ersatzkasse
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Fur starke Schiler:
Gesundheit macht
Schule

Der Verband der Ersatzkassen unter-
stiitzt gemeinsam mit der Gesund-
heits- und der Schulbehdrde ab dem
Schuljahr 2020/2021 ein Modell-
vorhaben zur Einfiihrung von Schul-
gesundheitsfachkraften an Ham-
burger Grundschulen, deren
Schiilerinnen und Schiiler iiber

schlechtere Gesundheitschancen ver-

fiigen. Die Gesundheitsfachkrafte
sollen den Kindern gesunde Ver-
haltensweisen als Selbstverstandnis
vermitteln, etwa die Bedeutung von
gesunder Erndhrung und Bewegung.
Ebenso im Fokus: die Ressourcen-
starkung fiir seelisches Wohl-
befinden. Die sechs Ersatzkassen —
TK, BARMER, DAK-Gesundheit, KKH,
hkk und HEK — engagieren sich unter
der Dachmarke ,,Gesunde Lebens-
welten“ des vdek gemeinsam fiir

die Erreichbarkeit von Menschen in
schwieriger sozialer Lage mit MaR-
nahmen zur Pravention (weitere De-

tails im nachsten ersatzkasse report.).

Mehr Menschen fiir den
Pflegeberuf begeistern

In der Pflege braucht es kiinftig bessere Arbeitshedingungen, eine
angemessene Bezahlung und digitale Unterstiitzung, um Pflegekrafte
zu entlasten und die Versorgung der Pflegebediirftigen zukunfts-

sicher zu gestalten.

ie ist nur 1,20 Meter grof, wiegt

30 Kilogramm und hat Ohren, die

leuchten, wenn sie eine Stimme

hort: Roboter-Dame Thea sorgt fiir
Aufmerksamkeit, egal wohin sie kommt. So
auch beim Gesundheitstreff der Ersatz-
kassen zum Thema ,,Wie wird Pflege zu-
kunftsfahig?“. Pflegewissenschaftler Prof.
Dr. Patrick Jahn hatte den in Japan her-
gestellten Roboter mitgebracht. Die Pfle-
ge in Deutschland, egal, ob im Kranken-
haus oder im Seniorenheim, ist mit zwei
zentralen Herausforderungen konfron-
tiert: dem Personalmangel und dem demo-
graphischen Wandel.

Wie konnen mehr Menschen dauer-
haft fiir den Pflegeberuf gewonnen wer-
den —in einer Grof3stadt, in der die Zahl
der Hochaltrigen wachst? Zu dieser Frage
debattierten Vertreter aus der Politik, der
Wissenschaft, den Krankenhdusern sowie
den Anbietern von Pflegeleistungen bei
der Veranstaltung, die in diesem Jahr ihr
10. Jubildum feierte. ,Wir kdnnten mit
besseren Arbeitshedingungen viele Men-
schen in der Pflege halten und noch mehr
zuriickholen®, sagte Gesundheitssenatorin
Priifer-Storcks in ihrem Grufwort. Laut

einer Studie konnte sich fast jede zweite
befragte Pflegekraft einen Wiedereinstieg
vorstellen, wenn sich die Bedingungen &n-
dern wiirden. Je nach Rechnung seien dies
120.000 bis 150.000 Pflegekrafte.

Das ,,Schnell, Schnell, Schnell*
widerspricht dem Berufsethos

Als zentrale Stellschrauben zur Ver-
besserung der Situation nannte die Senato-
rin eine zeitgemafie Pflege, eine attraktive
Ausbildung, gute Arbeitshedingungen und
eine angemessene Vergiitung. Wichtige
Schritte, um diese Ziele zu erreichen, seien
die Personaluntergrenzen im Krankenhaus,
die Hamburger ,Allianz fiir Pflege” sowie
die Konzertierte Aktion Pflege im Bund und
nicht zuletzt das Gesetz fiir gute Lohne in
der Pflege, betonte die SPD-Gesundheits-
politikerin. Das Gesetz verlange von der
Pflegebranche die Entscheidung, ob sie
einen flaichendeckenden Tarifvertrag ab-
schlieflen kénne oder ob ein hdoherer
Mindestlohn durch eine Pflegekommission
festgelegt werden solle.

Eine Steigerung der Zahl der Pflege-
krafte sei gut, aber kein Allheilmittel,

->
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Finanzierung
der Pflege:
die Zeit drangt!

von
KATHRIN HERBST
Leiterin der
vdek-Landesvertretung
Hamburg

Es ist richtig und wichtig, dass viel-
faltige Aktivitaten gestartet worden
sind, um die Situation in der Pflege
zu verbessern. Dabei geht auch um
Ansatze, den Pflegeberuf attraktiver
zu machen. Dazu muss es gelingen,
die Berufszufriedenheit erfahrener
Pflegekrafte zu steigern. Ebenfalls
wichtig: jungen Frauen und Man-
nern gute Griinde an die Hand zu
geben, jetzt in den Beruf einsteigen.

