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Konzeption zur Weiterentwicklung des Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen
1. Historie/ aktuell vorhandene Beratungsstrukturen

Seit 1. Juni 2011 ist im Landkreis Reutlingen der Pflegestitzpunkt eingerichtet. Aus-
gangspunkt hierfur ist die gesetzliche Grundlage, die in § 92 ¢ SGB Xl geregelt ist
sowie die Konkretisierungen durch die Landesarbeitsgemeinschaft Pflegestitz-
punkte Baden-Wurttemberg (LAG). Vor Einrichtung des Pflegestitzpunkts gab es
bereits in einigen Kommunen, konkret in Reutlingen, Metzingen, Pliezhausen und
Wannweil, Beratungsangebote bei Pflegebediirftigkeit und zu Fragen im Vor- und
Umfeld von Pflege, die als Informations-, Anlauf- und Vermittlungsstellen (IAV-
Stellen) in den neunziger Jahren aufgebaut worden waren und von den jeweiligen
Kommunen und dem Landkreis gemeinsam finanziert wurden. Der Aufbau des Pfle-
gestutzpunkts Landkreis Reutlingen erfolgte - zur Vermeidung von Doppelstrukturen
- unter Einbindung der vorhandenen Beratungsstrukturen.

Die Trager des gemeinsamen Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen setzen
sich zusammen aus den kommunalen Tragemn der (ehemaligen) IAV-Stellen, der
Stadt Reutlingen, der Stadt Metzingen, der Gemeinde Pliezhausen, der Gemeinde
Wannweil sowie dem Landkreis Reutlingen und den Kranken- und Pflegekassen.
Insgesamt gibt es derzeit funf Pflegestitzpunkt-Standorte. Im Schaubild wird durch
die farbliche Markierung deutlich, fiir welche Versorgungsbereiche im Landkreis die
einzelnen Standorte zustandig sind (vgl. hierzu auch Kap. 3.):

Ihr Pflegestiitzpunkt im
Landkreis Reutlingen

o finde meinen Ansprechpar

Pflegestiitzpunkt Landkreis Reutlingen
Landratsamt
. Kaiserstrafle 27, 72764 Reutlingen
Telefon: 07121/ 480-4030
E-Mail: pflegestuetzpunki@krelis-reutlingen.de

Bei Wohnort in den weiteren Stadfen
und Gemeinden des Landkreises
wenden Sie sich bitte an:

i Wohnort in der Stadt Reutlingen
: Pflegestitzpunkt Standort:

: Stadt Reutlingen

¢ Tel. 07121/ 303-2300

: E-Mail: abteilung.aeltere@

g [ rewtingende . =

Lich;ensteln i Wohnort in Wannweil

Minsingen ¢ Pflegestitzpunki Standort:
. . Gomsdlngen e 8. Wannweil
Sor:\emi.ih! En&s&ingen . Ee;A§|7|1?1:g85_0
: : E-Mail i
““m'“mﬁ i gemeinde-wannweil.de

ol

Ho.ha'ns!e!n
. s

¥ Wohnort in Metzingen, Grafenberg,
: Riederich

: Pflegestotzpunkt Standort:

: Stadt Metzingen

: Tel. 07123/ 925-340

: E-Mail pﬂegeé!uetzpunkt@metzing%}.de

?.iochteiﬁné.en :

Pfronstetten  Hayingen g%
. . §g*

¥ Wohnort in Pliezhausen, Walddorfhistach
Pflegestiutzpunkt Standort: Pliezhausen
: Tel. 07127/ 980015
E-Mail: pﬂeges!uetzpunkl—piiezhausen@gmxg

4—4

Zwiefalten
°




Alle Pflegestutzpunkt-Standorte im Landkreis sind nunmehr kommunal angesiedelt.
Die Sonderregelung hinsichtlich des Pflegestlitzpunkt-Standorts Wannweil, mit dem
aufgrund seiner Ansiedlung bei der Diakoniestation Harten bis Ende 2015 ein geson-
derter Kooperationsvertrag bestand, wurde aufgehoben. Seit Jahresbeginn 2016 ist
auch der Pflegestutzpunkt-Standort Wannweil, wie die anderen Standorte, in kom-
munaler Tragerschaft. Die Landarbeitsgemeinschaft Pflegestiitzpunkte (LAG)
sieht zur Sicherstellung unabhédngiger Auskunft und Beratung die Kommune
als Anstellungstrager fiir die Pflegestiitzpunkte vor. Diese Vorgabe ist damit fiir
alle Pflegestiitzpunkt-Standorte im Kreisgebiet erfiillt. Trigerneutrale Informa-
tion und Beratung der Pflegestltzpunktarbeit ist insofern umfassend gewéhrleistet.
Die Zusammenarbeit der Pflegestiitzpunkt-Standorte untereinander ist in einem ge-
meinsamen Kooperationsvertrag geregelt, den die Trager des Pflegestlitzpunkts ab-
geschlossen haben.

Im Landkreis Reutlingen gibt es darliber hinaus weitere an Trager gebundene Bera-
tungsangebote, die krankheitsbezogen ausgerichtet sind (z. B. Demenz, Sucht).

2. Regionale Infrastruktur

Der Landkreis Reutlingen bildet zusammen mit dem Landkreis Tibingen und dem
Zollernalbkreis die Region Neckar-Alb. Er ist mit 1.094 Quadratkilometern der groR3-
te Landkreis in dieser Region; aufgrund seiner Ausdehnung ist er als Flachenland-
kreis einzuordnen. Rund 276.000 Einwohner’ leben in 26 Stidten und Gemeinden
vor :Jznd auf der Schwabischen Alb. Davon sind ca. 74.000 Menschen 60 Jahre und
alter”.

