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1. EINLEITUNG

Das Altersgeflige in der Gesellschaft verandert sich. Es gibt immer
mehr altere Blrger und Hochbetagte. Das zunehmende Geburten-
defizit, die steigende Lebenserwartung aufgrund verbesserter medi-
zinischer Technik bringen strukturelle Umstellungen mit sich. Dieser
demographische Wandel fuhrt zu gesellschaftlichen Veranderungen.
In Zukunft werden Menschen im hdheren Alter den gréBten Teil der
Bevdlkerung ausmachen.

Pflege und Betreuung von Senioren stellen eine Herausforderung dar.
Das neue Pflegestarkungsgesetz zeigt aktuell, dass Deutschland die
Notwendigkeit erkannt hat, Verbesserungen flir das Leben im Alter zu
gestalten. Die neueste Rechtsetzung tritt 2015 in Kraft und modifi-
ziert die Leistungen in allen Bereichen der Pflege weitestgehend zum
Besseren. Es stellt die Versorgung und Unterstitzung von bedirftigen
Menschen eigenverantwortlich oder in Kooperation mit anderen Ein-
richtungen grundsatzlich in jeder Lebensphase sicher. Die Pflege als
fester Bestandteil des Gesundheitswesens hat es sich zur Aufgabe
gemacht, die Interessen aller Hilfsbedurftigen wahrzunehmen und Er-
neuerungen herbeizufihren, um so bei der Gestaltung der Gesundheit
mitzuwirken.

Neben einer ausreichenden Betreuung und Pflege gehdren zur Erhal-
tung der Lebensqualitat im Alter insbesondere die Wohnverhaltnisse.
Gegenwartig besteht eine Vielzahl an Unterbringungs- und Pflegemdg-
lichkeiten, die Sie im Alter nutzen kdnnen. Unterschieden wird grund-
satzlich in die ambulante, teilstationare und stationare Betreuung. Vor
nicht allzu langer Zeit stellte man sich an diesem Lebensabschnitt die
Frage: bleibe ich Zuhause wohnen oder ziehe ich in ein Seniorenheim
um? Heutzutage haben Sie eine breit gefacherte Auswahl zwischen
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beispielsweise Wohn- oder Hausgemeinschaften, betreuten Wohnan-
lagen oder Mehrgenerationenhausern.

Die Finanzierbarkeit einer geeigneten Unterbringungsform stellt hau-
fig ein Problem dar. Zwar kénnen die deutschen Rentner im kommen-
den Jahr mit mehr Geld rechnen, allerdings fallt dieses Plus geringer
aus als prognostiziert. Eine Erhdhung um ein oder gar zwei Prozent
wird angestrebt. Sichere Angaben hierzu gibt es aber erst im Frihjahr
2015. Daneben sorgt eine Senkung des Beitragssatzes zur Rentenver-
sicherung 2015 von 18,9 auf 18,7 Prozent flr zusatzliche Entlastung.

Inwieweit die finanzielle Situation schlieBlich ausreicht, um den eige-
nen Lebensabend zu finanzieren, bleibt fraglich. Dennoch ermdéglicht
die Rentenerh6hung einigen Senioren eine realistische Chance, Uber
ansprechende Wohnformen nachzudenken. Die attraktiveren Leistun-
gen der Pflegeversicherung sowie die Rentenerhéhung und Beitrags-
senkung verbessern die Aussichten auf die Art von Lebensgestaltung,
wie man es sich im Alter wlnscht.
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Es passiert schneller, als man denkt: ein plétzlicher Unfall oder eine
schwerwiegende Krankheit sucht Sie heim und auf einen Schlag an-
dert sich alles. Wenn Sie auf einmal Pflege bendtigen, stellt sich die
Frage, wie diese zu bewerkstelligen ist. Hat Ihre Familie Moglichkei-
ten, Sie zu unterstitzen? Kénnen Sie in Ihren eigenen vier Wanden
wohnen bleiben oder sind Sie gar gezwungen, in ein Heim zu ziehen?
Auch wenn die Situation sehr belastend wirkt, bewahren Sie die Ruhe
und besprechen Sie sich mit Ihren Angehérigen oder suchen Sie an
anderer Stelle nach fachmannischem Rat (siehe auch Kapitel 6 Infor-
mationen flur Angehorige).

Die Form der ambulanten oder stationaren Flrsorge, die Sie in An-
spruch nehmen, hangt von verschiedenen Kriterien ab: Pflegestufe,
familiare Situation, Selbststandigkeit und Finanzierbarkeit. Welche Art
der Pflege und Betreuung eignet sich flir Sie? Auch hierbei ist es wich-
tig, sich vorab genauestens zu informieren.

Im Bereich der ambulanten Versorgung besteht einerseits die Mog-
lichkeit, dass Ihre Angehdrigen Sie Zuhause pflegen. Weiterhin kén-
nen ambulante Pflegedienste eingesetzt werden. Oder Sie nutzen eine
Kombination aus beiden Formen. Stationdre Unterstitzung erhalten
Sie u.a. beim betreuten Wohnen oder in Altersheimen. Eine weitere
Variante, die teilstationare Unterbringung: dabei sind Sie tagslber
in einer betreuten Einrichtung untergebracht und abends kehren Sie
wieder in Ihre eigenen vier Wande zurick.

Die Aufwendungen fur die pflegerische Unterstitzung GUbernimmt an-
teilig die gesetzliche Pflegeversicherung. Flr professionelle Hilfe, wie
durch einen ambulanten Pflegedienst, stehen Ihnen Pflegesachleis-

tungen zur Verfligung. Betreuen Sei Ihre Angehérigen von Zuhause
aus, so haben diese ebenfalls einen Anspruch auf eine Entschadigung,
das sogenannte Pflegegeld. Die Beantragung von Kombinationsleis-
tungen, bei denen Pflegesachleistungen und Pflegegeld zu jeweils un-
terschiedlichen Teilen beansprucht werden, ist ebenfalls maglich.

Zur Information

Falls die zupflegende Person nur flr einen kirzeren Zeitraum
Hilfe bendtigen, kdnnen Sie die sogenannte Kurzzeitpflege bean-
tragen — ebenfalls insgesamt bis zu vier Wochen im Kalender-
jahr. Hierbei erfolgt bei Bedarf eine temporare Unterbringung in
einer Pflegeinrichtung. Vor allem dann, wenn Sie beispielswei-
se nach einer schweren Erkrankung mit Krankenhausaufenthalt
durch die noch nicht vollstandige Genesung nicht in der

Lage sind, wieder allein Zuhause zu leben.
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2.1 ANGEHORIGE ZUHAUSE PFLEGEN

Hausliche Flrsorge durch die Familie bezeichnet man auch als Lai-
enpflege. Unterstlitzen Sie Angehdrige pflegerisch, so haben Sie ei-
nen Anspruch auf Pflegegeld. Sie selbst verfliigen dartber. Die Hohe
der Betrage bestimmt Ihre Pflegestufe.

Es existieren insgesamt drei Pflegestufen. Mit Inkrafttreten des
Pflege-Neuausrichtungsgesetzes (PNG) kénnen seit 2013 Personen,
die in ihrer Alltagskompetenz erheblich eingeschrankt sind, darl-
ber hinaus in die Pflegestufe 0 eingruppiert werden. Dies verbes-
sert besonders die Lage von an Demenz Erkrankten. Auch durch das
Pflegestarkungsgesetz ergeben sich ab 2015 zusatzliche finanzielle
Mdglichkeiten fur diesen Personenkreis und deren Angehdrige (siehe
Kapitel 5 — Weitere Anderungen durch die Gesetzesneuerung finden
Sie dort).

