stiftung. ,,Es ist also
moglich, den Teufelskreis, dass im-
mer weniger Pflegekrifte zu noch
weniger Pflegekriften fithren, zu
durchbrechen.” .

Weitere Informationen:
www.ich-pflege-wieder-wenn.de

Kurzversion der Studie:
https://arbeitnehmerkammer.de/file
admin/user upload/Down loads/
Politik/Rente_Gesundheit Pflege/
Bundesweite Studie Ich pflege
wieder wenn_Kurzfassung.pdf
Langversion:
https://arbeitnehmerkammer.de/file
admin/user_upload/Downloads/
Politik/Rente_Gesundheit Pflege/
Bundesweite Studie Ich pflege
wieder wenn_Langfassung.pdf

Kleines Dankeschon,
grofde Anerkennung!

m Bundesverwaltungsamt

Die Studie - ein kurzer Uberblick

,Ich pflege wieder, wenn ...~ —

Potenzialanalyse zur Berufsriickkehr und

Arbeitszeitaufstockung von Pflegefachkriften

An der Befragung haben sich
im Herbst 2021 bundesweit
12.684 Menschen beteiligt,
die entweder in Teilzeit in der
Pflege tdtig sind oder den
Pflegeberuf verlassen haben.
Der Frauenanteil betrug
82 Prozent (,ausgestiegene”
Pflegekrafte) bzw. 87 Prozent
(Teilzeitpflegekrafte). Etwa
25 Prozent der Befragten wa-
ren ,ausgestiegene” Pflege-
krafte und 75 Prozent Teil-
zeitpflegekrafte. Zwei Drittel
arbeiteten aktuell oder zu-
letzt in der Krankenpflege,
ein Drittel in der Langzeit-
pflege.

Die Befragung wurde in Koope-
ration von Arbeitnehmerkammer
Bremen, Arbeitskammer des
Saarlandes und Institut Arbeit
und Technik durchgefithrt und
von einem wissenschaftlichen
Beirat begleitet. Die Hans-Bock-
ler-Stiftung hat die Studie gefor-
dert. Die bundesweite Befragung
fuflt auf einem Pilotprojekt, bei
dem im Land Bremen im Jahr
2020 rund 1.000 Pflegekrifte be-
fragt wurden.

Zentrale Ergebnisse:

« Studie ergibt ein Potenzial von
mindestens rund 300.000 zu-
satzlichen Vollzeitpflegekraften

(= konservative Hochrech-
nung, optimistisch: rund
660.000) durch Ruckkehr in
den Pflegeberuf und Aufsto-
ckung von Stunden bei Teil-
zeitkraften

« ,Ausgestiegene“ Pflegefach-
krifte = Potenzial von 263.000
(konservativ) bis zu 583.000
(optimistisch) Vollzeitaquiva-
lente

o Bereitschaft zur Aufstockung
Teilzeitbeschaftigte = 39.000
(konservativ) bis zu 78.000 (op-
timistisch) Vollzeitiaquivalente

« Knapp 50 Prozent der befrag-
ten Teilzeitpflegekrifte wéren
bereit, ihre wochentliche Ar-
beitszeit zu erhohen - um zehn
Stunden im Mittel. Gut 60 Pro-
zent der ,,ausgestiegenen® Pfle-
gekrifte wiren zu einer Riick-
kehr im wochentlichen Umfang
von im Mittel 30 Stunden be-
reit.

Die wichtigsten genannten Be-

dingungen fiir einen Wieder-

einstieg/eine Stundenerh6hung:

o Mehr Zeit fiir eine qualitativ
hochwertige Pflege durch eine
bedarfsgerechte Personalbe-
messung

« Eine angemessene Bezahlung,
die insbesondere Fort- und
Weiterbildungen anerkennt

« Ein wertschétzender und res-
pektvoller Umgang von Vorge-
setzten, Kollegialitdt sowie Au-
genhohe gegeniiber der
Arzteschaft

« Verbindliche Dienstplane

o Vereinfachte Dokumentation

Das Forschungsprojekt wird

von einem breit besetzten Beirat

begleitet. Mitglieder sind:

o Claus Bolicke, AWO, Biindnis
fiir gute Pflege

o Matthias Gruf, ver.di

o Prof. Moritz Hef3, Hochschule
Niederrhein

e Prof. Gertrud Hundenborn,
dip

e Bernhard Krautz, Michael
Wittmann, Vereinigung der
Pflegenden in Bayern

« Jana Luntz, Deutscher Pflegerat

o Prof. Albert Nienhaus, BGW

e Dr. Ulrike Rosler, BAuA

« Prof. Heinz Rothgang, Univer-
sitat Bremen

e Dr. Dorothea Voss, Dr. Eike
Windscheid, Christina Schild-
mann, Hans-Bockler-Stiftung

*Jennie Auffenberg, Denise Becka,
Michaela Evans, Nico Kokott, Ser-
gej Schleicher, Esther Braun: ,,Ich
pflege wieder, wenn ... — Potenzi-
alanalyse zur Berufsriickkehr und
Arbeitszeitaufstockung von Pfle-
gefachkriften (2022)
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Politik

VdK fordert Anspruch auf Tagespflegeplatz

GroBte deutschlandweite Befragung gibt erstmals Einblick
in die Pflegesituation zu Hause —
Jeder dritte pflegende Angehorige tiberfordert

Mehr als ein Drittel der Men-
schen, die Angehorige zu Hau-
se pflegen, fiihlen sich extrem
belastet und konnen die Pfle-
gesituation nur unter Schwie-
rigkeiten oder gar nicht mehr
bewaltigen. Dies ist eines von
vielen Ergebnissen der bislang
groRten Studie zur Situation
in der hduslichen Pflege, die
die Hochschule Osnabriick im
Auftrag des Sozialverbands
VdK durchgefiihrt hat.

»Die Ergebnisse bestitigen: Die
héusliche Pflege ist am Limit. Es
racht sich, dass sie jahrelang ein
Stietkind der Politik war und
straflich missachtet wurde. Wird
dieser Kurs fortgesetzt, gehen wir
einer diisteren Pflege-Zukunft
entgegen!®, sagte VdK-Présiden-
tin Verena Bentele Mitte Mai bei
der Vorstellung der Studie.

Die Studie, die auf der Online-Be-
fragung von 56.000 Menschen im
vergangenen Jahr basiert, bringt
erstmals Licht in das Dunkelfeld
der hiuslichen Pflege. Demnach
sind 72 Prozent der Pflegenden
weiblich. Die Hilfte der Befrag-
ten versorgt ein Elternteil. Jeder
Zweite der Pflegenden ist bereits
im Rentenalter und korperlich
selbst nicht mehr fit: 63 Prozent
haben téglich korperliche Be-
schwerden und 59 Prozent geben
an, wegen der Pflege die eigene
Gesundheit zu vernachldssigen.
»Diese Menschen brauchen drin-
gend Unterstiitzung. Und zwar
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Mann zu pflegen, 14
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Start der Kampagne , Nachstenpflege braucht Kraft und Unterstiitzung” zur Starkung der hauslichen Pflege:

VdK-Prasidentin Verena Bentele.

eine, die auch wirklich zur Ver-
fiigung steht, zu ihren Bediirfnis-
sen passt und sie unbiirokratisch
erreicht, fasste Bentele die Ergeb-
nisse der Befragung zusammen.
Obwohl ein Grof3teil der Befrag-
ten sich mehr von den bisher
moglichen Entlastungsangeboten
wiinscht wie etwa der Tages- und
Nachtpflege (61 Prozent), der
Kurzzeitpflege (77 Prozent) oder
der Verhinderungspflege (84 Pro-
zent), werden 62 bis 93 Prozent

dieser Leistungen von ihnen
nicht in Anspruch genommen.

Dieser Widerspruch habe ver-
schiedene Griinde, so der VdK:
Zum einen gebe es nicht genii-
gend Kapazititen professioneller
Pflegeanbieter. So gaben 49 Pro-
zent an, dass es nicht genug Ta-
gespflegeplitze gebe, 56 Prozent
zu wenig Kurzzeitpflegeplatze.
Bentele: ,Wir brauchen daher
dringend den Anspruch auf einen
Tagespflegeplatz — so wie es die-

sen auch auf einen Kindergarten-
platz gibt.”

Pladoyer fiir
einheitliches Budget

Ein weiterer Grund fiir die ge-
ringe Inanspruchnahme seien die
oft hohen Zuzahlungen. Uber die
Hélfte der Befragten schreckt
dies davon ab, einen Pflegedienst
(56 Prozent), die Tagespflege (52
Prozent), Verhinderungspflege

(57 Prozent) und Kurzzeitpflege
(57 Prozent) in Anspruch zu neh-
men. Vom Pflegegeld, das 82 Pro-
zent der Befragten bekommen,
bliebe sonst zu wenig iibrig, be-
fiirchten sie. Zudem wird jeder
Fiinfte von dem Antragsverfah-
ren und der Dauer des Prozederes
der Verhinderungs- und Kurz-
zeitpflege abgeschreckt.

»Wir brauchen eine grundlegende
Reform der Unterstiitzungsleis-
tungen®, schloss Bentele aus den
Ergebnissen. Ein einheitliches
Budget, in das alle Anspriiche
einflieflen, wiirde vielen Men-
schen deutlich besser helfen.
»Dann wiirden nicht genutzte
Leistungen auch nicht mehr ver-
fallen. Man nutzt das Geld fiir die
Leistung, die einem was bringt.
Zudem muss es moglich sein,
dass damit auch die Personen be-
zahlt werden, die die Betroffenen
schnell und verldsslich unterstiit-
zen und entlasten konnen: die
Nachbarin, jemand aus dem
Freundeskreis, Ehrenamtliche®,
so Bentele. Es wiirde das System
zudem iibersichtlicher machen
und vereinfachen.

»Dringend notwendig ist zudem
eine unabhingige Beratung®,
sagte die VdK-Prasidentin. Denn
die Studie zeige auch: Erhilt ein
pflegender Angehoriger keine Be-
ratung, werden deutlich weniger
Pflegeleistungen in Anspruch ge-
nommen. Wird beraten, steigt die
Wahrscheinlichkeit, eine Pflege-
leistung zu nutzen um ein Vielfa-
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einen Termin: Einfach den
QR Code scannen und einen
Tag sowie Uhrzeit auswahlen.
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ches - etwa bei der Tagespflege von
17 auf 83 Prozent.

Mehr als 80 Prozent der 4,1 Mil-
lionen Pflegebediirftigen in
Deutschland werden zu Hause von
nahestehenden Menschen versorgt,
entweder von diesen allein oder
mithilfe von ambulanten Pflege-
diensten (3,3 Millionen). Die
VdK-Studie zeigt, dass auch in Zu-
kunft die meisten Deutschen die
Pflege zu Hause der in einem Pfle-
geheim vorziehen. Nur zehn Pro-
zent konnen sich vorstellen, in ei-
nem Pflegeheim versorgt zu
werden, bei den Pflegebediirftigen
sind es sogar nur 2,3 Prozent.
Damit dieser Wunsch, zu Hause
gepflegt zu werden, in Erfiillung
geht, startet der VdK eine Kampag-
ne zur Stirkung der hauslichen
Pflege unter dem Motto ,,Néchs-
tenpflege braucht Kraft und Unter-
stiitzung®. ,,Hausliche Pflege steht
nur fiir den Ort, wo gepflegt wird.
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Dies ist eine Demonstration fiir hessere Bedingungen in der Nichstenpfiege.
Aber wer zuhause pflegt oder gepflegt wird, hat keine Zeit, auf die Strafe zu gehen.
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Eine Demonstration ohne Menschen vor dem Kanzleramt, dafiir klare Botschaften der Mitglieder des VdK.

Es geht aber um viel mehr: Die
Beziehung zwischen Pflegebediirf-
tigem und Pflegendem. Diese Be-
ziehung ist sehr emotional und von
Liebe geprégt. Deshalb sprechen
wir nicht mehr von hauslicher
Pflege, sondern von Nichsten-
pflege®, sagte Bentele.

Auch das bestatige die Studie: Fiir
79 Prozent der Pflegenden ist es
wselbstverstandlich®, ihre Nachsten
zu pflegen. Jeder Zweite gab an,
dass die Beziehung von grofler
Nihe und Liebe gepragt sei.
Bentele: ,,Anders als professionelle
Pflegedienstleister oder der Pflege-
beruf haben Menschen, die ihre
Nichsten zu Hause pflegen, keine
Lobby. Sie haben keine Zeit, um auf
die Strafe zu gehen. Deshalb geben
wir ihnen eine Stimme.” .

Weitere Informationen:
www.vdk.de

Nachrichten

Nachhaltige Umsetzung der Digitalisierungsstrategie

Von Dr. Timo Braun,

Der hohe Veranderungsdruck in
der Sozialwirtschaft, verursacht
durch den demografischen und
gesellschaftlichen Wandel, aber
auch durch den technischen
Fortschritt und die Digitalisie-
rung, wurde durch die Coro-
na-Pandemie und ihre Folgen
noch einmal massiv verstarkt.
Dies fiihrte dazu, dass sich viele
Einrichtungen und Dienste noch
intensiver als bisher mit der ei-
genen Digitalisierungsstrategie
auseinandersetzten.

Viele Unternehmen der Sozialwirt-
schaft scheitern jedoch daran, ihre
Digitalisierungsstrategie nachhal-
tig im Unternehmen zu verankern
und umzusetzen. Dies liegt meist
nicht an unrealistischen Zielen
oder mangelnden Ressourcen, son-
dern in erster Linie an einer unge-
eigneten IT-Organisation.
Effektive Digitalisierung ist stets
prozessual und strategisch, jedoch
niemals technologisch getrieben.
Dabher richtet sich eine gute Digi-
talisierungsstrategie konsequent
an der Unternehmensstrategie aus.
In den meisten Unternehmen liegt
die Umsetzung im Zustandigkeits-
bereich der IT-Abteilung. Diese
wird jedoch leider zu oft als reiner
Kostenfaktor, selten als Vermo-
genswert betrachtet. In der Folge
ist die IT-Abteilung meist stark
operativ gebunden und damit be-
schiftigt, IT-Leistungen moglichst
kostengiinstig bereitzustellen und
Arbeitsabldufe effizienter zu gestal-
ten.

Was es stattdessen braucht, ist eine
IT als ,,Business Partner®, die auf
Augenhohe mit der Unterneh-
mensleitung die Entwicklung und
Umsetzung der Unternehmens-
und Digitalisierungsstrategie vo-
rantreibt. Nur in einer solchen
strategisch ausgerichteten Rolle ist
eine IT-Abteilung iiberhaupt in der
Lage, fiir einen effektiven Einsatz

Dr. Timo Braun,
Master of Science, Senior Berater

digitaler Technologien im Unter-
nehmen zu sorgen und auf diese
Weise einen hohen Wertbeitrag im
Sinne der Unternehmensstrategie
zu leisten. Um den Rollenwandel
der IT-Abteilungen zu ermégli-
chen, miissen jedoch zunichst die
richtigen Voraussetzungen geschaf-
fen werden.

Zum einen muss in der IT-Orga-
nisation profundes Wissen zu Ge-
schiftsmodellen und Unterneh-
mensprozessen aufgebaut werden,
damit sie die Rolle als ,,Business
Partner fachlich wahrnehmen
kann. Dafiir kann die IT-Abteilung
beispielsweise gezielt mit IT-affi-
nen Kolleginnen und Kollegen aus
den Fachbereichen verstarkt wer-
den (zum Beispiel Pflegekrifte).
Zum anderen muss es gelingen, die
erforderlichen Ressourcen in den
IT-Abteilungen freizusetzen, damit
diese sich mit strategischen und
nachhaltig wertschopfenden Akti-
vitdten befassen konnen. Dies ge-
lingt am einfachsten durch die
gezielte Auslagerung hoch standar-
disierter Elemente der IT-Wert-
schopfungskette (zum Beispiel
IT-Infrastrukturleistungen aus der
Cloud).

Dr. Henning Kropp,
Diplom-Chemiker, Manager

Damit die frei gewordenen Ressour-
cen der IT strategisch effektiv ein-
gesetzt werden konnen, bedarf es
zusitzlich noch geeigneter Steue-
rungsmechanismen, welche Koope-
ration zum vorherrschenden Para-
digma macht. Entsprechend gilt es,
das IT-Management eng an die Un-
ternehmensleitung anzubinden und
Strukturen zu schaffen, welche die
Fachabteilungen starker in die Steu-
erung der IT sowie deren strategi-
sche Ausrichtung einbeziehen.
Zudem muss eine IT-Abteilung im
Zeitalter der Digitalisierung flexibel
sein und schnell auf Verdnderun-
gen reagieren konnen. Gerade in
der Sozialwirtschaft muss sie je-
doch gleichzeitig den stabilen Be-
trieb der kritischen Systeme ge-
wiahrleisten, da hiervon die
Gesundheit, mitunter sogar das
Leben der anvertrauten Menschen
abhingt.

Ein Organisationsmodell, welches
beide Anforderungen gleicherma-
Ben erfiillen kann, ist die soge-
nannte ,,Bimodale IT“ Die IT-Ab-
teilung wird hierbei zweigeteilt
aufgestellt. Auf der einen Seite steht
das Management sicherer und in
ihrem Verhalten vorhersagbarer

Kernsysteme, auf der anderen Seite
das Management von experimen-
tellen, agilen und Kunden zuge-
wandten Applikationen.

Zur Verdeutlichung der zugrunde-
liegenden Idee der bimodalen
IT-Organisation, wird gerne das
Bild eines grofien stabilen Tankers
und eines zusitzlichen wendigen
und agilen Schnellbootes gewdhlt.
In diesem Bild stellt der Tanker die
traditionelle IT-Entwicklungs- und
Betriebsorganisation dar, wihrend
das Schnellboot fiir digitale Trans-
formationsprojekte mit hoher Pri-
oritit und hohem Geschwindig-
keitsanspruch steht.