Damit beides Erfolg hat, miis-
sen sich Arbeitshedingungen und
Bezahlung verbessern. In einem
Teilkasko-System wie der sozialen
Pflegeversicherung schlagt sich dies
auch finanziell nieder. Im Ergeb-
nis miissen die Pflegebediirftigen
immer hohere Kosten schultern. Be-
trachtet man die Durchschnitts-Be-
lastung eines Heimbewohners pro
Monat, so liegt Hamburg mit 1.974
Euro an Nummer fiinf im Landerver-
gleich. Fiir die Ersatzkassen ist klar:
Sprunghafte Kostensteigerungen
fiir die Pflegebediirftigen sind zu
vermeiden. Wir glauben, dass dies
nur in einem Schulterschluss aller
Beteiligten, auf Bundes-, wie auf
Landesebene, moglich ist — etwa
auch, indem sich die Lander star-
ker an der Investitionskosten-
finanzierung fiir Pflegeheime be-
teiligen. Auch die Krankenkassen
werden ihren Beitrag leisten. Fiir
alle Beteiligten ist klar: Die Zeit
drangt!

->

darauf verwies Prof. Dr. Heinz Rothgang
von der Universitat Bremen. Notwendig
sei, parallel zum Personalaufbau auch die
Pflegepraxis zu verandern. Heute hetz-
ten die Pflegekréfte durch die Gange, das
»Schnell, Schnell, Schnell” prage den All-
tag. Dies widerspreche ihrem Berufs-
ethos. Daher miissten Prozesse zur
Organisationsentwicklung gestartet wer-
den, damit die Pflegenden nicht aus dem
Beruf fliichteten.

Besorgniserregend ist nach den Wor-
ten des renommierten Pflege-Experten,
dass eine grofRe Liicke klafft zwischen der
Entlohnung in der Kranken- und in der
Altenpflege. In drei Jahren miissten die
ersten jungen Menschen aus der genera-
listischen Ausbildung entscheiden, wo sie
arbeiten wollen. Bleibe es bei dem Lohn-
gefdlle, werde die Altenpflege verlieren.
»Wir brauchen in der Altenpflege einen
Lohnanstieg um mindestens 600 Euro®,
forderte der Pflege-Wissenschaftler.

Wie Roboter in der Pflege sinnvoll
eingesetzt werden kdnnen, dazu forscht
Prof. Dr. Jahn. Roboter-Dame Thea kann
nicht selbst pflegen, sondern ist als Werk-
zeug zu sehen. ,Sie ist eine technische As-
sistentin fiir bestimmte Aufgaben®, er-
ldutert Jahn. Thea kann im Krankenhaus
dabei helfen, Patienten iiber Therapien

aufzuklaren — iiber das Tablet vor ihrer
Brust kdnnen Videos abgespielt oder
Schaubilder aufgerufen werden. Im
Pflegeheim kdnnte sie beim Auffiillen
von Medikamentenschranken oder beim
Bereitstellen von Arzneien helfen.

Roboter kdnnen menschliche Zuwendung
nicht ersetzen

»Die neue Technik kann unterstiitzen, aber
die menschliche Zuwendung nicht er-
setzen®, betonte die Leiterin der vdek-Lan-
desvertretung, Kathrin Herbst. Sie werde
sich daran messen lassen miissen, ob sie
mehr Lebensqualitat fiir Pflegebediirftige
schafft und die Pflegekrafte entlastet.
Die Digitalisierung und eine verbesserte
Entlohnung bringe Kosten mit sich, sagte
Herbst. Angesichts steigender Eigen-
anteile, die Pflegebediirftige im Heim
aus eigener Tasche dazuzahlen, miisse
deshalb diskutiert werden, wie Kosten-
steigerungen begrenzt werden kdnnten.
»Wir brauchen einen Steuerzuschuss fiir
versicherungsfremde Leistungen in der
sozialen Pflegeversicherung und einen
Ausgleich zwischen ihr und der privaten
Pflegeversicherung.” Auflerdem werde
es Zeit, dass die Bundeslander die In-
vestitionskosten starker forderten. mm

IM DIALOG ZUR ZUKUNFT DER PFLEGE: (v.l) Prof. Dr. Heinz Rothgang, Gesundheitssenatorin Cornelia
Priifer-Storcks, vdek-Landeschefin Kathrin Herbst, Prof. Dr. Patrick Jahn mit Pflegeroboter Thea.
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Wenn Korper und Seele Hilfe brauchen

Es ist bundesweit einzigartig: das Tagespflege-Angebot fiir Menschen mittleren
Alters mit einer psychischen Erkrankung und einem Pflegegrad. Die Ersatzkassen
fordern diese innovative Einrichtung in Altona

ie 54-jahrige Marlene C. lei-

det schon viele Jahre unter De-

pressionen. Immer wieder muss

sie in der Psychiatrie behandelt
werden. Der Auszug des erwachsenen
Sohnes aus der gemeinsamen Wohnung
verstarkt Panikstorungen bei der einst
kompetenten, berufstatigen Frau. Sie ist
in ihrer Mobilitat eingeschrankt, erhalt
Pflegegrad 2 und zieht sich vermehrt zu-
riick, verweigert immer 6fter medizini-
sche Behandlungen.