Das Pflegegeld wird flr privat beschaffte Pflegepersonen wie Fami-
lienmitglieder, Freunde oder Nachbarn gezahlt, damit sich diese um
Ihre hdausliche Pflege kimmern kénnen. Die derzeitigen Beitrage der
Laienpflege liegen zwischen 235,00 Euro und 700 Euro. Sind Sie zu-
satzlich in Ihrer Alltagskompetenz eingeschrankt, erhéhen sie sich in
diesem Jahr monatlich um 70 Euro bis 120 Euro. Die bereits weiter
oben genannten gesetzlichen Anderungen im Jahr 2015 heben die
Pflegegeldgrenze weiter durchgangig an.

Pflegekassen genehmigen Leistungen immer erst nach Antragstel-
lung und deren Zuordnung in eine Pflegestufe. Auch die Sozialamter
gewahren Ihnen finanzielle Unterstitzung. Reicht Ihre Rente nicht
aus, so kann die Pflege Uber die Sozialhilfe finanziert werden. AuBer-
dem besteht in bestimmten Fallen die Mdglichkeit, Anspriche bei der

Rentenversicherung geltend zu machen. Es gibt also vielerlei Optio-
nen, sich finanzielle Unterstitzung zu besorgen.

Monatliches Pflegegeld bei hauslicher Pflege
durch Angehorige

Pflegestufe Pflegegeld Pflegegeld Erhohung
2014 2015

Pflegestufe 0 (bei eingeschrankter 120 € 123 € 3¢

Alltagskompetenz)

Pflegestufe 1 235 € 244 € 9 €

Pflegestufe 1 (bei eingeschrankter 305 € 316 € 11€

Alltagskompetenz)

Pflegestufe 2 440 € 458 € 18 €

Pflegestufe 2 (bei eingeschrankter 555 € 545 € 20 €

Alltagskompetenz)

Pflegestufe 3 700 € 728 € 28 €

Die Pflegeversicherung steht pflegenden Angehdérigen nicht nur durch
Leistungen, sondern ebenfalls durch Beratungen und Hilfestellungen
sowie bestimmten Absicherungen zur Seite. Die Betreuung stellt flr
die Pflegenden eine zusatzliche Belastung dar. Zur Entlastung werden
daher u.a. die Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege angeboten.
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Méchte Thre Familie Urlaub machen oder ist Ihre Laienpflege durch
Krankheit zeitweise verhindert, so Ubernimmt die Pflegeversicherung
die Kosten flr eine Ersatzpflegekraft. Diese Verhinderungspflege wird
maximal fur vier Wochen pro Kalenderjahr genehmigt. Sie betragt
derzeit bis zu 1.550 Euro.

Bei der Pflege in den eigenen vier Wanden hilft es zudem ungemein,
wenn Sie das Wohnumfeld an Ihre Bedilrfnisse anpassen. Der Ge-
setzgeber unterstltzt Sie in dieser Hinsicht und stellt Zuschusse fur
Wohnungsanpassungen zur Verfligung. Ebenso kénnen Sie Kosten flr
Pflegehilfsmittel bei der Pflegeversicherung geltend machen.

Zusammenfassung

Organisieren Angehorige, Freunde oder Bekannte die Pflege, be-
steht flr Sie der Anspruch auf Pflegegeld.

Bei Pflegebedirftigkeit haben Sie Anrecht auf zusatzliche Leis-
tungen durch Ihre Pflegekasse:

» Tagespflege und Nachtpflege

» Verhinderungspflege

» Kurzzeitpflege

* Betreuungsgeld

» Geld flr Pflegeverbrauchsmaterial

e Unterstlitzung fir UmbaumaBnahmen
e Hilfsmittel

» Pflegekurse
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2.2 AMBULANTE PFLEGE

Die Hohe der Pflegesachleistungen, die flr einen professionellen Pfle-
gedienst beansprucht werden kann, stellen sich wie folgt zusammen:

Unter ambulanter Pflege versteht man die Versorgung durch pro-

fessionelle Pflegedienste, die Sie bei der Bewaltigung des Lebens- . .
. L _ _ Monatliches Pflegegeld bei hauslicher Pflege
alltags unterstltzen. Hierflir kdnnen Sie Pflegesachleistungen durch .
: ; : . durch Angehorige
Ihre Pflegeversicherung beanspruchen. Dariber hinaus besteht die
Mdéglichkeit, Pflegegeld und Pflegesachleistungen in Verbindung zu _ )
. . . . . . . Pflegestufe Sachleis- Sachleis- Erho-
beziehen. Diese sogenannten Kombinationsleistungen sind attraktiv,
. : . : . tungen 2014 tungen 2015 hung
wenn Sie einerseits von Angehdrigen, andererseits von Pflegediens-
ten betreut werden. . .
Pflegestufe 0 (bei eingeschrank 295 € 231 € 6 ¢
ter Alltagskompetenz)
Die Hohe der Sachleistungen richtet sich nach der jeweiligen Pflege-
stufe. Weiterhin erhélt die Personengruppe, die in ihrer Alltagskompe- Pflegestufe 1 450 € 468 € 18 €
te.nz star:k elngeschr_ankte |.st, einen z_us.atzllch.en Betreuw_wgsbetrag. Pflegestufe 1 (bei eingeschrank-
Hierzu zdhlen psychisch Leidende, geistig Behinderte sowie demen- 665 € 689 € 24 €
: . . . _ ter Alltagskompetenz)
ziell Erkrankte. Bei den Pflegesachleistungen verfligen Sie anders als
beim Pflegegeld nicht GUber das Geld. Die Pflegedienstleister rechnen Pflegestufe 2 1.100 € 1.144 € 44 €
die Kosten mit der Pflegeversicherung selbst ab. Ab dem Jahr 2015
erhéhen sich die Betrage der Pflegesachleistungen im ambulanten, Pflegestufe 2 (bei eingeschrank- 1.250 € 1.298 € 48 €
aber auch stationaren Bereich. ter Alltagskompetenz)
Pflegestufe 3 1.550 € 1.612 € 62 €
Zusammenfassung Pflegestufe 3 (bei eingeschrank- 4 oo ¢ 1.612 € 62 €
ter Alltagskompetenz)
Ambulante Pflege bedeutet Betreuung durch professionelle
Pflegedienste. Hartefall-Einstufung 1.918 € 1.995 € 77 €
Nehmen Sie pflegerische Hilfe von professionellen Pflegediens- Hartefall-Einstufung (bei einge- 1918 € 1.995 € 27 €
ten in Anspruch, erhalten Sie von der Pflegekasse Pflegesach- schréankter Alltagskompetenz) ' '

leistungen.
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2.3 ALTENPFLEGE

Bei der Unterbringung in einem Heim besteht flr Sie die Mdglichkeit,
zwischen verschiedenartigen Einrichtungen zu wahlen: einem Senio-
ren- oder Pflegeheim und einer Seniorenresidenz.