Aber auch die konsequente Moder-
nisierung der haufig gewachsenen

Master of Science, Senior Berater, und Dr. Henning Kropp, Diplom-Chemiker, Manager, CURACON GmbH

IT-Architekturen kann zu einer
schnellen, flexiblen und wertschop-
fenden Arbeitsweise der IT beitra-
gen, in dem die Flexibilitdt und
Anpassungsfahigkeit durch modu-
lare, adaptive und skalierbare Ser-
vices erhoht wird.

Letztendlich kann auch die beste
Digitalisierungsstrategie nur dann
nachhaltig im Unternehmen veran-
kert werden, wenn sowohl die
IT-Organisation als auch die IT-Ar-
chitektur konsequent dazu in die
Lage versetzt werden, die strategi-
schen Ziele umzusetzen. .

Weitere Informationen:
www.curacon.de
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Systemrelevant: Zugewanderte in der Pflege

Jahresgutachten 2022: Sachverstindigenrat fiir Integration und Migration (SVR) empfiehlt,
Zuwanderung in die Ausbildung gezielt zu fordern

Migrantinnen und Migranten
leisten einen unverzichtbaren
Beitrag im deutschen Gesund-
heitssystem im Allgemeinen
und in der Pflege im Besonde-
ren. Das ist eine der Kerner-
kenntnisse des Jahresgutach-
tens 2022 des Sachver-
stindigenrats fiir Integration
und Migration (SVR). Um eine
chancengleiche Gesundheits-
versorgung von Menschen mit
Zuwanderungsgeschichte si-
cherzustellen, muss das Ge-
sundheitswesen diversitats-
sensibler gestaltet werden, so
die Forderung des SVR, der das
Jahresgutachten Mitte Mai der
Offentlichkeit vorstellte.

Er weist darauf hin, dass bereits
jetzt etwa jede oder jeder sechste
Erwerbstdtige in den Gesund-
heits- und Pflegeberufen im Aus-
land geboren sei. Mehr als ein
Viertel der Arztinnen und Arzte
habe einen Migrationshinter-
grund. Tendenz deutlich steigend.
»Zugewanderte sind auf allen
Ebenen des Gesundheitswesens
tatig — zum Beispiel im drztlichen
Dienst oder im Bereich der Alten-
und Krankenpflege. Ohne sie
stiinde das deutsche Gesundheits-
system vor einem Kollaps. Das hat
spatestens die Corona-Pandemie
gezeigt®, erklarte die Vorsitzende
des SVR, Prof. Dr. Petra Bendel,
bei der Vorstellung des Jahresgut-
achtens 2022. ,,Angesichts des
demografischen Wandels wird
der Bedarf an Fachkréften weiter
steigen, Zugangsmoglichkeiten
miissen folglich vereinfacht und
nachhaltig gestaltet werden.”

Im Bereich der reglementierten
Berufe ist fiir auslandische Fach-
krifte, die in Deutschland arbei-

Anzeige
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,Ohne Zugewanderte
stiinde das Gesundheits-
system vor einem
Kollaps.*

Petra Bendel, Vorsitzende des
Sachverstandigenrats fiir
Integration und Migration.

ten wollen, ein Gleichwertig-
keitsnachweis erforderlich. ,,Zu-
wandernde miissen darlegen, dass
ihre Qualifikationen deutschen
Standards entsprechen. Fiir Ge-
sundheits- und Pflegeberufe ist
dies enorm wichtig. Es geht um
den Schutz von Patientinnen und
Patienten®, sagte Prof. Dr. Daniel
Thym, der stellvertretende Vorsit-
zende des SVR.

»Entscheidend fiir den Erfolg von
Anwerbestrategien ist deshalb,
wie die Anerkennungsverfahren
in der Praxis umgesetzt werden.
Zuwanderung muss dabei als Ge-
samtprozess verstanden werden,
bei dem die einzelnen Schritte

,»Wie Anerkennungs-
verfahren umgesetzt
werden, ist entscheidend
fiir den Erfolg von
Anwerbestrategien.*

Daniel Thym, Vize-Vorsitzender
des SVR.

wirksam ineinandergreifen. Hier
sehen wir noch viel Nachbesse-
rungsbedarf, die Verfahren dau-
ern teilweise lange und es ist fiir
die Betroffenen schwer zu verste-
hen, wer wofiir zustandig ist. Pro-
zesse miissen beschleunigt, weiter
vereinfacht und einheitlicher ge-
staltet, die beteiligten Behorden
— darunter deutsche Konsulate im
Ausland, Ausldnder- und Aner-
kennungsbehorden sowie die
Bundesagentur fiir Arbeit — star-
ker verzahnt werden®, so Thym.

Der SVR empfiehlt zudem, die
Zustandigkeit fiir die Anerken-
nung im Gesundheitsbereich in-
nerhalb der Linder zu biindeln

und die Potenziale einer digitali-
sierten Verwaltung auszuschop-
fen. Erforderliche Nachqualifizie-
rungsmafinahmen sollten ziigig
erfolgen konnen. ,,Dafiir miissten
modularisierte Anpassungslehr-
ginge ausgebaut und vermehrt
mit (fach-) sprachlichen Kompo-
nenten verbunden werden. Bilate-
rale Vereinbarungen sollten si-
cherstellen, dass beide Lander von
der Migration profitieren.”

Arbeitsbedingungen
grundlegend verbessern

Um den Fachkriftebedarfim Ge-
sundheitswesen langfristig zu si-
chern, empfiehlt der SVR starker
fiir Zuwanderung in die Ausbil-
dung zu werben. Bendel: ,,Das hat
viele Vorteile: Es werden nicht
fertig im Ausland ausgebildete
Fachkrifte abgeworben; zugleich
entfallen langwierige Aner-
kennungsverfahren und Transfer-
probleme aufgrund unterschied-
licher Berufsbilder und Ausbil-
dungsinhalte. Durch den Kontakt
zu anderen Auszubildenden kon-
nen die Zugewanderten schneller
und besser Deutsch lernen. Das
erleichtert die soziale und damit
auch die betriebliche Integration.
Schliefilich sollen ausldandische
Fachkrifte nicht nur kommen, sie
sollen auch bleiben wollen.“
Unternehmen, die Mitarbeitende
aus dem Ausland rekrutierten,
sollten ein Integrationskonzept
entwickeln und Ansprechperso-
nen benennen, die den Zuwan-
dernden zur Seite stehen.

Um Fachkrifte langfristig zu hal-
ten, miissen nach Ansicht des
SVR die Arbeitsbedingungen im
Gesundheitssektor und besonders
in der Pflege grundlegend verbes-

sert werden. ,,Zuwanderung allein
kann den strukturellen Fachkraf-
temangel im Gesundheitswesen
nicht 10sen®, so die SVR-Vorsit-
zende. ,Wir miissen auch die Po-
tenziale im Inland ausschopfen
und mehr Menschen, darunter
auch diejenigen mit eigener oder
familidrer Zuwanderungsge-
schichte, fiir eine Ausbildung in
Gesundheits- und Pflegeberufen
gewinnen. Dafiir miissen sich die
Arbeitsbedingungen bessern.
Entscheidend ist zudem eine di-
versititssensible Gestaltung unse-
res Gesundheitssystems. Davon
profitieren alle Menschen in
Deutschland.”

Der Sachverstindigenrat fiir Inte-
gration und Migration ist ein un-
abhéngiges und interdisziplindr
besetztes Gremium der wissen-
schaftlichen Politikberatung. Mit
seinen Gutachten soll das Gre-
mium zur Urteilsbildung bei allen
integrations- und migrationspo-
litisch verantwortlichen Instan-
zen sowie der Offentlichkeit bei-
tragen. Dem SVR gehoren neun
Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftler aus verschiedenen
Disziplinen und Forschungsrich-
tungen an: Prof. Dr. Petra Bendel
(Vorsitzende), Prof. Dr. Daniel
Thym (stellvertretender Vorsit-
zender), Prof. Dr. Viola B. Georgi,
Prof. Dr. Marc Helbling, Prof. Dr.
Birgit Leyendecker, Prof. Dr. Stef-
fen Mau, Prof. Panu Poutvaara,
Ph.D,, Prof. Dr. Sieglinde Rosen-
berger und Prof. Dr. Hans Vorldn-
der. -

Weitere Informationen unter:
WwWw.svr-migration.de

v MP
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Minchner
Pflegeheimgesellschaft

Sie wollen Ihr Pflegeheim verkaufen?

/AN

Mehr Informationen online auf www.mpg-gruppe.de
oder nehmen Sie persdnlich Kontakt auf:

Unser Versprechen:
Die Munchner Pflegeheimgesellschaft
(MPG) ist ein inhabergeflihrtes
Unternehmen, das stationdre
Pflegeheime betreibt und deutsch-
landweit wachsen mochte.

= Wir fihren lhr Pflegeheim verantwortungsvoll

in lhrem Sinn weiter Ihre Ansprechpartner sind Herr Jens Kramer

und Herr Dieter Pichlbauer.
= Partnerschaftliches, faires und zuverlassiges Vorgehen

« Sie haben bei uns direkten Kontakt zu den Entscheidern Miinchner Pflegeheimgesellschaft mbH

» Absolute Vertraulichkeit info@mpg-gruppe.de - T 089 244156 720
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NRW fuhrt ,Willkommensgeld” fur
auslandische Pflegefachkrafte ein

Voraussetzung unter anderem: grundlegende Deutschkenntnisse und ein Arbeitsvertrag

Mit einem , Willkommensgeld
NRW” in Hohe von 3.000 Euro
will die nordrhein-westfali-
sche Landesregierung auslan-
dischen Pflegekraften den be-
ruflichen Neustart zwischen
Rhein, Weser und Lippe er-
leichtern. Das Angebot richtet
sich an Menschen aus Nicht-
EU-Landern, die in ihrem Hei-
matland bereits als Pflege-
fachkrafte gearbeitet und sich
fir einen Wechsel nach
Deutschland entschieden ha-
ben.

Bis zur vollstindigen Anerken-
nung ihrer fachlichen Qualifika-
tion miissen sie hier hdufig eine
Anpassungsqualifizierung
durchlaufen und kénnen in ihrer
ersten Zeit in Deutschland nur
als Pflegehilfskrafte mit entspre-
chend geringerer Bezahlung ar-
beiten.

als Pflegekraft bei einer Arbeitsstatte in Nordrhein-Westfalen

,Die Corona-Pandemie hat den
Fachkréftemangel in der Pflege
noch einmal verscharft. Deshalb
setzen wir neben Verbesserungen
in der Aus- und Weiterbildung
auch auf die Einwanderung von
auslandischen Fachkriften®, sagt
der nordrhein-westfilische Mi-
nister fiir Arbeit, Gesundheit und
Soziales, Karl-Josef Laumann
(CDU). ,Mit dem Willkommens-
geld wollen wir ihnen die Ent-
scheidung fiir eine Arbeitsauf-
nahme in Nordrhein-Westfalen
erleichtern und ihnen beim Neu-
anfang helfen.“ Das Angebot
richte sich ausdriicklich auch an
gefliichtete Pflegefachkrifte aus
der Ukraine, betont Laumann.

Das ,Willkommensgeld NRW*
soll unter anderem die Kosten des
Visums und der Einreiseerlaub-
nis, der Unterkunft bei der Ein-
reise, der Erstausstattung der
Wohnung und des Lebensunter-

halts im Anerkennungsverfahren
abfedern. Bei den Pflegekriften
werden grundlegende Deutsch-
kenntnisse bereits vorausgesetzt.
Allerdings miissen sie neben der
fachlichen Anpassungsqualifizie-
rung hdufig auch an zusitzlichen,
berufsspezifischen Sprachkursen
teilnehmen, um in Deutschland
eine Tatigkeit als Pflegefachkraft
ausiiben zu kénnen.

Um das ,Willkommensgeld
NRW* zu erhalten, miissen die
auslandischen Pflegekrifte ihre in
Nordrhein-Westfalen ausgestellte
Aufenthaltserlaubnis, den Zwi-
schenbescheid der Bezirksregie-
rung Minster zum Berufsaner-
kennungsverfahren sowie einen
Arbeitsvertrag als Pflegekraft bei
einer Arbeitsstitte in Nord-
rhein-Westfalen vorlegen.
Zentrale Stelle fiir die Umsetzung
des ,Willkommensgeldes NRW*
ist die Landes-Gewerbeforde-

rungsstelle des nordrhein-westfa-
lischen Handwerks e.V. (LGH).
Bei der LGH ist die ,,Fachstelle
zur Koordinierung der Einwan-
derung von Fachkriften® angesie-
delt, die sich um Fachkrifte jeder
Profession, also auch im Gesund-
heitswesen, kiitmmert. Aufgrund
ihrer langjahrigen Erfahrung
biete sie gute Voraussetzungen
dafiir, die Auszahlung des ,,Will-
kommensgeldes NRW* effizient
Zu organisieren.

Insgesamt konnen 2.500 Personen
mit dem ,Willkommensgeld
NRW* unterstiitzt werden. Dafiir
stehen bis zu 7,5 Millionen Euro
aus EU-Mitteln zur Verfiigung. «

Weitere Informationen:
www.willkommensgeld.lgh.nrw

Foto: Michael Stzpfandt

,Wir wollen die Entscheidung
fiir eine Arbeitsaufnahme
in Nordrhein-Westfalen
erleichtern und beim
Neuanfang helfen.

NRW-Gesundheitsminister
Laumann (CDU).

Personal Management

Im September dieses Jahres
soll der einheitliche Tarifver-
trag mit einem gesetzlichen
Mindestlohn in Kraft treten.
Durch die Gehaltsangleichun-
gen wird es noch einmal wichti-
ger, die nicht-monetaren Vor-
teile des eigenen Arbeitsplatzes
zu kommunizieren.

Darauf macht Séren Georg auf-
merksam, der sich mit seiner
Agentur ,Georg Recruiting® aus
Berlin darauf spezialisiert hat, ge-
nau diese Herausforderung fiir
seine Partnerinnen und Partner zu
l6sen. Die Agentur arbeitet aus-
schliefllich mit Unternehmen aus
dem Gesundheitswesen zusam-
men und gibt so den Arbeitgebern
in der Pflege eine Stimme. Georg:
»Wir kennen Thre Herausforderun-
gen und haben diese schon fiir
zahlreiche Kunden gemeistert.”

Der allgemeine Fachkraftemangel
in der Pflege, verstarkt noch durch
die Impfpflicht in den pflegenden

Berufen, macht es immer notwen-

Personalmarketing in Zeiten
des Mindestlohns in der Pflege

,,Machen Sie in den sozialen Medien deutlich, wie Sie sich als Arbeitgeber von den anderen abheben

diger, sich auf das Recruiting von
Stammpersonal zu konzentrieren
und die Pflegerinnen und Pfleger
dort zu erreichen, wo sie auch pri-
vat unterwegs seien, namlich in
den sozialen Medien, auf Facebook
und Co. ,,Durch kurze Videos auf
Social Media zeigen Sie als Arbeit-
geber, wie Sie sich von anderen in
der Region abheben. So gelingt es
Thnen messbar, mehr Bewerbun-
gen zu generieren.”

Besonders nach den kommenden
Lohnangleichungen werde es fiir
Arbeitgeber dariiber hinaus immer
wichtiger, die sogenannten ,soft
benefits“ hervorzuheben, also die
individuellen Vorteile und Ver-
giinstigungen fiir die Beschaftig-
ten in der Pflege. Georg: ,,Und das
nicht mit Hochglanz-Imagefilmen,
sondern durch authentische Ein-
blicke in den Arbeitsalltag der Mit-
arbeitenden! -

Weitere Informationen:
www.georg-recruiting.de

Soren Georg (links), Inhaber und CEO von Georg Recruiting, iiber die Anderungen im Personalmarketing nach

[~

der Einfiihrung des einheitlichen Tarifvertrags.
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http://www.georg-recruiting.de
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Bedeutende Faktoren:

Wascheservice und -hygiene

Steigende Anforderungen: Textildienstleister wie auch die Hersteller

von Waschsystemen wie Waschereintechnik bieten langst kompetente Losungen

Die Anforderungen steigen im-
mer weiter: Aufgrund des -
nicht zuletzt durch die Coro-
na-Pandemie - gestiegenen
Hygiene- und Qualitdtsbe-
wusstseins gewinnt auch die
Bearbeitung der im Gesund-
heitswesen anfallenden Wasche
weiter an Bedeutung. Sie muss
allen aktuellen Hygiene-Richt-
linien und Vorschriften ent-
sprechen.

Textildienstleister als externe Ex-
perten geben den Einrichtungen
fiir Berufskleidung und Flachwé-
sche, aber auch fiir Bewohnerwi-
sche hier die noétige Sicherheit.
Das Unternehmen Bardusch, Ett-
lingen, entlastet als Vollversorger
die Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter im Gesundheitswesen, die
dadurch mehr Zeit fiir ihre ei-
gentliche Aufgabe, die Pflege, ha-
ben.

Nachhaltigkeit spielt ebenso eine
wachsende Rolle bei der externen
Wiischevergabe. Bardusch setzt
konsequent auf Kreislaufwirtschaft
mit Recycling von Wasser und
Energie. Das regionale Niederlas-
sungsnetz garantiert nicht nur die
Optimierung der Fahrten, sondern
durch die Ndhe zum Kunden auch
eine individuelle Umsetzung sei-
ner Bedirfnisse.

Basis fiir eine erfolgreiche Zusam-
menarbeit zwischen Dienstleister
und Kunden ist die gemeinsame
Abstimmung aller relevanten hy-
gienischen und logistischen The-
men. Die Bardusch-Mitarbeiterin-
nen und -Mitarbeiter entwickeln
daraus ein optimal funktionieren-
des und normgerechtes Versor-

Anzeige
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Moderne Waschsysteme sorgen heute fiir weiBe, saubere, weiche und frische Wasche und leisten einen
wichtigen Beitrag zur Nachhaltigkeit.

gungs-Szenario inklusive transpa-
rentem Wische-Controlling.

