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Bericht:
1.  Ausgangslage

Zum 01.07.2008 ist das Pflege-Weiterentwicklungsgesetz (Pf\WG) eine Erganzung des SGB XI,
in Kraft getreten. Hierin ist die Einrichtung von Pflegestitzpunkten vorgesehen. Nach § 92 ¢ SGB
XI sollen Pflegestutzpunkte zur wohnortnahen Beratung, Versorgung und Betreuung der Versi-
cherten von den Pflege- und Krankenkassen eingerichtet werden.

Das Land Nordrhein-Westfalen hat von seinem Bestimmungsrecht Gebrauch gemacht und am
28.04.2009 eine Allgemeinverfigung erlassen, die unter anderem festlegt, dass auf Kassenseite
der jeweils federfuhrende Landesverband der Pflegekassen die Verhandlungen zur Einrichtung
eines Pflegestitzpunktes fuhrt. FUr die Stadt Munster wurde die AOK Nordwest (damals AOK
Westfalen-Lippe) dazu beauftragte Pflegekasse.

Mit Vorlage V/0772/2009 beauftragte der Rat der Stadt Minster die Verwaltung, Vertrage mit den
Pflegekassen zur Einrichtung und den Betrieb von zwei Pflegestutzpunkten zu schlieflen. Im
Rahmen der Erprobungsphase sollte die Verwaltung die Einrichtung eines mobilen Stutzpunktes
vorantreiben.

Im Pflegestitzpunkt sollen alle ratsuchenden Burgerinnen und Burger ausfuhrliche Auskunft und
Beratung zu allen pflegerelevanten Themen erhalten. Umfassende Informationen zur gesetzli-
chen Pflegeversicherung, zur Krankenversicherung, zur Sozialhilfe, Auskunfte Uber Leistungen
und Entlastungsangebote fur Pflegende und die Klarung von Kostenfragen sind ebenso Aufga-
ben der Pflegestutzpunkte.

2.  Errichtung und Eréffnung der Pflegestiitzpunkte
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Das Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen erteilte mit
Schreiben vom 19.02.2010 die Akkreditierung der Pflegestitzpunkte in Mlnster. Somit haben
zum 01.03.2010 die Stltzpunkte

) bei der AOK Nordwest, Konigsstralle 18/20, 48143 Munster und
) im Informationsburo Pflege des Sozialamtes der Stadt Minster, Gasselstiege 13, 48159
Miinster

ihre Arbeit aufgenommen.

Der kommunale Pflegestutzpunkt ist wie folgt gedffnet:

Montag bis Freitag 10.00 Uhr bis 13.00 Uhr
Montag 14.00 Uhr bis 16.00 Uhr
Donnerstag 15.00 Uhr bis 18.00 Uhr

Grundsatzlich sind an allen Tagen individuelle Terminvereinbarungen maglich.
Die beiden Trager der Stitzpunkte haben notwendige Vertretungsregelungen, die die Besetzung
des Pflegestutzpunktes gewahrleisten, getroffen.

Der Pflegestitzpunkt der AOK ist wie folgt gedffnet:

Montag, Dienstag, Mittwoch ~ 09.00 Uhr bis 12.00 Uhr /14.00 Uhr bis 16.00 Uhr
Donnerstag 09.00 Uhr bis 12.00 Uhr /14.00 Uhr bis 17.30 Uhr
Freitag 09.00 Uhr bis 13.00 Uhr

Fur die Bewerbung der Pflegestitzpunkte ist ein gemeinsamer Flyer entwickelt und verdffentlicht
worden. Insgesamt sind 15.000 Flyer bei pflegerischen Einrichtungen, komplementaren und so-
zialen Diensten, Einrichtungen fir Pflegebedirftige und Senioren sowie im Stadtgebiet verteilt
worden. Mit der Errichtung der Pflegestitzpunkte ging eine Offentlichkeitsarbeit in Form von
Presseartikeln und Vortragen bzw. Podiumsdiskussionen sowie Kurzinformationen im Rundfunk
einher. Auf der Startseite des Internetauftrittes des Informationsburos Pflege wird auf den Pflege-
stutzpunkt hingewiesen.