In einem Seniorenwohnheim bringt man Uberwiegend aktivere und
weniger PflegebedUrftige unter. Sie gestalten Ihren Alltag noch weitge-
hend selbst, ihnen werden aber Hilfestellungen in Form von beispiels-
weise Reinigung oder Verpflegung angeboten. Aber ansonsten leben
die Bewohner sehr eigenstandig. Sie sind noch mobil und bewaltigen
im Wesentlichen ihre taglichen Routineaufgaben. Durch eine Reihe
von Freizeit- und Veranstaltungsangeboten kénnen Sie sich geistig,
sportlich oder kreativ beschaftigen. Das gemeinsame Leben und der
Austausch mit den Gleichgesinnten stellen einen groBen Vorteil dar.
Als Ruckzugsort dient Ihnen ein eigener, personlicher Bereich.

Seniorenresidenzen dhneln dem betreuten Wohnen. Sie leben auch
hier weitestgehend selbststandig in Wohnanlagen, in denen Sie eine
Eigentumswohnung beziehen. Sie haben allerdings die Mdglichkeit,
Zusatzleistungen zu beanspruchen. Diese externen Dienstleistungen
mussen Sie jedoch extra bezahlen. Die Wohnungen selbst sind eben-
falls sehr kostspielig, weshalb sich diese Wohnform nur Menschen mit
ausreichendem Vermdgen eignet. Der wesentliche Vorteil besteht da-
rin, dass Sie einen eigenen, abgeschlossenen Wohnbereich besitzen.

Flr das Leben in den ersten beiden Einrichtungen sollten Sie also noch
recht aktiv und wenig pflegebedlrftig sein. Anders liegt der Fall bei ei-
nem Pflegeheim. Hier befinden sich ausschlieBlich Personen, bei de-
nen ein hoherer Grad an Pflegebedurftigkeit vorliegt. Den Aufenthalt
kéonnen Sie sowohl voll- als auch teilstationar arrangieren. Dies rich-
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tet sich in erster Linie nach Ihrer
Pflegestufe. Anders als in einem
Seniorenheim sind die Bewohner
eines Pflegeheimes von der Ver-
sorgung durch das Fachpersonal
abhangig. Bei Bedarf kann hier
eine 24-Stunden-Pflege gewahr-
leistet werden. Dies ist insbeson-
dere bei Erkrankungen wie De-
menz sehr vorteilhaft. Neben der
Entlastung der Angehdrigen stellt
nur ein Pflegeheim eine umfas-
send spezialisierte Pflege sicher.

Fir welche Einrichtung Sie sich
entscheiden, hangt vorrangig
von Ihren gesundheitlichen Ein-
schrankungen ab. Daneben spielen bei Ihrer Wahl nattrlich die finan-
ziellen Aspekte eine wesentliche Rolle. Beriucksichtigen Sie die nach-
folgenden Kriterien, damit Sie flr sich einen passenden Platz finden.

Suchen Sie nach einer geeigneten Senioreneinrichtung, dann nehmen
Sie sich hierflr ausreichend Zeit. SchlieB3lich verbringen Sie hier mdg-
licherweise den Rest Ihres Lebens. Zunachst erkundigen Sie oder Ihre
Angehorigen sich Uber das Internet Gber Einrichtungen in Ihrer Nahe.
Der Internetauftritt sagt meist viel Uber die Qualitat des Anbieters
aus. Horen Sie hierbei auf Ihr Gefluhl. Spricht Sie die Prasentation an
und bekommen Sie alle notwendigen Informationen, um sich ein Bild
Uber den Aufenthalt in der Einrichtung zu machen? Achten Sie darauf,
ob Bildgalerien eingesehen werden kénnen. Anhand von Fotos ver-
schaffen Sie sich einen ersten Eindruck von den dortigen Raumlichkei-
ten. Nehmen Sie zusatzlich persénlichen Kontakt auf und fordern Sie

13
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Informationsmaterial an. Neben der Onlineprasentation beachten Sie
bei der Auswahl einer geeigneten Einrichtung folgende Aspekte:

Auswahlkriterien \/

* Liegt das Heim in der Nahe von Angehdérigen, Freun-
den oder Bekannten?

» Gibt es vorgeschriebene Besuchszeiten?

e Befindet sich die Einrichtung in einer ansprechen-
den Lage?
* Wie gestaltet sich die Umgebung? Befinden sich in

der Nahe Einkaufsmoglichkeiten, Gaststatten, Cafés
oder Parks?

* Erreichen Sie die Einrichtung mit 6ffentlichen Ver-
kehrsmitteln?

e Finden in der Nahe der Einrichtung kulturelle An-
gebote statt?

 Konnen Sie im Sommer in Ihrer Einrichtung einen
Garten nutzen?

» Wie viele Bewohner leben mit Thnen gemeinsam in
der Einrichtung?

 Was machen die Gemeinschaftsraume auf Sie flr
einen Eindruck?

e Gibt es ein gutes Unterhaltungs- und Freizeitpro-
gramm?

e Ist es fur Sie vorstellbar, in den Zimmern/Wohnun-
gen zu leben?

* Haben Sie in Threm personlichen Bereich einen Te-
lefon- und Fernsehanschluss?

» Durfen Sie Persdnliches wie beispielsweise Einrich-
tungsgegenstande mitbringen?

Auswahlkriterien \/

« Wie oft findet eine Reinigung der Raumlichkeiten
statt?

* Hat die Einrichtung einen Fahrstuhl bzw. ist sie insge-
samt behindertengerecht eingerichtet?

* Wie sieht der Speiseplan aus? Kénnen Sie zwischen
unterschiedlichen Menls auswahlen, wie Schonkost

oder vegetarische Kost?
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Es ist ratsam, dass Sie Ihre Vorstellungen und Winsche vor einem
Besichtigungstermin aufschreiben. Auf diese Weise erhalten Sie
eine Art Checkliste, die Ihnen vor Ort als Orientierungshilfe dient.

Die Kosten, die fur Ihre Unterbringung in einer entsprechenden Ein-
richtung anfallen, werden in Pflegesatzen abgerechnet. Der gesamte
Aufenthalt im Pflegeheim — hierzu zahlen Pflege, Unterbringung und
Verpflegung - gehdrt zur stationaren Versorgung. Die Pflegeleistungen
unterscheiden sich je nach Pflegestufe. Es handelt sich um einen fes-
ten Satz. Da die Pflegeversicherung nur einen pauschalen Zuschuss
leistet, mlssen Sie den Anteil, den der Pflegesatz nicht abgedeckt,
privat aufbringen.

Reicht das eigene Einkommen bzw. Vermdgen fir die Finanzierung
des Heims nicht aus, kdnnen Mittel von unterhaltspflichtigen Angehd-
rigen herangezogen werden. Bedurftigen Menschen, die weder eigene
Rucklagen haben noch finanzielle Unterstitzung aus dem Umfeld be-
kommen, gewahrt unter Umstanden das Sozialamt einen Zuschuss.

15



3. VERSCHIEDENE KONZEPTE DES WOHNENS

Im Alter steht Ihnen eine Vielzahl von Wohnalternativen zur Verfl-
gung. Sie mdchten nicht einsam in einem Zimmer im Pflegeheim le-
ben, kénnen aber auch nicht allein in Ihrer Wohnung bleiben? Dann
entscheiden Sie sich fir eine anderweitige Wohnform. Betreute Wohn-
gruppen, aber auch Senioren-Wohngemeinschaften stellen einige der
angenehmen Alternativen dar. Fir die Entscheidung solch einer Le-
bensgestaltung spielen Faktoren wie Gesundheit, familiare Situation
sowie Vermogensverhaltnisse eine zentrale Rolle.

