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Aktuelle Regelungen nach Inkrafttreten des
Pflege-Neuordnungsgesetzes

von Dr. Ute Polak, AOK-Bundesverband

I. Bericht der Pflegekassen Uber
Umsetzung der Rehabilitations-
empfehlung (8 18a SGB Xl)

'Im Pflegeneuordnungsgesetz (PNG)? wird
in §18a Abs.2 und 3 SGB Xl festgelegt,
dass die Pflegekassen von 2013 bis 2015
einen jahrlichen Bericht Gber die Umsetzung
der Rehabilitationsempfehlung erstellen®.
Die Rehabilitationsempfehlung nach 8§ 18
Abs. 6 S. 3, 18a SGB XI wird bei jeder Be-
gutachtung zur Pflegebedurftigkeit durch den
medizinischen Gutachter erstellt. Es ist vor-
gesehen, dass die Pflegekassen die Anzahl
der Rehabilitationsempfehlungen erfassen,
die an den zustandigen Rehabilitationstrager
weitergeleitet wird. Ebenso sollen die auf-
grund der Rehabilitationsempfehlung erfolg-
ten Bewilligungen und Ablehnungen von Re-

! Die Autorin arbeitet als Referatsleiterin in der
Abteilung Stationdre Versorgung, Rehabilitation,
Geschéftsfihrungseinheit Versorgung des AOK-
Bundesverbands. Dieser Beitrag beruht auf
einem Impulsreferat, das die Autorin auf dem
6. Deutschen REHA-Rechtstag gehalten hat.
Tagungsberichte zum REHA-Rechtstag finden
Sie in den Beitragen D19-2012, D20-2012 und
D21-2012 auf www.reha-recht.de.

? Gesetz v. 23.10.2012, BGBI |, S. 2246.

® Eingefuigt durch Art. 1 Nr. 5 PNG.

habilitationsmalinahmen  (sowie  Ableh-
nungsgrinde) erfasst werden. Diese Anga-
ben aller Pflegekassen werden durch den
Spitzenverband der Pflegekassen jahrlich
zusammengefasst und im Folgejahr dem
Bundesministerium fur Gesundheit (BMG)
vorgelegt und verdffentlicht.

II. Kurzzeitpflege in und durch Reha-
bilitationseinrichtungen (842 Abs. 4
SGB XI)

1. Leistung der und

Finanzierung

Kurzzeitpflege

8 42 SGB Xl regelt den leistungsrechtlichen
Anspruch auf Kurzzeitpflege fir Pflegebe-
durftige, die durch private Pflegepersonen/
Angehorige in ihrer hauslichen Umgebung
gepflegt werden. Mit dem PNG erfolgt eine
Erweiterung des § 42 SGB XI um einen Ab-
satz 4*. Dort heif3t es nun:

Abweichend von den Abséatzen 1 und 2 be-
steht der Anspruch auf Kurzzeitpflege auch
in Einrichtungen, die stationare Leistungen
zur medizinischen Vorsorge oder Rehabilita-

* Eingefuigt durch Art. 1 Nr. 16 b) PNG.
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tion erbringen, wenn wahrend einer Mal3-
nahme der medizinischen Vorsorge oder
Rehabilitation fur eine Pflegeperson eine
gleichzeitige Unterbringung und Pflege des
Pflegebedurftigen erforderlich ist.