Zentratex:
,Wir leben Wasche -
wir leben Qualitat”

Wichtig fiir die Wéschequalitat ist
die fachméinnische und hygienische
Aufbereitung der Textilien, sowohl
bei der Berufskleidung im Gesund-
heitswesen als auch bei der Bewoh-
ner- und Objektwische in stationa-
ren Einrichtungen. Spezialisten wie
die Partner der Zentratex — ,Wa-
schereien fiir Deutschland“ wer-
den regelmiflig von neutralen

50.......

#bardusch150years

Sachverstandigen auf Qualitats-
und Hygiene-Sicherheit gepriift.
Kontrolliert werden unter anderem
mikrobiologisch alle einzelnen Ar-
beitsschritte, die verschiedenen
Waschverfahren mit modernen,
umweltschonenden Waschtechno-
logien, die Textilien und die Schu-
lungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Giite- und Qualitats-
sicherung sind {iber die Erlangung
der RAL-Giitezeichen gegeben.
Neben den Fremdpriifungen fiithrt
jeder Zentratex-Wischeprofi Ei-
genkontrollen durch, um die ver-
sprochenen Leistungen stets zu
erfiillen.

Ecolab:
leistungsstarke
und nachhaltige

Waschsysteme

Textilien kommen taglich mit un-
serer Haut in Kontakt. Aussehen,
Haptik und Duft von Kleidung be-
einflussen die Wahrnehmung von
uns Menschen. Ob Hotel, Restau-
rant oder Pflegeeinrichtung — Hy-
giene ist fiir die Zufriedenheit von
Gasten sowie Bewohnerinnen und
Bewohnern entscheidend.

Saubere Textilien nehmen dabei
eine klare Schliisselrolle ein.

* Berufsbekleidung flir hr gesamtes Pflegeteam

» Kleidung und -textilien flir Inren Gastronomiebereich
* Stationswéschevollversorgung

* Pflege der personlichen Bewohnerwasche

Bei bardusch steht |hr Bedlirfnis im Mittelpunkt.

Kontaktieren Sie uns noch heute!

0800 10 44 555 | www.bardusch.com

Gleichzeitig leisten bessere Ergeb-
nisse und effizientere Reinigungs-
abldufe einen wesentlichen Beitrag
zum wirtschaftlichen Erfolg haus-
eigener Waschereien.

Bei der Entwicklung professionel-
ler Losungsprogramme fiir die
Textilreinigung und -pflege in
hauseigenen Wéschereinen stehen
nicht nur Sauberkeit und Komfort,
Qualitat und Sicherheit an oberster
Stelle, der Aspekt der Nachhaltig-
keit riickt ebenfalls immer mehr in
den Fokus.

Ecobrite Low Temp, das neue, leis-
tungsstarke und nachhaltige
Waschsystem von Ecolab, ist die
professionelle Antwort auf diese
Herausforderungen. Das System
kombiniert hochwertige Produkte
mit prazisen, automatischen Do-
siersystemen und erstklassigem
Service und bietet so umfassende
und effektive Reinigung und Des-
infektion auch empfindlicher Tex-
tilien bereits ab 40 Grad Celsius.
Durch innovative Formulierungen
ermoglichen die Produkte von
Ecobrite Low Temp bereits bei die-
ser Temperatur einheitliche und
wirkungsvolle Ergebnisse und
schaffen damit die optimale Ba-
lance zwischen erstklassiger Reini-
gung und Desinfektion von Texti-
lien und Nachhaltigkeit.

Miele:
Waschereitechnik und
Gewerbegeschirrspiiler

mit Virus-Siegel
ausgezeichnet

Miele-Technik fiir Gewerbebe-
triebe ist auch und gerade dann

Hygienische Vollversorgung
fur Alten- & Pflegeheime

Das Textilmanagement von bardusch bietet lhnen eine moderne Vollversorgung mit
hygienisch einwandfreien und normgerechten Textilien flr lhre Einrichtung:

Dafur Ubernimmt bardusch Abholung, Kennzeichnung, Lagerung,Qualitatssicherung,
Organisation, Waschen, Pflegen, In-House-Logistik, Controlling und Lieferung.



https://www.bardusch.com/de/de/
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Ein thermisches Desinfektionssystem entfernt im Frischwasserspiiler
PG 8057 TD bei einer Temperatur von 93 °C sogar 99,99 Prozent der Viren.

hocheffektiv, wenn es um die Be-
kimpfung von Viren aller Art
geht: Dieses Fazit zieht Professor
Benjamin Eilts vom Labor fiir
angewandte Reinigung und
Hygiene an der Hochschule

Albstadt-Sigmaringen. Sein Team
untersuchte Wischereitechnik
und Gewerbegeschirrspiiler von
Miele und zeichnete zahlreiche
Modelle mit dem renommierten
Virus-Siegel des Institute for In-

tegrative Hygiene and Virology
aus.

Mit dem goldenen Siegel wurden
alle Miele-Waschmaschinen aus-
gezeichnet, die sich auf dem hoch-
schuleigenen Priifstand befanden:
je ein Gerit der aktuellen Genera-
tion ,,Benchmark®, der Baureihe
»SmartBiz* und der Baureihe
»Kleine Riesen®.

In Verbindung mit den Waschmit-
teln der Serie ,,ProCare Tex", die
speziell auf gewerbliche Mie-
le-Waschmaschinen abgestimmt
sind, wurden in allen Geraten
mehr als 99,9 Prozent der behull-
ten und unbehiillten Viren ent-
fernt. Abhdngig vom jeweiligen
Gerit sind unterschiedliche Pro-
gramme zu wéhlen, die eine Inak-
tivierung von Viren sicherstellen.
Das Professional Ironing Board
PIB 100 von Miele - ein Biigelsys-
tem fiir gewerbliche Nutzung - er-

hielt das silberne Siegel. Im Labor
wurden 99,99 Prozent aller Testvi-
ren entfernt. Dafiir wurden Biigel-
eisen oder Steamer jeweils bei
hochster Stufe eingeschaltet und
die Kleidungsstiicke punktuell fiir
jeweils finf Minuten bedampft.

Weitere Informationen:
www.bardusch.de
www.ecolab.com
www.miele.de
www.zentratex.de

Anzeige

Individuelle u
Losungen fur lhre Textilien

www.elis.com | 0800 - 3547 000

uuuuu

smpower your day

Damit mehr Zeit bleibt
fur die wichtigen Dinge

inNnovative

»Pe/is

Nachrichten

Die WiBU Gruppe mit Hauptsitz
in Ahrensburg stellt die Fiih-
rung der Tochtergesellschaft
WiBU PflegePlus GmbH neu auf.
Zum 1. April 2022 riickten Lars
Linnemann, Leiter Einkauf &
Logistik, sowie die Vertriebs-
leiterin Judith Steinwarth in
die Geschaftsfithrung auf. Der
bisherige Geschaftsfiihrer Rolf
Weinkauff verlieR das Unter-
nehmen und startet in die
Selbststandigkeit.

Nachhaltiger Generationenwechsel
von innen: Sie waren als Prokuris-
ten bereits verantwortlich fiir die
wichtigsten Bereiche des operati-
ven Geschifts, nun iibernahmen
sie die Geschiftsleitung: Lars Lin-
nemann (38) und Judith Stein-
warth (37) fithren die WiBU Pfle-
gePlus GmbH in die Zukunft. Sie
verbinden mit Einkauf, Logistik
und Vertrieb gleich drei Starken,
die heutzutage besonders am
Markt gefragt sind.

»Der Kunde will zuverldssige Kon-
ditionen, eine schnelle Lieferung
und einen guten Service®, weifl
Lars Linnemann, der als ausgewie-
sener Experte im Bereich Logistik,
Produktion und Prozessmanage-
ment gilt. Er wechselte 2020 von
LR Health & Beauty Systems zur
WiBU Gruppe. Er ist zudem Mit-
geschiftsfithrer der vor Kurzem
von WiBU iibernommenen Illen-
seer Hospitalia GmbH.

LuUnser oberstes Gebot ist es, die
Bediirfnisse unserer Kunden zu
verstehen und optimal zu bedienen,
egal ob personlich, am Telefon oder
digital®, erganzt Judith Steinwarth,
die weif3, wovon sie redet: Schlief3-
lich ist sie bereits seit 2008 bei der
WiBU PflegePlus GmbH an Bord
und seit 2019 Vertriebsleiterin.

Nachhaltiges Wachstum

WiBU PflegePlus GmbH beruft
neue Geschaftsfuhrung

Lars Linnemann und Judith Steinwarth leiten die WiBU PflegePlus GmbH

Foto: WiBU Gruppe
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Generationenwechsel an der Spitze der WiBU PflegePlus GmbH (von links): Dr. Christian Kleikamp (Vorstandsvorsitzender WiBU Gruppe), Judith
Steinwarth (Geschéftsfiihrerin WiBU PflegePlus GmbH), Lars Linnemann (Geschaftsfiihrer WiBU PflegePlus GmbH), André Prentkowski (Vorstand
WiBU Gruppe), Rolf Weinkauff (ehemaliger Vorstand WiBU Gruppe).

Ich freue mich aufSerordentlich,
dass wir mit Frau Steinwarth und
Herrn Linnemann die perfekte
Kombination aus langjahriger Er-
fahrung, Marktkenntnis sowie
Zukunftsorientierung gefunden
haben®, so Dr. Christian Klei-
kamp, Vorstandsvorsitzender der
WiBU Gruppe, ,,so konnen wir
unseren Wachstumskurs nach-
haltig starken.”

Nachhaltig wird es auch fiir Rolf
Weinkauft. Er legt sein Vor-
stands- und Geschiftsfithrerman-

dat nieder und begleitet zukiinftig
als CSR-Manager kleine und
mittlere Unternehmen bei der Er-
arbeitung passender Nachhaltig-
keitsstrategien. Er wird der WiBU
Gruppe auch weiterhin eng ver-
bunden bleiben, allen voran sei-
nen ehemaligen Vorstandskolle-
gen Dr. Christian Kleikamp und
André Prentkowski, die die WiBU
Gruppe als Vorstand weiterhin
tithren. Natiirlich nachhaltig.

Die WiBU Gruppe ist mit tiber
570 Mitarbeiterinnen und Mitar-

beitern und einem jahrlichen
Umsatz von tiber 200 Millionen
Euro einer der grofiten Losungs-
anbieter fiir den Pflege- und Ge-
sundheitsmarkt und liefert alles
aus einer Hand: Einrichtungskon-
zepte, Pflegebedarf, Textilien,
Versorgungskonzepte und tech-
nischen Service & Wartung.

Seit der Griindung 1920 steht die
WiBU Gruppe fiir eine faire
Preis- und verlassliche Qualitats-
politik, ein partnerschaftliches
Miteinander, eine konsequente

Servicebereitschaft und die Schaf-
fung vieler sinnstiftender Arbeits-
pliatze in der Sozialwirtschaft.
Diesem Anspruch ist das Unter-
nehmen bis heute treu geblieben
und setzt damit gerade in beweg-
ten Zeiten wie diesen Maf3stibe
im Markt. .

Weitere Informationen:
www.wibu-pflegeplus.de


http://www.bardusch.de
http://www.ecolab.com
http://www.miele.de
http://www.zentratex.de
http://www.wibu-pflegeplus.de
https://de.elis.com/de
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Pflegepraxis

CWS Healthcare nimmt neuen Standort
in Brehna in Betrieb

Investition von 1,8 Millionen Euro, 35 neue Arbeitsplitze —
,»31nd noch ndher am Kunden und senken gleichzeitig unsere CO,-Emissionen weiter*

CWS, ganzheitlicher Losungs-
anbieter fiir die Bereiche Hy-
giene, Berufskleidung, Brand-
schutz, Reinraum sowie Gesund-
heit und Pflege, hat Anfang
Mai seinen neuen Health-
care-Standort in Brehna in Be-
trieb genommen. Von hier aus

Anzeige

werden kiinftig Alten- und
Pflegeheime, Rettungsdiens-
te, ambulante Pflegedienste,
Feuerwehren und weitere
Kunden von CWS Healthcare
mit hygienisch sauberer Wa-
sche versorgt. Der neue Stand-
ort deckt dabei die Bundes-

lander Sachsen, Sachsen-Anhalt,
Berlin und Brandenburg ab.

Vorausgegangen war eine fiinf-
monatige Umbauphase, bei der
insgesamt 1,8 Millionen Euro in
neueste nachhaltige Betriebs-
technik in dem 8.700 Quadrat-

meter grofien Gebdude investiert
wurden. Dabei setzte CWS beim
Umbau des bisherigen CWS
Workwear-Standorts gezielt auf
lokale Dienstleister. So ist es dem
Unternehmen gelungen, trotz der
allgemeinen Rohstoftknappheit
und den Verzogerungen in den

Technik flirs Leben

BOSCH

Einfach und schnell: PCR-Testung
In Laborqualitat direkt im Pflegeheim.

» Testung direkt am Ort der Probenentnahme durch
geschultes medizinisches Fachpersonal

» Mogliche Unterbindung von Infektionsketten durch
schnelle Testergebnisse in Laborqualitat nach 39 Minuten

» Hohe Testzuverlassigkeit durch vollautomatisierte Testablaufe

www.bosch-vivalytic.com

\/ivalytic

Lieferketten termingerecht zu er-
offnen.

»Wir freuen uns, in Brehna einen
hochmodernen Standort zu be-
treiben. Mit unserem Investment
in den Wachstumsmarkt Health-
care begegnen wir den Marktge-
gebenheiten und haben einen
Standort mit bestmoglichen Ar-
beitsbedingungen fiir unsere
Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter geschaffen. Im Fokus der Ar-
beit stehen die Anspriiche unse-
rer Kunden, welchen wir mit
neuster Technik und den ent-
sprechenden baulichen Mafinah-
men entsprechen®, so Markus
Schad, Regional Managing Di-
rector Cleanrooms & Healthcare.
Die neu entstandene Wéscherei
fiir desinfizierende Waschverfah-
ren ist nach RAL 992/1-4 zertifi-
ziert. Sie verfiigt iber eine bauli-
che Trennung der Wascherei-
bereiche, in denen saubere und
schmutzige Wische bearbeitet
wird, sowie iiber Personen- und
Containerschleusen. ,,Aufgrund
dieser Trennung und der Zertifi-
zierung nach den RAL-Standards
erfiillt die Wiascherei alle hygie-
nischen Anforderungen des Ge-

sundheitswesens®, erlautert
Schad.

Weitere neue
Arbeitsplatze
schaffen, um auch die
zukiinftige Nachfrage
nach desinfizierenden
Wascherei-
Dienstleistungen zu
befriedigen

Standortleiter Steffen Dreyer er-
ganzt: ,Dank des neuen Stand-
orts sind wir jetzt noch néher bei
unseren Kunden, konnen so die
regionale Betreuung starken und
gleichzeitig unsere CO,-Emissi-
onen weiter senken.”

Mit dem neuen Healthcare-
Standort werden 2022 in Brehna
35 neue Arbeitsplatze geschaffen.
Dabei wird es nicht bleiben, ist
sich Dreyer sicher: ,,Um die
wachsende Nachfrage nach des-
infizierenden Wischerei-Dienst-
leistungen auch kiinftig in der
gewohnten hohen Qualitit anbie-
ten zu konnen, werden wir wei-
tere Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter einstellen. .

Weitere Informationen:
WWW.CWS.com


http://www.cws.com
https://www.bosch-vivalytic.com/

PflegeManagement Juni/Juli 2022

13

Innovationen

Welche Perspektiven erdoffnet
die Medizintechnik in der stati-
ondaren Pflege? Eine Antwort
gab Bundesgesundheitsminis-
ter Karl Lauterbach (SPD) im
April auf der Messe DMEA (Di-
gital Medical Expertise & Appli-
cation) - Connecting Digital
Health in Berlin. Es gebe zwar
sviel Taktik, viel Technik, viel
Innovation”, sagte er. Es fehle
aber an einer ,iibergreifenden”
Strategie: ,Wo wollen wir wann
sein? Und was sind die Anwen-
dungen, die dem Nutzer das Ge-
fiihl geben, er bekommt eine
neue Medizin?”, fragte Lauter-
bach und kiindigte ein Digi-
tal-Strategiegesetz an.

Damit will Lauterbach den Ausbau
der digitalen Infrastruktur im Ge-
sundheitswesen beschleunigen
und unter Aspekte des medizini-
schen Nutzens stellen. Der Nutzen
der Digitalisierung miisse taglich
auf allen Ebenen fiir Patientinnen
und Patienten sowie fiir Leistungs-
erbringende erlebbar und spiirbar
werden. Dafiir misse die Anwen-
dung in den Vordergrund riicken,
forderte der Bundesgesundheits-
minister: ,Wir miissen vom Ende
her denken.”

Digitalisierung im Gesundheits-
wesen bedeute fiir ihn ,,nicht eine
andere Form der Dokumentation
und Archivierung der Medizin, die
wir immer gemacht haben®, son-
dern tatsachlich ,eine bessere Me-
dizin“ in Arztpraxen und Kran-
kenhiuern zu bewirken, die ohne
digitale Prozesse nicht moglich
wire. Deshalb werde er nach der

Medizintechnik in der Pflege

Lauterbach kiindigt Digital-Strategiegesetz an

E-Rezept: Rollout soll in der zweiten Jahreshilfte dieses Jahres starten

)

Foto: © Messe Berlin GmbH

Digitalisierung im Gesundheitswesen bedeutet fiir Bundesgesundheitsminister Lauterbach ,eine bessere
Medizin”, die es ohne digitale Prozesse nicht gibe.

Sommerpause einen Strategiepro-
zess ausrollen, in dem alle Beteilig-
ten gemeinsam arbeiten. Am Ende
dieses Verfahrens werde ein Gesetz
stehen, das Strategie und Infra-
struktur zusammenbringe.
Gleichzeitig miisse der Ausbau der
Infrastruktur beschleunigt wer-
den, betonte Lauterbach. Er habe
schon im Jahr 2002 fur die Ein-
tithrung einer elektronischen Pa-
tientenakte (ePA) pladiert. Dass
diese 20 Jahre spiter immer noch
nicht vollstindig eingefiihrt sei,
habe er sich damals nicht traumen
lassen.