Fiir psychisch Kranke mittleren Al-
ters wie Frau C., die so lange wie méglich
in der eigenen Hauslichkeit leben wol-
len, gab es in Hamburg und Umgebung —
wie auch im gesamten Bundesgebiet —
bisher keine geeignete Anlaufstelle in
der Pflege. Ambulanten Pflegediensten
und herkommlichen Tagespflege-Ein-
richtungen fehlt haufig die spezifische
Kompetenz im Umgang mit diesen
Betroffenen.

Erste Einrichtung in Deutschland

Nun hat in der Hansestadt vor eini-
gen Monaten VitalAltona, die erste psy-
chiatrische Tagespflege-Einrichtung
in Deutschland, erdéffnet. Die Ersatz-
kassen unterstiitzen das Angebot von
Anfang an.

In der gesetzlichen Pflegeversiche-
rung waren Menschen wie Frau C. lange
Zeit nicht ausreichend beriicksichtigt
worden. Mit den jiingsten Pflegerefor-
men, spezifisch mit dem zweiten Pflege-
starkungsgesetz, hat der Gesetzgeber
jedoch Menschen mit psychischen Ein-
schrankungen Menschen mit kdrper-
lichen Leiden gleichgestellt; sie erhalten
nun Pflegeleistungen. Angehérige, aber

auch professionell Pflegende, stehen vor
der groBen Herausforderung, seelisch
erkrankte Pflegebediirftige gut zu ver-
sorgen und ihnen ein selbstbestimmtes
Leben zu ermoglichen. Da chronisch psy-
chisch Kranke oft schon in jungen Jahren
zahlreiche Medikamente mit teils star-
ken Nebenwirkungen einnehmen miis-
sen, kommen zu den seelischen Proble-
men, friiher als bei Gleichaltrigen, auch
korperliche Beschwerden dazu.

Die Einrichtung im Stadtteil Bahren-
feld wird getragen von Nussknackere. V.,
einem gemeinniitzigen Hamburger Ver-
ein, der sich seit iiber 30 Jahren fiir die
Teilhabe von Menschen mit seelischen
und korperlichen Erkrankungen einsetzt.
Kontakt: info@vitalaltona.de mm

AUSGEGRENZT fiihlen sich viele psychisch
Kranke — mit Hilfe der Tagespflege sollen Barrieren
abgebaut werden.

DREI FRAGEN AN DR. NADIA HENTSCHELMANN, NUSSKNACKER E. V.

S50 lange wie maglich selbstbestimmt leben”

Was ist der Schwerpunkt der Arbeit in
der Tagespflege?

Wir mochten verhindern, dass chro-
nisch psychisch kranke Menschen mit
Pflegegrad zu friih in ein Heim miis-
sen. Wir mochten es schaffen, dass sich
die gesundheitliche Lage unserer Gaste
durch passgenaue Pflege deutlich ver-
bessert. Sie sollen so lange wie maglich
selbstbestimmt leben kdnnen.

Wie sieht der Alltag aus?

Viele psychisch Kranke verhalten
sich in Krisen auffallig, konnen ihre
eigenen Grenzen und die ihrer Mit-
menschen nicht gut abschitzen. Uber
das gemeinsame Tun in der Gruppe
—zum Beispiel beim Vorbereiten von

kleinen Mahlzeiten, beim Malen oder
bei der Pflege des Krauterbeets — ver-
suchen wir, Alltagskompetenzen zu
erhalten und ein Gefiihl fiir andere

zu schaffen. Dann fillt es auch leich-
ter, die eigene Krankheit zu verstehen
und motiviert zu sein, Behandlungs-
angebote wahrzunehmen.

Wo machten Sie in fiinf Jahren stehen?
Wir freuen uns, wenn wir eine Ver-
sorgungsliicke schlieRen kdnnen und

in unserem Quartier gebraucht werden.

Es ware schon, wenn unser Angebot
dazu beitragen konnte, die Stigmati-
sierung von psychisch Kranken abzu-
bauen. Ich wiinsche mir weniger Bar-
rieren in unseren Kopfen.

