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GruBwort der SeniVita Geschaftsfuhrung

Liebe Leserinnen und Leser,

mit dem SeniVita PflegeRatgeber méchten
wir Sie uber alles Wissenswerte zum The-
ma Pflege, vor allem Uber die vielféltigen
Unterstitzungsmadglichkeiten der Pflege-
versicherung informieren und lhnen auch
einen Einblick in unser neues Haus St.
Nikolaus verschaffen. In unserer 18. Pfle-
geeinrichtung seit Grindung der Unter-
nehmensgruppe SeniVita bieten wir unter-
schiedliche Leistungen fir pflegebedurftige
Menschen, die entweder dauerhaft oder
auch nur vorliibergehend Pflege bendtigen.
Wenn die Pflege zuhause nicht mehr még-
lich ist, kann man sich entweder flr die be-
kannte vollstationare Pflege oder fir unser
neues Wohn- und Pflegeangebot ,Alten-
pflege 5.0 entscheiden. Altenpflege 5.0
steht fir die funfte und neuste Generation
von Pflegeeinrichtungen. Dank der Baufir-
ma P&hner und dem Einrichtungshaus 2f
wurden hier optimale Voraussetzungen
fur ein erfllltes Leben im Alter geschaffen:
eine bunte Palette an Wohnmaoglichkeiten,
attraktiv gestaltete Aufenthaltsrdume und
eine grolziigige Tagespflegeabteilung. In
dieser ansprechenden Arbeitsumgebung
kénnen sich auch Pflegende wohl flhlen.
Unser Betriebsleiter Fabian Rdéssel und
sein Team werden ihr Bestes geben, da-
mit pflegebedirftige Menschen im Haus
St. Nikolaus optimal gepflegt und versorgt
sind. An dieser Stelle mdchte ich allen mei-
nen Dank aussprechen, die dieses Haus
ermoglicht haben: Herrn Birgermeister
Seidl und dem Gemeinderat fiir die hervor-
ragende Zusammenarbeit, der Sparkasse
Fiirstenfeldbruck, der Apotheker- und Arz-
tebank und den SeniVita-Genussrecht-
zeichnern fir die Finanzierung und nicht

zuletzt unseren Mit-
arbeiterinnen und
Mitarbeitern im Haus
St. Nikolaus und der
SeniVita Verwaltung.
Viele Menschen wa- *
ren an der Entste- g

hung dieser gemein- ‘ﬁ .
nutzigen Einrichtung r

beteiligt, viele Menschen sollen sich hier
begegnen. Das Haus St. Nikolaus wird ein
offenes Haus der Begegnung werden, da-
mit, ganz nach unserem Leitsatz, den Jah-
ren Leben geschenkt wird.

Howt fouseud

Dr. Horst Wiesent
Geschaftsflhrer

Rettungsdienst, Notarzt, Feuerwehr

Arztlicher Bereitschaftsdienst
Polizei

Kreiskrankenhaus Fiirstenfeldbruck
Okumenische Nachbarschaftshilfe
SeniVita Sozialstation

SeniVita Haus St. Nikolaus
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lhre Ansprechpartner im Haus St. Nikolaus

Fabian Rdssel ist der Betriebsleiter im
Haus St. Nikolaus. Er ist fur die Ge-
samtleitung des Hauses zustandig und
daruber hinaus auch |hr Ansprechpart-
ner fUr die neu entstehenden SeniVita
Hauser in Emmering (2014) und Mai-
sach (2015).

Enrique John ist unser Pflegedienstlei-
ter fur die stationare Pflege und der
stellvertretende Hausleiter. Herr John
ist Inr Ansprechpartner fir die Pflege
im stationdren Bereich (1. und 2.
Stockwerk). Neben der dauerhaften
Pflege bieten wir auch Kurzzeitpflege
und Urlaubs- oder Verhinderungspfle-
ge an.

Elisabeth Frank-Gawliczek ist unsere
Pflegedienstleitung fur den ambu-
lanten und teilstationaren Bereich. Sie
ist lnre Ansprechpartnerin bei Fragen
und Informationen zu unserem neuen
Angebot ,Altenpflege 5.0 — also die
Kombination aus seniorengerechtem
Wohnen, ambulanter Pflege und Ta-
gespflege unter einem Dach. Sie infor-
miert auch gerne Uber die hausliche
Pflege in und um Maisach-Gernlinden
durch unseren Pflegedienst und die
Aufnahme von externen Tagespflege-
gasten.




lhre Ansprechpartner im Haus St. Nikolaus

Birgit Marschall ist lhre erste Anlauf-
stelle im Haus St. Nikolaus. |hr Aufga-
bengebiet reicht von der Erstinforma-
tion von Interessenten Uber
Verwaltungstatigkeiten bis hin zur
Heimkostenabrechnung.

Christine Seidler ist fur das leibliche
Wohl unserer Bewohner, Mieter, Ta-
ges- und Kurzzeitpflegegaste zustan-
dig. Gerne begrift unsere Kichen-
meisterin auch Gaste des Offenen
Mittagstisches im Haus.

Johann Kubiczek ist unser Haustech-
niker und mit Rat und Tat zur Stelle,
wenn Sie Unterstlitzung beim Umzug,
Einzug oder Auszug bendtigen.




Ein Meilenstein fur Menschen mit Demenz

Der Weg zum Pflegegeld flir Demenzkranke

war lang. Foto: Gerhard Hagen
Dank des Pflegeneuausrichtungsge-
setzes (PNG) erhalten Menschen mit
Demenz seit 2013 hohere Pflegeversi-
cherungsleistungen. Zur Finanzierung
der Leistungen stieg der Beitrag zur
Pflegeversicherung von 1,95 auf 2,05
Prozent (fiir Kinderlose von 2,2 auf 2,3
Prozent).

Die wichtigsten Leistungen
des PNG kurz zusammen-
gefasst:

Bislang erhielten Menschen mit erheb-
lich eingeschrankten Alltagskompe-
tenzen ohne Pflegestufe bis zu maxi-
mal 200 Euro monatlich z.B. fur
Betreuungsleistungen, Tagespflege
und Kurzzeitpflege. Seit Januar 2013
stehen diesen Uberwiegend demenz-
kranken Menschen im Monat zusatz-
lich ein Pflegegeld von 120 Euro oder
Pflegesachleistungen in H6he von 225
Euro zur Verfigung.

Pflegebedurftige in Pflegestufe | erhal-
ten ein auf 305 Euro erhdhtes Pflege-
geld oder Pflegesachleistungen bis zu
665 Euro. In der Pflegestufe Il wird ein

hdheres Pflegegeld von 525 Euro ge-
zahlt, bei Pflegesachleistungen wurde
der Betrag auf 1.250 Euro angehoben.
In der Pflegestufe Il gibt es keine An-
derungen.

Pflegebeddrftige, die in ambulant be-
treuten Wohngemeinschaften leben,
erhalten seit 2013 einen Aufschlag von
200 Euro im Monat zur Finanzierung
des Organisationsaufwandes. Die
Grindung dieser Wohngruppen wird
mit 2.500 Euro pro Person unterstitzt.
Die Pflegekassen kdnnen darlber hi-
naus finanzielle Zuschusse fur MaR-
nahmen zur Verbesserung des indivi-
duellen Wohnumfeldes des
Pflegebedurftigen gewahren, bei-
spielsweise flr technische Hilfen im
Haushalt. In ambulant betreuten
Wohngruppen kann der Zuschuss in
Hoéhe von 2.557 Euro nun maximal bis
zu viermal, also bis zu 10.228 Euro ge-
wahrt werden.

Neben den grundpflegerischen und
hauswirtschaftlichen Leistungen kon-
nen Pflege- und Betreuungsdienste
hausliche Betreuungsleistungen er-
bringen. Dies kann neben den Lei-
stungsmodulen kinftig auch durch
Stundensatze erfolgen.

Ab 2013 gilt auch der sogenannte Pfle-
ge-Bahr: Wer dann eine private Pflege-
Zusatzversicherung abschlief3t, erhalt
einen staatlichen Zuschuss von funf
Euro im Monat. Mindestens zehn Euro
monatlich muss der Versicherte aus
eigener Tasche bezahlen. Ziel der pri-
vaten Pflegezusatzvorsorge ist es, die
finanzielle Licke bei der Pflegeabsi-
cherung zu verringern.