Die ePA sei aber das Kernstiick der
Digitalisierung, die Arztinnen und
Arzten ein ganz anderes Arbeiten
ermogliche, Befunde zusammen-
trage und Doppeluntersuchungen
vermeide. Im Zusammenspiel mit
anderen Anwendungen wie E-Re-
zept, elektronischer Arbeitsunfa-
higkeitsbescheinigung oder digita-
ler Identitatsnachweis komme so
»tatsdchlich eine neue Medizin
zustande®

Ein Beispiel fiir die ,neue Medizin“
sei der digitale Identitdtsnachweis
(e-ID), der zum Beispiel leichtere
Eintrdge in Organspenden-Regis-

ter ermogliche oder die On-
line-Sprechstunde und anschlie-
flend die Ausstellung eines
E-Rezeptes. Den Rollout des E-Re-
zeptes stellte Lauterbach fiir die
zweite Jahreshilfte in Aussicht.

In der aktuellen Testphase seien
bislang 10.000 E-Rezepte ausge-
stellt worden. Die Zielmarke von
30.000 werde voraussichtlich im
Sommer erreicht. Dann folge der
Rollout - und eine Weiterentwick-
lung des E-Rezeptes, die den
Nutzwert fiir den Patienten starker
betone.

Das deutsche Gesundheitswesen
werde sich ohne Digitalisierung
nicht wesentlich weiterentwickeln,
erklarte Lauterbach. Die Digitali-
sierung sei ,eine Voraussetzung
dafiir, dass das deutsche Gesund-
heitssystem besser und moderner
wird®. Er verstehe sich deshalb
nicht nur als Gesundheitsminister,
sondern auch als ,Digitalisie-
rungsminister®.

Die DMEA ist Europas zentraler
Treffpunkt in Sachen Digital
Health - hier treffen Entscheide-
rinnen und Entscheider aus samt-
lichen Bereichen der Gesundheits-
versorgung aufeinander - von
IT-Fachleuten iiber Arztinnen und
Arzte, Fithrungskrifte aus Kran-
kenhaus und Pflege, bis hin zu Ex-
pertinnen und Experten aus Poli-
tik, Wissenschaft und Forschung.
Veranstalter der DMEA ist der
Bundesverband Gesundheits-IT -
bvitg e. V., die Organisation liegt
bei der Messe Berlin GmbH. Die
DMEA wird dariber hinaus in Ko-
operation mit den Branchenver-
banden GMDS (Deutsche Gesell-
schaft fir Medizinische Infor-
matik, Biometrie und Epidemiolo-
gie) e. V., BVMI (Berufsverband
Medizinischer Informatiker) e. V.
sowie unter inhaltlicher Mitwir-
kung von KH-IT (Bundesverband
der Krankenhaus-IT-Leiterinnen/
Leiter) e. V. und CIO-UK (Chief
Information Officers — Universi-
tatsklinika) gestaltet. .

Weitere Informationen:
www.bvitg.de
www.dmea.de

medi erweitert das circaid-
Produkt-Portfolio in der Ent-
stauungstherapie. Die medizi-
nischen adaptiven Kompressi-
onssysteme circaid® juxtalite®
zur Entstauung ausgepragter
venoser Odeme und Therapie
des Ulcus cruris venosum so-
wie circaid® juxtafit® fiir Arm
und Bein zur Entstauung lym-
phologischer Odeme sind mit
Hilfsmittelnummern auf dem
deutschen Markt verfiigbar.

Kompression ist die Basis der leit-
liniengerechten Therapie bei lym-
phologischen und phlebologischen
Indikationen. Die S2k-Leitlinie
»Medizinische Kompressionsthe-
rapie“ empfiehlt die medizinischen
adaptiven Kompressionssysteme
(MAK) als Alternative zum her-
kémmlichen Wickelverband in der
Entstauungstherapie von Lymph-
6demen, ausgeprigten vendsen
Odemen sowie der Therapie des

Medizinisch adaptive Kompression
circaid® von medi - neue Produkte mit Hilfsmittelnummer

Ulcus cruris venosum.* Dazu zah-
len auch die circaid-Produkte. Sie
umfassen zahlreiche Versorgungs-
optionen und ein umfassendes
Grofienspektrum. Die Vorteile im
Uberblick:

« circaid Built-In-Pressure Sys-
tem (BPS) fiir ein individuelles
und exaktes Einstellen des kor-
rekten therapeutischen Kom-
pressionsdrucks. Dieser kann
jederzeit mithilfe der Messkarte
gepriift und nachjustiert werden.

« Einfaches und selbststindiges
An- und Ablegen fiir den Pati-
enten nach Einweisung durch
geschultes Fachpersonal - fiir
mehr Selbstmanagement und
Therapieadhdrenz. Die ineinan-
dergreifenden Klett-Binder er-
leichtern auch Patienten mit Ein-
schrinkungen der Feinmotorik
das An- und Ablegen.

« Atmungsaktives und latexfreies
Material - fiir ein angenehmes
Tragegefiihl

Foto: www.medi.de

Jetzt neu mit Hilfsmittelnummer:

Als Alternative zum herkémmlichen
Wickelverband kommt das medizini-
sche adaptive Kompressionssystem
circaid juxtalite bei der Entstauung
ausgepragter venoser Odeme und
zur Therapie des offenen Beins zum
Einsatz.

« Effektive Therapie und hoher
Tragekomfort dank unelasti-
schem Material

Neu: circaid juxtalite bei phlebo-
logischen Indikationen

Als Alternative zum herkommli-
chen Wickelverband kommt das
medizinische adaptive Kompressi-
onssystem circaid juxtalite dank
seiner hohen Wandstabilitit und
des hohen Arbeitsdrucks bei der
Entstauung ausgeprégter venoser
Odeme und zur Therapie des offe-
nen Beins (Ulcus cruris venosum)
zum Einsatz.

Neu: circaid juxtafit fiir Bein und
Arm bei lymphologischen Indika-
tionen

Das medizinische adaptive Kom-
pressionssystem circaid juxtafit
essentials wird dank seiner sehr
hohen Wandstabilitit bei der Ent-
stauung von Bein- beziehungs-
weise Arm-Lymphodemen einge-

Advertorial

setzt. circaid juxtafit essentials Bein
ist in Standardgrofien fiir den Un-
terschenkel und als Oberschenkel-
variante mit Knie erhiltlich. Bei
der Unterschenkelversorgung ist
bereits eine Fuflversorgung mit
kompressiver Socke und einem un-
elastischen Fufiteil enthalten. Die
Armversorgung ist ebenfalls in
StandardgrofSen verfiigbar. .

Fachinformationen sind unter
Telefon 0921 912-950 oder per
E-Mail erhiltlich an:
auftragsservice@medi.de

www.medi.biz/circaid

*Rabe E et al. $2k-Leitlinie: Med. Kompressionstherapie d.
Extremititen m. Med. Kompressionsstrumpf (MKS), Phleb.

Kompressionsverband (PKV) u, Med. adaptiven Kompres-
sionssystemen (MAK). Online unter www.awmf.org/leit
linten/detail/ll/037-005.html (Letzter Zugriff 05.05.22).
| Zweckbesti circaid® Beinversor ren - Die

Kompressionsversorgung dient bei Patienten mit Venen-
und Lympherkrankungen zur Kompression des Beins.
| circaid” juxtafit’ essentials Arm - Die Kompressionsver-
sorgung dient bei Patienten mit Venen- und Lympherkran-
kungen zur Kompression des Arms. | circaid® FuBoptionen
- Die Kompressionsversorgung dient bei Patienten mit
Venen- und Lympherkrankungen zur Kompression des
Fufles und des Kndchels.


http://www.bvitg.de
http://www.dmea.de
https://www.medi.de/produkte/highlights/circaid-adaptive-kompression/?utm_source=medibiz_circaid&utm_medium=shorturl&utm_campaign=circaid
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Nachrichten

Gewalt in der Pflege ist ein Ta-
buthema. Nicht immer ist sie
eindeutig als Korperverletzung
zu erkennen; sie kann viel sub-
tiler und verdeckter stattfin-
den. Wo beginnt Gewalt? Wer
iibt sie auf wen aus? Und wie
kann die Sensibilisierung fiir
dieses Thema verstarkt werden?

Diese und weitere Fragen werden
in dem neuen Workshopformat

~Gewaltfrei starken”:
Workshopreihe mochte fur Gewalt in der Pflege sensibilisieren

Elisabeth Scharfenberg, Vorstindin der Korian Stiftung: ,,Wir wollen Pflegekréfte stiarken,

ithrer eigenen Wahrnehmung zu vertrauen und Grenzen zu ziehen*

,Gewaltfrei stirken“ der Korian
Stiftung fiir Pflege und wiirde-
volles Altern behandelt. Die Pfle-
gewissenschaftlerin und Coa-
chin Carina Hilfenhaus hat die
Inhalte des Workshops gemein-
sam mit der Stiftung speziell fiir
Pflege- und Betreuungskrifte
aus stationdren Einrichtungen
entwickelt.

In dem vierstiindigen Workshop
werden die Sinne fiir unter-

Wirtschaftspriifung, Recht und Beratung

Entgelterhohungen im Pflegeheim mittels

schiedliche Gewaltformen im
Bereich der Pflege geschérft und
Strategien fiir den Umgang mit
Gewalt im Arbeitsalltag erarbei-
tet. Dariiber hinaus geht es um
das Erlernen und Uben von ge-
waltfreier Kommunikation mit
den Bewohnerinnen und Bewoh-
ner sowie innerhalb des Teams.
Elisabeth Scharfenberg, Vorstan-
din der Korian Stiftung, tiber die
Motivation, sich diesem Thema

Heimrecht

anzunehmen: ,,Wir wollen mit
dem Workshop Pflegekrifte fiir
Gewalt in ihrem Arbeitsumfeld
sensibilisieren und sie darin
starken, ihrer eigenen Wahrneh-
mung zu vertrauen und Grenzen
zu ziehen sowie alternative For-
men der Kommunikation zu er-
lernen.“

Informationen zum Workshop
finden Sie auf der Website der
Korian Stiftung https:/www.

korian-stiftung.de/gewaltfrei-
starken. Anmelden konnen sich
stationdre Pflegeeinrichtungen
aller Trager. Der Workshop wird
durch die Stiftung kostenfrei an-
geboten. .

Weitere Informationen:
https://www.korian-stiftung.de/
gewaltfrei-starken
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Zustimmungsfiktion tatsachlich moglich?

Der Bundesgerichtshof hat mit
einem Grundsatzurteil vom
12. Mai 2016 - Az. ITI ZR 279/15
- die Rechte von Heimbewoh-
nerinnen und Heimbewohnern
gestarkt. In ihrer Entscheidung
stellten die Richter fest, dass
Entgelterh6hungen nicht durch
einseitige Erklarung der Pfle-
geheime maglich sind, viel-
mehr bedarf es grundsatzlich
einer Zustimmung der Bewoh-
nerin oder des Bewohners.
Dies gilt unabhdngig davon, ob
der Bewohner Selbstzahler ist
oder Sozialleistungen bezieht.

Anzeige

Bei dem Wohn- und Betreuungs-
vertrag handelt es sich um einen
eigenstandigen Vertragstyp, der
den Vorschriften des Zivilrechts
unterliegt. Die Begriindung oder
Anderung dieses Vertragsverhilt-
nisses bedarf einer entsprechen-
den Vereinbarung zwischen den
Parteien. Eine Entgelterh6hung
stellt eine Vertragsanderung dar,
die einer Zustimmung der Be-
wohnerin oder des Bewohners
bedarf.

Eine gesetzlich zuldssige Aus-
nahme hiervon sieht das Wohn-
und Betreuungsvertragsgesetz

& solidaris

in Zukunft.

02203 . 8997-0

info@solidaris.de

WIRTSCHAFTSPRUFUNG
STEUERBERATUNG
UNTERNEHMENSBERATUNG
RECHTSBERATUNG

Expertise, Spezialisierung, Branchenkenntnis — dafir steht Solidaris seit
nunmehr 90 Jahren. Als Branchen-Experte in der Priifung und Beratung
von Einrichtungen der Gesundheits- und Sozialwirtschaft stellen wir unser
Handeln seit Unternehmensgriindung 1932 in den Dienst unserer Mandant-
schaft. Dabei haben wir nicht nur rein konomische, sondern auch ethische
Werte gleichberechtigt im Fokus. Nicht zuletzt diese Werte verbinden uns
in ganz besonderer Weise mit unserer Mandantschaft. Eben dieses einzig-
artige Zusammenspiel aus Fach- und Sozialkompetenz zeichnet Solidaris
als eine der fihrenden Prifungs- und Beratungsgesellschaften aus — auch

www.solidaris.de

(WBVG) in § 8 WBVG fiir die
Fille vor, in denen eine Anderung
des Pflegegrades und damit der
Betreuungsbedarf eines Bewoh-
ners, der Sozialleistungen erhilt,
eintritt. Soweit es sich jedoch um
eine Entgelterhohung handelt, die
aufgrund einer Verdnderung der
Bemessungsgrundlage erfolgt,
greift § 9 WBVG. Dieser Vor-
schrift ist nicht zu entnehmen,
dass eine Entgeltanpassung ohne
Zustimmung des Heimbewohners
moglich ist.

Unter Beriicksichtigung dieser
Vorschrift und der Rechtspre-
chung des BGH hat der Heimtra-
ger im Fall der Kostensteigerung
einen Anspruch auf Erhohung des
Gesamtentgelts. Hieraus resultiert
jedoch gerade nicht das Recht zur
einseitigen Entgelterhohung. Das
Urteil des BGH hat seit 2016 keine
Anderung erfahren und ist den
Heimtragern weitestgehend be-
kannt. Dennoch steigt in der
jingsten Vergangenheit die An-
zahl der anhédngigen Klageverfah-
ren zwischen Heimen und Be-
wohnern.

Es geht um die Frage, ob eine
wirksame Zustimmung zur Kos-
tenerhohung erteilt wurde und
damit die vom Heimtréger mittels
Lastschriftermachtigung eingezo-
genen Entgelterhohungen zuldssig
sind. Die Kosten der Heimversor-
gung werden durch den Heimtra-
ger monatlich eingezogen.
Fraglich ist, ob mit der Kostener-
hohung ebenso verfahren werden
darf, auch wenn der Heimbewoh-
ner seine Zustimmung bislang
nicht ausdriicklich erkldrt hat.
Kann der Heimtrager von einer
konkludenten Zustimmung aus-
gehen, wenn der Heimbewohner

Von Britta Greb, LL.M., Rechtsanwaltin bei der Solidaris Rechtsanwaltsgesellschaft mbH in Kdln

Britta Greb, LL.M., ist Rechtsan-
waltin bei der Solidaris Rechts-
anwaltsgesellschaft mbH. Ihre
Schwerpunkte sind unter ande-
rem Pflegeversicherungsrecht,
Sozialrecht, Heimrecht und
Heimvertragsrecht.

nicht konkret den Lastschriftein-
zug widerruft?

Der BGH hat deutlich darauf ver-
wiesen, dass die Zustimmung zur
Entgelterhohung auch konkludent
erfolgen kann. Als Beispiel wer-
den die Zahlung des erhohten
Entgelts oder Verstreichenlassens
der Kiindigungsfrist nach § 11
Abs. 1 Satz 2 WBVG genannt.
Die konkludente Zustimmung zur
Zahlung erwéahnte der BGH nur
pauschal, da dem Vertragsrecht
ein Schweigen als Zustimmung
zur Vertragsanderung eher fremd
ist, vgl. das Urteil des BGH vom
27. April 2021, Az. XI ZR 26/20,
zur Erh6hung von Bankgebiihren.
Eine Zustimmungsfiktion wider-
spriache wesentlich dem Grundge-
danken des Vertragsrechts, so der
BGH.

Unter Berticksichtigung dieser
jingsten Rechtsprechung des
BGH scheint es zumindest frag-
lich, ob eine Zahlung des erh6hten
Entgelts bzw. die widerspruchs-
lose Hinnahme des Lastschrift-
einzugs als Zustimmung gewertet
werden kann. Auch wenn es wiin-
schenswert ist, den Heimtrdgern
in den Fillen der berechtigten
Entgelterhohung eine Erleichte-
rung zur Vertragsinderung an die
Hand zu geben, erscheint es je-
doch unumginglich, hochstrich-
terlich den Umgang mit Zustim-
mungsfiktionen im Schutzbereich
des WBVG zu kldren.

Es sprechen gute Griinde dafiir,
hier eine Zustimmungsfiktion zu-
zulassen. Der Heimtrager ist nach
§ 9 WBVG verpflichtet, eine Ent-
gelterhohung schriftlich anzu-
kiindigen und zu begriinden. Die
Bewohnerinnen und Bewohner
schulden das erhohte Entgelt erst
vier Wochen nach Zugang.

Die Méglichkeit der Priifung der
Erhéhung durch Einsichtnahme
in die Kalkulationsunterlagen ist
den Bewohnerinnen und Bewoh-
nern ebenfalls einzurdumen. Un-
ter Beriicksichtigung dieser
Schutzmechanismen, die das
WBVG vorsieht, bestehen keine
Bedenken, eine widerspruchslose
Zahlung des Bewohners als kon-
kludente Zustimmung zu werten.
Es ist davon auszugehen, dass sich
der BGH in seiner Entscheidung
aus dem Jahr 2016 bereits von die-
sem Grundgedanken hat leiten
lassen, dennoch bedarf es drin-
gend einer Konkretisierung durch
die Bundesrichter.

