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Grulswort der Landratin

Sehr geehrte Damen und Herren,

ich freue mich sehr, Ihnen den oOrtlichen Pflegebericht des Landkreises Ammer-
land prasentieren zu konnen!

Es ist kein Geheimnis, dass die aktuelle Situation im Bereich der Pflege eine Viel-
zahl an Herausforderungen mit sich bringt. Stationare Einrichtungen und ambu-
lante Pflege- und Betreuungsdienste sind erheblich vom Fachkraftemangel be-
troffen. Pflegende Angehorige treffen im Rahmen der Versorgung von Verwand-
ten auf viele Schwierigkeiten, und die Kosten im Bereich Pflege steigen. Mit Blick
auf die demografische Entwicklung und die damit einhergehende Alterung der
Gesellschaft werden sich diese Herausforderungen zukunftig noch prasenter
darstellen. Der Anspruch, trotz aller Schwierigkeiten die pflegerische Versorgung
fur alle Altersgruppen in Wiirde und Selbstbestimmung zu gewahrleisten, darf
nicht sinken.

Meinen Dank mdchte ich an dieser Stelle besonders den zahlreichen Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern im Arbeitsfeld der Pflege und Gesundheitsversorgung
sowie dem groRten ,ambulanten Pflegedienst” aussprechen - den pflegenden
Angehorigen. Ihr selbstverstandlicher und hingebungsvoller Einsatz ist unglaub-
lich wertvoll. Gerade wahrend der Corona-Pandemie haben Sie Unfassbares ge-
leistet und zusatzlich sehr belastende Herausforderungen gemeistert.

Der Pflegebericht gibt der Politik, den verschiedenen Akteurinnen und Akteuren
in der Gesundheitsversorgung, der Verwaltung und nicht zuletzt interessierten
Blirgerinnen und Biirgern einen Uberblick tiber die aktuelle pflegerische Versor-
gungssituation im Landkreis Ammerland. Handlungsempfehlungen geben Hin-
weise darauf, welche Ansatzpunkte fiir die Zukunft denkbar und wiinschenswert
sind. So wird aktuell beispielsweise bereits daran gearbeitet, die schwierige Ver-
sorgungslage im Bereich der Kurzzeitpflege durch die Implementierung einer
solitaren Kurzzeitpflegeeinrichtung im Landkreis Ammerland zu verbessern.



In diesem Bericht wird deutlich, wie intensivim Ammerland bereits in den ver-
schiedensten Bereichen an der Qualitat der pflegerischen Versorgung gearbeitet
wird. Es ist von entscheidender Bedeutung, dass wir die aktuell prasenten sowie
zukiinftigen Herausforderungen im Bereich der Pflege erkennen und bel dieser
drangenden Thematik konsequent am Ball blei- -
ben. Gemeinsam an Lésungen zu arbeiten, um /%;,\ .

e

die pflegerische Versorgung im Ammerland zu
erhalten und zu verbessern, ist dringend not-
wendig flir die Menschlichkeit in unserer Gesell-
schaft.

In diesem Sinne lade ich Sie ein, den Pflegebe-
richt aufmerksam zu lesen und die darin prasen-
tierten Erkenntnisse als Grundlage fiir unsere
Arbeit zu nutzen. Das Thema Pflege betrifft uns
alle und gemeinsam konnen wir positive Veranderungen bewirken.

Westerstede, im Februar 2024

(o fasc

Karin Harms
Landratin






Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

Kurzzusammenfassung und Bewertung

- Rahmenbedingungen der Berichtslegung:
Der drtliche Pflegebericht gibt einen Uberblick tiber die bestehende Versorgungslage im Bereich
der Pflege und dient als Diskussionsgrundlage fiir die zukiinftige pflegerische Versorgungspla-
nung. Er richtet sich an alle Personen, die sich tiber die pflegerische Versorgung im Landkreis
Ammerland informieren mochten (Politik, Verwaltung, Gesundheitswesen, interessierte Biirge-
rinnen und Biirger). Der ortliche Pflegebericht wird alle vier Jahre fortgeschrieben. Gesetzliche
Grundlage fur die Erstellung des Pflegeberichtes ist das Niedersachsische Pflegegesetz.