Damit wird die Durchfiihrung einer Kurzzeit-
pflege fur einen Pflegebedirftigen in einer
Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtung
mdglich, wahrend die Pflegeperson in dieser
Einrichtung gleichzeitig eine MaRnahme der
Vorsorge oder Rehabilitation in Anspruch
nimmt. Hierbei handelt sich aber nicht um
eine neue Leistung fur den pflegenden An-
gehdrigen, sondern um eine Erweiterung be-
zlglich des Durchfuhrungsortes der Kurz-
zeitpflege fur Pflegebedurftige. Auch bisher
konnte/musste der pflegende Angehdrige fur
Krankenhaus- oder Rehabilitationsaufenthal-
te die Versorgung des Pflegebedirftigen
(z. B. durch Kurzzeitpflege) organisieren. Fur
die Pflegeperson ergeben sich keine Veran-
derungen beziglich der Antragsstellung und
der Kriterien fur den Rehabilitationsbedarf
bzw. fur eine Vorsorgemaflinahme. Die Kos-
ten fUr die Vorsorge oder Rehabilitation der
Pflegeperson tbernimmt die Krankenkasse
oder der Rentenversicherungstrager. Neu
geregelt wird nur der vorhandene Anspruch
auf Kurzzeitpflege fur Empfanger von Leis-
tungen der Pflegeversicherung, der um eine
neue Durchfiihrungsvariante erweitert wird.
Unveréndert besteht eine Festlegung der
Dauer der Kurzzeitpflege auf vier Wochen im
Kalenderjahr und auf die Ubernahme der
Kosten in Hohe von bis zu 1.550 Euro. Pfle-
gebedurftige Versicherte kénnen bis zu die-
sem Betrag eine Finanzierung der Kurzzeit-
pflege nach 8 42 SGB Xl in Anspruch neh-
men (genaue Vorgaben fiir die Ubernahme
der Kosten durch die Pflegeversicherung
wird in einem Gemeinsamen Rundschreiben
des GKV-Spitzenverbandes festgelegt).
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2. Keine gesonderte Zulassung von
Vorsorge- und Rehabilitations-
Einrichtungen fur Kurzzeitpflege

Wahrend die Kurzzeitpflege nur in stationa-
ren Pflegeeinrichtungen mdglich ist, die Gber
einen Versorgungsvertrag mit dem Leis-
tungstrager (Pflegekassen) verfligen, hat der
Gesetzgeber weder eine gesonderte Zulas-
sung nach SGB XI noch Vertrage mit Pfle-
gekassen fiur Vorsorge- und Rehabilitations-
einrichtungen zu Kurzzeitpflege-Leistungen
vorgesehen.

Der Gesetzgeber flhrt hierzu aus:

.... ES kann generell davon ausgegangen
werden, dass Vorsorge- und Rehabilitations-
einrichtungen fachlich und organisatorisch in
der Lage sind, die von den pflegenden An-
gehdrigen mitgebrachten Pflegebedurftigen
angemessen zu betreuen und zu pflegen.
Daher kann in diesen Fallen auf eine Zulas-
sung als Pflegeeinrichtung nach dem
SGB Xl verzichtet werden. [...] Denkbar ist
dabei, dass die Schulung des pflegenden
Angehorigen als Pflegekurs nach §45
durchgefuhrt wird. [...] Die Kurzzeitpflege
wird auch durch die vorgesehene halftige
Fortgewahrung des Pflegegeldes wéhrend
der Kurzzeitpflege attraktiver gemacht. Da-
mit wird es pflegenden Angehorigen und de-
ren Pflegebedirftigen erleichtert, an einer
gemeinsamen Vorsorge- und Rehabilitati-
onsmafinahme teilzunehmen und die damit
verbundenen Kosten (insbesondere Hotel-
kosten und Kosten fur Transport des Pflege-
bedirftigen in die Kurzzeitpflege) zu tragen

[...]«°

Aufgrund der vorliegenden Regelung ist es
jeder Rehabilitations- oder Vorsorgeeinrich-
tung freigestellt, ein Angebot der Kurzzeit-
pflege aufzubauen. Es liegen keine gesetzli-
chen Anforderungen an Pflegekassen oder
Krankenkassen vor, Erhebungen zum Ange-

® BT-Drs. 17/9369, S. 41.
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bot beziehungsweise Uber die Qualitat von
Kurzzeitpflegeangeboten durchzufiihren. Die
Krankenkassen bzw. die Pflegekassen kon-
nen allerdings offentlich gemachte Angaben
von Rehabilitations- und Vorsorgeeinrichtun-
gen als Service flur die Versicherten regional
zusammenfassen und diese als Informati-
onsangebot an die Versicherten weiterge-
ben.