Der Kreis lasst sich in zwei Teile gliedern: in das industriell gepragte und dicht
besiedelte Albvorland mit der Gro3stadt Reutlingen und die diinn besiedelte Alb-
hochflache mit vielen kleinen Gemeinden. Entsprechend verschieden sind auch die
Zugangswege zum Beratungs- und Unterstitzungsangebot des Pflegestiitzpunkts.
Wahrend beispielsweise flur Blrger/-innen der Stadt Reutlingen, die eine Flache von
rd. 87 Quadratkilometern aufweist, Beratungsangebote mit kurzen Wegen erreichbar
sind, mussen Birger/-innen, flr die der Pflegestiitzpunkt-Standort des Landratsam-
tes zustandig ist, sehr viel weitere Anfahriswege in Kauf nehmen. Der Pflegestiitz-
punkt-Standort Landratsamt ist fiir eine Kreisfliche von rd. 860 Quadratkilome-
tern zustandig. Da bei Hausbesuchen der Mitarbeiterin des Standortes ,Landrats-
amt“ ein sehr viel groRerer Teil der Arbeitszeit mit Wegezeiten gebunden ist, sind
diese aus Grunden der Stellenkapazitat nur eingeschrankt maoglich.

Auch durch Verschiedenheit der Verkehrsinfrastruktur ergeben sich unterschied-
liche Mdglichkeiten der Inanspruchnahme des Pflegestiitzpunkts. Wahrend im Stadt-
gebiet Reutlingen oder auch in der Stadt Metzingen der 6ffentliche Nahverkehr relativ
gut ausgebaut ist, sind flr die Blrger/innen der Gemeinden im Ermstal oder auf der
Alb die — fur den Iandlichen Raum typischen — Mobilitatseinschrankungen hinsichtlich
der Nutzungsmaglichkeiten des offentlichen Nahverkehrs zu berticksichtigen.

1 Stand 30.06.2015, Quelle: Statistisches Landesamt Baden-Wiirttemberg

Z Stand 2015, Quelle: Statistisches Landesamt Baden-Wiirttemberg, Bevﬁlkerungsvorausberechhun-
gen auf Basis des Zensus vom 9. Maij 2011



In der bisherigen Angebotsstruktur des Pflegestlitzpunkts wurde versucht, auf diese
Problematik zu reagieren, indem seitens der Mitarbeiterin des Pflegestitzpunkt-
Standorts ,Landratsamt” Sprechstunden in Bad Urach, Lichtenstein, Minsingen,
Pfullingen und Sonnenbiihl angeboten werden (siehe hierzu Kap. 3.). Dadurch konn-
te jedoch nicht erreicht werden, dass flr die Blirgerinnen und Blrger in diesem Zu-
standigkeitsbereich vergleichbare Zugangsmaglichkeiten zum Unterstitzungs-
angebot des Pflegestiitzpunkts bestehen, wie fiir die Blrgerinnen und Blrger in den
Zustandigkeitsbereichen der Pflegestiitzpunkt-Standorte in den Stadten Metzingen
und Reutlingen sowie in den Gemeinden Pliezhausen und Wannweil. Wahrend sich
der Pflegestiitzpunkt an den dezentralen Pflegestiitzpunkt-Standorten durch die
Wohnortnahe als ,selbstverstandliches Unterstiitzungsangebot” fur alle Fragen im
Vor- und Umfeld von Pflege entwickelt und entsprechend einen breiten Bekannt-
heitsgrad bei den Blrgerinnen und Blrgern erreicht hat, ist dies im grof3en Zustan-
digkeitsbereich des Standorts ,Landratsamt” nur eingeschrankt der Fall.

Auch die im Einzelfall erforderliche Vernetzung vor Ort ist vom zentralen Standort im
Landratsamt aus nur bedingt moglich.

Die Medizinische Versorgung im Landkreis stellt sich wie folgt dar: Die stationare
medizinische Versorgung der Bevolkerung ist insbesondere Uber die Kreiskliniken
Reutlingen mit drei Standorten sichergestellt. Diese befinden sich zum einen in der
GrofRstadt Reutlingen (Klinikum am Steinenberg) und auflerdem in Mlnsingen (Alb-
klinik) und Bad Urach (Ermstal-Klinik). In der Ermstal-Klinik befindet sich auch der
geriatrische Schwerpunkt der Kreiskliniken, in dem die geriatrische Versorgung fur
Patienten/-innen aus dem ganzen Landkreis erfolgt. Am Standort Bad Urach —in
unmittelbarer Nahe der Ermstal-Klinik — wird zudem eine stationare Einrichtung der
medizinischen Rehabilitation vorgehalten, die Fachklinik Hohenurach. Die psychiatri-
sche Versorgung im Landkreis, auch die von gerontopsychiatrischen Patienten, er-
folgt Uber das PPrt mit Standort in der Stadt Reutlingen und das ZfP mit Standort
Zwiefalten. Rund 180 Hausarzte und 250 Facharzte im Landkreis stellen die ambu-
lante medizinische Versorgung sicher (Stand: 2010)°.

Bei Pflege- und/oder Betreuungsbedarf stehen den Blrger/-innen im Landkreis
derzeit folgende Angebote zur Verfigung:
e 42 ambulante Pflegedienste
e 20 Tagespflegeangebote mit insg. 272 Tagespflegeplatzen
e 37 stationare Altenpflegeeinrichtungen mit insg. 1.975 stationaren Dauerpfle-
geplatzen
e 105 Kurzzeitpflegeplatze
e zwei ambulant betreute Wohngemeinschaften fur Menschen mit Unterstat-
zungs- und Versorgungsbedarf (gemall WTPG)
e 24 Betreuungsgruppen und
o flnf niedrigschwellige hausliche Betreuungsdienste.