3. Erfahrungen des kommunalen Pflegestiitzpunktes

Der kommunale Pflegestitzpunkt im Informationsbiro Pflege der Stadt Minster stutzt seine Auf-
gabenwahrnehmung auf die jahrelangen Erfahrungen der eigenstandigen und tragerunabhangi-
gen Pflegeberatung nach § 4 PfG NW. Diese erfolgt im Pflegestitzpunkt der Stadt Munster in der
bisherigen Form fir ratsuchende Pflegebedirftige sowie von Pflegebedirftigkeit Bedrohte und
ihre Angehdrigen.

Die Mitarbeiterinnen des kommunalen Pflegestitzpunktes nehmen folgende Aufgaben wettbe-
werbsneutral wahr:

e Personliche und telefonische allgemeine Beratung und Auskunft fur Ratsuchende uber al-
le sozialrechtlichen Fragen und Leistungen nach dem Sozialgesetzbuch sowie Uber nied-
rigschwellige Hilfs- sowie Unterstlitzungsangebote oder Angebote ehrenamtlich tatiger
Privatpersonen und Organisationen

o Bedarfsorientierte systematische Analyse des Hilfebedarfs anhand eines Versorgungs-
planmusters

o Erfassung, Koordinierung und Vernetzung quartiersbezogener Hilfs- und Unterstitzungs-
angebote sowie Hilfe bei der Inanspruchnahme

¢ Aushandigung von Informationsbroschiren, Antragsvordrucken etc.

Vermittlung individueller Pflegeberatung

o Elektronische Erfassung der Geschaftsvorgange (Name des Ratsuchenden und ggf. des

Krankenversicherten, Kranken- und Pflegekasse, Versicherungsnummer soweit das Ein-
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verstandnis durch den Ratsuchenden erklart wird) und Art der Tatigkeit (z. B. Auskunft,
Beratung, Hilfestellung, Vermittlung, Pflegeberatung) mittels der Standarddokumentation
(u.a. Erhebung der Pflichtfelder flr das Landeszentrum fir Pflegefragen)

e Durchfuhrung von Fallkonferenzen

Informiert wird dabei insbesondere (ber die Angebote, deren Inanspruchnahme ein Verbleiben in
der gewohnten hauslichen Umgebung ermdglicht und den Einsatz ehrenamtlich tatiger Personen
und Organisationen férdert. Als Grundlage dazu dient u.a. das Onlineportal des Informationsbi-
ros Pflege. Ebenso wird die Kapazitatenkoordination fir freie Dienstleistungen und Platze im Be-
reich der ambulanten, teilstationaren und vollstationaren Pflegeeinrichtungen im Rahmen des
Beratungsangebotes wochentlich aktualisiert. Die ermittelten Daten werden auch den Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern des Pflegestiitzpunktes der AOK entsprechend zur Verfiigung gestellt.

Die quartiersbezogenen Angebote der Leistungserbringer sowie der freiwillig tatigen Organisatio-
nen und Einrichtungen werden kontinuierlich erfasst, vernetzt und sind die Grundlage fur eine
passgenaue, dem individuellen Bedarf entsprechende Beratung und Hilfeleistung. Hierzu wird
unter Beachtung und Wahrung des Sozialgeheimnisses der Ratsuchenden nach § 35 SGB | und
der datenschutzrechtlichen Interessen sowohl der Ratsuchenden als auch der beteiligten Kosten-
trager das einvernehmlich auf Landesebene abgestimmte Versorgungsplanmuster im Pflege-
stutzpunkt verwandt.

Die Aufklarung und die Organisation von Hilfe stehen im Pflegestutzpunkt im Vordergrund. Leis-
tungsentscheidungen werden von dem jeweils zustandigen Leistungstrager getroffen. Dazu ar-
beitet der Pflegestitzpunkt eng mit den zustandigen Leistungstragern zusammen und informiert
diese umgehend Uber die Hilfebedarfe der Ratsuchenden.