Weitere Informationen:
www.solidaris.de


http://www.solidaris.de
https://www.korian-stiftung.de/gewaltfrei-st%C3%A4rken
https://www.korian-stiftung.de/gewaltfrei-st%C3%A4rken
https://www.korian-stiftung.de/gewaltfrei-st%C3%A4rken
https://www.solidaris.de/
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Wirtschaftspriifung, Recht und Beratung

Betriebliche Optimierung in der stationdren Pflege

=

Kostenersparnisse, Steuerungseffizienz,
Pflegesatzverhandlungen

Von Roman Tillmann, Geschaftsfithrender Partner der rosenbaum nagy unternehmensberatung GmbH

Das Gesetz zur Weiterentwick-
lung der Gesundheitsversor-
gung (GVWG) stellt neben den
Pflegestarkungsgesetzen in
den Jahren 2015 bis 2017 die
inhaltlich umfassendste Pflege-
reform der letzten Jahre dar.
Dies liegt insbesondere an der
Vorgabe der tariflichen Vergii-
tung der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter nach §72 SGB XI
als Zulassungsvoraussetzung
fiir die Versorgung der Pflege-
bediirftigen. Nicht tarifgebun-
dene Trager werden erhebliche
Spriinge bei den Personalkos-
ten umsetzen miissen und
moglichst iiber die Pflegesatz-
verhandlung refinanzieren. Ein
Jahr spater folgt der nachste
Kostensprung: die neue Perso-
nalbemessung (PeBeM) wird in
den meisten Bundeslandern
zu einer Mehrpersonalisierung
und damit ebenfalls zu Kos-
tensteigerungen fiihren.

Auch wenn diese Kostensteige-
rungen erfolgreich in der Pflege-
satzverhandlung untergebracht
werden konnen, kann das
GuV-Ergebnis leiden - im
schlimmsten Fall entsteht ein De-
fizit. Somit sollte schon jetzt ana-
lysiert werden, wo noch Effizienz-
reserven vorhanden sind.

Was bedeutet

Effizienz fiir

die stationare
Pflege?

Effizienz heif3t, ein optimales Ver-
hiltnis aus Ressourceneinsatz
und Ergebnis zu erzielen. Mithin
spielen die Prozesse eine ganz
entscheidende Rolle fir die Effi-
zienz eines Hauses.

Kernprozesse
der stationaren
Pflege

Beim Kernprozess der Pflege
spielt vor allem die Effizienz der
Steuerung des Personaleinsatzes
eine wichtige Rolle. Die Dienst-
und Einsatzplanung ist einer der
wichtigsten Stellhebel fiir eine
kostendeckende Einrichtung.
Wichtig ist dabei, dass das Perso-
nal belegungsabhingig und auf
den Tag genau geplant und einge-
setzt wird. Zur Einhaltung der
verhandelten Pflegeschliissel ist es
sinnvoll, diese in Stundenkontin-
gente je Wohnbereich umzurech-

rosenbaum nagy unternehmensberatung GmbH ist eine bundesweit
tatige betriebswirtschaftliche Managementberatung fiir die Sozial-
wirtschaft mit Sitz in Koln. Roman Tillmann verantwortet alle
Themen rund um die Altenhilfe und den Rettungsdienst. Schwerpunk-
te sind Betriebsanalysen fiir stationdre, ambulante und teilstationa-
re Pflege sowie alternative Wohnformen, Steuerungssysteme einfiih-
ren, Sanierungskonzepte entwickeln, M&A-Transaktionen begleiten,
Pflegesatzverhandlungen begleiten sowie strategisches Dienstplan-

management.

nen. Eine Steuerung nur auf Basis
der Vollzeitstellen ist zu statisch,
da tdglich kleinste Veranderun-
gen der Belegung Auswirkung auf
die Refinanzierung haben kon-
nen.

Um eine qualitativ hochwertige
Pflege zu leisten und trotzdem die
Pflegeschliissel einzuhalten, miis-
sen auch die Rahmenbedingun-
gen stimmen. Hierzu zahlen zum
Beispiel die Optimierung der in-
ternen Wegezeiten durch bauliche
Voraussetzungen, Einsatz moder-
ner Kommunikationstechnik und
ein guter Personalmix aus exami-
nierten Kraften und Hilfskraften
sowie aus Vollzeit- und Teilzeit-
mitarbeitern.

Unterstiitzungs-
prozesse der
stationdren Pflege

Auch bei den Unterstiitzungspro-
zessen bieten sich viele Ansatz-
punkte zur Optimierung. Grund-
satzlich ist hier die Frage zu
beantworten: Make or buy?

Allseits bekannt, in vielen Fillen
jedoch noch unzureichend ge-
nutzt, ist das Thema Outsourcing.
Hier kann man sicherlich geteilter
Meinung sein, denn diese Berei-
che konnen eine ganz entschei-
dende qualitétsbildende Funktion
haben. Wenn man sich der Orga-
nisation dieses Bereichs nicht ent-
schieden widmet, erreicht man
weder die gewiinschte Qualitat

noch eine angemessene Wirt-
schaftlichkeit.

Bei entsprechender Grofle, Flexi-
bilitdit des Mitarbeitereinsatzes
und insbesondere bei entspre-
chendem Know-how im Haus
kann man selbst die Leistung
ebenso giinstig erbringen wie ein
externer Dienstleister bei zugleich
moglicherweise besserer Qualitit.
Haufig scheitert dies aber an feh-
lender Konsequenz oder eben an
strukturellen Grenzen. In solchen
Féllen kann Outsourcing eine
gute Losung sein.

Die Unterstiitzungsprozesse der
Hauswirtschaft lassen sich auch
durch verdnderte technische
Moglichkeiten optimieren. Ver-
besserte Logistik und moderne
Produktionstechnologie beispiels-
weise ermoglichen die Beliefe-
rung aus Zentralwdschereien
oder Zentralkiichen bei gleich-
bleibender Qualitat und ohne

erhohte Kapitalbindung. Ebenso
bieten internetbasierte und ver-
netzte EDV-Losungen und mo-
derne Schnittstellen die Basis fiir
die Auslagerung der EDV, zent-
rale Abrechnungen, die Verein-
fachung administrativer Pro-
zesse und ein zeitnahes
Controlling auf Basis deutlich
gunstigerer Kosten.

Eine ganz wesentliche Rolle spie-
len aber auch Unterstiitzungs-
prozesse, die helfen, die Er-
16sseite abzusichern. Es ist in der
Regel kaum moglich, bei einer
Belegung unter 90-92% ein
Heim noch wirtschaftlich und
zugleich qualitativ angemessen
zu betreiben. Daher muss den
Themen Akquisition, Marketing
und Vertrieb eine zentrale Be-
deutung beigemessen werden -
sowohl in Richtung Kunden als
auch zur Gewinnung von Mitar-
beitern.

Zugleich sind dies Aufgabenbe-
reiche, in denen die wenigsten
Einrichtungen klar geregelte
Prozesse und Instrumente ha-
ben. Dabei bestehen gerade bei
Komplextrigern vielfaltige Mog-
lichkeiten, den Marktzugang
professionell zu sichern.

Wo bestehen
die grofRten
Optimierungs-
potenziale?

Hier sollte man sich zunédchst auf
die grofiten Kostenpositionen
konzentrieren. Je nach Vergii-
tungshohe und Outsourcinggrad
belaufen sich die Personalkosten
auf ca. 70% der Gesamtkosten.
Die effektive Steuerung des
Pflege- und Hauswirtschaftsper-
sonals ist somit von besonderer
Bedeutung. Jedoch lassen sich
auch im Bereich der B- und
C-Kosten nicht unwesentliche
Optimierungspotenziale finden,

sodass auch hier eine Uberprii-
fung lohnenswert ist. Die nach-
folgende Tabelle zeigt die typi-
sche Kostenstruktur eines
Altenpflegeheims und die Opti-
mierungspotenziale, die in den
einzelnen Kostengruppen durch-
schnittlich zu realisieren sind. Es
handelt sich dabei um unsere
Erfahrungswerte aus iiber 300
Projekten im Bereich der statio-
ndren Pflege.

Die Optimierungsansitze, die zu
wihlenden Mafinahmen und die
zu realisierenden Effekte werden
natiirlich bei jeder Einrichtung
anders ausfallen. Ein externes
Benchmarking (Vergleich mit
anderen Einrichtungen, die in
diesem Bereich bzw. Prozess be-
sonders gut sind) hilft, das Poten-
zial einzuschatzen.

Mit dem
Betriebs-Check
wissen Sie innerhalb
kurzer Zeit
iiber Ihre
Optimierungs-
potenziale Bescheid!

Um innerhalb von kurzer Zeit alle
wesentlichen Effizienzsteige-
rungspotenziale zu identifizieren,
haben wir mit dem Be-
triebs-Check fiir Altenpflege-
heime ein spezielles Beratungs-
produkt. Wir brauchen dazu zwei
Tage Zeit mit Ihren Fithrungskraf-
ten sowie einige Finanz- und
Leistungsdaten. Nach zwei bis
drei Wochen geben wir Thnen
eine Riickmeldung, in welchen
Bereichen Sie Moglichkeiten zur
Optimierung haben und welche
Mafinahmen Sie ergreifen miis-
sen.

Weitere Informationen:
www.rosenbaum-nagy.de

Optimierungs- Optimierungs- Aufwand der
potenzial in % | potenzial bez. auf Optimierung
Gesamt Gesamtkosten

Op. Personalkosten bis 20% bis 10% niedrig bis sehr hoch
Verwaltungspersonalkosten 3-6% bis zu 30% 1-2% mittel
Lebensmittel 4-6% bis zu 30% 0,5-2% niedrig bis mittel
Fremddienstleistungen 1-20% bis zu 20% 0-4% niedrig bis mittel
AfA und Kapitalkosten 10-20% bis zu 10% 0-2% mittel bis sehr hoch
Energiekosten 2-3% bis zu 30% 0,2-1% mittel bis sehr hoch
Entsorgungskosten 0,5-1,5% bis zu 40% 0-0,6% niedrig
Pflegematerialien 1-3% bis zu 30% 0,3-1% niedrig
Verwaltungssachkosten 2-3% bis zu 30% 0,2-0,6% niedrig
Sonst. Sachkosten 2-4% bis zu 30% 0,5-1% niedrig

Typische Kostenstruktur und moégliche Optimierungspotenziale


http://www.rosenbaum-nagy.de
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Messen

ALTENPFLEGE 2022 - ein gelungener Neustart

Zufriedene Aussteller und Besucher — Erfolgreiche Entwicklungen in der Digitalisierung
bringen weitere Entlastungen im Alltag der Einrichtungen

Zufriedene Gesichter bei Besu-
cherinnen und Besuchern, Aus-
tellerinnen und Ausstellern so-
wie Veranstaltern: Die nach
erzwungener Pandemie-Pause
erstmals wieder gedffnete AL-
TENPFLEGE war ein Erfolg. Uber
12.000 Besucherinnen und Be-
sucher informierten sich auf
der Leitmesse der Altenpflege.
Und auch der neue Messestand-
ort, die Ruhrgebietsmetropole
Essen, fand breiten Zuspruch.
Essen wird zukiinftig im Wech-
sel mit Niirnberg die ALTEN-
PFLEGE ausrichten.

Dr. Dominik Wagemann, Verlags-
leiter beim ALTENPFLEGE-Ver-
anstalter Vincentz Network, freute
sich tiber eine erfolgreiche Veran-
staltung, die ,alle Erwartungen
tibertroffen habe. Wagemann:
»Der Re-Start der ALTENPFLEGE
Messe am neuen Standort in Essen
war begleitet von rundum positiver
Stimmung. Die Freude iiber das
personliche Wiedersehen inner-
halb der Branche war grof3.
Diese Einschétzung teilen auch die
Ausstellerinnen und Aussteller:
~Wir wussten nicht, was uns er-
wartet, aber sobald es losging,
stromten die Besucher auf den
Stand*, sagt Laura Willig, Unter-
nehmenssprecherin von Medifox
Dan. ,,Der Messe-Spirit war sofort
wieder da und wir haben sehr gute
Gesprache gefithrt. Wir sind auf
dem besten Weg, unser Ergebnis
von 2019 zu toppen. Der Standort
Essen war die absolut richtige Ent-
scheidung.”

Anzeigen
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Die ALTENPFLEGE: Reger Zuspruch fiir das neue Messe-Konzept nach der Pandemie.

Matthias Ikas, Vorstand bei
GVS-Grofverbaucherspezialisten,
auflerte sich ahnlich zufrieden:
»Unsere Erwartungen wurden
deutlich ibertroffen. Ich freue
mich sehr, dass wir an die Messe
geglaubt haben und die Moglich-
keit hatten, unsere Innovationen
einem grofien Publikum vorzustel-
len.”

Ein Besuchermagnet war auch der
angegliederte Messekongress mit
30 Slots, 90 Referentinnen und Re-
ferenten, die aktuellstes Fachwis-
sen, Herausforderungen und Lo-

INstiKom oo

EINZIGARTIG. DIGITAL. BARRIEREK?

KOMMUNIKATION MIT ANGEHC)RIGEN,
ORGANISATION VON BESUCHSTERMINEN,
AKTIVE TEILHABE - einfach, sicher &#schnell.

0 Echte Entlastung fir Pflegepersonal

0 Volle Transparenz und Zugriffskontrollé

0 Ad-Hoc Infos via Push-
Benachrichtigungen teilen

o Einfach registrieren und

loslegen

0 DSGVO-konform

www.instikom.de

InstiKom

Die innovative
Plattform for

sungen der Altenpflegebranche
diskutierten.

,Als Veranstalter freuen wir uns
sehr, dass wir mit unserer Leit-
messe der Pflegewirtschaft in die-
sem Jahr wieder eine Live-Platt-
form durchfithren konnten, auf
der Losungen, positive Botschaf-
ten und das gemeinsame Gestal-
ten der Zukunft der Pflege im
Vordergrund standen®, resiimiert
Dr. Dominik Wagemann.

Instikom GmbH:
Auf Sozialwirtschaft
zugeschnittene
Web- und App-
Oberflache

Flachendeckende Digitalisie-
rungsvorhaben fiir den Kommu-
nikationsaustausch zwischen
Pflegeeinrichtungen, Fachkriften
und Angehoérigen sind wenig be-
kannt. Fiir diese Herausforderun-
gen gibt es aber innovative und
schnell umsetzbare Losungen,
wie sie die Instikom GmbH auf
der ALTENPFLEGE présentierte.

Solche Losungen unterstiitzen
auch das lingst am Belastungs-
limit arbeitende Pflege- und Ein-
richtungspersonal, das haufig
durch papiergetriebenen Aus-
tausch mit den Angehoérigen zu-
satzlich belastet wird. Nachtragen
und Hinterherlaufen von Infor-
mationen sowie Kommunikati-
onsbriiche erschweren dartiber
hinaus den Einrichtungsalltag
und die Sicherstellung der Versor-
gungsqualitat.

»Mit einer eigens auf die Bedarfe
der Sozialwirtschaft zugeschnit-
tenen Web- und App-Oberfliche
lasst sich ohne Installationsauf-
wand die papiergetriebene Kom-
munikation modular ersetzen
erlautert Julia Amann, Griinderin
und Geschiftsfithrerin der Insti-
Kom GmbH: ,,Schnell und DSG-
VO-konform kann mit Angehd-
rigen und gesetzlichen Vertretern
kommuniziert, Besuchstermine
einfach organisiert werden. Die
Medienfunktion ermdglicht mit
Videos, Bildern und Audiodateien
eine aktive Teilhabe von Angeho-
rigen und Pflegebediirftigen.”

topicLab von
chargeyourmind:

Platz 1 beim
Besucher-Voting

»Wir sind angetreten, die Kommu-
nikation in der Pflege besser zu
machen! ist die Kernaussage von
Bjorn Andres, Head of Sales der
chargeyourmind GmbH. In der
Kategorie ,, Besucher-Votings 2022
wihlten die Besucherinnen und
Besucher der Sonderschau Aveneo
im Rahmen der ALTENPFLEGE
die Kommunikationsplattform
»topicLab“ auf den 1. Platz.
»Kommunikation ist in der Pflege
ein Riesenthema, vor allem dann,
wenn sie nicht funktioniert®, so
Bjorn Andres. ,Da setzt topicLab
an. Die Kommunikation wird
durch themenbasierten Austausch
strukturiert. Die Kolleginnen und
Kollegen nutzen zur Kommunika-
tion untereinander und mit den
Angehorigen die Chatfunktion.
Und iiber die Um- und Abfrage-
moglichkeiten konnen kurzfristige
Terminverschiebungen, Ausfille
und der Versand von Dienstpldnen
mit einer Lesebestitigung koordi-
niert werden.”

opta data:
360° Virtual Reality
Rundgang sehr gut
angenommen

opta data freut sich, dass der 360°
Virtual Reality Rundgang von
Kundinnen und Kunden sowie
Interessentinnen und Interessen-
ten sehr gut angenommen wurde.
»Virtual Reality ist ein Konzept,
mit welchem wir uns einen Kom-
munikationskanal geschaffen ha-
ben, der sich am Puls der Zeit
bewegt®, sagt der Spezialist fiir
Abrechnung, Software & Services
im Gesundheitswesen. ,Das
wurde auf der ALTENPFLEGE
2022 noch einmal deutlich, denn
wer Digitalisierung anbietet, der
muss diese auch leben. Es gab ei-
nige Aussteller, welche den Trend
ebenfalls entdeckt haben und fiir
ihr Angebot nutzen.

Fiir uns bietet Virtual Reality die
Moglichkeit, den Umfang unserer
Dienstleistung in kompakter
Weise nicht nur zu erklaren, son-
dern tatsachlich zu zeigen. Der
Rezipient oder die Rezipientin
steht in diesem Moment in der
opta data und durchlauft alle Ab-
teilungen, welche auch seine Leis-
tungsabrechnung durchlduft.
Fiir manche Interessentinnen und
Interessenten und auch Neugie-
rige, wie zum Beispiel Kooperati-
onspartner und Medienschaf-
fende, welche sich fir die opta
data interessieren, war der Virtual
Reality Rundgang ein Aha-Mo-


https://instikom.de/
https://topiclab.com/
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ment, der viel Klarheit in die Ab-
rechnungsproblematik im Pflege-
sektor und die Komplexitat des
Themas, aber auch unsere Dienst-
leistung gebracht hat.