Angebote und Einrichtungen sind dabei Gber den ganzen Landkreis verteilt, dezentral
verortet, so dass eine wohnortnahe Versorgung sichergestellt ist. Unterstltzung im
hauswirtschaftlichen Bereich bieten, neben den ambulanten Pflegediensten, aul3er-
dem mindestens 12 spezialisierte hauswirtschaftliche Dienste. Weitere Angebote,

3 Quelle: Kreisgesundheitsamt Reutlingen, Bericht der Arbeitsgruppe ,Kommunale
Gesundheitskonferenz” zur ,Hausarzteversorgung im Landkreis Reutlingen®, 2010



wie Hausnotruf, ,Essen auf Radern®, Besuchsdienste stehen ebenfalls zur Verfu-
gung.

Die im Landkreis Reutlingen gut ausgebaute ambulante Versorgungsstruktur fur
Menschen mit Pflege- und/oder Betreuungsbedarf, die zudem — entsprechend dem
steigenden Bedarf — bestandig weiterentwickelt wird, und die stationare Rehabilitati-
onseinrichtung im Landkreis bieten — im Zusammenwirken mit dem Pflegestutzpunkt
— eine sehr gute Voraussetzung dafiir, dass die Grundsatze ,Rehabilitation vor Pfle-
ge“ und ,ambulant vor stationar” breit umgesetzt werden kdnnen. Dies hat auch zur
Folge, dass im Landkreis Reutlingen — im Vergleich zu anderen Landkreisen ahnli-
cher Grofenordnung — durch eine relativ geringe Zahl an stationaren Pflegeplatzen
ausreichend der Bedarf an Pflegeheimplatzen abgedeckt werden kann. Sowohl hin-
sichtlich des wirtschaftlichen Umgangs mit finanziellen Ressourcen als auch mit Blick
auf den heute schon sptirbaren Fachkraftemangel in der Pflege (bei stationarer Ver-
sorgung werden gegenuber ambulanter Versorgung deutlich mehr professionelle
Pflegekrafte bendtigt) sehen wir in der Strategie der gezielten Stérkung ambulanter
Versorgungsstrukturen einen nachhaltigen Ansatz, durch den die Versorgung der
steigenden Zahl von Pflege- und Betreuungsbediirftigen auch kinftig sichergestellt
werden kann. Zudem entspricht es dem Wunsch der meisten Menschen, auch bei
Pflege- und Betreuungsbedarf solange wie méglich in ihrem Zuhause zu leben. Das
Beratungs- und Unterstiitzungsangebot des Pflegestiitzpunkts stellt in diesem
Zusammenhang einen wichtigen Baustein dar. Mit den vorhandenen Personalka-
pazitaten stof3t das Beratungsangebot insbesondere im Gebiet der Schwabischen
Alb schon seit einiger Zeit an seine Grenzen. Anfragen kénnen teilweise nicht in der
angestrebten Qualitat befriedigt werden. Daraus ergibt sich die Notwendigkeit zur
Weiterentwicklung des Pflegestitzpunktes.

3. Pflegestiitzpunkt Landkreis Reutlingen — derzeitige Ausstattung, Ar-
beitsschwerpunkte, Auslastung und Bedarf

Personelle Ausstattung des Pflegestiitzpunkts derzeit — Kapazitit , Qualifika-
tionen, Fortbildungen

Standort Stellenanteile | Qualifikation der Fortbildungen
Mitarbeiterinnen

Stadt Reut- | 200 % Dipl.- ' Case-Management in der Arbeit mit
lingen Sozialpddagoginnen | dlteren Menschen mit 146 Einheiten
(a 45 Minuten); Ifd. Fortbildungen +
Teilnahme an Fachtagungen zu ak-
tuellen Themen/Gesetzes-

anderungen
Stadt Met- 60 % Dipl.- Case-Management in der Arbeit mit
zingen Sozialpadagogin alteren Menschen mit 70 Einheiten

(4 45 Minuten); Ifd. Fortbildungen +
Teilnahme an Fachtagungen zu ak-
tuellen Themen/Gesetzes-

anderungen
Gemeinde 30 % Dipl.- Case-Management in der Arbeit mit
Pliezhausen Sozialarbeiterin alteren Menschen mit 70 Einheiten

(a 45 Minuten); Ifd. Fortbildungen +
Teilnahme an Fachtagungen zu ak-
tuellen Themen/Gesetzes-
anderungen




Gemeinde 25% Stelle derzeit vakant | Stellenbesetzung mit einer Fachkraft

Wannweil ist fir Marz 2016 geplant

Landratsamt | 90 % ex. Krankenschwes- | Weiterbildung ,Zertifizierte Pflege-

Reutlingen ter, beraterin nach § 7 a SGBXI* mit
Dipl.- DGCC-Zertifikat (Case Manager);mit
Sozialarbeiterin 422 Unterrichtseinheiten; laufende

Fortbildungen und Teilnahme an
Fachtagungen zu aktuellen The-
men/Gesetzesdnderungen

Gesamt 405 %

Mit Blick auf die Finanzierung stehen als Pflegestiitzpunkt-Mittel seit 1.1.2016 jahr-
lich 84.000 Euro (finanziert durch: 1/3 Krankenkassen, 1/3 Pflegekassen, 1/3 Land-
kreis) zur Verfiigung (zuvor 80.000 Euro). Nach Vorgabe der Landarbeits-
gemeinschaft Pflegestiitzpunkte (LAG) wird damit eine Personalausstattung von
1,5 Vollzeitstellen abgedeckt." Die restlichen 250 % (400-150), die derzeit an Stel-
lenkapazitat fir die Pflegestiitzpunktarbeit im Landkreis vorgehalten wird, werden
Uber kommunale Mittel der Stadte Metzingen und Reutlingen sowie der Gemeinden
Pliezhausen und Wannweil und Mittel des Landkreises finanziert, ebenso laufende
Sachkosten und Kosten flr Fortbildungen. Da es sich zudem bei der — in der Fufino-
te - erlauterten Einstufung um die Basis-Personalkosten fiir einen/eine Pflegestutz-
punkt-Mitarbeiter/-in handelt und sich fiir jahrelang erfahrene bzw. altere Mitarbeiter/-
innen eine hohere Einstufung ergibt, sind real die Personalkosten zumeist hoher.
Auch dieser Personalkostenanteil wird kommunal finanziert. Kommunen und Land-
kreis engagieren sich hier seit Jahren, weil der beratenden — und vernetzenden Un-
terstiitzung fur Menschen mit Pflege- und Betreuungsbedarf sowie der praventiven
Beratung im Vor- und Umfeld von Pflege hohe Prioritat beigemessen wird.