- Datengrundlage:
Im Ortlichen Pflegebericht werden den Vorgaben entsprechend Daten der Jahre 2015, 2017, 2019
und 2021 erfasst und miteinander verglichen. Als zentrale Datengrundlage dafir dient die Pfle-
gestatistik des Landesamtes fiir Statistik Niedersachsen.

- Bevolkerungsentwicklung:
Am 31. Dezember 2021 lebten im Landkreis Ammerland insgesamt 126 475 Menschen (Bevolke-
rungszuwachs von 2015 bis 2021: circa vier Prozent). Bei einer Gesamtflache von 730,65 Quad-
ratkilometern ergibt sich daraus eine Bevolkerungsdichte von 173,1 Personen pro Quadratkilo-
meter. Die Anzahl der Einwohnerinnen und Einwohner ist im betrachteten Zeitraum in allen Ge-
meinden sowie der Stadt Westerstede kontinuierlich angestiegen.

- Altersstruktur:
Das Durchschnittsalter der Bevolkerung hat sich kontinuierlich erhoht. Am 31. Dezember 2021
lag das Durchschnittsalter bei 45,5 Jahren. Von 2015 bis 2021 ist die Anzahl der Einwohnerinnen
und Einwohner in den Altersgruppen der 0- bis 19-Jahrigen sowie der 20- bis 59-Jahrigen nahezu
konstant geblieben. Im selben Betrachtungszeitraum ist die Anzahl der liber 60-Jahrigen um cir-
ca 13 Prozent angewachsen. Der starkste prozentuale Zuwachs ist in der Altersgruppe ab 80 Jah-
ren zu verzeichnen (80- bis 89-Jahrige: + 52,6 Prozent, 90 Jahre und alter: + 18,5 Prozent). Da
Personen in dieser Altersgruppe die hochste Pflegebedurftigkeitswahrscheinlichkeit im Ver-
gleich zu allen anderen Altersgruppen aufweisen, wirkt sich diese Entwicklung auch auf die pfle-
gerische Versorgung aus. Eine hohere Anzahl an Pflegeangeboten wird benétigt. Damit geht
auch ein wachsender Personalbedarf im Gesundheitswesen (speziell im Pflegesektor) einher.

- Pflegebediirftigkeit im Jahr 2021:

Anzahl der Pflegebediirftigen insgesamt: 7 185 Personen

in Heimen vollstationar
versorgt:

1 097 Personen
(circa 15,3 %)
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Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

- Pflegebediirftigkeitsentwicklung:

Von 2015 bis 2021 ist die Gesamtzahl der Pflegebediirftigen im Landkreis Ammerland um 72 Pro-
zent angestiegen. Ihr Anteil an der Gesamtbevélkerung nimmt zu. Die meisten Pflegebediirftigen
lassen sich im Jahr 2021 der Altersgruppe der 80- bis 89-Jahrigen zuordnen (42 Prozent). Nur 15
Prozent der Pflegebediirftigen sind jlinger als 60 Jahre. Die Mehrheit der Pflegebediirftigen ist
weiblich: 2021 waren circa 62 Prozent aller Pflegebediirftigen im Ammerland Frauen.

- Leistungsarten:

Der GroRteil der Pflegebediirftigen im Landkreis Ammerland nimmt ausschlief3lich Pflegegeld-
leistungen ohne Sachleistungen in Anspruch (2021: 63 Prozent). Durch ambulante Pflegedienste
wurden 2021 22 Prozent der Pflegebediirftigen versorgt. Die Anzahl der hauslich versorgten
Pflegebediirftigen ist im betrachteten Zeitraum kontinuierlich angestiegen, wohingegen die An-
zahl der Pflegebediirftigen, die im Pflegeheim versorgt werden, trotz zunehmender Falle von
Pflegebediirftigkeit seit 2019 sogar gesunken ist (2021: 15 Prozent). Hier wird der Fachkrafte-
mangel deutlich. Im Jahr 2021 wurden circa 85 Prozent der insgesamt 7 185 Pflegebediirftigen
zu Hause gepflegt. Von den 6 088 der zu Hause Versorgten erhalten 4 540 (circa 74,6 Prozent)
ausschlief3lich Pflegegeld. Das heilt, sie werden in der Regel vollstandig durch An- und Zugeho-
rige gepflegt. 1 548 (circa 25,4 Prozent) der zu Hause versorgten Pflegebediirftigen beziehen
Sachleistungen oder Kombinationsleistungen. Das heil3t, sie werden durch ambulante Pflege-
dienste unterstutzt.