Die gesetzliche Pflegeversicherung

1995 wurde die soziale Pflegeversi-
cherung (Sozialgesetzbuch Xl) als 5.
Baustein der Sozialversicherungen
eingeflhrt. In die Versicherungspflicht
der Pflegeversicherung sind alle ge-
setzlich Krankenversicherten einbezo-
gen. lhnen werden u.a. Sach- und
Geldleistungen fir die hausliche Pfle-
ge, aber auch fur die stationare Pflege
gewahrt.

Pflegebedurftigkeit liegt vor, wenn eine
Person, die wegen einer korperlichen,
geistigen oder seelischen Krankheit
oder Behinderung fur die gewdhn-
lichen und regelmaflig wiederkeh-
renden Verrichtungen im Ablauf des
taglichen Lebens auf Dauer, voraus-
sichtlich fir mindestens sechs Monate,
in erheblichem oder héherem Malle
der Hilfe bedarf. Zentraler Punkt dieser
Definition ist der regelmaRig nétige Hil-
febedarf bei den alltédglich wiederkeh-
renden Verrichtungen, nicht jedoch ein
allgemeiner Betreuungsbedarf oder
eine vorlbergehend notwendige Hilfe.
Gewohnliche und wiederkehrende
Verrichtungen des taglichen Lebens.

Hilfe im taglichen Leben:

Korperpflege:
Waschen, Duschen, Baden,
Zahnpflege, Kdmmen, Rasieren,
Ausscheidung

Hauswirtschaftliche Versorgung:
Einkaufen, Kochen, Spilen,
Reinigung der Wohnung,
Wascheversorgung, Beheizen der
Wohnung

Erndhrung:
Mundgerechte Zubereitung,
Aufnahme der Nahrung

Mobilitat:

Aufstehen, Zubettgehen, An- und
Auskleiden, Stehen, Gehen,
Treppensteigen, Verlassen und
Wiederaufsuchen der Wohnung

So erreichen Sie das SeniVita Haus St. Nikolaus,
Ganghoferstr. 1d in Maisach-Gernlinden

Tel. 08142 65164-0 und Fax -444

E-Mail: verwaltung@stnikolaus.senivita.de
S-Bahn: Linie S3 (der Bahnhof ist barrierefrei)




Pflegebedurftigkeit kann in Folge ver-
schiedener Krankheiten auftreten.
Haufigste Ursache ist eine Demenzer-
krankung mit der Folge, dass sich Be-
troffene nicht mehr in der eigenen
Wohnung zu Recht finden und das Le-
ben nicht mehr selbststéandig fuhren
kdnnen. Aber auch kérperliche Ein-
schrankungen kdénnen dazu fuhren,
dass man nicht mehr in der Lage ist
den Haushalt zu bewaltigen, weil z.B.
eine Mobilitdtseinschrankung vorliegt.
Im Folgenden zeigen wir typische Al-
terserkrankungen auf, die zu einem
Hilfebedarf fihren kénnen.

Demenzerkrankungen

Die wértliche Ubersetzung des Wortes
.,Demenz" lautet ,weg vom Geist" bzw.
,ohne Geist“. Die Diagnose ,Demenz*
bedeutet zunachst einmal, ohne die
Ursache zu betrachten, einen Verlust
der geistigen Leistungsfahigkeit. Am
Anfang sind dies Stérungen des Kurz-
zeitgedachtnisses, bei fortgeschritte-
ner Krankheit wird aulerdem das
Langzeitgedachtnis betroffen, was
dazu flihrt, dass auch bereits erwor-
bene Fahigkeiten (wie z. B. Kochen
oder Bugeln) verloren gehen. Fur An-
gehorige ist es wichtig zu wissen, dass
eine Demenz nicht nur eine Gedacht-
nisstérung ist. Mit der Demenz veran-
dert sich auch die Personlichkeit eines
Menschen, z.B. die Wahrnehmung,
das Verhalten und Erleben. All dies
stellt fir Angehorige eine grol3e psy-
chische Belastung dar.

Es gibt zwei verschiedene Typen von
Demenz. Die bekannteste ist sicherlich

die Alzheimer-Krankheit. Der Grofiteil
der Betroffenen leidet unter dieser
Form. Daneben tritt oft auch die vasku-
lare Demenz auf.

Alzheimer-Krankheit

Bei der Alzheimer-Krankheit werden
die Nervenzellen des Gehirns irrever-
sibel zerstort. Die Ursachen dafir sind
noch weitgehend unerforscht. Aller-
dings tritt Alzheimer vermehrt mit zu-
nehmendem Alter auf.

Auch wenn die Krankheit bei jedem un-
terschiedlich verlauft, kann man doch
drei verschiedene Phasen feststellen,
die flieBend ineinander Ubergehen.
Die Alzheimer-Krankheit beginnt zu-
nachst schleichend. Die Betroffenen
vergessen ab und zu etwas, ihre Lern-
und Reaktionsfahigkeit nimmt ab und
es treten teilweise Sprachschwierig-
keiten auf. In dieser Phase sind den
Betroffenen die Veranderungen, die
mit ihnen vorgehen, durchaus be-
wusst. Daher reagieren viele mit Wut
oder Angst auf die neue Situation.

Die zweite Phase der Krankheit ist da-
durch gekennzeichnet, dass alltagliche
Tatigkeiten und Fertigkeiten verloren
gehen. Die Nahrungsaufnahme oder
Kérperpflege ist nur noch mit Unter-
stitzung moglich. AuRerdem kommt
es vor, dass Verwandte nicht mehr na-
mentlich erkannt werden und das Zeit-
gefuhl verloren geht.

Im Spéatstadium der Alzheimer-Krank-
heit ist der Betroffene vollkommen auf
Pflege und Betreuung angewiesen.
Fir die Angehdrigen tritt die belasten-
de Situation auf, dass Familienmit-



Die Ursachen von Pflegebediirftigkeit sind von Patient zu Patient anders und missen individuell

abgewogen werden.

glieder nicht mehr erkannt werden und
eine verbale Verstandigung nicht mehr
maoglich ist.

Vaskulare Demenz

Eine vaskulare Demenz liegt vor, wenn
z.B. in Folge von einem Schlaganfall
Teile des Nervengewebes im Gehirn
absterben. Das Ausmal} der daraus
entstehenden Demenz ist abhangig
davon, wie stark die Durchblutungssto-
rung durch den Schlaganfall war. Die
Symptome der vaskuldren Demenz
ahneln denen der Alzheimer-Krank-
heit. Allerdings tritt die vaskulare De-
menz plétzlich auf. Hinzu kommen zu-
dem kdorperliche Beschwerden, wie z.
B. Taubheitsgeflihl oder Lahmungser-
scheinungen.

Korperliche und organische
Alterserkrankungen

Fast jeder dritte Deutsche erleidet ei-
nen Schlaganfall. Das Risiko dafur
steigt mit zunehmenden Alter, so dass
viele altere Menschen von diesem
Hirninfarkt betroffen sind. Verursacht
wird der Schlaganfall durch eine

Foto: Gerhard Hagen

Durchblutungsstérung des Gehirns,
wodurch Teile des Gehirngewebes ab-
sterben. Konsequenz kann sein, dass
eine Kérperhalfte gelahmt bleibt. Durch
gute Behandlungsmdglichkeiten lasst
sich die Mobilitéat oftmals wieder her-
stellen. Trotzdem kann es passieren,
dass der Betroffene weiterhin auf den
Rollstuhl angewiesen ist und aus die-
sem Grund pflegerische Unterstitzung
bendtigt.

Im Zuge des naturlichen Alterungspro-
zesses verandert sich auch der Bewe-
gungsapparat des Menschen. Dies
kann zu Erkrankungen fihren, die z. B.
unsere Beweglichkeit im Alltag bein-
trachtigen. Beispiele dafiir sind Osteo-
porose oder Arthrose. Allein dadurch
kdénnen ggf. einige hauswirtschaftliche
Tatigkeiten nicht mehr ausgeflhrt wer-
den.Folgenschwerer ist aber auch die
Gefahr von Stirzen, die aus diesen
Krankheiten resultieren kann. Auf-
grund der zunehmenden Porositat der
Knochen kann es in Folge von Stiirzen
zu Knochenbriichen kommen (z. B.
Oberschenkelhalsbruch), die dann zur
Pflegebedurftigkeit fUhren kdnnen.




Umfang, Haufigkeit und Dauer des Hil-
febedarfs werden nach einer Begut-
achtung durch den Medizinischen
Dienst der Krankenkassen festgelegt.
Liegt ein Pflegefall vor, wird der Versi-
cherte einer Pflegestufe zugeordnet.