Daruber hinaus war auch die Vor-
stellung des eMP, des elektroni-
schen Medikationsplans, ein Er-
folg fiir unser Produktmanage-
ment. Mit der Unterstiitzung von
D-Trust haben wir den eMP
vollumfénglich prdsentieren und
in diesem Rahmen auch tiber die
Themen HBA und SMBC fur die
Betriebe informieren konnen.
Dank der Schnittstelle zur Tele-
matikinfrastruktur konnten wir
unseren Kundinnen und Kunden
sowie Interessentinnen und Inte-
ressenten zum ersten Mal etwas
in die Hand geben.

Ein Zukunftsthema wie die Tele-
matikinfrastruktur zu kommuni-
zieren, stellt die gesamte Branche
vor grof3e Herausforderungen.
Mithilfe des eMP konnten wir
auf der Messe jedoch erfolgreich
vermitteln, dass die Telematikin-

frastruktur nicht nur eine Zu-
kunftsutopie ist, sondern bereits
Teil der Gegenwart — die ersten
Softwarelosungen mit Schnitt-
stelle, wie sie der eMP in unserer
Branchensoftware darstellt, sind
bereits jetzt in der Praxis moglich
und fiir den Kunden zugénglich®,
so opta data.

DiCognita gewinnt
Start-Up-Challenge
Altenpflege 2022

Das Reutlinger Start-up DiCog-
nita, das eine 19-sprachige Lern-
plattform fiir auslandische Pfle-
gende betreibt, hat mit seiner
Griinderin und Geschiftsfithrerin
Christine Mehl die Start-up-Chal-
lenge 2022 in der Kategorie Con-
cept & Strategy gewonnen. Im
Rahmen der ALTENPFLEGE
wurde am 28. April in Essen der
Preis verliehen. Mehr als 50 inter-
nationale Start-ups aus Europa und
Taiwan hatten sich um den Preis
beworben.

Uber die Online-Plattform von Di-
Cognita konnen sich ausldndische
Pflegekrifte bereits in ihren Hei-
matlindern auf die Pflege in
Deutschland vorbereiten. Sie ler-
nen die deutsche Pflegefachsprache
und die Basics der deutschen
Pflege. 19 Sprachen stehen unter-
stiitzend zur Verfiigung und wer-
den kontinuierlich erweitert. Ein
innovatives Team kombiniert Mul-
timedia, modernste Plattformtech-
nologie sowie die Didaktik des
technologiegestiitzten Lernens mit
Fachinhalten der Pflegeprofession.
Die nachste ALTENPFLEGE ist fiir
die Zeit vom 26. bis 28. April 2023
in Niirnberg geplant. .

Weitere Informationen:
www.instikom.de
www.topiclab.de
www.optadata.de/altenpflege-
messe-2022
www.dicognita.de
www.medifoxdan.de

MESSE- UND

KONGRESS-TERMINE

23. = 25. Juni 2022
REHAB

Karlsruhe
Rehabilitation, Therapie,
Pflege, Inklusion

Die Fachmesse fiir mehr
Lebensqualitat

02. - 03. Juli 2022
BALANCE
Offenburg

Die Messe fiir Gesundheit
und Lebensqualitat

11. September 2022
GESUNDHEITSTAG

Hannover

24, - 25, September 2022
5. PFLEGEMESSEN

Dresden
Zukunft Pflege

29. - 30. September 2022

DER DEMOGRAFIE
KONGRESS

Berlin

07. - 08. Dezember 2022
CONSOZIAL
Niirnberg

Fachmesse und
Kongress der
Sozialwirtschaft

Nachrichten

Young at heart — MultiBall bringt spielerisch Bewegung in den Pflegealltag

Digitale Spiele verbunden mit korperlicher Aktivitat motivieren pflegebediirftige Menschen

zu mehr Bewegung und verbessern damit spielerisch korperliche sowie kognitive Fahigkeiten

Bewegungsmangel bei Pflege-
patientinnen und -patienten ist
oftmals Personalknappheit ge-
schuldet, da Bewegungsthera-
pien in der Regel sehr zeit- und
betreuungsintensiv sind. In
Zeiten von Pflegekraftemangel
und einer immer alter werden-
den Bevolkerung verscharft
sich diese Situation fortlau-
fend.

Viele Seniorinnen und Senioren
oder andere pflegebediirftige Pati-
entinnen und Patienten waren frii-
her sportlich aktiv, egal ob im
Teamsport oder in klassischen
Einzelsportarten. Dieser wichtige
aktive Teil ihres bisherigen Lebens
bricht oftmals in Pflegeeinrichtun-
gen grofitenteils oder komplett
weg. Aktivitdt im Lebensalltag be-

LYMB.iO

giinstigt aber die Heilung und Pra-
vention von Krankheiten.

Das MultiBall-System verwandelt
jeden Raum in eine Free Motion
Gaming Area, es benétigt nur eine
weifle Wand, Strom- und Internet-
anschluss. Spielende koénnen ge-
meinsam in physische Spiele ein-
tauchen oder alleine mit interakti-
ven Workouts trainieren und dabei
kognitive und korperliche Fahig-
keiten verbessern.

Die Einsatzmoglichkeiten reichen
von skalierbaren Trainings iiber
Unterhaltungs- und Bewegungs-
programme bis hin zu Lernspielen
und hochkomplexen Trainingsein-
heiten fiir verschiedene Bewe-
gungsabldufe und Ballsportarten.
Der eigene Korper iibernimmt zu-
sammen mit Ballen jeder Grofle
die Funktion des ,Controllers®

Mehr Bewegung
im Pflegealltag

MultiBall — digitale Spiele verbunden mit korperlicher
Aktivitat motivieren pflegebedurftige Menschen zu

mehr Bewegung und verbessern physische und
kognitive Fahigkeiten.

www.multi-ball.com

und der Spieler taucht in die unter-
schiedlichen Aktivitdten ein.

Und so funktioniert es:

Der Spieler steht vor der Wand, mit
der er per Touchfunktion direkt
agiert, er wihlt eine Spiele-App aus
und startet sie. Einige Spiele bein-
halten Bille und foérdern so Koor-
dination und Ausdauer, andere
tracken den Spieler im Raum und
helfen so Balance, Beweglichkeit
und Reaktionsschnelle zu trainie-
ren. Alle Apps kénnen auch im
Rollstuhl genutzt werden.

Je nach motorischen Fahigkeiten
der Patientinnen und Pateinten
konnen sie mit Softbéllen bei ein-
fachen Wurfspielen trainieren oder
Medizinbdlle bei kraftorientierten
Trainingseinheiten benutzen.
Auch der Tennisschldger kann bei
interaktiven Trainingseinheiten

genutzt oder die Fuflballkiinste
beim klassischen Torwarttraining
reaktiviert werden. Eher kiinstle-
risch interessierte Personen kon-
nen iiber Wurfspiele auch farben-
prachtige Kunstwerke an der
Wand entstehen lassen.

Und fiir die, die ihr Gedéchtnis trai-
nieren wollen, bietet Memory eine
Mischung aus Erinnerungstraining
und Bewegung. Wenn gewiinscht
kann die App mit personlichen Bil-
dern aus der Vergangenheit gefiillt
werden oder es werden aktuelle Be-
treuungspersonen etc. hinterlegt.
Bereits seit 2016 wird MultiBall glo-
bal in vielen Pflegeeinrichtungen
genutzt. Besonders die USA haben
hier im Rahmen der Digitalisierung
auf neue Produkte zur Forderung
von Bewegung eine Vorreiterposi-
tion eingenommen.

Im Rahmen des gemeinschaftli-
chen Engagements des Wort&Bild
Verlags und des Miinchner Start-
ups LYMBL.iO fiir mehr Bewegung
in allen Bevolkerungsschichten
wurden in einem Schulprojekt im
stiddeutschen Raum bereits Multi-
Ball-Systeme fiir Schulen gefér-
dert. Dieses Engagement wird jetzt
auf den Pflegebereich erweitert,
um auch hier neue Wege fiir mehr
Bewegung aufzuzeigen und ein
MultiBall-System wird unter den
Leserinnen und Lesern der Pflege-
Management verlost. .

Teilnahmeschluss ist der
15. August 2022.

Zur Teilnahme bitte hier registrieren:
www.multi-ball.com/gewinnspiel

Anzeige

iel



https://multi-ball.com/gewinnspiel
http://www.instikom.de
http://www.topiclab.de
http://www.optadata.de/altenpflege-messe-2022
http://www.optadata.de/altenpflege-messe-2022
http://www.optadata.de/altenpflege-messe-2022
http://www.dicognita.de
http://www.medifoxdan.de
https://multi-ball.com/
https://multi-ball.com/gewinnspiel
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In den kommenden Jahren und
Jahrzehnten wird die Zahl der
Rentnerinnen und Rentner und
damit altersabhdngig auch der
Pflegebediirftigen stark zuneh-
men, wahrend die Zahl der Men-
schen im erwerbsfahigen Alter
stark abnimmt. Dem alten Ge-
nerationenvertrag, wonach die
Versorgung der Alteren maR-
geblich aus den Beitriagen der
Erwerbstatigen finanziert wird,
gehen seine demografischen
Voraussetzungen verloren.

Wird nicht gegensteuert, verdop-
pelt sich der Beitragssatz zur So-
zialen Pflegeversicherung (SPV)
in den kommenden zwei Jahr-
zehnten, mahnt der Verband der
privaten Krankenversicherung,
der Privaten Pflegeversicherung
sowie seiner Mitgliedsunterneh-
men PKV e.V. Das schade dem
Arbeitsmarkt und belaste die jiin-
geren Generationen. Sollte die

Pflegebeitrage:

PKV-Verband

Demografischer Wandel
erfordert neuen Generationenvertrag

Kosten fiir private Pflegezusatzversicherungen werden iiberschéatzt

nichste Pflegereform erneut dem
bisherigen Finanzierungsverfah-
ren der Umlage folgen, sei das
Ziel einer Begrenzung der Sozial-
abgabenquote auf 40 Prozent
nicht zu halten.

Der PKV hat deshalb unter dem
Titel: ,Ein neuer Generationen-
vertrag fiir die Pflege” Leitplan-
ken fiir eine solidarische und
generationengerechte Finanzie-
rung der Pflegeversicherung er-
arbeitet. ,Der Vorschlag des
PKV-Verbands baut eine Briicke
zwischen den Generationen®, so
PKV-Verbandsdirektor Florian
Reuther.

~Wer die Pflege sozial gerecht re-
formieren will, darf nicht nur an
die heutigen Pflegebediirftigen
denken. Genau da aber liegt die
Schwiche vieler anderer Modelle.
ODb Zuschiisse aus Steuergeldern,
Pflege-Vollversicherung oder De-
ckelung von Eigenanteilen: Dies
alles wiirde die Jiingeren noch

weiter belasten und den Wirt-
schaftsstandort Deutschland
schwéchen.”

In der Kurzfassung des Positions-
papiers schldgt der PKV deshalb
vor:

»Die Einfithrung eines dauerhaf-
ten Steuerzuschusses zur SPV ist
ebenfalls keine nachhaltige Lo-
sung fiir das demografische Prob-
lem. Sie erzeugt eine kurzfristige
[lusion von Finanzierungssicher-
heit und macht die Pflege vom
Bundeshaushalt abhédngig, wo sie
mit anderen Staatszielen konkur-
riert.

Daher bedarf es gerade in der
Pflege eines neuen Generationen-
vertrags. Dieser muss im Sinne
der Generationengerechtigkeit
die Eigenverantwortung und pri-
vate Vorsorge starken, zugleich
aber im Sinne der Solidaritat die-
jenigen unterstiitzen, die fiir pri-
vate Vorsorge zu alt oder zu ein-
kommensschwach sind.

Massiver Anstieg in Sicht
Prognose des Beitragssatzes in der SPV bis 2040 in %

Differenz zwischen Einnahmen- und Ausgabenentwicklung ...

! Prozentpunkte
2 Prozentpunkte
1 Prozentpunkt

keine (Ausgaben steigen wie Einnahmen)

48

4,3
3,9
35

2

2020 2022 2024

2026

2028 2030 2032

2034

L 7,2

5,9

4,8

3,9

2036 2038 2040

Beitragssatzwirkungen der altersspezifischen

Dynamisierung

bei unterschiedlichen Annahmen zu den beitragspflichtigen Einnahmen

Grafiken: Wissenschaftliches Institut der PKV (2021)
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Solidarische
Unterstiitzung fur
die Alteren

Fiir Menschen ab 85 Jahren, die
eine hohe Wahrscheinlichkeit ha-
ben, pflegebediirftig zu werden
oder es schon sind, werden die
Leistungen der gesetzlichen Pfle-
gepflichtversicherung erstmals
regelmaflig dynamisiert. Die Dy-
namisierung orientiert sich an
der realen Kostenentwicklung
und deckt diese zur Halfte ab.
Damit wird das Wachstum der
Eigenanteile (,,Pflegeliicke®) be-
grenzt.

Jahrgangs-
) spezifische
Ubergangslosung

Fiir die 84- bis 61-Jahrigen wird die
Dynamisierung der Leistungen
schrittweise abgeschmolzen. Pfle-
gebediirftige im Alter Ende 70 er-
halten also noch vergleichbare
Leistungsanpassungen wie iiber
80-Jahrige. Ab Alter 60 wird der
Leistungsanspruch auf dem heuti-
gen Niveau festgeschrieben und die
wachsenden Eigenanteile miissen
vollstindig durch private Vorsorge
abgesichert werden.

Private
Zusatzversicherungen
konnen Pflegeliicke
zu giinstigen Preisen
schlieRen

Mit Pflegezusatzversicherungen
lasst sich die ,Pflegeliicke® zwi-
schen den gesetzlichen Teilkasko-
leistungen und den realen Kosten
heute schon zu bezahlbaren Prei-
sen vollstandig schliefSen. Ein Bei-
spiel: Wer die gesetzlichen Leis-
tungen bei ambulanter Pflege ver-
doppeln und im Fall stationérer
Pflege den durchschnittlichen Ei-
genanteil von monatlich rund
2.100 Euro vollstindig absichern
will, findet hierfiir Pflegezusatz-
versicherungen schon zu folgenden
monatlichen Beitragen:
o Abschluss mit 25 Jahren:

ab 33 Euro/Monat
o Abschluss mit 35 Jahren:

ab 49 Euro/Monat
o Abschluss mit 45 Jahren:

ab 73 Euro/Monat
o Abschluss mit 55 Jahren:

ab 116 Euro/Monat.
In den meisten Féllen diirfte aber
schon ein deutlich niedrigeres Pfle-
gemonatsgeld fiir die Pflegevor-
sorge ausreichend sein - dann
reduziert sich der Beitrag ent-
sprechend.

Pflegevorsorge
gezielt fordern

Um die private Pflegevorsorge in

moglichst allen Schichten der Ge-

sellschaft zu verankern, sind di-

verse Forderinstrumente denkbar:

o Forderung betrieblicher Pflege-
versicherungen durch Steuer-
und Sozialabgabenfreiheit. So
lassen sich ganze Belegschaften
gegen das Pflegerisiko absi-
chern.

o Steuerabzug fiir Beitrige zur
Pflegezusatzversicherung (bei
Produkten mit angemessenem
Leistungsumfang).

o Zuschiisse fiir Personen, die
nicht von einer Steuerbegiinsti-
gung profitieren wiirden, weil
sie keine oder nur wenig Steu-
ern zahlen.

o Personen, die aufgrund eines
hohen Alters einen sehr hohen
Beitrag zahlen miissten, konn-
ten sich bei einem Versiche-
rungsunternehmen iiber einen
Einmalbeitrag ein giinstigeres
Einstiegsalter und damit eine
deutlich niedrigere Pramie si-
chern.

Stabiler
SPV-Beitragssatz
starkt
Wirtschaftsstandort

Dank der jahrgangsspezifischen
Dynamisierung reduzieren sich
die Leistungsanspriiche gegen-
iber der umlagefinanzierten SPV
von Jahrgang zu Jahrgang. Infol-
gedessen kann sich der SPV-Bei-
tragssatz bis zum Jahr 2042 auf
dem heutigen Niveau stabilisie-
ren. Damit wiirde der neue Gene-
rationenvertrag einen wesentli-
chen Beitrag zur Begrenzung der
Sozialabgabenquote auf 40 Pro-
zent leisten und die wirtschaft-
liche  Wettbewerbsfahigkeit
Deutschlands sichern.

Parallel wird mit der kapitalge-
deckten Pflegevorsorge eine de-
mografiefeste Finanzierungsbasis
fiir eine angemessen honorierte
und menschenwiirdige Pflege ge-
schaffen.”

Die privaten Krankenversiche-
rungsunternehmen in Deutsch-
land haben sich seit 1947 unter
dem Dach des PKV-Verbands zu-
sammengeschlossen. Der Ver-
band hat 42 sogenannte ordentli-
che und zehn auflerordentliche
Mitglieder. .

Weitere Informationen:
www.pkv.de


http://www.pkv.de
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Optimale Handhygiene in der Pflege

Mit professionellen Produkten sind Pflegeeinrichtungen bestens gertistet

Handhygiene ist in Pflegeein-
richtungen selbstverstandlich.
Aber auch der Handschutz und
die optimale Handpflege sind
zur Gesunderhaltung der Mitar-
beitenden von grofRer Relevanz.

Mit den professionellen Produk-
ten von SC Johnson Professional®
sind Pflegeeinrichtungen in den
Bereichen Handschutz, Handrei-
nigung, Handdesinfektion und
Handpflege bestens geriistet. Die

Hautschutzcreme Stokoderm®
AQUA PURE verhindert, dass
schadliche Substanzen in die Haut
eindringen.

Fiir eine milde, griindliche Hand-
reinigung sorgt die Schaumseife

CLEAR FOAM PURE. Hochef-
fektiv gegen Keime wirkt das
Schaum-Handdesinfektionsmittel
InstantFOAM™ COMPLETE. Mit
der reichhaltigen Pflegecreme Sto-
kolan® SENSITIVE PURE bleibt

die Haut gesund und einsatzfahig.
Spendersysteme sind verfiigbar. «

Weitere Informationen:
WWW.SCjp.com

Nachrichten

Eine nahrstoffreiche und be-
darfsgerechte Erndhrung ist ge-
rade im hohen Alter entschei-
dend, um die Gesundheit und
Lebensqualitat zu fordern. An
die Verpflegung von Seniorin-
nen und Senioren werden dem-
entsprechend besondere Anfor-
derungen gestellt. Gleichzeitig
wird auch dem Einsatz nachhal-
tiger Lebensmittel immer mehr
Prioritdt beigemessen. Trans-
gourmet Deutschland bietet
mit der Eigenmarke Transgour-
met Natura ein Full-Service-Pa-
ket fiir die Gemeinschaftsver-
pflegung.