- Pflege durch An- und Zugehorige:

Auf 5662 durch An- und Zugehorige hauslich versorgte Pflegebediirftige kamen im Jahr 2021
etwa 11 664 pflegende An- und Zugehorige, die eine Versorgung entweder informell oder unter-
stutzt durch Pflegedienste sicherstellen. Im Vergleich zum Jahr 2015 hat sich bis zum Jahr 2021
die Anzahl der pflegenden An- und Zugehorigen im Landkreis Ammerland nahezu verdoppelt.
Entlastungsangebote fiir diesen Personenkreis zu schaffen, nimmt einen bedeutsamen Stellen-
wert fiir die Stabilisierung von Pflegesettings mit Beteiligung von An- und Zugehdorigen sowie vor
allem fur die Aufrechterhaltung der Gesundheit der Pflegenden ein. Bestehende Angebote (zum
Beispiel Selbsthilfegruppen, Pflegekurse, Tagespflege, Kurzzeitpflege) fortzufiihren und weiter
auszubauen, wird deshalb auch in Zukunft hohe Relevanz haben.

- Ambulante Pflegedienste:

Die Anzahl der ambulanten Pflegedienste ist im Zeitraum von 2015 bis 2021 leicht angestiegen.
Im Jahr 2021 gab es im Landkreis Ammerland insgesamt 21 ambulante Pflegedienste. Die Ge-
samtzahl der von ambulanten Pflegediensten versorgten Pflegebediirftigen ist von 2015 bis 2021
um circa 48 Prozent angestiegen. Vor allem die Anzahl der ambulant versorgten 80- bis 89-
Jahrigen - sowohl absolut als auch relativ gesehen - ist stark gewachsen (+ 341 Personen, An-
stieg um 72,4 Prozent). Der Grof3teil der ambulant versorgten Pflegebediirftigen besitzt den
Pflegegrad 2 (2021: 47 Prozent). Mit steigendem Pflegegrad nimmt der Anteil der ambulant ver-
sorgten Pflegebediirftigen an der Gesamtzahl ab.

- Vollstationare Dauerpflege:

Im Zeitraum der Jahre 2015 bis 2021 hat sich die Anzahl der Pflegeheime im Landkreis Ammer-
land von 17 auf 20 Einrichtungen erhoht. Die Gesamtzahl der vollstationar versorgten Pflegebe-
diirftigen istim genannten Zeitraum um circa 3,5 Prozent gewachsen. Auffallig ist jedoch, dass
die Anzahl der vollstationar versorgten Pflegebediirftigen bis zum Jahr 2019 stetig angestiegen,
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dann aber von 2019 auf 2021 wieder gesunken ist. Nicht alle Pflegeheimplatze konnten durch-
gangig belegt werden. Im Jahr 2015 lag die Auslastung der vorhandenen Pflegeheimplatze noch
bei 92,5 Prozent. Bis zum Jahr 2021 ist die Auslastung der Pflegeheime im Landkreis Ammerland
jedoch trotz steigender Zahl an Pflegebediirftigen deutlich auf 84,4 Prozent gesunken. Hier
macht sich der Fachkraftemangel deutlich bemerkbar, der teilweise zu Belegungsstopps fiihrte.

- Kurzzeitpflege:

Im Landkreis Ammerland wurde im betrachteten Zeitraum ausschlieBlich ,,eingestreute Kurz-
zeitpflege“ angeboten. Dies bedeutet, dass raumlich nicht festgelegte Dauerpflegeplatze in sta-
tionaren Pflegeeinrichtungen fiir die Kurzzeitpflege genutzt werden kdnnen. Muss die Bettenan-
zahl in Pflegeheimen aufgrund von beispielsweise Personalmangel reduziert werden, so fallen
haufig zuerst die Kurzzeitpflegeplatze weg. Eine Projektgruppe der Gesundheitsregion Ammer-
land hat sich mit dieser Problematik auseinandergesetzt und ist zu dem Ergebnis gekommen,
dass im Landkreis Ammerland eine Einrichtung entstehen soll, die sich auf das Angebot der
Kurzzeitpflege fokussiert und so zur besseren Versorgung der Pflegebediirftigen und zur Entlas-
tung der pflegenden Angehorigen beitragt.