Die jeweilige Pflegestufe ist entschei-
dend fur die Hohe der Leistung. Der

Hilfebedarf muss in den Bereichen
Korperpflege, Erndhrung, Mobilitat
bzw. hauswirtschaftliche Versorgung
bestehen.

Das Gesetz unterscheidet drei Stufen
der Pflegebeddrftigkeit, die den jewei-
ligen Umfang des Pflegebedarfs be-
schreiben:

Pflegestufe I: erheblich pflegebediirftig

... sind Personen, die bei der Kérperpflege, der Ernahrung oder Mobilitat fliir wenigstens
zwei Verrichtungen aus einem oder mehreren Bereichen mindestens einmal taglich der
Hilfe bedirfen und zusatzlich mehrfach in der Woche Hilfen bei der hauswirtschaft-
lichen Versorgung bendétigen.

Der Hilfebedarf fiir die Grundpflege und die hauswirtschaftliche Versorgung muss pro
Tag mindestens 1,5 Stunden betragen, wobei auf die Grundpflege mehr als 45 Minuten
entfallen mussen.

Pflegestufe Il: schwer pflegebediirftig

... sind Personen, die bei der Koérperpflege, der Erndhrung oder der Mobilitdt minde-
stens dreimal taglich zu verschiedenen Tageszeiten der Hilfe bedurfen und zusatzlich
mehrfach in der Woche Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung benétigen. Der
Hilfebedarf fur die Grundpflege und die hauswirtschaftliche Versorgung muss pro Tag
mindestens 3 Stunden betragen, wobei auf die Grundpflege mindestens 2 Stunden
entfallen missen.

Pflegestufe Ill: schwerst pflegebediirftig

... sind Personen, die bei der Kérperpflege, der Ernahrung oder der Mobilitat taglich
rund um die Uhr, auch nachts, der Hilfe bediirfen und zusatzlich mehrfach in der Woche
Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bendétigen. Der Hilfebedarf fir die
Grundpflege und die hauswirtschaftliche Versorgung muss pro Tag mindestens 5 Stun-
den betragen, wobei auf die Grundpflege mindestens 4 Stunden entfallen missen.




Feststellung der Pflegebedurftigkeit

Auch der Pflegedienst St. Nikolaus leistet bei der Einstufung gerne Hilfestellung.

Fur die Prifung der Pflegebedurftigkeit
ist der Medizinische Dienst der Kran-
kenkassen (MDK) auf Antrag des Ver-
sicherten bei der Pflegekasse zustan-
dig. Der Pflegebedurftige wird nach
Absprache zuhause oder im Pflege-
heim besucht. Wahrend dieses Be-
suchs pruft ein Gutachter des MDK
(Pflegefachkraft oder Arzt), ob die Vo-
raussetzungen fir Leistungen aus der

Foto: Uwe Buhl

Pflegeversicherung vorliegen und wel-
cher Pflegestufe der Antragsteller zu-
geordnet werden kann. In der Regel
entspricht die Pflegekasse der Emp-
fehlung des Gutachters. Die Pflege-
kasse teilt dem Versicherten das Er-
gebnis mit—also, ob Pflegebedurftigkeit
und welche Pflegestufe vorliegt.

NEU ab 2013: Kann der MDK Pflege-
bedirftige oder Antragsteller auf Pfle-

Daten und Fakten Haus St. Nikolaus

\/ Trager: SeniVita Sozial gemeinnutzige GmbH
\/ Bau: Eberhard Pohner Unternehmen fiir Hoch- und Tiefbau

\/ Kapazitat: 50 Pflegeplatze stationar und 20 Pflegewohnungen
\/ Stellen: 70 Arbeits- und 12 Ausbildungsplatze

\/ Investitionssumme: 8,5 Mio. Euro




geleistungen nicht innerhalb von vier
Wochen begutachten, missen die
Pflegekassen dem Versicherten min-
destens drei andere Gutachter zur
Auswahl nennen. Liegen Begutach-
tungsentscheidungen nicht innerhalb
eines Monats vor, mussen Pflegekas-
sen Antragstellern kinftig fir jede be-
gonnene Woche der Fristliberschreit-
ung 70 Euro als erste Versorgungs-
leistung bereitstellen.

Die Pflegestufe ist abhangig von der
Zeit, die taglich fur die Pflege aufge-
wendet werden muss. Hierbei zéhlen
aber nur die gesetzlich definierten Ver-
richtungen, soziale Betreuung, Auf-
sicht und Pflegebereitschaft werden
bei der Ermittlung der Pflegestufe nicht
berlcksichtigt. Im Vordergrund steht
der Hilfebedarf bei der Grundpflege
(Korperpflege, Mobilitat und Ernah-
rung). Zur Ermittlung der Pflegezeit
richtet sich der Gutachter an vorgege-
bene Zeitkorridore, z.B. wird flr eine
Ganzkdrperwasche ein Zeitbedarf von
max. 25 Minuten zugrunde gelegt.

Was tun bei Ablehnung der
Pflegebediurftigkeit?

Bei einem ablehnenden Bescheid
von der Pflegeversicherung kann ein
Widerspruch eingelegt werden.

Um den Widerspruch zu begriinden

kann es aulRerdem hilfreich sein, das
Gutachten zur Feststellung der Pfle-
gebedurftigkeit bei der Pflegekasse
anzufordern und hiernach der Pflege-
kasse mitzuteilen, welche Aussagen
aus dem Gutachten unzutreffend
sind. Der Widerspruch sollte schrift-
lich erfolgen und muss eine Begrin-
dung enthalten. Der medizinische
Dienst wird dann ein weiteres Mal
befragt, oft kommt es zu einer erneu-
ten Begutachtung. 2009 flhrten im
ambulanten Bereich rund 37 % der
Widerspruche zum Erfolg. Sollte dem
Widerspruch nicht abgeholfen wer-
den, ist noch Klage vor dem Sozial-
gericht mdglich.

Veranderung der
Pflegebediurftigkeit

Wenn sich der Gesundheitszustand
des Pflegebedurftigen verschlech-
tert, kann bei der zustandigen Pflege-
kasse zu jeder Zeit ein Antrag auf
Hoherstufung gestellt werden. Auch
hier empfiehlt es sich ein aktuelles
Pflegetagebuch vorlegen zu kénnen,
in dem dann genau verzeichnet ist, in
welchen Bereichen Verschlechte-
rungen im Zustand des Pflegebedurf-
tigen und damit natlrlich ein Zu-
wachs an bendtigter Pflegezeit zu
erkennen ist.

Fragen zur Pflege?

Wohnen-im-Alter.de hilft bei allen Fragen
zur Pflege und altersgerechten Wohnen

» Seniorenratgeber mit
Pflegekostenrechner

* Suche mit 20.000 Wohnangeboten v
und Pflegeeinrichtungen o

N

7 .’
(’/ Wohnen-im-Alter.de
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Im Vergleich zu 2012 haben sich die
Leistungen der gesetzlichen Pflege-
versicherung fur Pflegebedirftige ohne
erhohten Betreuungsaufwand kaum
geandert.

Weder im Bereich der hauslichen Pfle-
ge noch in der teilstationdren und sta-
tionaren Pflege sind die Leistungsent-
gelte fur den Personenkreis der rein
kérperlich pflegebedurftigen Men-
schen erhéht worden. Dafur profitieren
seit Januar 2013 Menschen mit De-
menz von den Leistungen, die mit dem

Pflegegeld bzw. ,Geldleistung”
Sachleistung
Kombinationsleistungen
Pflegekurse

Pflegehilfsmittel

Zuschusse fir Umbaumafnahmen

Pflegegeld

Pflegeneuausrichtungsgesetz ge-
schaffen wurden.

Dies sind im ambulanten Bereich neu
geschaffene Geld- oder Sachleistungen
fur Pflegebedurftige der Stufe 0 und er-
héhte Leistungen fir Pflegebedurftige
in den Stufen | und Il. Die Leistungen
fur Pflegebedurftige in der Stufe Ill blei-
ben hingegen unverandert. Ebenso
gibt es keine Anderungen in der voll-
stationaren Pflege.

Leistungen der Pflegeversicherung im
Uberblick sind:

Tages- und Nachtpflege

Ersatz- oder Verhinderungspflege
Forderung von Wohngruppen
Kurzzeitpflege

Zusatzliche Betreuungsleistungen

Vollstationare Pflege

fur selbst beschaffte Pflegehilfen (Pflegegeld) erhalten Versicherte, wenn sie die Pflege

ohne Einsatz eines Pflegedienstes in geeigneter Form sicherstellen kénnen. Versicherte
mussen regelmafig (einmal pro Kalenderhalbjahr, bzw. vierteljahrlich bei Pflegestufe Ill)
einen Beratungseinsatz einer Vertragseinrichtung der Pflegekasse in Anspruch nehmen.