Planerisch ist der Landkreis Reutlingen flr den Aufgabenbereich der Altenhilfe in
neun Versorgungsbereiche aufgeteilt. Welche Stadte und Gemeinden zu den jeweili-
gen Versorgungsbereichen gehoren, ist in Anlage 1 zusammengefasst.

Die Zustindigkeit der einzelnen Pflegestiitzpunkt-Standorte stellt sich mit Bezug
auf die Versorgungsbereiche der Altenhilfe im Landkreis wie folgt dar:

Pflegestlitzpunkt-Standort | Zustindigkeit fiir die Biirger/-innen ...

Stadt Reutlingen der Stadt Reutlingen

Stadt Metzingen der Stadt Metzingen sowie der Gemeinden Grafen-
berg und Riederich

Gemeinde Pliezhausen der Gemeinde Pliezhausen und der Gemeinde
Walddorfhaslach

4 Geht man hinsichtlich der Personalkosten fir den Pflegestlitzpunkt von einem Personalkostenansatz
fur eine Dipl.-Sozialpadagogin aus, die nach TVOD S12 Stufe 3 eingestuft ist, ergeben sich in 2016 fir
eine 100 % Stelle jahrlich Personalkosten in Héhe von ca. 57.500 Euro. Fir 1,5 Vollzeitstellen bedeu-
tet dies somit Personalkosten in Hohe von 86.250 Euro (57.500 + 28.750), was durch die Pflegestiitz-
punkt-Mittel nahezu abgedeckt wird, wenn bei den Pflegestitzpunkt-Mitarbeitern/-innen entsprechen-
de Einstufung vorliegt.



Gemeinde Wannwell der Gemeinde Wannweil

Landratsamt Reutlingen der Stadte und Gemeinden der Versorgungs-
bereiche: Bad Urach, Engstingen, Lichtenstein,
Minsingen und Pfullingen/Eningen

Die Mitarbeiterin des Landratsamtes Gibernimmt zusatzlich die Aufgaben des koordi-
nierenden Pflegestiitzpunkts. Regelmafig werden aufterdem Sprechstunden abge-
halten:

¢ in Bad Urach, Lichtenstein, Mlnsingen und Sonnenbhl - 1 x monatlich

e in Pfullingen - 2 x monatlich

Mit dem Pflegestutzpunkt-Standort Metzingen kénnen bei Bedarf Sprechstunden in
Grafenberg oder Riederich vereinbart werden. ;

Von allen Pflegestltzpunkt-Standorten werden bei Bedarf Hausbesuche durchge-
fihrt. Vom zentralen Standort ,Landratsamt” aus ist dies allerdings nur eingeschrénkt
maoglich.

Der Schwerpunkt der Arbeit des Pflegestiitzpunkts liegt — wie in der zugrunde-
liegenden gesetzlichen Regelung in § 92 ¢ SGB Xl bestimmt und von der Landes-
arbeitsgemeinschaft Pflegestlitzpunkte vorgegeben — in der umfassenden, trager-
unabhingigen Auskunft und Beratung im Vor- und Umfeld von Pflege im Ein-
zelfall.

GemalR § 92 ¢, 2 SGB Xl gehort zu den Aufgaben der Pflegestiitzpunkte:

1. umfassende sowie unabhangige Auskunft und Beratung zu den Rechten und
Pflichten nach dem Sozialgesetzbuch und zur Auswahl und Inanspruchnahme
der bundes- oder landesrechtlich vorgesehenen Sozialleistungen und sonsti-
gen Hilfsangebote,

2. Koordinierung aller flir die wohnortnahe Versorgung und Betreuung in Be-
tracht kommenden gesundheitsférdernden, préventiven, kurativen, rehabilitati-
ven und sonstigen medizinischen sowie pflegerischen und sozialen Hilfs- und
Unterstiitzungsangebote einschlieBlich der Hilfestellung bei der Inanspruch-
nahme der Leistungen,

3. Vernetzung aufeinander abgestimmter pflegerischer und sozialer Versor-
gungs- und Betreuungsangebote.

" Das Themenspektrum ist dabei sehr breit gefachert. Schwerpunkte der Auskunft und
Beratung des Pflegestiitzpunkts im Landkreis liegen bei folgenden Themen:
e Ambulante Betreuungs- und Pflegeleistungen
Leistungen nach dem Pflegeversicherungsgesetz (SGB Xl)
Leistungen der Sozialhilfe (SGB XII)
Betreuungsrecht
Leistungen der gesetzlichen Krankenversicherung (SGB V)
Fragen zur stationaren Pflege
Entlastungsangebote fir pflegende Angehérige und andere Bezugspersonen
Wohnen im Alter bzw. bei Betreuungs-/Pflegebedarf
Kurzzeitpflege
Hilfsmittel
24-Stunden-Betreuung
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o teilstationare Pflege
e Verhinderungspflege

Der Pflegestiitzpunkt Landkreis Reutlingen weist kontinuierlich steigende An-
fragen auf.