- Tages- und Nachtpflege:

Die Anzahl der Tagespflegeeinrichtungen im Landkreis Ammerland ist von zwei Einrichtungen im
Jahr 2015 auf neun Einrichtungen im Jahr 2021 deutlich angestiegen. Die Anzahl der Platze istim
betrachteten Zeitraum um circa 483 Prozent gewachsen (2015: 30 Platze; 2021: 175 Platze). Der
Groldteil der in Tagespflegeeinrichtungen versorgten Pflegebediirftigen ist 80 bis 89 Jahre alt
(2021: 59,3 Prozent). Im betrachteten Zeitraum ist der Anteil der 90-Jahrigen und Alteren deut-
lich angestiegen. Die Mehrheit der in Tagespflegeeinrichtungen versorgten Pflegebediirftigen
kann dem Pflegegrad 3 (2021: 39 Prozent) oder 4 (2021: 27 Prozent) zugeordnet werden. Der
Ausbau des Tagespflegeangebots hat zu einer verbesserten pflegerischen Versorgung im Land-
kreis Ammerland beigetragen und ein Entlastungsangebot fur die Vielzahl pflegender Angehori-
ger geschaffen. Ein Angebot fiir Nachtpflege existiert im Landkreis Ammerland nicht.

- Krankenhduser, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen:

Die Anzahl der Krankenhaduser im Landkreis Ammerland ist von drei Einrichtungen im Jahr 2015
auf finf Einrichtungen im Jahr 2021 angestiegen. Auch die Anzahl der Betten ist im betrachteten
Zeitraum von 834 (2015) auf 1 058 (2021) angewachsen. Im selben Zeitraum gab es zwei Vorsor-

ge- und Rehabilitationseinrichtungen, deren Bettenanzahl nahezu konstant geblieben ist.

- Ambulant betreute Wohngemeinschaften & Betreutes Wohnen:
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Im Landkreis Ammerland gibt es aktuell flinf ambulant betreute Wohngemeinschaften. Vier der
flinf Wohngemeinschaften haben sich auf die Pflege und Begleitung von Menschen mit Demenz
spezialisiert. In Westerstede konnen in einer weiteren Wohngemeinschaft Menschen unter 60
Jahren leben, die aufgrund eines Unfalls, einer (fortschreitenden) neurologischen Erkrankung
oder einer angeborenen Beeintrachtigung pflegebediirftig sind beziehungsweise Unterstiitzung
im Alltag benotigen. Betreutes Wohnen hingegen richtet sich an Personen, die in der Lage sind
selbststandig ihren Haushalt zu fiihren, aber unter Umstanden zusatzliche Unterstiitzungsange-
bote wahrnehmen maéchten. In allen sechs Kommunen des Landkreises sind Angebote des Be-
treuten Wohnens vorhanden.
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- Angebote im Vor- und Umfeld von Pflege:

Im Landkreis Ammerland gibt es eine Vielzahl von Angeboten und Beratungsstellen, die Ratsu-
chende im Vor- und Umfeld von Pflege nutzen kdnnen. Im Pflegebericht kann leider nur eine
Auswahl der Angebote vorgestellt werden (Pflege-Servicebliro, Seniorenstiitzpunkt, Demenz-
stutzpunkt, gerontopsychiatrische Angebote der KJK, Hospiz- und Palliativversorgung, Selbsthil-
fekontaktstelle, Betreuungsstelle und Betreuungsverein). Die vielen Angebote unterstiitzen
Pflegebediirftige, An- und Zugehorige sowie Interessierte und Fachkrafte dabei, sich rund um
das Thema Pflege und Unterstiitzung im Alltag zurechtzufinden und Hilfe sowie Entlastung in
der haufig herausfordernden Pflegesituation zu erhalten.