3.1 BETREUTES WOHNEN

Sind Sie trotz eines gewissen Alters noch sehr mobil und aktiv, so
bietet Ihnen , betreutes Wohnen" die Moglichkeit, eigenstandig in
den eigenen vier Wanden zu leben. Hierbei beziehen Sie eine Unter-
kunft in einem Gebdaudekomplex - in der Regel betrieben von priva-
ten Investoren oder anderen Organisationen. Sie bewahren sich bei
dieser Wohnform also Ihre Selbststandigkeit. Dennoch bleibt Ihnen
die Mdglichkeit, Hilfe in Anspruch zu nehmen. Auf dem Wohnareal
oder in unmittelbarer Nahe befinden sich Sozialstationen, die sich um
die Bewohner kimmern. Das fachkundige Pflegepersonal kénnen Sie
jederzeit erreichen - zusatzlich auch Uber ein Notruftelefon in Ihrer
Wohnung. Solch ein im Haus installierter Notruf bietet IThnen die Ga-
rantie, bei Bedarf schnellstmdglich Hilfe zu erhalten.

Ihnen stehen entweder Miet- oder Kaufwohnungen zur Wahl. Die Prei-
se mussen Sie beim Anbieter individuell erfragen. Zusatzlich fallen
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beim betreuten Wohnen Kosten flir sogenannte Grundleistungen an,
wie beispielsweise die Abrufbereitschaft des Personals. Sonstige Zu-
satzleistungen werden nach Beanspruchung gesondert berechnet.

Erkundigen Sie sich bei unterschiedlichen Anbietern. Achten Sie auf
die Erflllung der Anforderungen an die Barrierefreiheit in den Woh-
nungen. Hierzu zahlen u.a. ausreichende TUrbreiten sowie H6henbe-
grenzungen bei Lichtschaltern, Tlrgriffen und Balkonbristungen. In-
formieren Sie sich ebenfalls in Ruhe Uber Angebote zu Betreuungs-,
Freizeit- und Gesundheitsaktivitaten. Fragen Sie des Weiteren nach,
ob Thnen Gemeinschaftsraume, eine Cafeteria, ein Informationsbe-
reich oder Hausmeisterservice zur Verfigung stehen.

Zusammenfassung

Betreutes Wohnen stellt ein Wohnkonzept dar, bei dem selbst-
standige Lebensflihrung und Leben in vertrauter Umgebung
kombiniert werden.

Sie leben in einer eigenen, altersgerechten Wohnung und koén-
nen Uber eine monatliche Pauschale diverse Hilfsangebote in An-
spruch nehmen.

Durch betreutes Wohnen bleiben Ihnen ein hohes MafR3
an Selbstbestimmung und Unabhangigkeit erhalten.

17



3.2 BARRIEREFREIES UND ALTERSGERECHTES WOHNEN

Viele altere Menschen mochten trotz Beeintrachtigungen in ihrem
gewohnten Umfeld, in ihrer eigenen Wohnung bleiben. Das ist allzu
verstandlich, denn hier verbrachten sie einen groBen Teil ihres Le-
bens. Um Ihnen dies zu ermdglichen, sind meist Um- und Anbauten
notwendig, damit Sie ein altersgerechtes Heim erhalten, das Ih-
nen Sicherheit bis ins hohe Alter bietet.

Planen Sie solch einen Umbau sorgfaltig — ausgehend von der ur-
sprunglichen Ausstattung oder auch von Ihren individuellen Anspri-
chen. Besteht bei Ihnen der Wunsch einer barrierefreien Umgestal-
tung, so sollten Sie eine fachliche Beratung in Anspruch nehmen.
Hierfir stehen unabhdngige Beratungsstellen zur Verfigung. Die
dort tatigen Mitarbeiter kennen sich bestens mit DIN-Normen, Bau-
vorschriften und Finanzierungsmaoglichkeiten aus.

Flir die BaumaBnahmen zur Verbesserung des Lebensalltags entste-
hen selbstverstandlich Kosten. Bei Pflegebedurftigkeit Ubernimmt
diese anteilig die Pflegeversicherung. Der finanzielle Zuschuss be-
tragt im Jahr 2014 bis zu 2.557,00 Euro pro UmbaumaBnahme. Ab
2015 andern sich die Betrage durch die Einflihrung des Pflege-Neu-
ausrichtungs-Gesetzes. Zur Verbesserung des Wohnumfeldes stehen
Ihnen bei Pflegebedurftigkeit bis zu 4.000 Euro pro MaBnahme zur
Verfligung.

Bestehen keine Anspriliche bei der Pflegekasse, so bietet unter ande-
ren die KfW Bank Moglichkeiten flr eine Finanzierung. Sie gehoért zu
den wichtigsten Forderbanken in Deutschland. An dieser Stelle kdn-
nen Sie einen Kredit flr den altersgerechten Umbau der Wohnung
beantragen.
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Prifen Sie des Weiteren Ihre Anspriche gegenuber kommunalen
Stellen — steht Ihnen beispielsweise ein Wohnberechtigungsschein
zu? Hierdurch erhalten Sie das Recht, in eine durch 6ffentliche Mittel
geforderte Unterkunft zu ziehen.

Bleiben Sie im Alter trotz gesund-
heitlicher Einschrankungen allein in
Ihrer Wohnung, empfiehlt sich neben
baulichen MaBnahmen die Instal-
lation eines Hausnotrufsystems.
Mithilfe dieses Sicherheitssystems
beordern Sie ganz einfach per Knopf-
druck schnellstmdéglich fachmanni-
sche Hilfe in die eigenen vier Wande.
Die Handhabung des Hausnotrufs
ist sehr einfach und daher flr jeden
Menschen geeignet. Nach der Instal-
lation und Einrichtung einer Basis-
station im Haus erhalten Sie selbst
einen Notrufsender, den Sie am bes-
ten immer bei sich tragen. Tritt eine
Notsituation ein, so driucken Sie am
Sender einen Knopf, der unmittel-
bar ein Signal an die Notfallzentrale
Ubermittelt. Diese leitet dann ent-
sprechende Hilfe ein, wie beispiels-
weise die Verstandigung eines Not-
arztes oder Rettungsdienstes. Liegt
bei Ihnen Pflegebedurftigkeit vor, so
bezahlt die Kosten flr solch einen
Hausnotruf unter Umstanden die
Pflegeversicherung.
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Bleiben Sie Ihrer hdauslichen Umgebung leben und fallen Ihnen aber
Alltagstatigkeiten wie Einkaufen oder Kochen sehr schwer, erhalten
Sie auch Hilfe Uber mobile Dienstleister. Diverse Lebensmittel-Lie-
ferdienste offerieren adlteren Menschen gegen Bestellung, das Ge-
wilnschte direkt vor die Haustlr zu liefern.