Das Etikett ,Pflegestitzpunkt® hat sich im Erprobungszeitraum etabliert. Zu Beginn der Einrich-
tung des kommunalen Pflegestitzpunktes war der Name unbekannt und irrefiihrend fir die Be-
sucherinnen und Besucher. So wurde gefragt, ob es jetzt das gewohnte Informationsbiiro Pflege
mit seinem Angebot nicht mehr gabe. Von daher wird bei persoénlichen Gesprachen oder Tele-
fonanten der Titel ,Pflegestitzpunkt im Informationsbiro Pflege genannt. Mittlerweile fragen
Ratsuchende gezielt nach dem Pflegestiitzpunkt, weil der Name mehr und mehr in der Offent-
lichkeit prasent ist.

Des Weiteren wurde von Ratsuchenden, aber auch von sozialen und pflegerischen Diensten ge-
fragt, was jetzt anders oder verandert sei. Grundsatzlich wird hier darauf hingewiesen, dass es
keinen gravierenden Unterschied zu den bisherigen Beratungen gibt. Im Beratungsverlauf kann
sich herausstellen, dass es sinnvoll ist, den Pflegeberater/die Pflegeberaterin der Pflegekasse
des Ratsuchenden nach der Pflegestitzpunktsberatung einzubeziehen. Hier kommt der landes-
weit abgestimmt Hilfs- und Versorgungsplan zum Tragen, der nach Zustimmung des Ratsuchen-
den an dessen Pflegekassenberater Ubermittelt wird. Hier stol3en die Berater/innen des kommu-
nalen Pflegestiitzpunktes immer wieder an Grenzen, da nicht alle Pflegekassen konkrete § 7 a
Pflegeberater/innen benennen kdénnen.

4. Personalaustausch und Kooperationen

Bei den Mitarbeiterinnen im kommunalen Pflegestitzpunkt handelt es sich um eine Dipl.-
Sozialpadagogin (1,0 Personalstelle) und eine Dipl.-Sozialarbeiterin (0,5 Personalstelle), die Gber
eine Zusatzqualifikation zur Case Managerin bzw. Uber eine Fortbildung zum Case Management
verfugen. Sie leisten die Beratungstatigkeit im Pflegestitzpunkt. Das Case Management in kom-
plexen Problemlagen (analog zu § 7a SGB XI) sowie die Beratungsleistungen vor Ort (Hausbe-
suche, Krankenhausbesuche, Besuche in pflegerischen Einrichtungen usw.) werden entweder
durch die Pflegeberater/innen der zustandigen Pflegekasse oder den Sozialhilfetrager (Fallma-
nager/innen des Sozialen Fachdienstes Senioren und Pflege des Sozialamtes) durchgeflihrt. Zur

V/0295/2012



Uberleitung ins Case Management liegt dem kommunalen Pflegestiitzpunkt eine Auflistung der
Pflegeberater/innen der Pflegekassen sowie der Fallmanager/innen des Sozialamtes vor.

Im Pflegestitzpunkt der AOK sind eine Sozialversicherungsfachangestellte und eine Pflegefach-
kraft tatig, die beide Uber eine Ausbildung zur Pflegeberaterin nach § 7 a SGB Xl verfliigen.