Die Pflegestufen sind gestaffelt:
Pflegestufe 0
Pflegestufe |

Neu ab 2013
120 € im Monat bei Demenz

235 € im Monat bzw. 305 € im Monat bei Demenz

Pflegestufe IlI 700 €




Pflegesachleistung

erhalten Pflegebedirftige, die im eigenen Haushalt von Pflegepersonen, die Vertrags-
partner der Pflegekasse sind, gepflegt und versorgt werden.In Hartefallen kann der
Leistungsanspruch bis auf 1.918 Euro ausgedehnt werden.

Die Pflegestufen sind gestaffelt: Neu ab 2013

Pflegestufe 0 225 € im Monat bei Demenz
Pflegestufe | bis zu 450 € 665 € im Monat bei Demenz
Pflegestufe I bis zu 1.550 €

NEU ab 2013: Pflegebediirftige oder deren Angehorige kénnen bei ihrem ambu-
lanten Pflegedienst kiinftig wahlen, ob dieser Pflege und Betreuung nach den
bisherigen verrichtungsbezogenen Leistungskomplexen oder nach Zeiteinheiten
die Pflege iibernehmen soll.

Pflegedienst St. Nikolaus

Unser Pflegedienst ist nicht nur fur die Mieter unserer Pflegeapartments
da, sondern auch fur externe Pflegebedurftige, die in und um Maisach-
Gernlinden wohnen. Wir bieten lhnen

[ Grund- und Behandlungspflege

{ Betreuungsleistungen

fVerhinderungsprege (stundenweise)

[ Kostenlose Erstberatung

{ Pflegebesuche nach § 37

[ Kostenloser Patientennotruf Tag und Nacht: 08142 65164-340

Kombination von Geld- und Pflegesachleistung

Pflegegeld- und Sachleistung kénnen miteinander kombiniert werden. Wird die Pflege-
sachleistung durch einen Pflegedienst nicht in voller H6he in Anspruch genommen und ist
neben einer professionellen Pflegekraft mindestens eine weitere Person - beispielsweise
ein Familienangehdoriger oder Bekannter - tatig, kann gleichzeitig ein vermindertes Pfle-
gegeld beansprucht werden.

Beispiel: Sie pflegen Ihre Mutter, die in Pflegestufe Il eingruppiert wurde. Das regelmé-
Bige Baden tibernimmt ein Pflegedienst, der zu Ihnen ins Haus kommt. Dies kostet mo-
natlich 550,- Euro. Damit nehmen Sie lediglich 50 Prozent der Pflegesachleistung in An-
spruch. Der Vorteil fiir Sie: Vom Pflegegeld (440,- Euro) steht lhnen der Rest von 50
Prozent - also 220,- Euro zu, die Sie von lhrer Pflegekasse ausbezahlt bekommen.




Pflegekurse und Pflegeberatung

Zur Unterstutzung der Pflegepersonen und zur Verbesserung der Qualitat der hauslichen
Pflege bieten die Pflegekassen Pflegekurse an, teilweise auch in Zusammenarbeit mit
Verbanden der freien Wohlfahrtspflege, privaten Tragern, Volkshochschulen, Nachbar-
schaftshilfegruppen oder Bildungsvereinen. In diesen kostenlosen Kursen vermitteln aus-
gebildete Fachkrafte den Laienpflegern hilfreiche Kenntnisse und Fertigkeiten, die die
Pflege und Betreuung zu Hause erheblich erleichtern und verbessern kénnen.

NEU ab 2013: Zur besseren Beratung werden die Pflegekassen verpflichtet, die
Versicherten und ihre Angehodrigen allgemein verstéandlich tiber die Leistungen der
Pflegekassen sowie die Leistungen und Hilfen anderer Trager zu informieren. Inner-
halb von zwei Wochen nach Antragseingang muss die Pflegekasse einen Bera-
tungstermin anbieten oder einen Beratungsgutschein ausstellen.

Pflegehilfsmittel und technische Hilfen

Gegenuber der Pflegekasse besteht ein Anspruch auf Pflegehilfsmittel, z.B. Pflegebet-
ten, Pflegebettenzubehdr, Pflegeliegestiihle, Lagerungshilfsmittel und zum Verbrauch
bestimmte Pflegehilfsmittel, wie saugende Bettschutzeinlagen und Desinfektionsmittel
zur Erleichterung der Pflege, zur Linderung der Beschwerden und zur Erméglichung
einer selbstéandigen Lebensfuhrung.

NEU ab 2013: Auch Versicherte in der Pflegestufe 0 haben Anspruch auf Pflege-
hilfsmittel.

Keine Pflegehilfsmittel sind Hilfsmittel wie Kérperersatzstiicke, orthopadische Hilfsmittel,
Seh- und Hérhilfen, Inkontinenz- und Stomaartikel oder technische Hilfen wie Applikati-
onshilfen und Inhalationsgerate. Hier liegt die Zusténdigkeit bei den Krankenkassen.

Beratung und Pflegetiberleitung durch unseren Pflegedienst

Damit keine gefahrlichen Versorgungsliicken auftreten, begleitet Sie
unser Pflegedienst St. Nikolaus von Anfang an. Wir gewahrleisten eine
reibungslose Pflegelberleitung zum Beispiel vom Krankenhaus in lhr
Zuhause, vom Krankenhaus ins Haus St. Nikolaus oder von Zuhause in
unsere Pflegeeinrichtung. Wir bieten Ihnen:

{ Pflegeberatungsbesuch bei Ihnen oder im Krankenhaus

{ Pflegelberleitung mit Koordination der Leistungen von Kiinik,
Sanitatshausern, Kostentragern, Hausarzten und MDK

{ Beschaffung von Pflegehilfsmitteln




Finanzielle Zuschusse zur Verbesserung des Wohnumfeldes

Die Pflegekasse zahlt unabhangig von der Pflegestufe auf Antrag bis zu 2.557,- Euro
Zuschuss fur AnpassungsmafRnahmen, die die hausliche Pflege in der Wohnung erleich-
tern oder (wieder) moglich machen. Gemeint sind zum Beispiel Malknahmen, die mit
wesentlichen Eingriffen in die Bausubstanz verbunden sein kénnen wie zum Beispiel
Turverbreiterungen, fest installierte Rampen und Treppenlifter, der pflegegerechte Umbau
des Badezimmers oder der Ein- und Umbau von Mobiliar, das entsprechend den Erfor-
dernissen der Pflegesituation individuell hergestellt oder umgestaltet wird. Ein Zuschuss
zur Wohnungsanpassung kann auch ein zweites Mal gewahrt werden, wenn die Pflege-
situation sich so verandert hat, dass erneute Maflnahmen nétig werden.

NEU ab 2013: Leben mehrere Pflegebediirftige in einer Wohnung, ist der Gesamt-
betrag auf 10.288,- Euro begrenzt. Auch Versicherte in der Pflegestufe 0 haben An-
spruch auf diese Leistung.

Tages- und Nachtpflege

Pflegebediirftige haben Anspruch auf teilstationare Pflege in Einrichtungen der Tages-
oder Nachtpflege, wenn die hausliche Pflege nicht in ausreichendem Umfang sicherge-
stellt werden kann. An Aufwendungen fir die Pflegeleistungen der Pflegeeinrichtung wer-
den fir Pflegebedirftige folgende Betrage bezahlt:

Pflegestufe 0 -
Pflegestufe | bis zu 450 €
Pflegestufe IlI bis zu 1.550 €

Zusatzlich kann der Pflegebedirftige Pflege-Sachleistungen oder
Pflegegeld beanspruchen. Der Wert beider Leistungen darf zusammen

maximal 150 % der Hochstbetrage fir Pflege-Sachleistungen bzw. fir Pflegegeld betra-
gen. Werden also 50 % der Leistungen flr Tages- und Nachtpflege in Anspruch genom-
men, besteht daneben noch ein Anspruch auf 100 % der Pflege-Sachleistung bzw. des
Pflegegeldes. Dieser Anspruch erhdht sich allerdings nicht, wenn weniger als 50 % der
Leistungen in Anspruch genommen werden.