Oder mdchten Sie nicht selbst kochen? Lassen Sie sich warme Mahl-
zeiten liefern. Das ,Essen auf Radern" wird in vielen Fallen bei der
Betreuung Zuhause unentbehrlich. In Deutschland bieten mittlerwei-
le diverse Lieferservices flr Mittagsmahlzeiten, aber auch sonstige
Dienstleistungen flachendeckend an. Zu den mdéglichen Angeboten fur
Haushaltshilfe und Alltagsunterstitzung zahlen weiterhin u.a. haus-
wirtschaftliche Arbeiten, Besorgungen auBer Haus, Begleitdienste
oder Hilfe im Garten.

Zusammenfassung

Wohnraumverbesserungen flr barrierefreies Wohnen werden
bei Pflegebedrftigkeit von den Pflegekassen finanziert. Die Zu-
schisse fir UmbaumaBnahmen betragen 2014 bis 2.557 Euro
pro MaBnahme, ab 2015 bis 4.000 Euro.

Leben Sie im Alter allein Zuhause, so kénnen Sie sich im Alltag
durch mobile Dienstleister, wie Menl-Bring- und Lebensmittel-
Lieferdienste, unterstitzen lassen.

Ein Hausnotruf ist ein Sicherheitssystem, mit welchem Sie per
Knopfdruck schnellstens fachmannische Hilfe bekommen.
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3.3 ALTERNATIVE KONZEPTE

Die Erwartungen von Senioren haben sich geandert. Trotz ihrer Be-
tagtheit bleiben sie aktiv und finden sich mit Gleichaltrigen zusam-
men, um ihre Zeit sinnvoll zu verbringen. Doch nicht nur in Bezug
auf die Freizeitgestaltung wandelte sich das Sozialgeflige in Deutsch-
land. Auch die Vorstellung, wie die Wohnsituation im letzten Lebens-
abschnitt gestaltet werden soll, modifizierte sich. Viele altere Men-
schen lehnen das Heim als Wohnform immer mehr ab und nehmen
alternative Angebote in Anspruch.

Mehrgenerationenhauser

Mehrgenerationenhduser stellen eine moderne Wohnform dar. Hier-
bei leben mehrere Generationen unter einem Dach. Ahnlich wie bei
einer GroBfamilie unterstlitzen und helfen sich die Bewohner gegen-
seitig. Es handelt sich hierbei um Projekte — auch unter dem Namen
~Integriertes Wohnen™ bekannt.

Familien mit Kindern leben Tur an Tur mit Senioren. Der alleinste-
hende Nachbar hilft beispielsweise beim Babysitten. Senioren kon-
nen die jungeren Bewohner an ihrem Erfahrungsschatz teilhaben
lassen. Kinder und Jugendliche hingegen tragen den betagten Be-
wohnern die Einkaufstasche. Auf diese Weise werden die alteren
Menschen mehr in den Alltag eingebunden. Ein Mehrgeneratio-
nenhaus verfolgt das Ziel, wieder einen Dialog zwischen den ver-
schiedenen Generationen zu aktivieren. Auf diese Weise findet ein
Erfahrungsaustausch statt. Oftmals werden extra Gruppenrdaume
eingerichtet, um die Kommunikation und Gemeinschaft zu férdern.
Zusatzlich besteht fast immer die Mdéglichkeit, Freizeitraume zu nut-
zen und einen gemeinsamen Garten zu fihren. Die Wohnungen so-

22

3. VERSCHIEDENE KONZEPTE DES WOHNENS

wie Gemeinschaftsbereiche sind in der Regel barrierefrei und damit
fir alle Bewohner zuganglich.

In einem Mehrgenerationenhaus besitzen Sie Ihre eigene Wohnung.
Sie ziehen sich bei Bedarf einfach in die eigenen vier Wande zurtck.
Durch die Begegnungsraume ist es jederzeit moglich, Bewohner zu
treffen. Inwieweit Sie sich am gemeinsamen Leben beteiligen, be-
stimmen Sie selbst. Die Philosophie eines Mehrgenerationenhauses
besteht darin, dass die Starken des Einen die Schwachen des Ande-
ren ausgleichen.

Haus- und Wohngemeinschaften

Bei Haus- und Wohngemeinschaften steht der Gedanke
im Vordergrund, dass Sie im Alter nicht allein sind, sondern
mit Gleichgesinnten in der Nahe zusammen wohnen. Die
Auswahl der einziehenden Bewohner wird dabei von der
Gemeinschaft bestimmt. Sie haben also die Mdglich-

keit, mitzubestimmen, mit wem sie gemeinsam zusam-
menleben.

Prinzipiell ahnelt die Wohnform der Senioren-
wohngemeinschaft einer Studenten-WG. Sie
leben mit einem oder mehreren Senioren zu-
sammen. Ihnen steht ein eigenes Zimmer zur
Verfigung, Wohnzimmer, Kliiche und Bad teilen

Sie mit Ihren Mitbewohnern. Bei einer Hausge-
meinschaft besitzen Sie eine eigene abgeschlos-
sene Wohnung innerhalb eines Hauses, in wel-
chem nur Gleichgesinnte sind. RegelmaBig treffen
Sie sich zu Besprechungen. Zudem finden gemein-
same Unternehmungen statt, wobei es jedem frei
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steht, an den Freizeitangeboten teilzunehmen. Grundsatzlich gilt: in
einer Haus- oder Wohngemeinschaft steht das Mit- und Flreinander
im Vordergrund. Sie helfen Ihren Mitbewohnern, die wiederum Ih-
nen helfen.

Fir welche Wohnform Sie sich auch entscheiden, die Finanzierung
bleibt ein wichtiger Aspekt. Auch ein Zimmer in einer Senioren-WG
kostet Miete, Wasser und Strom. Die monatliche Belastung fallt al-
lerdings meist geringer aus, als wenn Sie allein eine Wohnung be-
treiben. Die Unkosten verteilen sich bei einer WG auf alle Mitglieder
der Gemeinschaft. Die Finanzierung eines ganzen Hauses ist we-
sentlich schwieriger. Teilweise kénnen Hausgemeinschaften im Rah-
men von Projekten subventioniert werden. Wird ein Wohnungsbau
freifinanziert, setzt man oft neben dem Eigenkapital weitere Gel-
der ein. Hierzu zahlen Forschungs-, Stiftungsmittel, Darlehen oder
Blrgschaftskredite oder Leihgemeinschaften.

Zusammenfassung

Zu den alternativen Wohnformen gehdren Senioren- Wohn- und
Hausgemeinschaften sowie Mehrgenerationenhauser, welche
auch als integriertes Wohnen bezeichnet wird.
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4. FINANZIERUNG UND VORSORGE

Als eigenstandiger Zweig liegt die Zustandigkeit flir die Gewahrung von
Pflegeleistungen bei der sozialen Pflegeversicherung. Jeder, der Mit-
glied in einer gesetzlichen Krankenversicherung ist, gehort dieser auto-
matisch an. Es handelt es hierbei um eine Pflichtversicherung. Im Ver-
sicherungsfall besteht flr Sie ein gesetzlich festgeschriebener Anspruch
auf Leistungen flr den Bereich der Pflege. Eine Voraussetzung stellt
allerdings die Einstufung in eine Pflegestufe bei Pflegebedirftigkeit dar.