FOTO Kunstzeug — stock.adobe.com
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PROJEKTE

Gesundheit sozial Benachteiligter fordern

Die Hamburger Krankenkassen unterstiitzen gemeinsam Praventionsangebote
in einem neuen Programm mit rund 2,5 Millionen Euro.

rankheiten zu vermeiden, bevor sie
entstehen —das ist das Ziel der Pra-
vention. Ein Ziel, das nicht immer
einfach umzusetzen ist, denn gera-
de diejenigen Menschen, die von Gesund-
heitsforderung am starksten profitieren,
sind bislang oft nicht erreicht worden. Um
das zu andern, unterstiitzen die gesetz-
lichen Krankenkassen (GKV) in Hamburg
in den kommenden Jahren gemeinsam Pra-
ventionsangebote unter anderem fiir sozial
und gesundheitlich benachteiligte Men-
schen mit rund 2,5 Millionen Euro. Diese
Menschen haben oft schlechtere Gesund-
heitschancen als die Allgemeinbevélkerung.
Bei Frauen und Mannern mit Einkommen
unterhalb der Armutsrisikogrenze beispiels-
weise ist das Sterblichkeitsrisiko signifikant
hoher als im Bevolkerungsdurchschnitt.

Zu den sozial und gesundheitlich be-
nachteiligten Personengruppen zdhlen
insbesondere

¢ Alleinerziehende Menschen

¢ Menschen mit Migrationshintergrund

¢ Menschen mit Behinderungen /Be-
eintrachtigungen

« Altere Menschen

e Kinder und Jugendliche aus sucht-
belasteten und psychisch belasteten
Familien

Das Angebot ist Teil eines dreiteiligen
Forderprogramms des sogenannten
»GKV-Biindnis fiir Gesundheit” auf
Bundesebene. Das auf fiinf Jahre an-
gelegte Programm wird von allen 109 Kas-
sen getragen. Damit werden Kommunen
unterstiitzt, bedarfsgerechte Angebote zu
planen und umzusetzen. Hierbei konnen
sie mit lokalen Partnern wie Sportver-
einen, Beratungsstellen, Nachbarschafts-
einrichtungen oder Wohlfahrtsverbdnden
zusammenarbeiten.

Konkrete Antrage sind auf dem Weg

Im ersten Teil des Programms geht es um
den Aufbau gesundheitsfordernder Struk-
turen in Kommunen, die Antrage stellen
konnen. In Stadtstaaten wie Hamburg sind
die Bezirke antragsberechtigt, schwer-
punktmafig in der Hansestadt die Bezirke
Mitte, Altona und Harburg.

Fiir den zweiten Teil des Angebots kon-
nen alle sieben Bezirke konkrete Vorhaben,
die bereits bestehen, zur Forderung ein-
reichen. Die Unterstiitzung lauft iiber einen
Zeitraum von bis zu vier Jahren; erganzend
muss der betreffende Bezirk zeitlich ab-
gestuft 20 bis 30 Prozent der beantragten
Summe als Eigenleistung einbringen.

GUT ZU WISSEN

Die gesetzlichen Krankenkassen haben den aktuellsten Zahlen zufolge 2018 fast
8,5 Millionen Menschen mit praventiven und gesundheitsfordernden Manahmen
erreicht —das sind so viele wie nie zuvor. Mit insgesamt 544 Millionen Euro unter-
stiitzten die Kassen die verschiedenen Praventionshereiche. Davon entfielen unter
anderem 158 Millionen Euro auf Pravention in Lebenswelten (u.a. Stadtbezirke,
Kitas, Schulen) und 172 Millionen auf Gesundheitsforderung in Betrieben.

Bei der Pravention in den Lebenswelten wurden rund 4,6 Millionen Menschen
erreicht — vier Prozent mehr als im Vorjahr. Inhaltlich konzentriert sich ein GroR-
teil der Aktivitaten in den Lebenswelten auf die Themen Bewegung, Erndhrung

und psychische Gesundheit.

BETROFFEN: Unterstiitzt werden zum Beispiel
Projekte fiir Kinder aus Familien, in denen ein
Elternteil psychisch krank ist, und die deshalb
selbst moglicherweise schlechtere Gesundheits-
chancen haben.

Der dritte Teil des Forderprogramms
ist ein Fordertopf, fiir den nicht nur die
Bezirke, sondern auch Kooperations-
partner vor Ort, wie zum Beispiel Sport-
vereine, Antrage stellen kdnnen. Fiir alle
drei beschriebenen Teile des Programms
sind in Hamburg bereits konkrete Antrage
auf dem Weg.

Zentrale Anlaufstellen fiir alle, die an
der Initiative interessiert sind, sind die
Programmbiiros in den einzelnen Bundes-
landern. In Hamburg ist das Programm-
biiro beim Verband der Ersatzkassen
angesiedelt. Die Ansprechpartner dort be-
antworten gerne Fragen zum Forderan-
gebot und zur Antragstellung. Details und
Kontaktdaten unter www.gkv-buendnis.de/
programmbuero-HH. mm

;. GKV-Blindnis fiir
2 GESUNDHEIT

FOTO Arseniy Krasnevsky — stock.adobe.com
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»Wer Beschaftigte stark macht,

starkt sich selbst”

Die Ersatzkassen haben ein neues Konzept entwickelt, um Pflegekrafte dabei zu unterstiitzen,
gesund zu bleiben. Dies soll auch die Attraktivitat von Arbeitgebern steigern.