- Anerkannte Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (AzUA):

Uber das Projekt ,Komm.Care“ der Landesvereinigung fiir Gesundheit und Akademie fiir So-
zialmedizin Niedersachsen Bremen e.V. wird aktuell eine Analyse zur Versorgungssituation mit
AzUA-Angeboten im Landkreis Ammerland durchgefiihrt. Die Ergebnisse stehen noch aus, wer-
den aber zukiinftig Informationen liber die aktuelle Versorgungssituation und eventuelle Ver-
sorgungsliicken in diesem Bereich liefern.

- Hilfe zur Pflege:

Im Jahr 2021 betrugen die Aufwendungen fiir die Hilfe zur Pflege im Landkreis Ammerland ins-
gesamt 3.569.842,12 Euro. Es ist anzunehmen, dass die Kosten fur Leistungen der Hilfe zur Pflege
auch zukiinftig weiter steigen werden, denn Pflegebediirftige konnen die wachsenden Kosten
fir die pflegerische Versorgung haufig nicht mehr eigenstandig finanzieren. Von 2015 bis 2021 ist
die Anzahl von Pflegebediirftigen, die Leistungen der ambulanten Hilfe zur Pflege in Anspruch
genommen haben, um 44,7 Prozent gesunken. Dies wird besonders im Zeitraum 2015 bis 2017
deutlich. Dieser Ruickgang kann auf das Inkrafttreten der Pflegestarkungsgesetze Il und lll im
Jahr 2017 zuriickgeflihrt werden. Weil die Leistungen im Bereich der Pflegeversicherung durch
die Pflegestarkungsgesetze ausgeweitet wurden, ist die Anzahl der Empfangerinnen und Emp-
fanger von Leistungen der Hilfe zur Pflege im Jahr 2017 gesunken. Die Anzahl der Personen, die
Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich beziehen, ist von 2015 bis 2021 jedoch um 15,6 Prozent
angestiegen.

- Personal in Pflegeeinrichtungen:

Das Pflegepersonal, das im Landkreis Ammerland insgesamt im Bereich der ambulanten Pflege
und der stationaren Dauerpflege beschaftigt ist, ist von 1 407 Personen im Jahr 2015 auf 1 860
Personen im Jahr 2021 gewachsen (+ circa 32 Prozent). In allen betrachteten Jahren arbeitete
der Grof3teil der Beschaftigten in Teilzeit (2021: circa 76 Prozent). Im Jahr 2021 waren circa 85
Prozent des Pflegepersonals in der ambulanten Pflege und in Pflegeeinrichtungen Frauen. Nur
rund 16 Prozent davon arbeiteten in Vollzeit. Der Anteil der Vollzeitbeschaftigten lag in der
Gruppe der Manner dagegen in diesem Jahr bei circa 38 Prozent. Die Anzahl der Personal-
Vollzeitaquivalente im Bereich der ambulanten Pflege und der stationdren Pflegeeinrichtungen
hat sich von circa 971 Vollzeitaquivalenten im Jahr 2015 auf circa 1269 Vollzeitaquivalente im
Jahr 2021 erhoht. Dies entspricht einem Zuwachs von circa 31 Prozent. Demgegeniiber ist die
Gesamtzahl der Pflegebediirftigen im selben Zeitraum um circa 72 Prozent angestiegen. Zu be-
achten ist bei der Betrachtung, dass nicht alle Pflegebediirftigen durch professionelles Pflege-
personal versorgt werden (kdnnen). Ein GroRteil der Pflegebediirftigen wird ausschlieRlich
durch An- und Zugehorige versorgt.
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- Prognostizierte Bevolkerungsentwicklung:

Im Vergleich zum Jahr 2021 wird die Bevolkerungszahl laut Berechnungen im Landkreis Ammer-
land bis 2030 insgesamt um circa 6,8 Prozent (auf circa 135 000 Einwohnerinnen und Einwohner)
und bis 2035 um 8,4 Prozent wachsen. Die Anzahl der Manner wird sich laut der Vorausberech-
nung im Vergleich zum Jahr 2021 bis 2035 um circa 5,6 Prozent erhohen. Die Anzahl der Frauen
im Ammerland wird im selben Zeitraum sogar um circa elf Prozent steigen. Der hochste prozen-
tuale Zuwachs ist in der Altersgruppe der 90- und tGiber 90-Jahrigen zu erwarten (circa 71,62 Pro-
zent). Auch die Anzahl der 70- bis 79-Jahrigen wird laut Prognose stark ansteigen (um circa 43,3
Prozent). Lediglich in der Altersgruppe der 20- bis 59-Jahrigen ist eine Reduzierung der Perso-
nenzahl zu erwarten (um circa 3,81 Prozent).