Im Rahmen des Personalaustausches sind zum 01.03.2010 Regelungen fir den woéchentlich
neunstiindigen Personalwechsel (3 x 3 Stunden) getroffen worden, die sich an den vorgegebenen
Offnungs- und Sprechzeiten der jeweiligen Errichtungskdérperschaft orientierten. In der Vereinba-
rung zu den Pflegestitzpunkten ist in § 4 der Personalaustausch geregelt. Dabei wird in Punkt 3
erklart, dass der Bedarf angepasst werden kann. Mit Blick auf die geringen telefonischen und per-
sonlichen Beratungszahlen der stadtischen Mitarbeiterin wahrend der Prasenzzeiten in der AOK ist
daher zum 01.11.2010 die erste Anpassung zwischen der AOK und dem Sozialamt vorgenommen
worden, so dass der Personalaustausch ab dem 01.11.2010 an 2 Tagen erfolgte. Die Erprobungs-
phase der Pflegestitzpunkte war zuerst bis zum 31.12.2010 terminiert und wurde dann bis zum
31.12.2011 verlangert. Das Ende der offiziellen Erprobungsphase haben die Trager der beiden
Pflegestitzpunkte zum Anlass genommen im Januar 2012 eine entsprechende Riickschau zu hal-
ten. Ein Resultat war, dass der Einsatz der Personalressourcen erneut ziel- und ergebnisorientiert
zu betrachten ist. Im Jahr 2011 hat die stadtische Mitarbeiterin insgesamt 23 Beratungen und da-
von 8 telefonische Beratungen im Rahmen des Personalaustausches in der AOK durchgefihrt.
Unabhangig von den Beratungszahlen beim Personalaustausch konstatierten beide Trager, dass
die gemeinsame Beratungszeit flr die Mitarbeiterinnen beider Pflegestitzpunkte sehr gewinn-
bringend war und ein kollegialer Austausch aufgebaut wurde, der fortgeflihrt werden soll.

Im Ergebnis stimmen AOK und Sozialamt darin Uberein, dass der gegenseitige Personalaus-
tausch zum 01.01.2012 aufgehoben wird. Damit treten beide in eine ,weitere* Erprobungsphase
ein, bei der die gegenseitig erworbenen Kenntnisse und Gemeinsamkeiten der zurlckliegenden
22 Monate weiterhin in die jeweiligen Beratungen einflieRen. In Einzelfallen werden gemeinsame
Beratungen vorgenommen. Zur beiderseitigen Information und zur Beibehaltung der trageriber-
greifenden Kooperation nimmt eine Mitarbeiterin der AOK einmal im Monat an einer Teamsitzung
des Informationsburos teil. Ebenso nehmen die Beraterinnen der AOK weiterhin an den zwei Mal
im Jahr stattfindenden Minsteraner Pflegeberater/innen-Treffen teil. Die AOK-Beraterinnen blei-
ben im e-mail-Verteiler des Informationsbiros Pflege und erhalten somit alle Informationen aktu-
ell und geblndelt.

Zur Vernetzung und Aufgabenwahrnehmung arbeitet der kommunale Pflegestitzpunkt mit
Selbsthilfegruppen, ehrenamtlich und sonstige zum burgerschaftlichen Engagement bereite Per-
sonen und Organisationen, kirchlichen und gesellschaftlichen Tragern und Organisationen sowie
Dritten zusammen. Zum Informationsbiro Pflege gehéren die Angebote der Wohnberatung und
der Hilfen beim Umzug. Hierdurch ist eine zlgige Einbindung dieser Unterstutzungsmdglichkeiten
gewabhrleistet. Die Freiwilligenagentur Munster mit ihrem Projekt ,Von Mensch zu Mensch® hat
ihren Standort ebenfalls im Gesundheitshaus in rdumlicher Nahe zum kommunalen Pflegestutz-
punkt. Die enge Zusammenarbeit mit dem Projekt ist ebenfalls in die Strukturen des Pflegestutz-
punktes eingebunden. Des Weiteren arbeitet der kommunale Pflegestitzpunkt eng mit der
Selbsthilfe-Kontaktstelle Minster zusammen. Die Selbsthilfe-Kontaktstelle hat ihr Profil in einer
Sitzung des Munsteraner Pflegeberater/innen-Treffen dargestellt und den Pflegekassen ihre Ko-
operation angeboten.