Neben der Kernaufgabe der Auskunft, Beratung und Vernetzung im Einzelfall ist der
Pflegestiitzpunkt - nicht einzelfallbezogen - in den Bereichen ,,Netzwerkarbeit"
und ,,Offentlichkeitsarbeit” tatig.

Netzwerkstrukturen bestehen sowohl landkreisweit als auch auf den bzw. die
Versorgungsbereich/e bezogen, fir den die einzelnen Standorte zustandig sind. -
Die Kooperation in diesen Netzwerken ist dabei flir die Arbeit des Pflegestltzpunkts
unerlasslich, da hieriiber zum einen bei allen Akteuren, die im Segment der Altenhilfe
tatig sind, der Pflegestlitzpunkt als wichtiger Ansprechpartner platziert wird , zum
anderen erfordern vielfaltige Schnittstellen zwischen den Akteuren Absprachen zur
Zusammenarbeit, damit die Unterstiitzung und Versorgung von Menschen mit Pfle-
ge-und Betreuungsbedarf sowie im Vor- und Umfeld von Pflege effektiv und effizient
gelingt. Da der Pflegestiitzpunkt fir die Klienten/-innen ,,die Schaltstelle” hinsicht-
lich tragerneutraler Information Gber mogliche Hilfen ist bzw. bei Bedarf aktiv vermit-
telnd tatig wird, kommt der Netzwerkarbeit des Pflegestiitzpunkts mit allen rele-
vanten Akteuren eine wichtige Bedeutung zu.

Landkreisweite Vernetzungsstrukturen, an denen die Fachkréfte des Pflegestutz-
punkts mitarbeiten, sind insbesondere:
o Koordinierungstreffen aller Pflegestiitzpunkt-Standorte im Landkrels —regel-
mafig ca. alle 3 Monate
e Tragerversammlung — mind. 1 x jahrlich
e Austauschtreffen mit verschiedenen Kooperationspartnern, z. B. Kliniksozial-
arbeit, Pflegeberatern, Sozialhilfetrager, Betreuungsbehérde, ambulante Pfle-
gedienste, stationdre Pflegeeinrichtungen, Altenhilfefachberatung — anlassbe-
zogen mehrfach jahrlich.

Diese Treffen ermdglichen nicht nur einen Austausch zwischen den verschiedenen
Fachkraften zu aktuellen Themen, sondern dienen insbesondere dazu, Absprachen
zur Zusammenarbeit fiir die klientenbezogene Arbeit zu treffen und diese kontinuier-
lich zu optimieren.

Neben den landkreisweiten Vernetzungsstrukturen sind die Mitarbeiterinnen der
Pflegestiitzpunkt-Standorte Stadt Reutlingen, Stadt Metzingen, Gemeinde Pliezhau-
sen und Gemeinde Wannweil mit haupt- und ehrenamtlichen Akteuren in ihrem je-
weiligen Versorgungsgebiet sehr gut vernetzt (z. B. Pflegekonferenz der Stadt
Reutlingen, AG ambulante Hilfen Metzingen, Kooperationstreffen der Akteure in der
Altenhilfe in Pliezhausen bzw. in Wannweil). In denjenigen Versorgungsbereichen,
fir die der Standort ,Landratsamt” zustandig ist, kdnnen Vernetzungsstrukturen im
sozialen Nahraum nur sehr begrenzt genutzt bzw. aufgebaut werden, da das Versor-
gungsgebiet zu grofR ist und die Kapazitaten nicht ausreichen (siehe Kap. 4).

Auch an iiberregionalen Vernetzungsstrukturen wirken die Mitarbeiterinnen des
Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen mit (Regionaltreffen im Regierungsbezirk,
landesweite Pflegestiitzpunkt-Treffen).



Offentlichkeitsarbeit ist ein weiterer wichtiger Aspekt der Pflegestiitzpunkt-Arbeit.
Hinsichtlich des Zeitaspekts hat diese besonders in der Aufbauphase des Pflege-
stitzpunkts ,Raum eingenommen*; sie ist jedoch auch in der laufenden Arbeit be-
deutsam. Die Formen der Offentlichkeitsarbeit sind dabei vielféltig und werden von
den Mitarbeiterinnen der einzelnen Pflegestlitzpunkt-Standorte entsprechend dem
drtlichen Bedarf gestaltet. Beispiele hierflr sind: - Herausgabe einer monatlichen
Informationstubersicht fir Pflegende Angehdrige; - Flyer Erstellung zu den Themen
“Wohnberatung“ oder ,Sturzprophylaxe®; - die Organisation bzw. Durchfiihrung von
Veranstaltungen oder Veranstaltungsreihen zu aktuellen Themen fir Menschen mit
Pflegebedarf und ihre Angehdrigen (z. B. zu Leistungen der Pflegeversicherung/
gesetzlichen Anderungen, Wohnen im Alter, Entlastungsmaéglichkeiten fur pflegende
Angehorige); - die Prasentation des Pflegestitzpunkts u. a. auf Gesundheitsmessen,
in Gremien oder Altenkreisen im Landkreis. '

Dies ermdglicht eine breite Information der Offentlichkeit zu pflegerelevanten
Themen und zu dem Angebot des Pflegestiitzpunkts. Erfahrungsgemal nehmen
an Vortragsveranstaltungen ca. 20 bis 50 Personen teil. Fir manchen dieser Teil-
nehmer bedarf es nach Besuch der Veranstaltung keiner individuellen Beratung
mehr, - die Vortragsarbeit ermoglicht in diesem Sinne den effizienten Umgang mit
Pflegestiitzpunktkapazitaten, da durch einen 2-stlindigen Vortrag viele Menschen
erreicht werden; andere Veranstaltungsteilnehmer nutzen ,eine Veranstaltung als
Briicke®, um dann den individuellen Kontakt zur Pflegestitzpunkt-Mitarbeiterin aufzu-
nehmen. -

Ein weiterer wichtiger Aspekt der Offentlichkeitsarbeit des Pflegestiitzpunkts ist
die Homepage des Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen
(http://www.kreis-reutlingen.de/pflegestuetzpunkt) und dessen bestandige Pflege.