HERAUSFORDERND Schichtdienst, Zeitdruck und der Umgang mit Emotionen sowie korperlich anspruchs-
volle Tatigkeiten konnen fiir Pflegende zu einer Belastung werden.

ch liebe ja meinen Beruf, aber ob ich das

alles noch lange schaffe? Keine Ahnung.

An manchen Tagen bin ich echt durch,

nervlich, korperlich®. Die Gefiihlslage,
die diese Hamburger Krankenschwester an-
onym in einem Online-Forum schildert, ist
wohl auch anderen Pflegenden nicht un-
bekannt. Arbeiten in der Pflege bedeutet,
sich um die Gesundheit anderer zu kiim-
mern — dabei riickt die eigene Gesundheit
der Beschaftigten oft in den Hintergrund.
Der Arbeitsalltag in Kliniken und Pflege-
einrichtungen ist durch spezifische An-
forderungen gekennzeichnet: Schichtdienst,
Zeitdruck und der Umgang mit Emotionen
sowie korperlich anspruchsvolle Tatig-
keiten kdnnen zu einer Belastung werden.

Um die Arbeitsfahigkeit von Pflege-
kraften und allen anderen Beschaftigten-
gruppen zu erhalten und zu starken sowie
um eine gesunde Arbeitsumgebung zu
schaffen, haben die Ersatzkassen das Kon-
zept ,MEHRWERT:PFLEGE" entwickelt.

Dieses neue, kostenfreie Angebot zur be-
trieblichen Gesundheitsforderung wird
vom vdek organisiert. Kliniken und statio-
nare Pflegeeinrichtungen, die ein betrieb-
liches Gesundheitsmanagement aufbauen
oder weiterentwickeln méchten, konnen
sich von qualifizierten Beraterinnen und
Beratern mit Unterstiitzung des vdek be-
raten und begleiten lassen.

Schichtplane sinnvoll gestalten

Auf Basis einer Situationsanalyse wahlen
die Berater gemeinsam mit einem Arbeits-
kreis aus den Einrichtungen passende An-
gebote aus einem ,,Gesundheitshaukasten®:
zum Beispiel zur Schichtplangestaltung und
gesundheitsgerechter Fiihrung bis hin zur
Stressbewaltigung, zu Bewegung und Er-
nahrung. Damit sollen die Ressourcen aller
Beschaftigten gestarkt werden. Da Ver-
anderungen Zeit brauchen, begleiten die
Berater den Arbeitskreis bis zu zwei Jahre.

Workshops oder Online-Kurse stellen si-
cher, dass das neue Wissen nachhaltig in
die praktische Arbeit einflieft.

Obstkorbe allein reichen nicht aus

Mitte November hat der vdek das Konzept
in Hamburg vorgestellt. Prof. Dr. Achim
Baum betonte in seinem Vortrag auf der
Veranstaltung, wie wichtig eine gute
Unternehmenskultur fiir die Gesundheit
der Mitarbeiter ist und wie sie zugleich
die Attraktivitat eines Arbeitgebers stei-
gert. ,Wer Beschéaftigte stark macht,
starkt sich selbst”, sagte er. vdek-Pro-
jektleiterin Stefanie Thees skizzierte bei
der Vorstellung des Projekts, dass einzel-
ne Maftnahmen wie Riickenschulkurse
oder Obstkorbe ein schnell sichtbarer Ge-
winn sind, dass es aber bei erfolgreichem
Gesundheitsmanagement um mehr geht:

»Arbeiten in der Pflege
bedeutet, sich um andere zu
kiimmern — dabei riickt die
eigene Gesundheit oft in den
Hintergrund.«

um Schritte, die die ganze Organisation
betreffen und auf die sich alle Hierar-
chie-Ebenen einlassen sollten. Kontakt fiir
interessierte Kliniken und Einrichtungen:
mehrwert-pflege@vdek.com. mm
6 @\ Gesunde
e, Lebenswelten