- Prognostizierte Pflegebedarfsentwicklung:

2035 werden - auf Grundlage der Verteilungen aus dem Jahr 2021 - etwa 10 302 Personen im
Landkreis Ammerland pflegebediirftig sein. Die grolRe Mehrheit der Pflegebediirftigen wird in
den hoheren Altersgruppen erwartet. Fur die Altersgruppe der 85- bis unter-90-Jahrigen wird die
grofdte Zahl an Pflegebediirftigen prognostiziert. Mit Blick auf das vorhandene Pflegepersonal ist
die Prognose der Pflegebedirftigkeit im Landkreis Ammerland fiir das Jahr 2035 mit Sorge zu
betrachten. Im Dezember 2021 waren in Deutschland 41 Prozent des Personals in ambulanten
Pflege- und Betreuungsdiensten 50 Jahre oder alter (in Pflegeheimen sogar circa 43 Prozent). Bis
zum Jahr 2035 wird der GroRteil dieser Beschaftigten in Rente gehen. Es wird kaum moglich
sein, fur den Pflegebereich ausreichend neues Personal zu finden und zu qualifizieren, das den
Wegfall der vielen Arbeitskrafte ausgleichen und gleichzeitig dem durch eine hohere Anzahl an
Pflegebediirftigen gestiegenem Pflegebedarf ausreichend begegnen kann. Die Personalgewin-
nung und -qualifizierung im Pflegebereich und Gesundheitswesen wird deshalb eine zentrale
Aufgabe in der Pflegeplanung einnehmen mdssen.

- Kommunale Projekte, Aktivitaten und Verbiinde:

Im Landkreis Ammerland hat sich eine Vielzahl von verschiedenen kommunalen Projekten, Ar-
beitskreisen, Verbiinden und MaRnahmen etabliert, die die Ziele verfolgen Akteurinnen und Ak-
teure insbesondere aus dem Bereich Pflege zu vernetzen, die Versorgungslage im Ammerland zu
verbessern und Fachkrafte zu gewinnen und zu qualifizieren. In diesem Zusammenhang kann
insbesondere die ,,Gesundheitsregion Ammerland“ genannt werden, die sichim Rahmen der
Steuerungsgruppe und der verschiedenen Arbeitsgruppen mit pflege- und damit zukunftsrele-
vanten Themen auseinandersetzt (Kurzzeitpflegeplatze, Entlassmanagement, Fachkraftemangel
insbesondere in der Pflege sowie weiteren Gesundheitsberufen).

- Niedersachsische Handlungsempfehlungen:

14

Im Landespflegebericht Niedersachsen 2020 werden sieben Handlungsfelder genannt, die im
Rahmen der Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgung relevant sind: Ausbildung steigern,
Fachkraftesicherung vor Ort betreiben, attraktive Beschaftigung schaffen, Migration in die und
Integration in der Pflege beférdern, Imageentwicklung und Offentlichkeitsarbeit forcieren, Inno-
vationen und Eigenverantwortung sowie Versorgung gestalten und ermdglichen. Der 10-Punkte-
Plan der Konzertierten Aktion Pflege Niedersachsen nennt zudem folgende drei Schwerpunkt-
themen: Fachkraftegewinnung, Pflegende An- und Zugehorige sowie Entbirokratisierung und
Digitalisierung. An diesen niedersachsischen Empfehlungen konnen sich die Kommunen orien-
tieren.
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- Handlungsempfehlung 1: Praventive Hausbesuche