" Alle Pflegestiitzpunkt-Standorte im Landkreis sind barrierefrei erreichbar und ha-
ben regelmiRige Offnungszeiten. Uber diese, wie auch Uiber das Beratungs- und
Unterstiitzungsangebot des Pflegestitzpunkts, wird u. a. in Flyern informiert - bei-
spielhaft einsehbar auf obigem Link des Landkreises.

4. Weiterentwicklung des Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen

Zentrales Ziel der Weiterentwicklung ist eine flaichendeckende und, wie in

§ 92 ¢, 1 SGB Xl vorgegeben, wohnortnahe Angebotsstruktur. Allen — bei Pflege-
bedurftigkeit und zu Fragen im Vor- und Umfeld von Pflege - ratsuchenden Biirgerin-
nen und Blirgern im Landkreis soll erméglicht werden, das Beratungs- und Unter-
stiitzungsangebot des Pflegestiitzpunkts wohnortnah zu nutzen.

Die Erfahrungen zeigen, dass friihzeitige und umfassende Beratung entscheidend
ist, um eine breite Umsetzung der Grundséatze ,ambulant vor stationar” und ,Rehabili-
tation vor Pflege” zu erreichen. Es kann viel dafiir getan werden, dass Menschen —
entsprechend ihren Wiinschen — auch bei Pflege- und Betreuungsbedarf solange wie
- mdglich in ihrem Zuhause verbleiben kdnnen. Hierzu bedarf es einer gut ausgebau-
ten ambulanten Versorgungsstruktur, die im Landkreis vorhanden ist und bestandig
ausgebaut wird, unter Einbeziehung von professionellen Hilfen und blrgerschaftli-
chem Engagement. Ein Pflegeheimaufenthalt kann so in vielen Fallen herausgezo-
gert oder sogar vermieden werden. Der Arbeit des Pflegestiitzpunkts kommt in die-



sem Zusammenhang entscheidende Bedeutung zu, da dieser — trdgerneutral — Gber
Angebote informiert, bei der Vermittlung von Hilfen unterstitzt und bei Bedarf umfas-
sende Hilfe bietet, erforderliche Leistungen zu organisieren und die Vernetzung von
Unterstitzungsangeboten fordert. Dies schlieRt auch die Zusammenarbeit mit bir-
gerschaftlich Engagierten und Selbsthilfegruppen ein (so auch die Vorgabe in § 92 c,
2 SGB Xl), auf dessen Angebote der Pflegestiitzpunkt, z. B. bei Erfordernis Iangerer
Begleitung von Klienten/-innen zurtckgreifen kann.

Dieser Ansatz kommt allen zugute. Die demographische Entwicklung — mit der stei-
genden Zahl von dlteren Menschen und damit auch der Anzahl von Menschen mit
Pflege- und Betreuungsbedarf - stellt die ganze Gesellschaft vor immense Heraus-
forderungen.

Lt. Angaben des statistischen Landesamtes Baden-Wurttemberg werden bis 2030
allein in Baden-Wrttemberg 54.000 Pflegekrafte zusatzlich bendtigt. Gleichzeitig ist
von einem abnehmenden familidren Pflegepotential auszugehen. Damit auch zukinf-
tig die Versorgung von pflege- und betreuungsbedurftigen Menschen sichergestellt
werden kann, bedarf es gemeinsamer Anstrengungen. Bedeutsam ist dabei auch der
wirtschaftliche Umgang zum Beispiel mit finanziellen Ressourcen der Pflege- und
Krankenkassen als auch hinsichtlich des Einsatzes der kinftig immer knapper wer-
denden Pflegekrafte. Flachendeckende Pflegestlitzpunktarbeit kann hierzu einen
entscheidenden Beitrag leisten. :

Die Sicherstellung einer wohnortnahen Versorgung, die Starkung ambulanter
Versorgung, niedrigschwellige Zugangswege zum Unterstiitzungsangebot des
Pflegestiitzpunkts, die Vernetzung von Angeboten in liberschaubaren Sozial-
raumen und die wirtschaftliche Gestaltung aufsuchender Beratung und Unter-
stiitzung (Reduzierung des Anteils der Fahrzeiten an der Arbeitszeit von Pflege-
stutzpunkt-Mitarbeitern/-innen) erfordert dezentrale Pflegestiitzpunkt-Standorte.

Die Griinde flr unser Anliegen, die Pflegestiitzpunktkapazitaten zu erweitern,
sind zusammengefasst:

e Sicherstellung einer wohnortnahen Pflegestiitzpunkt-Versorgung fli-
chendeckend im ganzen Landkreis, wie in § 92 ¢, 1 SGB Xl vorgegeben.

Die zentrale Verortung des Pflegestiitzpunkt-Standorts im Landratsamt er-
weist sich als nicht zielfihrend hinsichtlich niedrigschwelliger Zugangswege
und der notwendigen Vernetzung von Angeboten im sozialen Nahraum.

Damit

- der Pflegestiitzpunkt von allen Biirgerinnen und Burgern im Landkreis oh-
ne grolRe Fahrzeiten erreicht werden kann,

- Hausbesuche bedarfsgerecht durchgefuhrt werden konnen,

- der Pflegestlitzpunkt einen noch groReren Bekanntheitsgrad bekommt,

- ambulante Hilfenetzwerke vor Ort gestarkt werden konnen,

- die Arbeitszeit nicht im Ubermaf? durch Fahrzeiten gebunden wird,

ist eine dezentrale Struktur notwendig.