Die Pflegeversicherungen finanzieren sich durch die Beitragszahlungen
ihrer aktiven Mitglieder. Sie zahlen im Laufe Ihres Lebens Beitrage ein
und erarbeiten sich somit einen Rechtsanspruch auf Leistungen, die Ih-
nen im Pflegefall zugutekommen. Derzeit gibt es einen einheitlichen
Beitragssatz in Hohe von 2,05%. Dieser Anteil geht monatlich von Ih-
rem versicherungspflichtigen Einkommen ab, wobei die Belastung pa-
ritatisch — d.h. Arbeitnehmer und Arbeitgeber Gbernehmen jeweils die
Halfte — verlauft. Sie zahlen faktisch lediglich einen Beitrag in Hohe von
1,175%. Aufgrund des neuen Pflegestarkungsgesetzes wird der allge-
meine Beitragssatz zum Jahresbeginn 2015 um vorerst um 0,3% ange-
hoben. SchlieBlich erfolgt nochmals eine Erhéhung um 0,2%, sodass Sie
voraussichtlich 2017 einen Beitragssatz von insgesamt 2,55% zahlen.

Es ist mdglich, dass die Leistungen der Pflegeversicherung wie Pflege-
geld und Pflegesachleitungen zur Deckung Ihrer Kosten nicht ausrei-
chen. SchlieBen Sie deshalb eine Pflegezusatzversicherung ab, um
diese Versorgungslicke zu schlieBen. Seit 2013 kdnnen Sie fir den Be-
reich der privaten Absicherung eine staatliche Férderung beanspruchen.
Der Gesetzgeber mdchte mit dieser sogenannten , Pflege-Bahr™ sicher-
stellen, dass Sie sich flr den Fall einer Pflegebedirftigkeit individuell
schiitzen. Die Hohe der Forderung hangt nicht von Ihrem Einkommen
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ab. Vielmehr erhalt jede Person eine feste jahrliche Zulage von 60 Euro.
Bei Vertragsabschluss erfolgt keine Gesundheitsprifung. Dies bedeutet,
dass jedem Menschen die Mdglichkeit einer privaten Abdeckung gege-
ben wird. Die Anbieter mussen Sie also versichern und dirfen Ihnen
weder vertragliche Ausschlisse von Leistungen noch Risikozuschlage
auferlegen.

Inwieweit solch eine staatlich geférderte Versicherung die Finanzlicke
vollstandig schlieBt, bleibt fraglich. In vielen Fallen bevorzugen Experten
den Abschluss von herkdmmlichen Pflegezusatzversicherungen. Diese
sind jedoch teilweise sehr teuer und nur mit einem ausreichend ho-
hen Einkommen erschwinglich. Vor einer Vertragsunterzeichnung soll-
ten Sie sich bei verschiedenen Anbietern informieren. Lassen Sie sich in
Ruhe Uber alle Leistungen genauestens aufklaren und prifen Sie genau,
in welchem Fall die private Versicherung fur welche Pflegekosten auf-
kommt. Holen Sie lieber mehrere Angebote ein, um eine Versicherung
zu erhalten, die individuell auf Ihre Bedlrfnisse zugeschnitten ist.

Zusammenfassung

Im Pflegefall erhalten Sie Pflegeleistungen durch Ihre Pflegever-
sicherung.

Die Pflegeversicherungen finanzieren sich durch die Beitragszah-
lungen ihrer aktiven Mitglieder. Der einheitliche Beitragssatz be-
tragt 2,05%. Dieser wird sich bis 2017 auf 2,55% erhdhen.

Reichen die Leistungen der gesetzlichen Pflegekasse nicht aus,
empfiehlt sich der Abschluss einer Pflegezusatzversicherung.

Es besteht die Mdglichkeit, eine staatlich geférderte Pflege-
zusatzversicherung - die ,Pflege-Bahr" - abzuschlieBen.
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5. PFLEGEREFORM 2015 — WAS IST NEU?

Das neue Pflegestarkungsgesetz gliedert sich in zwei verschiedene
Gesetzesteile. Der vom Bundeskabinett bereits am 28. Mai 2013 be-
schlossene Entwurf des ersten Pflegestarkungsgesetzes tritt am 1.
Januar 2015 in Kraft. Im Wesentlichen bewirkt dieses eine Erh6hung
samtlicher Leistungsbetrage der Pflegeversicherung teilweise pauschal
um 4 Prozent. Zur Entlastung der hauslichen Pflege stellt der Staat
pro Jahr rund 1,4 Milliarden an zusatzlichen Geldern zur Verfligung.

Das neue Gesetz spricht vor allem Familien, die ihren Angehdérigen ein
Leben zu Hause ermdglichen und ihnen pflegerisch zur Seite stehen,
mehr Hilfe zu. Ab 2015 wird flr die Ersatzpflege daher ein erhéh-
ter Zeitraum von bis zu 6 Wochen pro Kalenderjahr genehmigt. Der
Hbchstbetrag steigt ebenfalls um 62 Euro.

Angehorigen organisieren — ebenso die vollstandige Nutzung von Ta-
ges- und Nachtpflege neben Pflegegeld und Sachleistungen. So ge-
staltet sich die Pflege umfangreicher mit gleichzeitiger Ricksichtnah-
me auf die Pflegepersonen.

Flr die Kurzzeitpflege zahlt der Bund ab 2015 bis zu 1.612 Euro pro
Jahr flr bis zu maximal vier Wochen. Hierbei finden Personen mit
der Pflegestufe 0 erstmals Berucksichtigung. Weiterhin kénnen die
im Jahr noch nicht verbrauchten Gelder flr die Verhinderungspflege
auch fur den Bereich der Kurzzeitpflege eingesetzt werden. Hierdurch
ist es moglich, den Héchstbetrag der Kurzzeitpflege auf das Doppelte
zu erhdéhen.

Ersatzpflege bei Verhinderung der Pflegeperson

Pflegestufe

derjahr bis max. 2014 derjahr bis max. 2015

1.612 Euro bis zu
6 Wochen

1.550 Euro bis zu
4 Wochen

Pflegestufe 0,
1,2und 3

Leistungen pro Kalen- Leistungen pro Kalen-

Kurzzeitpflege

Pflegestufe

derjahr bis max. 2014 derjahr bis max. 2015

1.612 Euro bis zu
4 Wochen

Pflegestufe 0 Kein Anspruch

1.612 Euro bis zu
4 Wochen

Pflegestufe 1, 1.550 Euro bis zu
2 und 3 4 Wochen

Leistungen pro Kalen- Leistungen pro Kalen-

Um pflegenden Angehdrigen die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf
zu erleichtern, werden Arbeitnehmern weiterhin erstmals zehntagige
Lohnersatzleistungen gewahrt, falls diese kurzfristig die Pflege eines
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Die EinfUhrung des Pflegestarkungsgesetzes verbessert insbesonde-
re die Lage der erheblich in ihrer Alltagskompetenz eingeschrankten
Personen. Hierzu zahlt u.a. die Gruppe von Demenzkranken. Pflege-
bedlrftige Menschen mit der Pflegestufe 0 kénnen durch die gesetz-
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lichen Neuerungen einen Anspruch auf Tages-, Nacht- und Kurzzeit-
pflege geltend machen. Fur die Unterstltzung in Haushalt bzw. Alltag
stehen weiterhin zusatzliche Betreuungsleistungen zur Verfuigung, die
unabhangig von der Pflegestufe bei erheblich eingeschrankter Alltags-
kompetenz zuklnftig 104 Euro jeden Monat betragen. Ab 2015 erfolgt
ferner die Nutzung niedrigschwelliger Entlastungsleistungen fir alle
Pflegebedlirftigen. Auch gilt ab 2015: wird der Anspruches auf Pfle-
gesachleistungen nicht vollstandig ausgeschdpft, so kann der nicht
genutzte Betrag anteilig flr niedrigschwellige Betreuungs- und Ent-
lastungsangebote verwendet werden.