Beispiel: Ein Versicherter mit Pflegestufe | nimmt im Monat den vollen Leistungsbetrag
fur die Tagespflege (450,00 Euro) in Anspruch. Er kann zusétzlich noch die Hélfte des
Sachleistungsbetrages in Héhe von 225,00 Euro fiir die Leistungen von Pflegediensten
abrufen oder alternativ die Hélfte des Pflegegeldes beanspruchen, also 117,50 Euro.
NEU ab 2013: Kiinftig diirfen Tagespflegeeinrichtungen zuséatzliche Betreuungskraf-
te einsetzen, die ihnen die Pflegeversicherung voll finanziert.

Ersatz- oder Verhinderungspflege

Bei Verhinderung (z.B. Krankheit, Kur) einer selbst beschafften Pflegeperson tbernimmt
die Pflegekasse die Kosten fir eine Ersatzpflegekraft fiir [Angstens vier Wochen je Ka-




lenderjahr Voraussetzung ist, der zu Pflegende wurde schon mindestens sechs Monate
vom Verhinderten gepflegt.

Wird die Pflege fiir die Zeit der Verhinderung von einem anderen Angehdrigen tber den
2. Verwandtschaftsgrad, der nicht in der Hauslichkeit des Pflegebedirftigen lebt oder
Bekannten Gbernommen, so kénnen maximal Leistungen bis 1.550 Euro/Jahr in An-
spruch genommen werden.

Von Angehorigen bis zum 2. Verwandtschaftsgrad, die nicht in der Hauslichkeit des
Pflegebediirftigen leben kénnen nachgewiesene Aufwendungen bis zu 1.550 Euro/Jahr
erstattet werden (z.B. Fahrtkosten, Verdienstausfall).

Anstelle einer Ersatzpflege im hauslichen Bereich, kann auch die Pflege in einer Ein-
richtung in Anspruch genommen werden.

NEU ab 2013: Das Pflegegeld wird bei Ersatz- oder Verhinderungspflege halftig
weitergezahlt. Dariiberhinaus kann die Verhinderungspflege auch bei Pflegebe-
diirftigen der Pflegestufe 0 erbracht werden.

Forderung von Wohngruppen

NEU ab 2013: Pflegebediirftige in ambulant betreuten Wohngruppen erhalten ab
Januar 2013 einen Zuschlag in Hohe von 200 Euro monatlich. Die Griindung einer
solchen Gruppe wird einmalig mit 2.500 Euro pro Person gefordert (dieser Betrag
ist pro Wohngemeinschaft auf 10.000 Euro gedeckelt).

Kurzzeitpflege

Kurzzeitpflege erhalten Pflegebedurftige, wenn die Pflege im eigenen Haushalt nicht oder
noch nicht in erforderlichen Umfang erbracht werden kann.

Die Kurzzeitpflege ist firr eine Ubergangszeit im Anschluss an eine stationare Behandlung
maoglich oder in sonstigen Krisensituationen. Kurzzeitpflege kann bis zu 4 Wochen im Jahr
bis zu einem Hochstbetrag von 1.550 Euro/Jahr in Anspruch genommen werden. Aufwen-
dungen fir Unterkunft, Verpflegung und Investition sind vom Versicherten selbst zu tragen.
Der Anspruch auf Kurzzeitpflege mindert den Anspruch auf eine Ersatzpflege nicht.

NEU ab 2013: Das Pflegegeld wird bei Kurzzeitpflege halftig weitergezahit.

Verhinderungspflege durch den Pflegedienst St. Nikolaus

Verhinderungs-, Ersatz- oder Urlaubspflege ist eine Leistung, die sowohl
unser Pflegedienst St. Nikolaus bei Ihnen zuhause (stundenweise moglich)
oder unsere stationare Pflegeeinrichtung Haus St. Nikolaus tageweise
erbringen kann. Neben der Verhinderungspflege kann fir einen vortberge-
henden Pflegeaufenthalt im Haus St. Nikolaus auch Kurzzeitpflege bean-
sprucht werden. Die Pflegeversicherung unterstitzt diese beiden Leistun-
gen mit insgesamt bis zu 3100,- Euro pro Jahr.







SeniVita

SOZIAL gemeinniitzige GmbH

Dem Leben nicht nur Jahre,
sondern den Jahren Leben schenken.




Kurzzeitpflege und Tagespflege zum Nulltarif moglich

Unter Umstanden fallen fUr Sie im Falle eines Kurzzeitpflegeaufenthaltes
oder eines Tagespflegeaufenthaltes in unserem Haus keine Kosten an,
wenn z.B. eine Demenzerkrankung besteht. Diese Leistungen zum
Nulltarif sind mdglich, wenn Anspruchsvoraussetzungen fiir Zusatzliche
Betreuungsleistungen bestehen und der Eigenanteil von der Pflegkasse
Ubernommen wird. Fir diese Leistungen steht bei Personen mit einge-
schrankter Alltagskompetenz ein Betrag von jahrlich 1200,- Euro bis 2400,-
Euro zur Verfliigung. Zusammengefasst kdnnen diese Zusatzlichen
Betreuungsleistungen in Anspruch genommen werden fur:

Kurzzeitpflege (Stationarer Bereich im Haus St.
Nikolaus)
Tagespflege (Tagespflege im Haus St. Nikolaus)

Betreuungsleistungen (durch den Pflegedienst St.
Nikolaus in unseren Pflegewohnungen im Haus oder
bei lhnen zuhause)

TIPP:
Entlastung fur pflegende Angehorige

Niemand kann und muss die schwere Aufgabe der Pflege eines Angehori-
gen alleine bewaltigen. Auch im Interesse des Kranken ist es wichtig und
ratsam, mit den eigenen Kraften hauszuhalten und sich friihzeitig nach Még-
lichkeiten der Beratung und Entlastung umzusehen. Die Pflegekassen bieten
mit der Ersatz- oder Verhinderungspflege, der Kurzzeitpflege und den Zu-
satzlichen Betreuungsleistungen eine Vielzahl von Unterstitzungsmdglich-
keiten mit einem Hilfevolumen von bis zu 5500,- Euro pro Jahr fir diese
Leistungen. Nutzen Sie diese Leistungen der Pflegeversicherung und neh-

men Sie tageweise oder stundenweise Entlastung in Anspruch.




Zusatzliche Betreuungsleistungen

Knapp die Halfte aller Pflegebedurftigen —
zumindest in der vollstationaren Pflege —
weist eine eingeschrankte Alltagskompe-
tenz auf und hat somit Anspruch auf g
zusatzliche Betreuungsleistungen. Bei den
zusatzlichen Betreuungsleistungen fir
Pflegebeddrftige, auch ohne anerkannte
Pflegestufe, mit erheblichem allgemeinen
Betreuungsbedarf (Pflegebedlrftige mit
geistiger Behinderung, Alzheimer, Demenz
oder sonstiger Verwirrung) handelt es sich
um Angebote, die auf die Entlastung der
pflegenden Angehdrigen ausgerichtet sind.
Viele Versicherte mit eingeschrankter All-  Zusatzliche Betreuungsleistungen entlasten
tagskompetenz brauchen nicht nur Hilfe bei ~ Angehérige. Foto: Gerhard Hagen
der Grundpflege, sie bendtigen zusatzlich

ein hohes Maf an allgemeiner Beaufsichtigung und Betreuung. Ob jemand “einen erheb-
lichen Bedarf an allgemeiner Beaufsichtigung und Betreuung” hat, richtet sich danach, ob
und in wie weit “erhebliche Einschrankungen seiner Alltagskompetenz” vorliegen (§ 45a
SGB Xl). Die entsprechende Einschatzung wird durch unseren Medizinischen Dienst der
Krankenversicherung (MDK) vorgenommen.