Ein zu grol3er Teil der Arbeitszeit der Pflegestiutzpunkt-Mitarbeiterin des zent-
ralen Standorts ,Landratsamt” ist durch Wegezeiten gebunden und kann
dadurch nicht fur die eigentliche Pflegestltzpunktarbeit genutzt werden.

e Der angestrebte flichendeckende Ausbau auf den ganzen Landkreis er-
fiillt die Vorgabe der Landesarbeitsgemeinschaft Pflegestlitzpunkte.

e Die steigende Nachfrage nach unabhéngiger Auskunft und Beratung er-
fordert eine Ausweitung der Personalkapazitaten: An allen Pflegestutzpunkt-
Standorten im Landkreis zeigt sich deutlich wachsender Beratungsbedarf und
alle Standorte werden in den nachsten Jahren aufgrund der steigenden
Zahl an alteren Mitbiirgern/-innen deutlich mehr Beratungs- und Unterstut-
zungsanfragen zu bewaltigen haben (siehe Tabelle unten). Steigende Nach-
frage ist zudem durch die grundsétzliche Umstrukturierung der sozialen
Pflegeversicherung im Zuge des 2. Pflegestiarkungsgesetzes (PSG Il)
und durch die —im PSG Il - erméglichten erweiterten Wahilmdglichkeiten

fiir Leistungsempfanger zu erwarten.

¢ Der im Landratsamt angesiedelte Pflegestiitzpunkt-Standort ist derzeit
fiir ein Gebiet zustandig, das sowohl hinsichtlich der Flache des Versor-
gungsgebiets (5 Versorgungsbereiche des Landkreises) als auch hinsichtlich
der Einwohnerzahl, die in diesen Versorgungsbereichen leben, zu umfang-
reich ist (sieche Tabellen unten). Die Mitarbeiterin dieses Pflegestutzpunkt-
Standorts ist mit einer Stellenkapazitat von 90 % zudem koordinierender Pfle-
gestutzpunkt und sto3t deswegen schon heute an deutliche Kapazitats-

grenzen.

Der Handlungsbedarf wird durch die Zahlen in den folgenden Tabellen deutlich:

Pflegestiitzpunkt-Struktur der- | Zahl der Einwohner/-innen

zeit: 60 Jahre und élter

Zustidndigkeit der Standorte Stand: 2014 * 2020 ** 2030 **
Standort Landratsamt 31.282 34.554 41.058
Standort Stadt Reutlingen 29.080 31.425 36.217
Standort Stadt Metzingen L.D5T 8.243 9.466
Standort Gemeinde Pliezhausen 3.387 3.920 4.879
Standort Gemeinde Wannweil 1.364 1.462 1.758
Landkreis Reutlingen gesamt . | 72.670 79.604 93.378

* Aktuelles Jahr der Bevdlkerungsfortschreibung; Statistischen Landesamtes Baden-Wiirttemberg
** Bevdlkerungsvorausberechnung mit Wanderungen; Vorausberechnung zugrundeliegende Ausgangsbevdlke-
rung: Basis Zensus 9. Mai 2011 und das aktuelle Jahr der Bevolkerungsfortschreibung; Statistisches Landes-

amtes Baden-Wirttemberg
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Pflegestiitzpunkt-Struktur derzeit
Zustiandigkeit der Standorte fiir eine Kreisflache von ...
Standort Landratsamt rd. 860 gkm
Standort Stadt Reutlingen rd. 87 gkm
Standort Stadt Metzingen rd. 43 gkm
Standort Gemeinde Pliezhausen rd. 32 gkm
Standort Gemeinde Wannweill rd. 6 gkm

Um eine wohnortnahe Versorgung sicherzustellen, soll kiinftig pro Versorgungs-
bereich ein Pflegestiitzpunkt-Standort eingerichtet werden. Fur jeden Standort
erfolgen Regelungen, dass verbindliche Sprechstunden in allen Gemeinden des
jeweiligen Versorgungsbereichs angeboten werden.

Das Konzept der Weiterentwicklung des Pflegstiitzpunkts Landkreis Reutlingen
sieht eine wohnortnahe Versorgung durch eine Neuverteilung und einen Ausbau
der Pflegestiitzpunktkapazitdten vor. Dies soll mit einer Erhéhung der Pflegestitz-
punkt-Mittel, der finanziellen Beteiligung aller Stédte und Gemeinden im Landkreis
und zuséatzlicher Forderung durch Landkreismittel erreicht werden.

Ziel ist, eine stimmige, nachvollziehbare Verteilung von Kapazitaten und Finanz-
mitteln innerhalb des Landkreises herzustellen und eine - den gesamten Landkreis -
umfassende Versorgung sicherzustellen.

Die Hochrechnung fiir die erforderlichen Pflegestiitzpunkt-Kapazitdten in den
einzelnen Versorgungsbereichen des Landkreises erfolgt dabei konsequent im
Verhiltnis zur Zahl der Einwohner/-innen 60 Jahre und dlter im Jahr 2015 in
den jeweiligen Versorgungsbereichen (siehe S. 13 und Anlage 2). Dem liegt die
Erfahrung zugrunde, dass Unterstlitzung Uber den Pflegestitzpunkt vor allem von
bzw. fir Menschen im Seniorenalter genutzt wird. Ein Schwerpunkt der Klienten des
Pflegestltzpunkt sind in der Altersgruppe , 70 Jahre und élter”, jedoch wird der Pfle-
gestlitzpunkt von allen Altersgruppen, auch nicht wenigen unter 60 Jahre, mit ent-
sprechenden Fragestellungen genutzt.