Die Gesetzesdanderungen sehen weiterhin eine Erhéhung der Zuschus-
se fir UmbaumaBnahmen — damit Haus und Wohnung behinderten-
gerecht eingerichtet werden kédnnen — von bis dato 2.557 Euro auf
maximal 4.000 Euro vor. Im
Rahmen einer Pflege-WG kann
sogar ein Betrag von 16.000
Euro geltend gemacht wer-
den. Auch unterstitzt man
Bewohner alternativer Wohn-
formen zusatzlich. Leben Sie
beispielsweise in Senioren-
Wohngemeinschaften oder
Pflege-Wohn-Gemeinschaf-
ten, so erhalten Sie ab 2015
unabhangig von der Pflege-
stufe 205 Euro monatlich. Fur
Pflegehilfsmittel, die Sie fur
den taglichen Verbrauch be-
notigen, betragt der Zuschuss
kinftig 40 Euro anstelle von
31 Euro pro Monat.
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Es ist weiterhin geplant, die Pflegekrafte in Pflegeheimen oder ambu-
lanten Pflegediensten zu unterstitzen. Insgesamt will der Gesetzge-
ber 500 Millionen Euro flur zusatzliche Betreuungskrafte bereitstellen.
Hierdurch erhoht sich in den Pflegeeinrichtungen die Anzahl des Fach-
personals von bisher 25.000 auf 45.000. Zudem sollen die Ausbil-
dungsberufe flr den pflegerischen Bereich attraktiver gestaltet wer-
den, um den Nachwuchs zu férdern.

Um alle geplanten Verbesserungen in die Realitat umzusetzen, mus-
sen Gelder zur Verfugung stehen. Die daflr bendtigten finanziellen
Mittel stellt die Erhéhung der Beitrage zur Pflegeversicherung sicher
— ab Januar 2015 zunachst um 0,3%, spater weitere 0,2%. Ein be-
stimmter Teil dieser Mehreinnahmen flieBen zusatzlich in den Aufbau
eines Pflegevorsorgefonds. Diese Rulcklage soll genutzt werden, um
ab 2035 eine Stabilisierung des Beitragssatzes zu ermadglichen.

Nach den Neuerungen des Pflegestarkungsgesetzes I tritt im weiteren
Verlauf das darauf aufbauende Pflegestarkungsgesetz II in Kraft. Der-
zeit befindet es sich noch in der Planung. Zwei wesentliche Veran-
derungen stehen allerdings schon fest:

1. Neuausrichtung des Begriffes , Pflegebediirftigkeit"
2. Umstellung der Pflegestufen auf Pflegegrade

Der Begriff der Pflegebedurftigkeit wird neu definiert. Klnftig sollen
alle Pflegebedlrftigen, irrelevant ob sie koérperlich, demenziell oder
psychisch eingeschrankt sind, einen Anspruch auf die gleichen Leis-
tungen haben.

Weiterhin ersetzt man die bisherigen drei Pflegestufen durch eine
Einteilung in funf Pflegegrade. Die Vorrausetzung fur Pflegebedtrf-
tigkeit richtet sich zuklnftig nach dem Grad der Selbststandigkeit.
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Hierbei werden Ihre individuellen Handlungsmoéglichkeiten — inwie-
weit Sie sich selbst um Ihre Belange kimmern kénnen — als Grund-
lage zur Einteilung in einen der funf Pflegegrade genutzt. Das neue
Bewertungsverfahren nimmt insbesondere auf den Betreuungsbedarf
bei Menschen mit kognitiven oder psychischen Beeintrachtigungen
Rucksicht. Die Messung der Selbststandigkeit erfolgt Gber ein spezi-
elles Punktesystem.

Zusammenfassung

Das neue Pflegestarkungsgesetz gliedert sich in zwei
verschiedene Gesetzesteile. Das erste tritt im Januar
2015 in Kraft.

Das neue Gesetz erhéht samtliche Leistungsbetrage der Pflege-
versicherung.

Menschen, die erheblich in ihrer Alltagskompetenz eingeschrankt
sind, wird der Zugang zu Betreuungsangeboten erleichtert.

Die Anzahl der Betreuungskrafte in stationaren Pflegeeinrichtun-
gen steigt zuklnftig deutlich an.

Ab Januar 2015 erhdéht sich der Beitragssatz der Pflegeversiche-
rung zunachst um 0,3%. Eine weitere Anhebung um 0,2% ist fr
die Zukunft geplant.

Das Inkrafttreten des zweiten Neuausrichtungsgesetzes defi-
niert den Begriff der Pflegebedurftigkeit neu. Zusatzlich erfolgt
die Umstellung der Pflegestufen auf Pflegegrade.

32 33



6. INFORMATION FUR ANGEHORIGE

6. INFORMATIONEN FUR ANGEHORIGE

Alter und Sterben gehdren zum Leben, stellen dennoch keine einfa-
chen Themen dar. Bei schweren Krankheiten oder gar lebensbedroh-
lichen Erkrankungen fallt es oftmals selbst nahestehenden Angehori-
gen nicht leicht, dartber zu sprechen. Ebenfalls erweist sich haufig die
Ubermittlung schlechter Nachrichten als problematisch. Wie erklart
man seiner hochbetagten Mutter, dass die Unterbringung in einem
Pflegeheim unabdingbar ist? Das erfordert von jedem Beteiligten ein
hohes Mal3 an Sensibilitat und EinfiUhlungsvermdgen. Dennoch, spre-
chen Sie auch Uber diese unangenehmen Dinge. Die Ungewissheit
dartber, wie die Gesundheit und Zukunft aussieht, ist schwerer zu
ertragen, als sich auf die tatsachliche Situation einzustellen.
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Nicht nur im Pflegefall, sondern bereits davor sollten sich Familien zu-
sammensetzen und frihzeitig Vorsorge treffen. Es ist wichtig, einen
Entschluss dartber zu fassen, inwieweit bei Entscheidungsunfahigkeit
medizinische oder pflegerische Behandlungen erwlinscht sind. Durch
eine Patientenverfigung legen Sie beispielsweise in jeder Phase ihres
Lebens gesetzlich fest, ob und auf welche Art Sie in der entsprechen-
den Situation arztlich behandelt werden sollen. Hierdurch bewahren
Sie Ihr Selbstbestimmungsrecht auch dann noch, wenn Sie moéglicher-
weise nicht mehr in der Lage sind, eigene Entscheidungen zu treffen.
Flr die Durchsetzung Ihrer Interessen mussen Sie eine Person Ihres
Vertrauens bestimmen und sie ausdrucklich bevollmachtigen. Erteilen
Sie keiner konkreten Person solch eine Vorsorgevollmacht, bestellt das
Betreuungsgericht fir Sie einen Betreuer, der Ihre Interessen vertritt.
Verbinden Sie idealerweise die Patientenverfigung mit der Vorsorge-
vollmacht. Hierdurch benennen Sie einerseits eine vertraute Person,
die Sie in Gesundheitsfragen vertritt. Andererseits bezieht sich die
Vollmacht auch auf Vertrags- oder Bankangelegenheiten und andere
persOnliche Bereiche. Sie legen fest, welche Dinge Ihnen wichtig sind
und was im Fall von Entscheidungsunfahigkeit berlicksichtigt werden
soll. Bei Fragen kdnnen Sie sich bei einem Arzt oder einer anderen
fachkundigen Person informieren. Bestimmte gemeinnltzige Vereine
und Organisationen bieten ebenfalls Beratungen an.