Personen mit vergleichsweise geringem allgemeinem Betreuungsaufwand erhalten als
zusatzliche Betreuungsleistungen den Grundbetrag von 100 Euro monatlich.
Personen mit einem im Verhaltnis dazu héherem Betreuungsbedarf erhalten diese Leis-
tungen in Héhe von 200 Euro monatlich. Werden Betreuungsleistungen nicht ganz ,ver-
braucht®, kann der Rest in das folgende Kalenderhalbjahr Gbertragen werden.

lhre Memoiren als Film
SR — et Eistammessati®t  |\0chten Sie die Lebensgeschichte eines Angehdrigen verewi-
: gen? Oder haben Sie selber dariiber nachgedacht, Ihre Memoi-
ren zu schreiben? Ein Film ermdglicht es lhnen, lhre
Geschichte(n) zu erzéhlen. Anders als bei der (Auto-)biografie
haben Sie keinen schriftstellerischen Aufwand. Bild und Ton eines
wertvollen Menschen erzéhlen mehr als tausend geschriebene
Worte und machen Ihre Lebenserinnerungen unvergesslich.
www.m-al.de T3

ktel 09131-933 69 02 | mail info@m-al.de | Wir betreuen Sie bei der Dokumentation Ihrer Memoiren. EH.H ut J




Volistationare Pflege

Die Pflege in einer vollstationaren Pflegeeinrichtung wird gewahrt, wenn haus-
liche oder teilstationare Pflege nicht mdglich ist oder wegen der Besonderheit des
Einzelfalls nicht in Betracht kommt. Vollstationare Pflege ist in offenen und in
beschitzenden Altenpflegeeinrichtungen mdglich

Pflegestufe 0 =

Pflegestufe | bis zu 1.023 € pro Monat
Plegestufell  bis2u1.279 € pro Monat. |
Pflegestufe IlI bis zu 1.550 € pro Monat

In Hartefallen kann der Leistungsanspruch bis auf 1.918 Euro/
Monat ausgedehnt werden.

Altenpflege 5.0 - die Alternative zur volistationaren Pflege

Neben der bekannten und bewahrten vollstationaren Pflege bieten wir im
Haus St. Nikolaus unser neues Wohn- und Pflegekonzept ,Altenpflege 5.0¢
an. Diese Pflegeform ist ideal fiir pflegebediirftige Menschen (auch mit
Demenz) , fir die das Thema Wohnen, Privatheit und Selbstbestimmung
einen hohen Stellenwert hat. Altenpflege 5.0 besteht aus den drei Baustei-
nen Tagespflege, hausliche Pflege und seniorengerechtes Wohnen unter
einem Dach. Diese drei Bausteine kdnnen ja nach Bedarf miteinander
kombiniert werden. Dabei muss Altenpflege 5.0 nicht teurer sein als die
vollstationare Pflege. Je nach Intensitat der Pflege- und Hauswirtschafts-
leitungen kann dieses Angebot sogar preiswerter sein. Gerne erstellen wir

Ihnen ein individuelles Angebot. Lassen Sie sich unverbindlich beraten,
gerne auch bei lhnen zuhause oder im Krankenhaus. Altenpflege 5.0
wurde Ubrigens bei SeniVita seit dem Jahr 2008 erfolgreich in sechs
Einrichtungen erprobt. Gehen Sie mit uns neue Wege in der Pflege, in
Altenpflegeeinrichtungen der neuesten und finften Generation.

AltenPflege
5.0




Unsere Serviceleistungen
e Individuelle Beratung in allen Gesundheitsfragen e

¢ Uberpriifung Ihrer Haus- und Reiseapotheke o
e Anmessen von Kompressionsstrimpfen e

Linden-Apotheke 7 l\ Birken-Apotheke
Apothekerin Simone Held \\ Apothekerin Simone Held )
Heinestr. 5, 82216 Gernlinden // | Hauptstr. 4, 82216 Maisach
Tel: 08142/ 12720 B it Tel: 08141 /2285280

Fax: 08142 / 3339 (i€ Fax: 08141 / 228 528 1

e Messung ihres Blutdrucks, Blutzuckers und Gesamtcholesterins e
¢ Verleih von Babywaagen und Milchpumpen e Lieferservice e

info@lindenapo-gernlinden.de - info@birkenapo-maisach.de

\

J

TIPP: Wenn die Pflege zuhause nicht
mehr moglich ist

Ein Drittel der pflegebedurftigen Menschen in Deutschland lebt in Pflegeein-
richtungen, in Orten mit einer oder mehreren Pflegeeinrichtungen sind es
manchmal sogar 40 Prozent. Der Umzug in eine Pflegeeinrichtung erfolgt,
wenn die Pflege zuhause nicht mehr gewahrleistet werden kann, weil Ange-
hérige nicht da oder (iberlastet sind. Zu einer Uberlastung kann es kommen,
wenn eine Demenzerkrankung besteht, der Pflegebedurftige weglaufgefahr-
det ist, die nachsten Angehorigen nicht mehr erkennt und es zu belastenden
Verhaltensauffalligkeiten kommt. Dann kann ein Umzug in eine Pflegeein-
richtung der richtige Schritt sein, damit Lebensqualitat fur alle Seiten wieder
spurbar wird: fir den Pflegebediirftigen, der in einer wohlwollenden Gemein-
schaft aufgenommen, mit seinen Bedirfnissen, Fahigkeiten und Verlusten
angenommen und professionell gepflegt und betreut wird. Und fiir den An-
gehorigen, der wieder Kraft schdpfen und weiterhin eng an der Seite des
Pflegebedurftigen sein kann, insbesondere in der eigenen Pflegewohnung
mit Kliche, Bad, Briefkasten, Klingel und eigenen Mdébeln.




Zurzeit sind knapp 2,5 Millionen Men-
schen in Deutschland pflegebedurftig
im Sinne des Pflegeversicherungsge-
setzes. Rund zwei Drittel der Pflegebe-
durftigen werden zu Hause versorgt,
zum Teil mit Hilfe von ambulanten Pfle-
gediensten. Ein Drittel der Pflegebe-
durftigen werden in Pflegeheimen be-
treut.

Noch werden die meisten Menschen
durch die Familie gepflegt, doch auf-
grund demographischer Verande-
rungen wird diese Ressource immer
mehr abnehmen. Pflegestatistiken zei-
gen eindeutig einen Trend hin zur ,pro-
fessionellen® Pflege in Pflegeheimen

und durch ambulante Pflegedienste.
Ambulante Pflege und vollstationare
Pflege sind die beiden Pole, zwischen
denen inzwischen eine Vielzahl von
weiteren Angeboten besteht, z.B. Ta-
ges- oder Nachtpflege, Wohnen in ei-
ner betreuten Wohnanlage mit integ-
rierter Tagespflege oder in einer
ambulant betreuten Wohngemein-
schaft. Oftmals ist ein Leben im eige-
nen Zuhause dauerhaft moglich, wenn
die Umgebung barrierefrei ist, wenn
man Haushaltsdienste und Essen auf
R&dern in Anspruch nimmt und Vorsor-
ge fur den Krankheitsfall z.B. mittels
eines Hausnotrufes trifft.

Angebote im Haus St. Nikolaus

Kurzzeitpflege, Urlaubs-, Ersatz- und Verhinderungspflege

Tagespflege

Stationare Pflege im ersten und zweiten Obergeschol}

Altenpflege 5.0 (Pflegewohnungen im dritten Obergeschol}, Pflege-

dienststltzpunkt und Tagespflege im Erdgeschol})

Offener Mittagstisch

www.aezte-ffb.de

Gesundheitsportal des arztlichen

Kreisverbandes Firstenfeldbruck

www.bmg.bund.de/pflege

Informationen des Bundesministeriums fiir

Gesundheit zum Thema Pflege, inkl.
Leistungen der Pflegeversicherung

www.wegweiser-demenz.de

Wegweiser zum Thema Demenz des

Bundesfamilienministeriums




Heimspart

)

Ob ambulante Pflege oder stationare
Pflege — mit den Leistungen der
Pflegekasse sind in der Regel nicht
alle Kosten abgedeckt. Im Idealfall
kann der Eigenanteil mit Hilfe der
Rente, des Vermdgens oder den
Leistungen einer privaten
Pflegezusatzversicherung bezahlt
werden. Dies ist aber haufig nicht
moglich. Dann kénnen die Kosten vom
zustandigen Sozialhilfetrager
Ubernommen werden. Im stationaren
Bereich ist das der jeweilige Bezirk, in
der ambulanten Pflege liegt die
Zustandigkeit beim Landkreis und den
kreisfreien Stadten. Voraussetzung ist,
dass die Antragsteller diese Kosten
nicht aus eigenen Mitteln finanzieren
konnen. Dabei muss Auskunft zum
eigenen Vermogen und Einkommen
gegeben werden, wie auch zu
Vermoégen und Einkommen der
unterhaltspflichtigen Angehdrigen

Ein Teil der Kosten wird durch die gesetzliche Pflegeversicherung abgedeckt.