Daruber hinaus wird Vernetzungsarbeit im Rahmen von Arbeitskreisen bereits seit Jahren durch
das Informationsbuiro Pflege geleistet. So wirkt das Informationsbiro Pflege in den Arbeitskreisen
»1agespflege fir altere Menschen in Minster”, ,Ambulant®, ,Beratung fir pflegebedurftige altere
Menschen und deren Angehorige” sowie ,palliativ* aktiv mit. In vielen Arbeitskreisen sind die Mit-
arbeiterinnen der AOK und ihre Aufgabenwahrnehmung vorgestellt worden, so dass auch so
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Kontakte fir die tagliche Beratungsarbeit aufgebaut werden konnten. Eine konstante Mitarbeit
der AOK im Arbeitskreis ,Beratung® ist anvisiert.

Das Sozialamt hat mit der Aufnahme der Arbeit der Pflegestutzpunkte ein Pflegeberater/innen
Treffen fir Munster initiiert. Seit dem nehmen 7 von 17 Pflegekassen (einschlieRlich der Pflege-
beratung beider Pflegestiitzpunkte) an den Treffen aktiv teil. Sie erhalten ebenfalls aktuelle In-
formationen Uber den e-mail-Verteiler des Informationsburos Pflege.

5. Statistische Zahlen

Im kommunalen Pflegestitzpunkt sowie im Pflegestlitzpunkt der AOK sind in der Erprobungs-
phase vom 01.03.2010 bis zum 31.12.2011 insgesamt 1.392 personliche und telefonische Pfle-
gestutzpunktsberatungen durchgefuhrt worden. Die Anzahl der Beratungen im Rahmen des Per-
sonalaustausches fliel3t in die Gesamtsumme des jeweiligen Tragers, wo die Beratungen vorge-
nommen wurden, mit ein. Die statistische Erhebung erfolgt beim kommunalen Pflegestitzpunkt
Uber das Erfassungsinstrument der Pflegeberatung des Informationsbiros Pflege und mit dem
Hilfs- und Versorgungsplan des Landes NRW. Das Ausfillen des Hilfs- und Versorgungsplanes
ist sehr zeitaufwendig und deckt nur marginal die Beratungsinhalte ab, die im Rahmen der statis-
tischen Erhebung der Pflegeberatung im Informationsbiro Pflege vorgenommen werden. Dar-
Uber hinaus weist der Hilfs- und Versorgungsplan einige Unzulanglichkeiten und Interpretations-
moglichkeiten auf.

Der Stutzpunkt der AOK Nordwest nutzt das kasseninterne Statistikprogramm.

Pflegestitzpunktsberatungen werden statistisch als solche deklariert, wenn es sich um komplexe
und intensive Pflegeberatungs-Fragestellungen handelt.

Beratungen im Zeitraum | Beratungen im Zeitraum
01.03.2010 — 31.12.2010 | 01.01.2011 — 31.12.2011

Kommunaler Pflegestutzpunkt 605 544
Pflegestutzpunkt der AOK 56 187
7. Forderung des Pflegestiitzpunktes

Fir den kommunalen Pflegestitzpunkt sind beim GKV-Spitzenverband Férdermittel nach § 92 ¢
Abs. 5 SGB Xl fur Kosten fur das Personal, das mit der Errichtung des Pflegestitzpunktes beauf-
tragt war, fir Kosten fiir die Offentlichkeitsarbeit in der Griindungsphase und fiir Kosten fiir Ein-
richtungsgegenstande 33.217,11 € beantragt und bewilligt worden. Mit gleichem Antrag sind
5.000 € fur Aufwendungen der Einbindung von Selbsthilfegruppen sowie ehrenamtlichen Enga-
gements beantragt worden. Der Antrag beinhaltete jeweils ein Konzept des Paritatischen Nord-
rhein-Westfalens, Regionalgeschéaftsstelle Munster, sowie ein Konzept des Projektes ,Von Mensch
zu Mensch* der kommunalen Stiftung Magdalenenhospital Mlnster. Beide Konzepte sind vom GKV-
Spitzenverband nicht aufgegriffen und mit der Begrindung abgelehnt worden, dass die vorge-
schlagenen Projekte nicht im Rahmen der Anschubfinanzierung der Pflegestitzpunkte bezu-
schusst werden kdnnen.