EIN ANGEBOT DER ERSATZKASSEN
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PFLEGE INITIATIVE
Neue Pflegeausbildung kann ~ fresionaistark -
. g . g Versorgung findet
2020 fristgerecht beginnen immer vor Ort statt
~Pflegefachfrauen® und ,,Pflegefachmanner” am Start: Die Aus- )
bildungen in der Alten- und Krankenpflege werden zusammengefiihrt. 3
In Hamburg haben sich die an der Ausbildung Beteiligten ziigig auf E
den finanziellen Rahmen geeinigt. ;"

ie generalistische Pflegeaus-

bildung kann in der Hansestadt

plinktlich starten. Die neue Aus-

bildung gilt als eine der zentra-
len Stellschrauben, um mehr Nachwuchs
zu gewinnen. Vertreter aller an der Aus-
bildung beteiligten Akteure, darunter die
Pflegekassen, haben ziigig die zu finan-
zierenden Kosten je Ausbildungsplatz
vereinbart. Pro Auszubildendem wer-
den aus einem Ausbildungsfonds 8050
Euro jahrlich fiir die praktische Aus-
bildung an die Ausbildungsbetriebe und
zwischen 6.950 und 7.950 fiir die schu-
lische Aushildung an die Pflegeschulen
gezahlt.

Der Bund hatte mit dem Pflegeberu-
fegesetz eine generalistische Pflegeaus-
bildung geschaffen. Ab 2020 werden die
bisher getrennten Ausbildungen (Ge-
sundheits- und Krankenpflege, Alten-
pflege und Gesundheits- und Kinder-
krankenpflege) zu einem Beruf mit dem

Abschluss ,,Pflegefachfrau® oder ,,Pflege-
fachmann® zusammengefasst. Hamburg
ist neben Sachsen das erste Bundesland,
das die Finanzierung regeln konnte. Der
Abschluss in der Hansestadt gilt fiir die
Jahre 2020 und 2021.

Spezialisierung im dritten Jahr

»Die neue Ausbildung tut der Pflege gut —
sie ist fiir junge Menschen attraktiv und
eroffnet neue Chancen im Beruf®, sagt
Kathrin Herbst, die Leiterin der vdek-Lan-
desvertretung. ,Mit der vereinbarten Fi-
nanzierung konnen Pflegeschulen,
Krankenhduser und Altenpflegeein-
richtungen eine hohe Qualitat in der Aus-
bildung umsetzen. Dies ist eine wichtige
Voraussetzung dafiir, noch mehr junge
Menschen als bisher fiir den Pflegeberuf
zu gewinnen.”

In den ersten zwei Ausbildungsjahren
zur Pflegefachfrau oder zum Pflegefach-
mann wird ausschliefilich generalistisch
ausgebildet. Im dritten Ausbildungsjahr
wird es fiir einen Teil der Auszubildenden
zusatzlich die Moglichkeit der Speziali-
sierung geben. Es konnen die Berufsab-
schliisse , Altenpflege® oder ,Gesund-
heits- und Kinderkrankenpflege® erreicht
werden. Es wird grundsétzlich kein Schul-
geld mehr erhoben.

Die Vereinbarung wurde unter an-
derem geschlossen zwischen den Lan-
desverbanden der Kranken- und Pflege-
kassen, der Gesundheitshehorde, der
Hamburgischen Krankenhausgesellschaft
und den Tragern der ambulanten und sta-
tionaren Pflegeeinrichtungen. mm
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Die bundesweit organisierten Ersatz-
kassen betonen ihre Stérke in der re-
gionalen Versorgung in einer ge-
meinsamen Offentlichkeitsinitiative,
#regionalstark auf Twitter. Hinter-
grund ist die Diskussion um das
Faire-Kassenwahl-Gesetz und die
vorgesehene Reform des Finanzaus-
gleichs unter den Krankenkassen. Von
interessierter Seite wird dabei der
Eindruck erweckt, hauptsachlich die
AOKn wiirden die Versorgung vor Ort
organisieren. Tatsachlich schliefien
die Kassenarten alle wesentlichen
Versorgungsvertrége fiir die Regionen
gemeinsam und einheitlich (97 Pro-
zent der Versorgung). Fiir die Ersatz-
kassen sind die vdek-Landesvertre-
tungen damit beauftragt. Erganzt
werden diese gemeinsamen Verein-
barungen durch sogenannte Selektiv-
vertrage, die auf die spezielle Ver-
sorgungssituation vor Ort eingehen,
in einem Stadtstaat wie Hamburg
genauso wie in den Flachenlandern.
Bundesweit haben die Ersatz-
kassen 1.380 besondere regiona-
le Vertrdge geschlossen, davon 196
in Hamburg. Die Ersatzkassen sind
bundesweit ausgerichtet, mit einem
solidarischen Ausgleich innerhalb der
Versichertengemeinschaft und einem
jeweils einheitlichen Beitragssatz.
Die Versorgung ihrer Versicherten
findet gleichwohlimmer vor Ort statt.
Wo auch sonst?