0 @

Foto: M. Wuttke

ersten Grades. Fir die Gewahrung von
Sozialhilfe mussen drei Voraus-
setzungen erfullt sein:

* nicht ausreichendes Einkommen
* nicht ausreichendes Vermdgen

» fehlende Unterhalts- und andere
Anspriiche

Eine Sozialhilfegewahrung ist nicht nur
vom Einsatz des Einkommens
abhangig, sondern auch vom Einsatz
des Vermodgens. Gesetzliche
Regelungen belassen Ihnen aber bei
Geldvermdgen einen Freibetrag, der
sich zumeist auf 2.600 Euro belauft.
Bei Einsatz von Vermdgenswerten ist
der Sozialhilfetrager aufgrund
gesetzlicher Regelungen angehalten,
auch verschenktes oder Gbertragenes
Vermdgen der letzten 10 Jahre zu
bertcksichtigen.




Ein komplexes Thema - die
Unterhaltspflicht

Der Sozialhilfetrager (Bezirk oder
Landkreis / Kreisfreie Stadt) kann,
auler den geschiedenen,
beziehungsweise getrennt lebenden
Ehegatten, nur Verwandte ersten
Grades (Eltern bzw. Kinder) fir
Unterhaltszahlungen in Anspruch
nehmen. Schwiegerkinder,
beziehungsweise Enkel kdnnen nicht
zum Unterhalt herangezogen werden.
Geschwister sind nach dem BGB
untereinander nicht unterhaltspflichtig.

Die Berechnung des Unterhalts fir
hilfsbedlrftige Eltern erfolgt
ausschlieBlich nach Zivilrecht. Die
Faustregel lautet: Ein erwachsenes
Kind muss fiir seine pflegebeddrftigen
Eltern nur zahlen, wenn sein
Einkommen den angemessenen
Selbstbehalt von derzeit 1.600 €
Ubersteigt. Dabei wird vom
Ubersteigenden Betrag nur die Halfte
in Anspruch genommen.

Das Schonvermogen bleibt
unangetastet

Einige Vermdgenswerte sind fir das
Sozialamt unantastbar. Dieses Vermo-
gen nennt man Schonvermoégen. Zu
diesem so genannten Schonvermdgen
gehort zum Beispiel das eigene, selbst
genutzte Haus.

Doch Vorsicht: Haben die Eltern den
Kindern das Haus schon geschenkt,
um ihnen spater einmal Erbschafts-
steuer zu sparen, dann kann das Sozi-
alamt diese Schenkung unter Umstan-
den wieder riickgangig machen. Denn
wenn die Eltern selbst verarmt sind,
dann kénnen sie innerhalb von zehn
Jahren die verschenkte Immobilie zu-
ruckfordern — stellvertretend auch das
Sozialamt.

Hilfe durch den Sozialhilfetrager

Rund ein Viertel der Bewohner in Pflegeeinrichtungen nehmen Unterstit-

zungsleistungen des zustandigen Sozialhilfetragers in Anspruch, wenn die

Rente oder das Vermogen nicht ausreicht, um den Eigenanteil zu bewalti-

gen. Scheuen Sie sich also nicht, sich von uns, dem VdK oder dem Sozial-

hilfetrager beraten zu lassen. Infos finden sie im Internet unter http://www.
bezirk-oberbayern.de/media/custom/379_3237_1.PDF.




Pflegeversicherung und Sozialhilfetrager entlasten bei der Finanzierung, so dass Angehdrige nicht

unnétig belastet werden.
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Informationen zum Haus St. Nikolaus und zu SeniVita

\/ Direkt im Haus, am besten nach Voranmeldung

www.senivita.de

www.senivita-perspektiven.de (unsere Personalhomepage)
Soziale Netzwerke, z.B. Facebook, Twitter, YouTube

Unser Video zum Haus St. Nikolaus ab Juli auf unserer Homepage,
YouTube und www.wohnen-im-alter.de

\/Unsere Unternehmenszeitung ,Das GinkgoBlatt® erhalten Sie im Haus
St. Nikolaus und als pdf auf unserer Homepage

\/ Bildergalerie und Infos auf www.wohnen-im-alter.de

Vorsorge fiur den Fall der Pflegebediirftigkeit

Die richtige Vorsorge sorgt fir Entlastung im Alter.

Viele Menschen haben Angst davor,
mit dem Nachlassen eigener korper-
licher oder geistiger Krafte auf die Hilfe
und Unterstiitzung anderer Menschen
angewiesen zu sein. Diese Vorstel-
lung, nach jahrzehntelanger Selbstan-

Foto: Gerhard Hagen

digkeit nicht mehr selbst fur sich ver-
antwortlich zu sein und existentielle
Entscheidungen nicht mehr selbst tref-
fen zu kénnen, verursacht nachvoll-
ziehbare Sorgen und Beflrchtungen.
Doch Pflegebedurftigkeit muss nicht



zwangslaufig den Verlust der Entschei-
dungsfahigkeit und Selbstbestimmung
bedeuten. Durch vorzeitig abgefasste
Vollmachten oder Verfugungen kon-
nen Sie beispielsweise schon fir den
Notfall festlegen, wer sich um Ihre An-
gelegenheiten kiimmern soll und si-
cherstellen, dass Ihre Winsche und
Abneigungen bei Krankheit oder im
Alter Berlcksichtigung finden.

Auch wenn es notwendig ist, Ihnen
eine rechtliche Betreuung zur Seite zu
stellen, bedeutet das nicht, wie haufig
angenommen eine Entmidndigung.
Seitens des Amtsgerichts wird sehr ge-
nau gepruft, in welchen Bereichen eine
unterstitzende Hilfe durch einen Be-
treuer bendtigt wird.

Die gesetzliche Betreuung

Eine gesetzliche Betreuung wird ein-
gerichtet, wenn eine erwachsene Per-
son altersverwirrt, psychisch krank,
geistig oder korperlich behindert ist
und deswegen, ihre Angelegenheiten
ganz oder teilweise nicht mehr besor-
gen kann. Hiervon sind rund 1,3 Millio-
nen Bundesburger betroffen. Dem Ge-
setz nach besteht eine gesetzliche
Betreuung darin, dass fir eine volljah-
rige, hilfebedurftige Person ein Betreu-
er bestellt wird, der in einem genau
festgelegten Umfang fur sie handelt.
Das Selbstbestimmungsrecht des be-
troffenen Menschen, soweit dies mog-
lich und seinem Wohl zutraglich ist,
bleibt dabei erhalten.

Aufgabenkreise einer
gesetzlichen Betreuung

Betreuer dirfen nur fur die Aufgaben-
kreise bestellt werden, in denen die
Betreuung tatsachlich erforderlich ist.

Was die Betreuten noch selbst tun
kénnen und woflr sie einen gesetz-
lichen Vertreter benétigen, wird im ge-
richtlichen Verfahren festgestellt, z.B.:
+ Arztliche MaBnahmen und
Sorge um die Gesundheit
* Aufenthaltsbestimmungsrecht
* Unterbringungsahnliche
MafRnahmen (geschlossene
Abteilungen in Anstalten,
Heimen), freiheitsentziehende
Maflnahmen
* Wohnungsauflésung
» VermoOgensflrsorge
* Behoérden-
Rechtsangelegenheiten
* Regelung des Post- und
Fernmeldeverkehrs
* Vertretung vor Gericht

Vollmachten und
Verfugungen

Rechtzeitige Vorsorge macht eine
selbstbestimmte Lebensfuhrung
moglich, auch fur die Lebenslagen, in
denen man seine Angelegenheiten
nicht mehr selbst regeln kann. Mit
Vorsorgevollmacht, Betreuungsverfi-
gung und Patientenverfigung kann
jeder schon in gesunden Tagen
vorausschauend fiir die Wechselfalle
des Lebens entscheiden.

Betreuungsverfiigung

Mit der Betreuungsverfligung kann je-
der schon im Voraus festlegen, wen
das Gericht als Betreuer bestellen soll,
wenn es ohne rechtliche Betreuung
nicht mehr weitergeht. Genauso kann
bestimmt werden, wer auf keinen Fall
als Betreuer in Frage kommt. Mdglich
sind auch inhaltliche Vorgaben fiir den
Betreuer, etwa welche Winsche und




Gewohnheiten respektiert werden soll-
en oder ob im Pflegefall eine Betreu-
ung zu Hause oder im Pflegeheim ge-
wulnscht wird.