Um eine Rechnung vornehmen zu konnen, wie eine ,gleichmafige Verteilung® von
Pflegestitzpunkt-Kapazitaten erfolgen kann, muss von einer Basis-Zahl ausgegan-
gen werden. Gewahlt wurde hier der Versorgungsbereich Metzingen, in dem der-
zeit die Versorgung der Bevolkerung mit 60%-Pflegestitzpunkt-Kapazitat erfolgt.
Konkret wurde hochgerechnet: ... wenn 7.557 Einwohner alter 60 Jahre (Stand:
2014; aktuelles Jahr der Bevolkerungsfortschreibung) 0,6 VZA Stellenkapazitit
Pflegestiitzpunkt entsprechen ..., was bedeutet dies fur die erforderliche Stellenka-
pazitat des Pflegestiitzpunkts, z. B. im Versorgungsbereich Mlnsingen bei dort 4.542
Einwohnern &lter 60 Jahre usw. ...7"

Im Ergebnis der Berechnung kommt man zu den - in der folgenden Tabelle - aufge-
fUhrten Stellenkapazitaten pro Versorgungsbereich, die sich bedarfsgerecht aus der
Einwohnerzahl der Bewohner/-innen 60 Jahre und alter ergeben. Im Schaubild in
Anlage 3 ist dargestellt, welche Pflegestiitzpunkt-Standorte kiinftig mit welcher
Kapazitdt im Landkreis aufgebaut werden sollen. Damit sind fir den Landkreis
kiinftig 9 Pflegestiitzpunkt-Standorte, dezentral verortet, vorgesehen.
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Als Anstellungstrager der jeweiligen Pflegestiitzpunkt-Standorte ist jeweils eine der
Stadte bzw. Gemeinden im jeweiligen Versorgungsbereich vorgesehen.

Die Planungen hierzu, wie auch die erforderliche finanzielle Beteiligung der Kom-
munen, wurden mit den Entscheidungstridgern aller Stidte und Gemeinden im
Landkreis besprochen und es wurde breite Unterstltzung zugesagt. Angesichts der
demographischen Entwicklung wird es als wichtig erachtet, dass die umfassende,
neutrale Beratung des Pflegestiitzpunkts im Sozialraum angeboten wird, weshalb der
dezentrale Ausbau des Pflegestiitzpunkts unterstitzt wird. In diesen Gesprachen
wurde ebenfalls erdrtert, dass barrierefreie Erreichbarkeit auch der geplanten neuen
Pflegestiitzpunkt-Standorte erforderlich ist und die - von der Landesarbeitsgemein-
schaft Pflegestlitzpunkte - vorgegebenen Rahmenbedingungen des Datenschutzes
und der Dokumentation einzuhalten sind. Die - bei Neuerdffnung von Standorten -
erbetene Unterstitzung der Kommunen durch den Landkreis, im Speziellen durch
die koordinierende Stelle, kann hier selbstverstandlich zugesagt werden.

Fiir die Koordination des gemeinsamen Pflegestiitzpunkts ist eine 20%ige Stel-
lenkapazitit - angesiedelt beim Landkreis - erforderlich. Die Koordination soll
kiinftig von der Altenhilfefachberatung Gbernommen werden.

Koordinierende Aufgaben sind insbesondere:

- Ansprechpartner firr die Landesarbeitsgemeinschaft Pflegestitzpunkte

- Zusammenfihrung der Dokumentation der Pflegestitzpunktarbeit der neun
Standorte

- Geschéaftsfihrung der Tragerversammlung ,Pflegestitzpunkt Landkreis Reut-
lingen®

- Durchfiihrung von regelmaRigen Fallbesprechungen der Pflegestitzpunkt-
Mitarbeiter/innen

- punktuelle Unterstiitzung der Standorte, z. B. beim Aufbau des Pflege-
stltzpunkts .

- Ubernahme von Ubergreifenden Aufgaben, wie z. B. Offentlichkeitsarbeit flr
den ganzen Pflegestitzpunkt

- Vertretung des ,Pflegestiitzpunkts Landkreis Reutlingen* auerhalb des Land-
kreises.
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Anlagen:
Anlage 1.

Anlage 2.

Anlage 3.

Versorgungsbereiche der Altenhilfe

Statistische Angaben zur Bevélkerung im Landkreis Reutlingen
und zur Bevolkerungsvorausberechnung

Ubersicht: Kiinftige Pflegestiitzpunkt-Standorte im Landkreis
Reutlingen nach vorliegender Konzeption
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Anlage 1

Versorgungsbereiche in der Altenhilfe im Landkreis Reutlingen

Versorgungsbereich 1: Bad Urach

dazu gehort :

e Stadt Bad Urach

Gemeinde Dettingen
Gemeinde Grabenstetten
Gemeinde Hulben
Gemeinde Rémerstein
Gemeinde St.Johann

Versorgungsbereich 2 : Engstingen
dazu gehort:

* Gemeinde Engstingen
Gemeinde Hayingen
Gemeinde Hohenstein
Gemeinde Pfronstetten
Gemeinde Trochtelfingen
Gemeinde Zwiefalten

Versorgungsbereich 3 : Lichtenstein
dazu gehort:
e (Gemeinde Lichtenstein
¢ Gemeinde Sonnenbiihl

Versorgungsbereich 4: Metzingen
dazu gehort:
e Gemeinde Grafenberg
¢ Stadt Metzingen
e Gemeinde Riederich

Versorgungsbereich 5 : Miinsingen
dazu gehort:
* Gemeinde Gomadingen
¢ Gemeinde Mehrstetten
e Stadt Minsingen

Versorgungsbereich 6: Pfullingen
dazu gehort:
* Gemeinde Eningen
e Stadt Pfullingen

Versorgungsbereich 7: Pliezhausen
dazu gehort:
¢ Gemeinde Pliezhausen
¢ Gemeinde Walddorfhaslach
Versorgungsbereich 8 : Stadt Reutlingen

Versorgungsbereich 9 : Gemeinde Wannweil
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