GRAFIK vdek



FOTO Rostislav Sedlacek — stock.adobe.com

VERBAND DER ERSATZKASSEN. DEZEMBER 2019 /SEITE 07

VERSORGUNG KURZ GEFASST

H am bu rg bekom mt meh r Kassen bieten neue Leistungen fiir Kleinkinder bei Karies
Kinderarzte und Gynakologen

Die Krankenkassen haben ihre Leistungen zur Kariesvor-
sorge bei Kleinkindern erweitert. Nun haben auch Kinder
ab dem 6. bis zum 33. Lebensmonat einen Anspruch auf
Fritherkennungsuntersuchungen und Behandlungen zur
Zahnschmelzhartung. Ziel ist es, Zahn-, Kiefer- und Mund-
hohlenerkrankungen sowie friihen Kariesschaden an den
Milchzahnen vorzubeugen. Noch immer erkranken etwa
15 Prozent der unter Dreijahrigen an Karies. Hauptursache
dafiir sind das iibermafiige Trinken von zuckerhaltigen
Getranken aus der Saugflasche und mangelnde Mund-
hygiene. Die Ersatzkassen erwarten, dass die neuen Leis-
tungen dazu beitragen, die friihkindliche Kariesrate er-
heblich zu senken.

n der Hansestadt wird es bald mehr Kinderarzt- und Gynako- Notfdlle: Neun Hamburger Kliniken in hochster
I logen-Sitze geben. Mdglich wird dies durch einen Beschluss Versorgungsstufe

des Gemeinsamen Bundesausschusses. Der Bundesausschuss
ist das hochste Entscheidungsgremium im deutschen Gesund- Damit die Notfallversorgung auf einem qualitativ hohen
heitswesen, in dem unter anderem Vertreter von Krankenkassen, Niveau gewahrleistet wird, hat der Gesetzgeber ein neues
Arzten und Krankenhiusern vertreten sind. Fiir Hamburg sollen Konzept auf den Weg gebracht. Danach werden fiir die Kli-
16,5 Kinderarztsitze zu den bisherigen 152,3 hinzukommen — das niken Mindestanforderungen festgelegt, nach denen diese
entspricht einem Plus von iiber zehn Prozent. Dies spiegelt die in Stufen sortiert und damit unterschiedlich bezahlt wer-
demographische Entwicklung im Stadtstaat im Vergleich zu ande- den. Die Uberpriifung durch die Krankenkassen ergab,
ren Bundesldandern wider: Hamburg ist das Bundesland mit den dass neun Krankenhduser in Hamburg in die hochste Stufe
jlingsten Einwohnern mit einer entsprechend hohen Geburten- (,umfassende Notfallversorgung®) eingeordnet werden
rate. Bei den Gynékologen, die derzeit iiber 289,5 Sitze verfiigen, konnen, zwei unter ,erweiterte Notfallversorgung® und
sollen 11,5 Sitze aufgestockt werden. fiinf als Basisnotfallversorgung. Fiir die Helios Mariahilf

Da ein Sitz auch zwischen zwei oder mehreren Arztinnen und Klinik erfolgte aufgrund bereits laufender Gesprache mit
Arzten geteilt werden kann, ist damit zu rechnen, dass die tat- den Krankenkassen vorerst keine Einstufung. Das neue
sachliche Zahl der Vertragsarzte, die neu zugelassen werden, Konzept soll zum einen dafiir sorgen, dass Kliniken ziel-
vermutlich noch etwas hoher liegen wird. Zum Vergleich: In 2017 genauer und gerechter finanziert werden. Zum anderen
einigte sich die gemeinsame Selbstverwaltung aus Arzten und fiihrt es aber auch Standards ein, um die Qualitat bei der
Krankenkassen bereits auf vier zusatzliche Kinderarztsitze in Versorgung der Patienten zu sichern.

Hamburg. Diese sind aktuell mit einer ganzen Stelle und sechs
halben Stellen besetzt — das heifit, auf vier Sitze verteilen sich Servicestelle Nachbarschaftshilfe mit eigener Website
sieben Arzte.

Die arztliche Bedarfsplanung regelt die bedarfsorientierte Wer als Nachbarin oder Nachbar in Hamburg einen
Verteilung der Vertragsarzte auf der Landesebene. Vertragsarzte Pflegebediirftigen unterstiitzen mochte, kann sich nun
sind die niedergelassenen Arzte mit eigenem Praxissitz. Daneben auch online informieren. Unter www.nachbarschafts-
werden die bei ihnen angestellten Arzte beriicksichtigt. Mit der hilfe-hh.de finden die hilfsbereiten Nachbarn sowie
Bedarfsplanung soll allen Menschen ein gleichméfiiger Zugang Pflegebediirftige und ihre Angehdrigen umfassende In-
zur ambulanten medizinischen Versorgung ermoglicht werden. formationen, Antrage und Veranstaltungstermine. Die
Die Planung umfasst samtliche Fachrichtungen —von den Haus- Kosten im Rahmen der Nachbarschaftshilfe konnen von
arzten liber die Urologen bis hin zu den Pathologen. Hamburg den Pflegebediirftigen bei ihrer Pflegekasse eingereicht
weist deutschlandweit die mit Abstand meisten berufstatigen werden. Damit die Kosten erstattet werden kdnnen,
ambulanten Arzte je 1.000 Einwohner aus. Ursache dafiir ist auch miissen sich die Helferinnen und Helfer bei der Stelle

die Mitversorgung der Bevolkerung aus dem Umland. registrieren.
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HAMBURG