Vorsorgevollmacht

Mit der Vorsorgevollmacht kann man
einer anderen Person die Wahrneh-
mung einzelner oder aller Angelegen-
heiten fir den Fall Ubertragen, dass
man selbst die Fahigkeit zu entschei-
den einbu3t. Der Bevollmachtigte kann
dann handeln, ohne, dass zusatzliche
MaRnahmen ndétig werden. Das Ge-
richt wird nur dann eingeschaltet, wenn
es zur Kontrolle des Bevollméachtigten
erforderlich ist. Die Vorsorgevollmacht
ermdglicht so ein hohes Maf an Eigen-
verantwortlichkeit. Eine Vorsorgevoll-

-

macht kann die folgenden Bereiche
umfassen:

» Gesundheitssorge

* Aufenthalt/
Wohnungsangelegenheiten

» Behdrdenangelegenheiten

* Vermdgenssorge

* Post- und
Fernmeldeangelegenheiten

* Vertretung vor Gericht

Es kann individuell entschieden wer-
den, fur welche Bereiche eine Voll-
macht erteilt wird (zum Beispiel nur
Aufenthalt/WWohnungsangelegenheiten
oder nur Behdrdenangelegenheiten).
Unter Umstanden kann die Aufteilung
der Vollmacht auf verschiedene Be-

=

Vollmachten und Patientenverfligungen sind ein kompliziertes Thema. Wer ganz sicher gehen will,

sollte sich auf den Rat von Experten verlassen.

Foto: Gerhard Hagen



reiche im Bedarfsfall dazu fihren, dass
fuir die nicht bevollmachtigten Bereiche
moglicherweise ein Betreuer bestellt
werden muss. Daher kann es sinnvoll
sein, in einer Generalvollmacht alle
Betreuungsbereiche genau festzule-
gen. Hat der Vollmachtgeber einem
Bevollmachtigten fur alle oben ge-
nannten Bereiche benannt, handelt es
sich um eine sogenannte Generalvoll-
macht. Vordrucke fur eine Vorsorge-
vollmacht erhalten Sie zum Beispiel
beim Sozialverband VdK oder auf der
Homepage des Bundesministeriums
fur Justiz www.bmj.de.

Patientenverfigung

In einer Patientenverfugung kann flr
den Fall der Entscheidungsunfahigkeit
schriftlich festgelegt werden, ob und
wie jemand arztlich behandelt werden
mochte.

Die Patientenverfligung ist seit 2009
gesetzlich verankert und richtet sich in
erster Linie an den Arzt, fir den sie bin-
dend ist. Sie kann zusatzlich Anwei-
sungen an eine gesetzliche Betreuung
oder einen Bevollmachtigten enthal-
ten. Zudem kann es sinnvoll sein, auch
persodnliche Wertvorstellungen, Ein-
stellungen zum eigenen Leben und
Sterben oder religidse Anschauungen
als Erganzung und Auslegungshilfe in
der Patientenverfigung mit abzufas-
sen. Es ist empfehlenswert, eine Pati-
entenverfigung mit einer Vorsorgevoll-
macht fir Gesundheitsangelegenheiten
zu koppeln. Es ist empfehlenswert eine
Patientenverfigung in bestimmten
Zeitabstanden zu erneuern oder zu be-
statigen (z. B. jahrlich), so kann man
seine Entscheidungen Uberprufen und
dokumentieren, dass die Entschei-

dungen stabil, wohl Uberlegt und aktu-
ell sind. Die Patientenverfligung sollte
so hinterlegt sein, dass insbesondere
behandelnde Arzte, Bevollmachtigte,
Betreuer, gegebenenfalls das Vor-
mundschaftsgericht moéglichst schnell
in dessen Besitz kommen. Dazu kann
es sinnvoll sein, einen entsprechenden
Hinweis bei sich zu tragen.

Bei Aufnahme ins Krankenhaus oder
Pflegeheim sollte man auf eine beste-
hende Patientenverfigung hinweisen.
Vordrucke fur Patientenverfigungen
erhalten Sie z.B. beim VdK oder auf
der Homepage des Bundesministeri-
ums fur Justiz www.bmj.de.

Eine Patientenverfiigung ist fiir Haus- und

Notarzt bindend. Foto: Gerhard Hagen




Wir bilden aus!
Weitere Infos
www.senivita-perspektiven.de



SeniVita

SOZIAL gemeinniitzige GmbH

SeniVita

der Arbeitgeber fir mit den Zukunftsberufen

Dem Leben nicht nur Jahre,
sondern den Jahren Leben schenken.

~.Dem Leben nicht nur Jahre, sondern
den Jahren Leben schenken® - das ist
auf einen kurzen Nenner gebracht der
Kern unserer Pflege-Philosophie.
Dazu setzen wir auf Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter, die sich bei SeniVita
rundum wohl flihlen. Denn die Glei-
chung ist einfach: Je zufriedener die
Pflegenden, desto besser die Pflege.
Die Vereinbarkeit von Familie und Be-
ruf liegt uns dabei ebenso am Herzen
wie die individuelle Karriereplanung,
die Gesundheit und eine attraktive Ver-
gutung unserer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Auch durch unsere Ge-

meinnltzigkeit und eine qualitatsorien-
tierte Unternehmenspolitik haben wir
sehr gute Rahmenbedingungen flr
Pflegende geschaffen.

Mit unseren innovativen Pflege- und
Wohnkonzepten, z.B. ,Altenpflege
5.0“ setzen wir einen neuen Mal3stab
fur Qualitat in der Altenhilfe — sowohl
fur pflegebedirftige Menschen als
auch fir Pflegende mit einem hohen
Anspruch. Gehen Sie mit uns neue
Wege und erleben Sie ein Unterneh-
men, das lhre Bedulrfnisse erkennt,
Sie fordert und unterstitzt.

Das zeichnet den Arbeitgeber SeniVita aus

Moderne, wohnliche und familidre Einrichtungen
Arbeitserleichternde technische Ausstattung

Angenehme Arbeitsatmosphare

Unterstitzung durch Betreuungshelfer, Ehrenamtliche und

Praktikanten

Familienfreundliche Dienstzeiten

Gesundheitsférderung

RegelmalRige Personalbefragungen

Vertrauensvolle Zusammenarbeit mit unterstitzenden
Kooperationspartnern und Angehdrigen

Fachliche Begleitung und enge Verzahnung der Praxis mit unseren
Schulbetrieben und unserer Forschungsabteilung

Sehr gute Fort- und Weiterbildungsmdglichkeiten

Aufstiegsmdglichkeiten

Eine leistungsgerechte Vergltung und eine Betriebliche

Altersversorgung

Zusatzliche Arbeitgeberleistungen wie Kindergartenzuschuss und

Schulstartgeld




Die Unternehmensgruppe SeniVita im Kurzportrait

Grindung 1998, Sitz in Bayreuth

Geschaftsfelder: Altenpflege, Kinderkrankenpflege, Behindertenhilfe,

Bildung

1400 Beschaftigte in 18 Pflege- und Behinderteneinrichtungen

300 Schiler

Dreimaliger Preistrager ,Bayerns Best 50°

Kooperationspartner: Ziblin-Gruppe (Eberhard Péhner Unternehmen
fur Hoch- und Tiefbau GmbH), UMIT Private Universitat fur Gesund-
heitswissenschaften, Medizinische Informatik und Technik GmbH, 2f
und dmk Finanzarchitektur




Das SeniVita Genussrecht:
I nachhaltig, sozial und regional investieren

Bayerns fuhrender privater Betreiber von Pflegeeinrichtungen
expandiert und plant 2013 und in den folgenden Jahren den
Bau weiterer ,Altenpflege 5.0“-Hauser, z.B. im Landkreis FFB
und in Bad Wiessee.

Traditionell wird die Expansion von Privatanlegern begleitet.
Bereits Uber 600 zufriedene Kunden haben das SeniVita
Genussrecht gezeichnet.

Wir bieten lhnen:

* bis zu 6,5% Zins p.a.*

+ ab 5.000 € zzgl. 5% Agio

* 6 Jahre Laufzeit

* gemeinnutzige GmbH mit
9 () Mio € Eigenkapital

-

* 5% Basiszins, 1,5% Gewinnbonus

Kostenlose Infos und
unabhangige Beratung bei:

Dr. Matthias Koppel

Tel.: 0171 / 6270352

FAX: 09295 / 914812
finanzarchitektur@email.de
www.regional-investieren.de

dmk, finanzarchitektur

Bundesweiter SeniVita-Exklusivvertrieb




ais Einrichtungspartner

der Senivita Unternehmensgruppe stehen wir fur
Konzeption, Planung, Produktqualitat, Lieferung und
fachgerechter Montage der gesamten Moblierung.

2

feilner & feilner
einrichtungen

2F Einrichtungen | Luitpoldplatz 3 | 95444 Bayreuth
Fon (0921) 79994-0 | Fax (0921) 79994-44
www.2f-einrichtungen.de