8. Evaluation der Pflegestitzpunkte

Das Kuratorium Deutsche Altershilfe (KDA) ist vom Ministerium fir Gesundheit, Emanzipation,
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Pflege und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen beauftragt worden, die Arbeit der Pflegesttitz-
punkte zu evaluieren. Im Rahmen dieser Evaluation wurden vom KDA Stammdaten und Struk-
turdaten erhoben. Dem folgten Experteninterviews, die mit Tragern von Pflegestitzpunkten in
Nordrhein-Westfalen gefuhrt wurden. Das Ziel bestand darin, die konzeptionellen Vorstellungen
der beteiligten Akteure auf der Landesebene herauszuarbeiten. Zeitgleich hat das KDA ein Fach-
forum Pflegestitzpunkte auf der Webseite des Landeszentrums flir Pflegeberatung platziert. Die-
ses Forum hat das Ziel, den gegenseitigen Austausch zwischen den Pflegestitzpunkten in Nord-
rhein-Westfalen zu starken. Die weitere Datenerhebung erfolgte in zwei Schritten in Form von
Evaluationsbogen lediglich fur das Jahr 2011. Hier wurden die Pflichtfelder des Hilfs- und Versor-
gungsplanes des Landes NRW ausgewertet. Dem KDA wurde vom kommunalen Pflegestitz-
punkt zurick gemeldet, dass der Hilfs- und Versorgungsplan einige Unzulanglichkeiten und In-
terpretationsmaoglichkeiten aufweist. Im Zeitraum vom 02.05. bis zum 30.09.2011 hat eine Kun-
denbefragung stattgefunden.

Die Ergebnisse der Evaluation sollen bis Juni 2012 dem zustandigen Landesministerium vorge-
legt werden. Wann diese dann der Offentlichkeit zur Verfligung gestellt werden ist zum jetzigen
Zeitpunkt nicht absehbar. Abhangig von ihrer Relevanz, werden sie dem Ausschuss und/oder der
Pflegekonferenz vorgelegt.

9. Fazit und Ausblick

Bis Mitte 2011 sind in Nordrhein-Westfalen in 22 (11 Kreise und 11 kreisfreie Stadte) von 53 Kreisen
und kreisfreien Stadte Pflegestitzpunkte errichtet worden. Insgesamt haben 55 Pflegestitzpunkte
offiziell den Betrieb aufgenommen, das entspricht rund 40 % der Kreise und kreisfreien Stadte in
NRW.

Die Errichtung eines mobilen Pflegestutzpunktes fir Munster konnte nicht realisiert werden. Die
Kranken- und Pflegekassen beabsichtigen keine Errichtung weiterer Pflegestiitzpunkte und sehen
die Intention der Rahmenvereinbarung zur Arbeit mobiler Pflegestitzpunkte in eher Iandlich struktu-
rierten Bereichen. Gleichwohl kann der Standard von 2 Pflegestitzpunkten in einer Stadt wie
Munster, landes- wie auch bundesweit betrachtet, als hoch und angemessen bewertet werden.

Gerade der kommunale Pflegestutzpunkt konnte sich auf Grund seiner langjahrigen Erfahrung und
Qualitat in der Beratung zu Pflegefragen zlgig etablieren.

Die Umsetzung der Anfang 2012 getroffenen Absprachen zwischen AOK und Sozialamt haben sich
bislang bewahrt. Die Verabredung zu gemeinsamen Beratungen verlief in den letzten Monaten
kollegial und zielgerichtet, um mit dem Ratsuchenden ein auf sein Anliegen abgestimmten Hilfs-
und Versorgungsplan zu erarbeiten.

Die AOK Nordwest sowie die Stadt Minster werden an dem Bestand der beiden Pflegestitzpunkte
festhalten und ihr Beratungs- und Unterstitzungsangebot sowie die Zusammenarbeit der beiden
Pflegestitzpunkte in bewahrter Form beibehalten.

In Vertretung

gez. Thomas Paal
Stadtrat
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