BUCHER AUSZEICHNUNG INTERNETAWARD

Sie ticken Jetzt bewerben: vdek-Pflegelotse
—aber anders! Hamburger ausgezeichnet

Schon Menschen ab Mitte 30 sehen Sele’[h | lfepreiS

in jungen Leuten ein Rétsel. Schein- e astiEl

bar anders sozialisiert, haben sie ihre WURK{H Pleyeicee . =

ganz eigen Sichtweise auf Hierar-
chien, Regeln, Arbeit und Werte. Ge-
neration X, Y, Z-ungelost. Wie tickt
diese Generation eigentlich? Ant-

worten darauf liefert Michael Lorenz’

Buch. Es gibt einen tiefen Einblick

in die Gedankenwelt dieser jun-

gen Menschen. Er zeigt, wie wir die
Briicke zwischen den Generationen
schlagen, Gemeinsamkeiten finden
und aufeinander zugehen kdnnen,
um die Zukunft zu gestalten.

Michael Lorenz

Generation Young

Wie sie denkt. Wie sie arbeitet.

1. Auflage 2019, 204 S., € 19,95
Verlag BusinessVillage

JAHRESWECHSEL

Frohe Weihnachten
und alles Gute im
Neuen |ahr!

ir wiinschen allen unse-
ren Leserinnen und Lesern
ein frohliches Weihnachts-

fest und ein erfolgreiches, gliickliches
2020. Unseren Mitstreitern im Gesund-
heitswesen danken wir fiir die gute
Zusammenarbeit im Jahr 2019!

Ihre vdek-Landesvertretung Hamburg

GRAFIK vdek

HAMBURGER
SELBSTHILFEPREIS

Mit dem ,,Hamburger Selbsthilfepreis*
wiirdigt der Verband der Ersatzkassen
das besondere, ehrenamtliche Enga-
gement in diesem Bereich. Bewerben
konnen sich Einzelpersonen und
Gruppen, die innovative und nach-
haltige Ideen entwickelt haben, um
sich und anderen das Leben mit einer
zumeist chronischen Krankheit leich-
ter zu machen. Die Auszeichnung wird
bereits zum vierten Mal vergeben.
Mehr als 20.000 Aktive in iiber
1.000 Selbsthilfe-Gruppen mit
Gesundheitsbezug sind zur Teilnahme
aufgerufen. Der Preis soll noch mehr
Menschen als bisher ermutigen, sich
in der Selbsthilfe zu engagieren. Die
Auszeichnung, die von einer Jury aus
Vertretern des Gesundheitswesens,
der Wissenschaft und der Medien ver-
geben wird, ist mit 2.500 Euro dotiert.
Die Bewerbungsfrist lauft bis zum
17. Februar 2020. Nahere Informatio-
nen finden Sie unter www.vdek.com/
LVen/HAM. Die Preisverleihung findet
im Rahmen einer Fachveranstaltung
zum Thema Gesundheitskompetenz
und Selbsthilfe im April 2020 statt.
Insgesamt stellen die Ersatzkassen
in Hamburg der Selbsthilfe in die-
sem Jahr rund 490.000 Euro zur Ver-
fiigung. Die Unterstiitzung soll chro-
nisch kranken Menschen helfen, ihren
Alltag besser zu bewaltigen und ihre
Gesundheitskompetenz zu starken.

SCREENSHOT vdek

Bei uns finden Sie das richtige
Pflegeangebot!

ie Pflege-Suchmaschine www.
D pflegelotse.de des vdek ist zum

dritten Mal in Folge mit dem Preis
~Deutschlands Beste Online-Portale“ aus-
gezeichnet worden, der vom Fernseh-
sende n-tv und dem Deutschen Institut fiir
Service-Qualitét verliehen wird. Mit 1,2
Millionen Besuchern im Monat hat sich das
Webangebot in den zuriickliegenden Jah-
ren zu einem der Marktfiihrer in diesem
Bereich entwickelt. Die Suchmaschine um-
fasst bundesweit rund 25.000 Anbieter in
der ambulanten und stationdren Pflege
—darunter sind Pflegeheime, ambulante
Dienste und Angebote zur Unterstiitzung
im Alltag. Der Pflegelotse ist werbefrei und
wurde fiir seine besonders hohe Barriere-
freiheit von einer unabhangigen Priifstelle
mit,,sehr gut” bewertet. Allein in Hamburg
gibt es 408 ambulante Pflegedienste, 141
stationdre und 46 teilstationare Pflegeein-
richtungen.
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