Um die Leistungen der Pflegeversicherung in Anspruch zu nehmen,
muss man vorher bei Thnen den Grad an Pflegebedlrftigkeit festle-
gen. Hierfur stellen Sie bei Ihrer Krankenkasse einen Antrag auf eine
Pflegestufe. Die Uberpriifung erfolgt bei Ihnen Zuhause. Ein Gutachter
des Medizinischen Dienstes der Krankenkassen (MDK) beurteilt nach
bestimmten Kriterien, ob und welche Pflegestufe bei Ihnen vorliegt.
Es ist ratsam, sich auf diesen Besuch gut vorzubereiten. Zur besseren
Darstellung, welche Hilfe die bedlrftige Person im Einzelnen bendtigt,
dient zudem das FUhren eines Pflegetagebuches.

35



6. INFORMATION FUR ANGEHORIGE

Die Einstufung der Pflegestufe entscheidet Uber die Hohe des Geldes
beziehungsweise der Leistungen, die Ihnen im Pflegefall zur Verfl-
gung stehen. Sind Sie daher mit der Einteilung in Ihre Pflegestufe
unzufrieden, sollten Sie Widerspruch gegen Ihren Bescheid einlegen.
Nach Erhalt betragt die Frist vier Wochen. Fordern Sie zusatzlich das
MDK-Gutachten an. Damit kénnen Sie die genannten Grinde fur die
Nichtzuteilung der Pflegestufe nachvollziehen.

Missen Sie sich plotzlich innerhalb der Familie um eine pflegebedurf-
tige Person kiimmern, steht zunachst ein Wust an Fragen im Raum.
Informieren Sie sich daher grindlich bei der zustandigen Pflegever-
sicherung. Jeder Leistungsempfanger der Pflegeversicherung hat ei-
nen Anspruch auf individuelle Beratung, spezielle Pflegeberatung und
Hilfestellung. Dies gilt auch fir den Fall einer privaten Absicherung.
Weitere Ausklnfte erhalten Sie bei Pflegestiutzpunkten, Pflegediens-
ten, dem Medizinischen Dienst der Krankenkassen
(MDK), Verbanden und Vereinen, dem
Bundesministerium flr Gesundheit
sowie dem Bundessozialamt.
Seniorenbiros und Wohnbe-
ratungsstellen stehen Ihnen
weiterhin in Fragen rund um
das Thema ,Wohnen
im Alter" zur Seite. In
einigen Regionen kon-
nen Sie sich an spe-
zielle Seniorenberater
der Wohlfahrtsverbande
wenden. Oftmals stel-
len auch die Stadte selbst
ausfihrliche Informationen

auf ihrer Homepage bereit.

36

37



38

7.FAZIT

Die Veranderungen, die sich in der Gesellschaft durch den demogra-
phischen Wandel ergeben, werden eher langsam in der Politik bertck-
sichtigt. Das politische Bewusstsein hinsichtlich der Gestaltung und
Abstimmung der Stadte auf die altere Generation wachst nur gemach-
lich. Besonders die Ausgestaltung alternativer Wohnformen stellt eine
groBe Herausforderung dar.

Unabhangig davon, ob Sie im Alter allein, in einem Seniorenheim oder
einem Generationenhaus wohnen, sollten Sie sich friihestmoéglich mit
dem Thema auseinandersetzen. Informieren Sie sich rechtzeitig Uber
alternative Wohnformen. Wagen Sie realistische Mdglichkeit ab, Ihren
Lebensabend entweder in Ihrer eigenen Wohnung oder doch eher in
einem betreuten Wohnareal, einer Senioren-WG oder einem Alten-
heim zu verbringen. Planen Sie weiterhin grundlich, ob Ihr Zuhause
durch mdgliche MaBnahmen zur Wohnungsanpassung altersgerecht
umgestaltet werden kann.

Nehmen Sie sich unbedingt Zeit, um all diese schwierigen Fragen in
Ruhe zu Uberdenken. Bei Ungewissheit scheuen Sie nicht davor, bei
Ihrem Hausarzt oder fachkundigen Organisationen um Hilfe zu bitten.
Ein hohes MaBB an Wohnqualitdt bedeutet gleichzeitig mehr Lebens-
qualitdt. Durch die Auswahl einer geeigneten Wohnform flhlen Sie
sich selbst im Fall von Hilfebedurftigkeit selbststdndiger und unabhan-
giger, denn es war Ihre eigene Entscheidung, wie Sie Ihren Lebens-
abend verbringen.
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8. ZUM WEITERLESEN

Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend

www.bmfsfj.de/BMFSFJ]/Aeltere-Menschen/zuhause-im-alter.html

Interessante Broschire ,Langer zuhause leben™ auf der Homepage als
Download unter:

www.bmfsfj.de/BMFSF]/Service/publikationen,did=175622.html

Interessante Broschiire , Leben und -Wohnen fur alle Lebensalter" auf
der Homepage als PDF unter:

www.bmfsfj.de/RedaktionBMFSF]/Broschuerenstelle/Pdf-Anlagen/le-
ben-und-wohnen-fuer-allelebensalter,property =pdf,bereich=bmfsfj,s
prache=de,rwb=true.pdf

Niedersachsenbiiro Neues Wohnen im Alter

WWW.Nheues-wohnen-nds.de

Interessante Broschlre ,Wohnen im Alter" auf der Homepage als PDF
unter:

www.neues-wohnen-nds.de/wohnberatung/materialien
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Deutscher Paritatischer Wohlfahrtsverband

www.der-paritaetische.de/startseite/

Broschlre , Pflegebedlrftigkeit" auf der Homepage als PDF unter:

www.der-paritaetische.de/uploads/tx_pdforder/Pflegebeduerftig_ge-
samt.pdf

Broschire , Altenhilfe und Pflege™ auf der Homepage als PDF unter:

www.der-paritaetische.de/uploads/tx_pdforder/broschuere_altenhil-
fe-pflege-2025_web_01.pdf

Seniorenportale

http://www.senioren-wegweiser-online.de/

www.deutsches-seniorenportal.de/

WG-Qualitit

www.wg-qualitaet.de/

Broschiire ,Neue Wohnformen fur altere Menschen" auf der Home-
page als Download unter:

www.wg-qualitaet.de/fileadmin/dateien/article580-2925.pdf?PHP-
SESSID=bf43ecb2f6712a7f9277dd4ab9f5cc53
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Autorin:

Verena Prove war als Orthopadietechnikerin, padagogische Mitarbei-
terin im Reha-Bereich sowie im Studium der Gesundheitswissenschaf-
ten immmer im sozialen Bereich tatig. Als Bachelor of Public Health
liegt ihr viel daran, insbesondere die Lebensqualitat alterer Menschen
zu verbessern.
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fotolia.de.
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