3. Praktische Umsetzung der neuen

Regelung in § 42 SGB Xl

Durch das PNG wurden § 23 Abs. 4 Satz 1
und 8 40 Abs. 3 SGB V erganzt: ,Die Kran-
kenkassen berucksichtigen bei ihrer Ent-
scheidung die besonderen Belange pflegen-
der Angehériger.“® Die Krankenkassen sind
damit verpflichtet, die besondere Lebenslage
von Pflegepersonen, die hausliche Pflege im
Sinne des § 36 SGB Xl leisten, zu beachten.
Die Krankenkassen und die Gemeinsamen
Servicestellen informieren bei bestehendem
Rehabilitations- oder Vorsorgebedarf Uber
die Mdglichkeit zur Kurzzeitpflege, wenn mit
dem Antrag auf Vorsorge- oder Rehabilitati-
onsleistungen bekannt ist, dass der Versi-
cherte hausliche Pflege leistet. Auch die
Pflegekassen und die Pflegeberater konnen
die Versicherten/Leistungsempfanger Uber
die neue Regelung und die Mdoglichkeit der
Kurzzeitpflege in Reha- und Vorsorgeeinrich-
tungen beraten.

Beim Vorliegen eines Vorsorge- oder Reha-
bilitationsbedarfs der Pflegeperson bestimmt
die Krankenkasse nach den medizinischen
Erfordernissen des Einzelfalls Art, Dauer,
Umfang, Beginn und Durchfiihrung der Leis-
tungen entsprechend den gesetzlichen Vor-
gaben sowie die Vorsorgeeinrichtung nach
pflichtgemaRem Ermessen (vgl. § 40 Abs. 3
SGB V). Wenn der Versicherte eine Maf3-
nahme in einer Rehabilitations- oder Vorsor-
geeinrichtung winscht, die gleichzeitig Kurz-

® Eingefihrt durch Art. 3 Nr. 5 b) und Nr. 9 b) des
PNG.
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zeitpflege fir seinen Angehodrigen anbietet,
so ist dies bei der Auswahl der Einrichtung
zu beachten. Allerdings muss auch bei der
Bertcksichtigung des Wabhlrechts der Versi-
cherten nach § 9 SGB IX die indikationsspe-
zifische Rehabilitationsbehandlung der Pfle-
geperson in der betreffenden Einrichtung si-
chergestellt sein.

Die Kostensatze fur Kurzzeitpflege in Vor-
sorge- und Rehabilitationseinrichtungen
werden nicht Uber die Pflegekassen verhan-
delt. Der Versicherte/ die Pflegeperson muss
mit der Vorsorge- und Rehabilitationseinrich-
tung eine gesonderte Absprache oder einen
Vertrag Uber die Kosten und die Durchfih-
rung der Kurzzeitpflege treffen und mit der
Pflegekasse den Umfang der Kosteniber-
nahme nach § 42 SGB Xl abklaren.

lll. Ausblick zur Umsetzung der neuen
Regelung

Der Krankenkasse oder der Pflegekasse lie-
gen bisher keine systematischen Erfahrun-
gen Uber Umfang, Preis der Kurzzeitpflege-
angebote in Vorsorge- und Reha-
Einrichtungen vor. Eine Beratung des Versi-
cherten kann — bei vorliegenden Informatio-
nen — nur im Sinne eines Hinweises erfol-
gen, da qualitative Aussagen uber das An-
gebot nicht maglich sind (keine Qualitatspri-
fung zu Kurzzeitpflegeangeboten in Einrich-
tungen nach § 111 SGB V).

Bisher ist der Nutzungsumfang des Ange-
bots unbekannt. Eine Quersubvention von
Vorhaltekosten fur Kurzzeitpflegeangebote
Uber die Vergutung der Rehabilitation oder
der Vorsorge ist nicht intendiert.

Offen ist, ob der Erfolg der Vorsorge- oder
Rehabilitationsbehandlung fir die Pflegeper-
son durch die gleichzeitige Kurzzeitpflege
des pflegebedirftigen Angehérigen positiv
oder negativ tangiert wird. Das ist unter an-
derem von der Qualitdt der Kurzzeitpflege
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und den réaumlichen Angeboten zur Unter-
bringung abhéngig, um sicherzustellen, dass
der Rehabilitand keine Pflegeaufgaben
ubernehmen muss.

Ihre Meinung zu diesem Diskussionsbeitrag
ist von groRem Interesse fur uns. Wir freuen
uns auf Ihren Beitrag.
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