Die Kombination aus Nachhaltig-
keit und Ausgewogenheit beginnt
speziell bei der Auswahl von qua-
litativ hochwertigen Lebensmit-
teln. Dabei zeigt sich deutlich: Bio
boomt. Frische, gesunde Zutaten
aus 0kologisch kontrolliertem An-
bau stehen immer hédufiger auf

Naturlich - besser - Bio

Transgourmet bietet Kiichen der Gemeinschaftsverpflegung ein hochwertiges Bio-Vollsortiment

dem Speiseplan. Zudem wurde
auch seitens der Regierung das Ziel
ausgegeben, den Anteil von Bio-Er-
zeugnissen in 6ffentlichen Einrich-
tungen wie Pflege- und Senioren-
heimen auf bis zu 20 Prozent und
mehr zu erhohen. Bio-Produkte,
die Bio-Zertifizierung und das
Wissen um Bio-Kiichenkonzepte
gehoren spatestens jetzt zu den Er-
folgsfaktoren fiir die Gemein-
schaftsverpflegung.

Dabei muss mehr Bio nicht
zwangsldufig mehr Kosten bedeu-
ten. Das zeigt auch Transgourmet
Deutschland. Das Unternehmen
setzt sich schon seit einigen Jahren
tiir eine 6kologischere Zukunft ein
und brachte im April 2021 mit der
Eigenmarke Transgourmet Natura
eine iberzeugende Antwort an den
Start.

Hinter den Kerneigenschaften Bio-
Logisch - BioSicher — BioGiinstig
verbirgt sich bei der ersten inter-
nationalen Bio-Marke fiir den Au-

Ber-Haus-Markt eine gesicherte,
verfligbare und vor allem bezahl-
bare Bio-Qualitit fiir jede Kiiche.
Die Produktvielfalt aus mehr als
250 Artikeln reicht von Teigwaren
tiber frisches Obst und Gemiise bis
hin zu Milchprodukten, Gewiir-
zen, Fleischwaren oder Konserven
und deckt damit die gesamte
Bandbreite der Lebensmittelver-
sorgung ab.

Doch das Unternehmen geht noch
einen Schritt weiter und liefert zu-
satzlich zu den Produkten auch das
passende Praxis-Know-how fiir
den Betrieb mit, unter anderem
durch ausfiihrliche, individuelle
Beratung und Unterstiitzung bei
der Bio-Zertifizierung sowie einem
umfassenden Schulungs- und Se-
minarangebot rund um biologi-
sche Erzeugnisse, Rezepturen oder
Kalkulationen. .

Weitere Informationen:
www.transgourmet.de/natura

Bio muss nicht zwangsldufig mehr Kosten bedeuten. Das zeigt auch
Transgourmet Deutschland: zubereitete Fusilli.

Anzeige

Herausforderungen meistern: Am besten gemeinsam.

Eine Kiichenleitung ist heute mehr als die Leitung einer Kliche. Sie ist Budget- und Personalplaner, Administrator, Logistiker, Jurist und Gastgeber

in einer Person. Eine Person, die immer wieder mit wachsenden und emotionalen Herausforderungen im Verpflegungsmanagement konfrontiert
wird und dafiir kompetente Unterstitzung verdient. Von der Kalkulation tiber die Planung bis hin zur erfolgreichen Umsetzung steht lhnen unser

Team von Beratung & Konzept jederzeit mit Rat, Tat und neuen Ideen zur Seite — nicht nur professionell, sondern auch mit Herzblut.
Als Ihr Profi-Partner ganz in lhrer Nahe haben wir: Alle Zutaten fiir lhren Erfolg.

-’

TRANSGOURMET

www.transgourmet.de


http://www.transgourmet.de/natura
http://www.scjp.com
https://www.transgourmet.de/
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Die Bank fiir Sozialwirtschaft
AG (BFS) hat ein Sonderkre-
ditprogramm fiir Krankenhau-
ser mit einem Gesamtvolumen
von bis zu 350 Millionen Euro
aufgelegt, um sie bei Investi-
tionen in die Digitalisierung
zu unterstiitzen. Das BFS Son-
derkreditprogramm Kranken-
hauszukunftsgesetz  richtet
sich an Krankenhduser, die
Mittel aus dem Krankenhaus-
zukunftsfonds beim Bundes-
amt fiir Soziale Sicherung be-
antragt haben. Es umfasst
Betriebsmittelkredite zur
Zwischenfinanzierung der For-
dermittel und die Finanzie-
rung des Eigenanteils der ge-
forderten Investitionen.

»Krankenhauser mussen iiber die
noétigen finanziellen Mittel verfii-
gen konnen, um in fortschrittli-
che Notfallkapazititen, IT-Si-
cherheit, weitere Digitalisie-
rungsvorhaben und regionale
Versorgungsstrukturen investie-
ren zu kénnen. Deswegen unter-
stiutzen wir sie mit unserem
Sonderkreditprogramm Kran-
kenhauszukunftsgesetz®, erklart
Prof. Dr. Harald Schmitz, Vor-
standsvorsitzender der Bank fiir
Sozialwirtschaft.

Anzeige

Liquiditatsbeschaffung:
Sozialbank legt
Sonderkreditprogramm auf

Digitalisierung im Gesundheitssektor: bis zu 350 Millionen Euro fiir Krankenhéduser —
Betriebsmittelkredite, Zwischenfinanzierungen und Finanzierungen von Eigenanteilen

Fir Betriebsmittelkredite zur
Zwischenfinanzierung der For-
dermittel betrdgt die Laufzeit bis
zu 32 Monate. Zur Finanzierung
des Eigenanteils der Investitionen
bietet die BFS mittel- bis langfris-
tige Investitionsmitteldarlehen
(5-7 Jahre) zu attraktiven Kondi-
tionen an. In Ergdnzung hierzu
konnen Krankenhauser den ,,In-
vestitionskredit Digitale Infra-
struktur® der KfW zur Finanzie-
rung des Eigenanteils iiber die
BFS beantragen.

Krankenhaus-
zukunftsgesetz
verpflichtet zu

Investitionen

Das Krankenhauszukunftsgesetz
soll die Digitalisierung im Ge-
sundheitswesen vorantreiben. Es
wurde im September 2020 verab-
schiedet und bietet mithilfe des
Krankenhauszukunftsfonds eine
bundesweite finanzielle Unter-
stiitzung fiir Krankenhduser. Das
Gesetz verpflichtet Krankenhau-
ser, bis Ende 2024 in ihre digitale
Infrastruktur, in die Modernisie-
rung ihrer Notfallkapazitdten
oder in ihre IT- und Cybersicher-
heit zu investieren.

Foto: BFS

»Krankenhéduser miissen liber die ndtigen
finanziellen Mittel verfiigen konnen,
um investieren zu konnen.*

Professor Dr. Harald Schmitz,
Vorstandsvorsitzender der Bank fiir Sozialwirtschaft.

Wenn sie ab 2025 bestimmte di-
gitale Dienste wie digitale Patien-
tenportale oder digitales Medika-
tionsmanagement nicht anbieten,
droht ihnen ein Rechnungsab-
schlag in Hohe von bis zu zwei
Prozent. Der Abschlag findet bei
allen Plankrankenhédusern An-

wendung — unabhéngig davon, ob
die Krankenhduser eine Forde-
rung erhalten haben oder nicht.
Die konkrete Hohe des Abschlags
wird durch die Vertragsparteien
der Budgetvereinbarungen auf
Ortsebene geregelt.

Bankfachliche und
sozialwirtschaftliche
Kompetenz in
zielfithrender
Kombination

Die Bank fiir Sozialwirtschaft AG
ist nach eigenen Angaben das ein-
zige Kreditinstitut in Deutschland,
das sich ausschliefilich an institu-
tionelle Kunden aus der Sozial-
und Gesundheitswirtschaft richtet.
Mit einer Bilanzsumme von 11,7
Milliarden Euro (Stand: 31. De-
zember 2021) bietet sie Unterneh-
men und Organisationen der Al-
tenpflege, des Gesundheitswesens,
der Behindertenhilfe, der Kinder-
und Jugendhilfe, aus dem Bil-
dungsbereich und mit sonstigen
sozialen Angeboten alle Leistun-
gen einer Universalbank an. Ihre
Beratung kombiniert bankfachli-
che und sozialwirtschaftliche
Kompetenz. Auf die Sozial- und
Gesundheitswirtschaft zugeschnit-
tene Dienstleistungen runden das
Angebotsspektrum ab. .

Weitere Informationen:
www.sozialbank.de

Jetzt neu: Fragen Sie IThren
Kredit direkt online an

Finanzierungen fiir die Gesundheits- und Sozialwirtschaft

Egal, ob Sie einen Kindergarten, eine Werkstatt flir Menschen mit

Behinderungen, eine stationare Altenpflegeeinrichtung oder einen

ambulanten Pflegedienst planen, bauen oder erweitern wollen —

wir helfen Ihnen, damit Sie und lhre Organisation liquide bleiben.

Informieren Sie sich direkt hier!
Mochten Sie eine Kreditanfrage stellen oder sich informieren?
Folgen Sie https://kreditanfrage-digital.sozialbank.de

oder scannen Sie den QR-Code.

Ihr Kontakt zu uns
0800 375 205 00 | support-digital@sozialbank.de

Personliche 4
Kontaktaufnahme
innerhalb von

48

Stunden

#¥4 Bank

©a¥ firSozialwirtschaft

Die Bank fiir Wesentliches


http://www.sozialbank.de
https://kreditanfrage-digital.sozialbank.de/
mailto:support-digital@sozielbank.de
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So effektiv und friihzeitig war
Dekubitus-Prophylaxe noch
nie: Fiinf Sensoren iiberwa-
chen stindig das Bewegungs-
verhalten im Bett. Und geben
Alarm, wenn ein individuell
einstellbares kritisches Nicht-
bewegen erkannt wird.

Bisher unterstiitzten die bewdhr-
ten IQcare-Sensorsysteme das
Pflegepersonal ,,nur® bei aktuel-
len Notsituationen oder verein-
fachten das Leben der zu pflegen-
den Menschen. SESY:trace geht

Sensorsystem SESY:trace

Mehr Sicherheit und Entlastung bei Bewohnerinnen und Bewohnern mit Dekubitus

weit dariiber hinaus und weist
auf mogliche Dekubitus-Prob-
leme in der Zukunft hin. Und
dies mit einer Genauigkeit und
Sorgfalt, die durch selbst rund
um die Uhr neben dem Bett sit-
zendes Pflegepersonal nicht zu
erreichen ist.

Bewahrtes einfach
erweitern

Voraussetzung dafiir ist das Sen-
sorsystem SESY, das aus fiinf
Sensoren besteht, die in die Pfle-

gematratze DEKU3 eingescho-
ben werden. Mit dieser Kombi-
nation alleine kann man
feststellen, ob eine Person im Bett
ist oder noch nicht wieder zu-
riickgekehrt ist. Entsprechend
kann alarmiert und/oder das
Licht eingeschaltet werden. Diese
Losung findet sich tausendfach
in Pflegeheimen und Privathaus-
halten im Einsatz.

Durch Hinzufiigen eines kleinen
Sendemoduls und einer Auswer-
teeinheit entsteht SESY:trace. Das
System misst nun permanent

Nachrichten

Feel Good!

flexomed stellt Wohlfiihl-Managerin vor

,Guten Morgen, wie geht es
dir?” Diese und weitere Fra-
gen werden die Pflegekrafte
des Personaldienstleisters
flexomed von nun an ofter ho-
ren. Seit Mai hat das Unter-
nehmen eine Feel Good Mana-
gerin beschaftigt. Jacqueline
Schubeis (57) kiimmert sich
ab sofort um das Wohlbefin-
den aller flexomed-Mitarbei-
tenden und Kunden.

Neben einem offenen Ohr fiir die
Belange der Mitarbeitenden, On-
line-Trainings und kleinen Auf-
merksamkeiten wird Jacqueline
Schubeis gemeinsam mit flexomed
ein besonderes Feel Good Pro-
gramm entwickeln, von dem die
flexomed-Mitarbeitenden, Pflege-
einrichtungen und -bediirftige
kiinftig profitieren werden.

»Jeder Mensch mochte gesehen,
gehort und verstanden werden.
Insbesondere Pflegekrifte bemén-

geln oftmals die fehlende Wert-
schatzung fiir ihre geleistete Ar-
beit. Mit unserer sympathischen
Feel Good Managerin werden wir
genau an diesem Punkt ansetzen
und den Arbeitsalltag fiir alle po-
sitiver gestalten. Wir mochten,
dass unsere Pflegeengel happy
sind®, so flexomed-Geschiftsfihre-
rin Jana Stagge. .

Weitere Informationen:
www.flexomed.de

Nachrichten

opta data bringt seine
Abrechnungsdienstleistung auf den Punkt

Seine beliebtesten Services hat der Spezialist fiir Abrechnung, Software und
Services zu vier cleveren Dienstleistungspaketen zusammengefasst

Mit dem pflege.durchstarter
erhalten Selbsterfasser bei der
opta data weiterhin die klassi-
sche Vorfinanzierung, wahrend
der pflege.begleiter den vollen
Abrechnungsservice fiir Pfle-
gebetriebe meint.

Dank pflege.freirdumer und pflege.
profi soll die aufwendige Nachbu-
chung von Zusatzleistungen tiber-
fliissig werden, denn ein zusitz-
liches Sicherheitsnetz zur Vermei-
dung von Riickldufern sowie Riick-
buchungen sind im Paket bereits
mit inbegriffen.

Mit ihren neuen Paketen bringt die
opta data ihre Abrechnungsdienst-
leistung auf den Punkt und schafft
eine unkompliziertere Orientierung
sowie eine verbesserte Preisstruktur
tiir IThre Kundinnen und Kunden. ¢
Weitere Informationen:
www.optadata.de

hacura - die Pflegeakademie

Der Karrierebooster fiir Ihre Pflegekrifte!

Pflegen Sie die Karriere lhrer Mitarbeitenden und gdnnen Sie ihnen
spannende Fort- und Weiterhllﬁmgen'

hacura

DIE PFLEGEAKADEMIE

Beratung und Infos fiir

... viele weitere Fort- und Weiterbildungsmrse finden Sie unter www.hacura.de!

tiber den Aktivierungsstatus der
einzelnen Sensoren sowie deren
Verdnderung das Bewegungsver-
halten. Und gibt Alarm, wenn
dieses kritische Werte erreicht.

gehen - eigentlich gut schlafende
Menschen werden durch unnéti-
ges Umlagern nicht geweckt,
schlafen besser durch und beno-
tigen auch dadurch weniger Be-
treuungsaufwand.

Ist ein Dekubitus erst einmal vor-
handen, steigen Pflegeaufwand,
personliches Leid und nicht zu-
letzt die Kosten stark an. Dabei
ist er mit SESY:trace deutlich ein-
facher zu verhindern. .

Entlastung fiir alle

Anstatt wie bisher das Pflegeper-
sonal nach festgelegtem Schema
umlagern zu lassen, geschieht
dies nur noch, wenn es wirklich
notwendig und medizinisch an-
geraten ist. Das Pflegepersonal
kann sinnvollen Aufgaben nach-

Weitere Informationen:
Www.iq.care

Anzeigen

Alarm- & Notruf-Systeme fiir deutlich mehr
Sicherheit & Effizienz in der Pflege

|Qcare

... sagt es lhnen!

Der

/- einzigartige
; Notrufbutton

NOBU

w1 L,

Keine Batterie
Kein Kabel
Keine Wartung

w1 L,

N

Pl tratze DE >
egematratze KU3

made
in
Germany

Innovation

SE
Bettfluchtsystem SY

MEHR Diskretion + Sicherheit/Investitionsschutz/Komfort
WENIGER Stlrze/Fehlalarme/Kosten

023 54 / 944 99 69 - www.ig.care

Clever abrechnen

Unsere neuen Dienst-
leistungspakete sind da

Ob Macher:in oder Freiheitsliebhaber:in - unsere neugeschaffenen
Kombinationen bieten Ihnen Full-Service-Lésungen nach lhren
individuellen Beddrfnissen. Unter 0201 32068-228 beraten wir Sie gern!
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= "$ unter opta data Pflege oder abonnieren Sie unseren
Ty | kostenlosen Newsletter.
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Den unentwegten Einsatz der
Gesundheits- und Pflegefach-
krafte haben Claudia Moll, die
Pflegebevollmachtigte der Bun-
desregierung, und  Stefan
Schwartze, der Patientenbeauf-
tragte der Bundesregierung,
gegeniiber der Prasidentin des
Deutschen Pflegerats e.V.,
Christine Vogler, gewiirdigt.
Dazu iiberreichten sie - stell-
vertretend fiir alle Gesund-
heits- und Pflegefachkrafte -
eine Auszeichnung der Welt-
gesundheitsorganisation (WHO)
in Erinnerung an das Internati-
onale Jahr der Gesundheits-
und Pflegefachkrafte 2021.

Dank an alle
Pflegekrafte

»Mit dieser Auszeichnung moch-
ten wir uns und auch im Namen
des WHO-Regionalbiiros fiir Eu-
ropa bei allen Gesundheits- und
Pflegefachkriften fiir ihr uner-
miidliches Engagement zur Auf-
rechterhaltung der Versorgung
von Patientinnen und Patienten
sowie Pflegbediirftigen wahrend
der Covid-19-Pandemie aus-
driicklich und ganz herzlich be-
danken. Es ist uns eine Freude,
die Auszeichnung als Zeichen des
Respekts und der Anerkennung
vor der Leistung aller im Gesund-

WHO ehrt Engagement

der Pflegerinnen und Pfleger

Auszeichnung in Erinnerung an das
Internationale Jahr der Gesundheits- und Pflegefachkrafte 2021

Claudia Moll, die Pflegebevollmachtigte der Bundesregierung (rechts) und Stefan Schwartze, der Patienten-

Foto: BMG: A SP

beauftragte der Bundesregierung, iiberreichten die WHO-Auszeichnung an die Prasidentin des Deutschen

Pflegerats e. V., Christine Vogler.

heitswesen Tétigen an den Deut-
schen Pflegerat als Dachverband
des deutschen Pflege- und Heb-
ammenwesens zu ibergeben®,
erklarten Moll und Schwartze.

Christine Vogler: ,Wir freuen uns
und fiihlen uns geehrt, diese Aus-
zeichnung stellvertretend fiir die
Kolleginnen und Kollegen in
Empfang nehmen zu diirfen -

wohlwissend, dass diese Geste
neben dem Dank auch eine Mah-
nung beinhaltet.

Die Weichen fiir
tiefgreifende
Veranderungen stellen

Es gilt, das Gesundheitswesen in
Zukunft sicher und vorbereitet

fiir die heutigen und kommenden
Herausforderungen aufzustellen.
Die Weichen fiir eine tiefgrei-
fende Verianderung im Gesund-
heitssystem miissen jetzt beherzt
und mutig begonnen werden.”

Claudia Moll: ,,Wir tibergeben
den Preis dem Deutschen Pflege-
rat stellvertretend fiir die vielen
Tausend Menschen, die in den

Krankenhéusern, in den Pflege-
einrichtungen und zu Hause
wirklich grofSartige Arbeit geleis-
tet haben. Ich weif3, dass eine sol-
che Auszeichnung ein Zeichen
der Anerkennung ist und gut tut.
Ich weif aber auch, dass sich an
der Situation in der Pflege durch
Symbole und Zeichen alleine
nicht viel dandert. Deshalb werden
wir weiterhin alles tun, damit sich
in der Pflege die Arbeitsbedin-
gungen weiter verbessern und wir
damit durch mehr Pflegekrifte
die optimale Versorgung der
Menschen sicherstellen.”

Koalitionsvertrag fiir
die Pflege in der Praxis
umsetzen

Stefan Schwartze: ,Diejenigen,
die sich tagtéglich fiir ihre Patien-
tinnen und Patienten einsetzen,
haben attraktive Rahmenbedin-
gungen und eine angemessene
Vergiitung verdient. Die vielen
Verbesserungen des Koalitions-
vertrages fiir das Pflegepersonal
und die Hebammen miissen nun
zligig umgesetzt werden, damit
sie in der Praxis, beim Personal
und damit letztlich bei den Pati-
entinnen und Patienten ankom-

«

men. ¢

Weitere Informationen:
www.patientenbeauftragter.de

Anzeige

Clever vorfinanzieren

Mit Ihrem Factoringspezialisten fur
die Sozial- und Gesundheitswirtschaft

lhre Vorteile bei uns:

v Sofortauszahlung zu 100 %

v Papierloses online-factoring schon ab 0,5 %

v Tagesaktuelle Kontoausziige mit lhren Rechnungs-

nummern

v Feste Ansprechpartner*innen

Mehr Informationen:
0221.97356.160

bfs-service@sozialbank.de

www.bfs-service.de

Service GmbH
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Der Deutsche Evangelische Ver-
band fiir Altenarbeit und Pflege
e.V. (DEVAP) zeigte auf seinem
Werkstattgesprach ,Aufbruch
ins Digitale: Best-Practice-Pro-
jekt zur digitalen Pflegedoku-
mentation in der ambulanten
Pflege” am 18. Mai dieses Jah-
res schone Beispiele aus der
Praxis fiir eine gelungene digi-
tale Pflegedokumentation.

»Alle sprechen von der Digitali-
sierung, doch fiir die ambulanten
Dienste werden konkrete Anwen-
dungen abgelehnt. Alle techni-
schen Voraussetzungen sind
léingst vor Ort, Investitionen in
Hard- und Software sowie Schu-
lungen werden getétigt und dann
diirfen diese Moglichkeiten nicht
fir die digitale Pflegedokumenta-
tion angewandt werden®, so Sebas-
tian Wirth, DEVAP-Vorstand und
Vorsitzender DEVAP-Fachaus-
schuss Ambulant.

»Seit Jahren kritisiert der DEVAP,
dass es an verbindlichen, einheit-
lichen und ganzheitlichen Mog-
lichkeiten fehlt und nicht die
Hardware das Problem ist. Es fehlt
ein Masterplan zur Digitalisie-
rung in der ambulanten Pflege.
Digitales Handeln findet weiter-
hin - wenn tberhaupt - nur in
kleinen Insellosungen und nicht
tiir die grofSen Themen statt.”
Beim digitalen DEVAP-Werk-
stattgesprach ,,Aufbruch ins Digi-
tale: Best-Practice-Projekt zur

Ambulante Pflege braucht
ganzheitliche digitale Anwendungen

Werkstattgesprach des DEVAP — ,,Es fehlt ein Masterplan — Insellosungen helfen nicht*

,,Leider anerkennen
bisher nur sehr wenige
Krankenkassen die
Unterschriften der Patienten
auf dem eLeistungsnachweis®,

kritisiert Sebastian Wirth,
DEVAP-Vorstand und Vorsitzender
DEVAP-Fachausschuss Ambulant.

digitalen Pflegedokumentation in
der ambulanten Pflege“ wurde
hierzu mit 89 Teilnehmenden in-
tensiv diskutiert und Beispiele aus
der Praxis der DSP Elbdiakonie
gGmbH Hamburg und der Dia-
konie vor Ort gGmbH Gum-
mersbach vorgestellt.

»Die Erfahrungen der Dienste zei-
gen, dass die Kosten fiir digitale
Losungen und auch der Aufwand
fiir die Schulungen der Mitarbeiter
zwar nicht unerheblich sind, die
Effizienz nach erfolgreicher Imple-

mentierung digitaler Verfahren
jedoch enorm ist®, so Wirth weiter.
»Wir raten den Diensten dringend,
jetzt damit zu starten und Erfah-
rungen zu sammeln. Die Vorgabe,
dass zum Beispiel die Unterschrif-
ten der Patienten mit ,Kuli auf Pa-
pier* zu erfolgen hat, gibt es nicht.”
Der DEVAP stellt fest, dass es be-
reits viele Trager in Deutschland
gibt, die den Weg der digitalen
Pflegedokumentation beschreiten
und mit dem eLeistungsnachweis
abrechnen. Dennoch muss jeder
Leistungsnachweis danach wieder
ausgedruckt und das Papier fiir die
Abrechnung per Post zur Kasse ge-
schickt werden. Das verursacht
Tonnen von Papier - vollkommen
unnotig.

Der DEVAP kritisiert weiterhin,
dass bisher nur wenige Kranken-
kassen, aber leider auch sehr
grofle Kassen wie die Techniker
Krankenkassen und die AOK
Sachsen vereinzelt die Unterschrif-
ten der Patienten auf dem eLeis-
tungsnachweis abgelehnt haben.
Diese Verfahren miissen endlich
im Jahr 2022 ankommen.
,Parallel muss auf Bundesebene
ein Masterplan mit durchgingig
einheitlichen digitalen Losungen
entwickelt werden. In die von
Bundesgesundheitsminister Lau-
terbach angekiindigte Nationalen
Strategie zur Digitalisierung muss
die Expertise der Pflege entspre-
chend einbezogen werden®, so
Wirth abschlieflend.

»Der DEVAP entwickelt und er-
probt seit Jahren praxisnahe Bau-
steine fiir die Digitalisierung in
der ambulanten Pflege und steht
mit seiner Expertise gern zur Ver-
fiigung.“ Der DEVAP fordert
schon lange einheitliche und fiir

alle verbindliche digitale Losun-
gen in der ambulanten Pflegedo-
kumentation, der Leistungserfas-
sung und der Abrechnung. .

Weitere Informationen:
www.devap.de
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* Umfangreiche Marktabbildung
und hoher Herstelleranteil
vor Ort

* Reha-Fachleute und -Commu-
nity profitieren vom thema-
tischen Marktplatzkonzept

* Produkttests und personlicher
Austausch im Vordergrund

Sich interdisziplindr austauschen,
Kollegen treffen, Neuheiten und
Innovationen kennenlernen, Ideen
und Losungsansitze fiir die eige-
nen Bedarfe erhalten - die Vor-
freude auf die REHAB hat viele
Facetten. Vom 23. bis 25. Juni
2022, nach dreijahriger, corona-
bedingter Pause, trifft sich die
Branche auf der 21. Fachmesse fiir
Rehabilitation, Therapie, Pflege
und Inklusion in der Messe Karls-
ruhe. Erwartet werden ca. 350 aus-
stellende Unternehmen, Instituti-
onen und Dienstleister aus 18 Lin-
dern, vorrangig aus Deutschland
und dem benachbarten europii-

Endlich wieder REHAB
Vorfreude auf das Branchen-Wiedersehen in Karlsruhe

Fotos: Behrendt & Rausch GbR

Wahrend der REHAB ist es madglich, verschiedene Alltagshilfen direkt vor

Ort zu testen.

schen Ausland. Parallel findet der
neu aufgelegte Therapeuten-
kongress CON.THERA statt. Jiir-
gen Dusel, der Beauftragte der
Bundesregierung fiir die Belange
von Menschen mit Behinderungen,
wird als Schirmherr zur Eroffnung
anwesend sein. Nahere Informati-

onen und Tickets sind unter www.
rehab-karlsruhe.com erhiltlich.

»Der Wiedersehenswunsch wird
uns aussteller- wie auch besucher-
seitig deutlich gespiegelt: Reha-
Fachleute sowie Menschen mit Be-
hinderung und ihre Angehorigen
wollen sich live tiber neue Trends

und Entwicklungen informieren
und sich endlich wieder vor Ort und
personlich austauschen. Die Vor-
freude auf die REHAB ist grof3“, so
Annika Gehrmeyer, Projektleiterin.

Umfangreiche
Themenabbildung und
hoher Herstelleranteil

Die Gesamtfliche der REHAB er-
streckt sich erstmals iiber drei Mes-
sehallen, Aktionshalle, das Atrium
und Freigelinde mit grof3ztigigem
Gastronomiebereich - insgesamt
rund 35.000 barrierefreie Quadrat-
meter. Die gesamte Produktpalette
ist vertreten: Vom Start-up bis zum
Marktfithrer sind Hersteller, Hand-
ler, Dienstleister und Verbinde in
Karlsruhe vor Ort. Branchengrofien
wie Humanelektronik, Meyra, Para-
van, Permobil oder Wellspect
HealthCare prisentieren ihre aktu-
ellen Entwicklungen aus der Reha-,
Orthopadie- und Medizintechnik.

Advertorial

M AR

S

Training und Mobilitdt fiir Menschen
mit Behinderungen sind zwei der
zahlreichen REHAB-Schwerpunkte.

Erwartet werden sowohl Produkt-
premieren als auch viele Neuheiten
und Weiterentwicklungen. Hinter-
grund ist zum einen der hohe Her-
stelleranteil von rund 50 Prozent,
zum anderen das Nichtstattfinden
von Messen in den vergangenen
zwei Jahren. .

Weitere Informationen:
www.rehab-karlsruhe.com
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Prozesse uibergreifend optimieren — Kennzahlen im Blick behalten

Auf professionelle Hilfe zuriickgreifen

Energie, Rohstoffe oder Le-
bensmittel: die Kosten steigen
momentan stetig an - und kei-
ner weil}, wo die Reise hingeht.
Was jetzt besonders wichtig
ist: Kiichen-Betriebe bendtigen
eine klare Strategie, um effizi-
ent zu arbeiten, Einsparpoten-
ziale offenzulegen und nach-
haltig Kosten zu senken.

Neben Einzelmafinahmen, die
kurzfristig zu Kostensenkungen
fithren, sind verschiedene Schritte
notwendig, um im Verpflegungs-
management auch nachhaltig Kos-
ten zu reduzieren und fiir Budget-
sicherheit zu sorgen.

Von der Speisenplanung iiber die
Kommunikation mit Lieferanten
bis hin zur Bestellung und Abrech-
nung: Benotigt werden digitale
Helfer, die iiber alle Verpflegungs-
bereiche die entsprechende Unter-
stiitzung bieten. Wie das zu Kosten-

Anzeige

ersparnissen beitriagt? Es geht um
tibergreifende Prozessoptimie-
rung.

Durch die sichere und schnelle Er-
fassung von Essenswiinschen wird
eine bedarfsgerechte Produktion
moglich. Dariiber hinaus ist eine
digitale Rezeptdatenbank die Basis
fiir eine gleichbleibende Qualitt.
Das schmeckt Thren Patientenin-
nen und Patienten, Bewohnerin-
nen und Bewohnern und Gésten
und fithrt zu weniger Speisenriick-
laufen — und damit auch zu weni-
ger Abfillen. Die liickenlose Aus-
weisung von Zusatzstoffen und
Allergenen ist ein zusitzlicher
Vorteil - ganz ohne Mehraufwand.

Relevante Kennzahlen -
immer im Blick

Auswertungen sind in den meisten
Fallen schnell erstellt. Jedenfalls
einmalig. Wenn es um das stetige

Controlling geht, wird es schon
etwas komplizierter. Das Nachhal-
ten aller relevanten Informationen
kann schnell tiberfordern.

Dabei liegt die Losung auf der
Hand: Einmal digitalisiert, stehen
wichtige Daten fiir die Ermittlung
von Kennzahlen immer zur Ver-
figung. Die in der Software hin-
terlegte Datenbasis dient als
Grundlage fiir Transparenz tiber
alle zentralen und dezentralen
Verpflegungsbereiche hinweg —
von der gesamten Trigerschaft bis
hin zu einzelnen Betrieben. Das
gewihrleistet eine vollstindige
Dokumentation und absolute
Kalkulationssicherheit zu jeder
Zeit.

Es ist noch kein (digitaler) Meister
vom Himmel gefallen. Bei der
Einfiihrung von IT sollten Sie un-
bedingt auf einen professionellen
Partner zuriickgreifen. Nur so
stellen Sie sicher, dass Sie Thre

Digitale Helfer bieten iiber alle Verpflegungsbereiche von der Speisen-
planung bis zur Bestellung und Abrechnung die entsprechende Unter-

stiitzung.

Prozesse optimieren und Ihre
Kosten im Griff haben. .

Weitere Informationen:
www.jomosoft.de

JOMOsoft

Kosten im Blick haben.

VOLLE KOSTENTRANSPARENZ
UND BUDGETSICHERHEIT

Wer in puncto Kennzahlen seinem Bauch vertraut, wird oft-
mals bose Uberrascht. Transparenz ist gefragt, damit Sie alle

WIR HATTEN DA EIN PAAR INNOVATIVE IT-.LOSUNGEN FUR SIE ...

P

WWW.JOMOSOFT.DE

#TRANSPARENZ #KENNZAHLEN #KOSTENDRUCK #PLANUNG ¥

Wer liefert was?

Nachrichten

Das miissen Einmalhandschuhe in der Pflege kénnen

Der Markt bietet viele Arten an Einmalhandschuhen, die sich bei
genauerem Hinsehen deutlich unterscheiden

Drei schnelle Tipps fiir Pflege-
handschuhe:

1. Schutzwirkung: Einen echten
Schutz vor Viren bieten Einmal-
handschuhe nur, wenn sie auf
Virendichtigkeit gemaf EN 374-
5:2016 VIRUS getestet sind, wie
zum Beispiel Nitrilhandschuhe
»Safe Virus®, auf das VIRUS-
Symbol auf der Packung achten.

2. Hautvertraglichkeit:  Nitril-
handschuhe sind latexfrei und
sehr vertraglich.

3. Exakte Grofle: Je besser der
Handschuh sitzt, desto mehr
Tastgefiihl bietet er. Nitrilhand-
schuhe von XS bis XXL gibt es
zum Beispiel von Franz Mensch.

Liefersicherheit geht vor: Mit eige-

nem Pandemielager und einem

Vollsortiment fiir die Pflege bietet
Franz Mensch sofortige Verfiig-
barkeit fiir rund 4.000 Hygiene-
und Schutzprodukte. .

Weitere Informationen:
https://www.franz-mensch.de/
untersuchungshandschuhe-
safe-virus-nitril

EN ISO
374-5:2016

VIRUS

PflegeMarkt

TOMORROW
MATTERS

lhr Partner fir

NACHHALTIGE

Absturzsicherung
far Rollstuhlfahrer

e

mit Sicherh
. Spezialpfusten mit Dreh\rerschluss abspen‘bar ohne Schliissel

RH /sia Consulting

Newe Fachkrifte fir Deutschland

Fachkeafle & Auszubildende
im Gesundheifsseklor

S 11 [ C & ALBERT

Spezna]makler

PFLEGEHEIM zu verauBern?

ECOLAB

HYGIENE

REHAB

Rehabilitation | Therapie | Pflege | Inklusion
21. EURCPAISCHE FACHMESSE

sic
verglinstigtes
Onlineticket

Die Fachmesse fiir
mehr Lebensqualitat

rehab-karlsruhe.com

e
— karlarube

MESSE KARLSRUHE 23.-25. Juni 2022

Kramer & Partner GmbH
Wattbergweg 4
34369 Hofgeismar

—p- Tel.: (05671) 2549
E-Mail: info@kramer-und-Partner.de
Internet: www.verkehrstechnik-center.de
Suchwort: Rolistuhlifahrer

0178 311 13 32
) - Koln

Ihr Mediaberatungsteam

Markus Frings
Telefon: 0 22 02 / 81 78 89-1
markus.frings@markomgroup.de

[hre Fachkrifte von morgen mit B1 Sprachniveau!
info@rh-wsiade OMM3M34  wwwrh-sia.de

Birgit Stumm
Telefon: 0 22 02 / 81 78 89-2
birgit.stumm@markomgroup.de
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