Damit Menschen méglichst gesund alter werden und Pflegebediirftigkeit verhindert oder zu-
mindest lange hinausgezogert werden kann, sind praventive MaRnahmen im Bereich der Ge-
sundheitsforderung besonders wichtig. Praventive Hausbesuche setzen genau hier an. In Bera-
tungsgesprachen bei alteren Menschen zu Hause werden Hilfebedarfe individuell erfasst und
gemeinsam Losungsansatze entwickelt. Unter anderem werden folgende Ziele verfolgt: Risiko-
reduktion im Hinblick auf Mortalitat, Sturzpravention, Verbesserung des funktionellen Status,
das heil3t der Beweglichkeit und korperlichen Funktionsfahigkeit. Auch positive Effekte auf das
allgemeine Wohlbefinden und die Selbstwirksamkeit werden durch dieses Angebot erzielt. Es
wird deshalb empfohlen, im Landkreis Ammerland ein Praventionsangebot nach dem Vorbild
der Praventiven Hausbesuche zu schaffen.

- Handlungsempfehlung 2: Kurzzeitpflege

Aktuell ist die Anzahl der Kurzzeitpflegeplatze eng begrenzt und deckt die hohe Nachfrage nicht
ab. Im Ammerland existieren ausschliellich sogenannte ,eingestreute Kurzzeitpflegeplatze®.
Muss die Bettenanzahl in Pflegeheimen zum Beispiel aufgrund von Personalmangel reduziert
werden, fallen die Kurzzeitpflegeplatze zu allererst weg. Um dieser Problematik zu begegnen,
soll im Landkreis Ammerland eine Einrichtung entstehen, die sich auf das Angebot der Kurzzeit-
pflegeplatze fokussiert und durch die Spezialisierung zur besseren Versorgung der Pflegebedirf-
tigen und zur Entlastung pflegender Angehoriger beitragen soll.

- Handlungsempfehlung 3: Arbeit der Gesundheitsregion fortsetzen

Die Gesundheitsregion Ammerland befasst sich bereits intensiv mit zahlreichen Themen, die fiir
die pflegerische Versorgung im Landkreis Ammerland relevant sind. Diese wertvolle Arbeit gilt es
in Zukunft unvermindert fortzusetzen.

- Handlungsempfehlung 4: Ressourcen fiir Pflegeplanung bereitstellen

Die Herausforderungen im Bereich der pflegerischen Versorgung sind unumstritten. Aufgrund
der demografischen Entwicklung und des Fachkraftemangels, die sich zukUnftig weiter zuspit-
zen werden, stellt sich die pflegerische Versorgung zunehmend als schwierige Aufgabe dar, denn
zahlreiche Handlungsfelder und MaRnahmen miissen parallel im Blick behalten und gleichzeitig
umgesetzt werden. Um diese Herausforderungen zukiinftig bewaltigen zu konnen, wird eine
Ausweitung der Ressourcen fiir den Bereich der Pflegeplanung empfohlen, denn die Planung der
pflegerischen Versorgung wird eine standige und sich eher noch ausweitende Aufgabe bleiben.

- Die Empfehlungen kénnen nur im Zusammenwirken aller beteiligten Akteurinnen und Akteure
der pflegerischen Versorgung in die Tat umgesetzt werden. Nicht alle Probleme kdnnen aus-
schlieBlich auf Landkreisebene gelost werden. Auch die Gesetzgeberinnen und Gesetzgeber auf
Landes- und Bundesebene sind aufgefordert, durch Gesetze und Fordermdoglichkeiten gute Vo-
raussetzungen fiir die Umsetzung auf kommunaler Ebene zu schaffen.
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1 Rahmenbedingungen der Berichtslegung

Im Folgenden werden die gesetzlichen Grundlagen fiir die Erstellung des Ortlichen Pflegeberichtes
erlautert. Zudem wird auf die Adressatinnen und Adressaten dieser Veroffentlichung sowie die
Zielsetzung der Berichtslegung im Rahmen der kommunalen Pflegeplanung eingegangen. Am
Ende des Kapitels wird schlief3lich die Historie der bisherigen Berichtslegung im Bereich der pfle-
gerischen Versorgung im Landkreis Ammerland thematisiert.

Den Mitarbeiterinnen des Projektes Komm.Care von der Landesvereinigung fiir Gesundheit und
Akademie fiir Sozialmedizin Niedersachsen Bremen e.V. (kurz LVG & AFS Nds. HB e.V.) wird beson-
derer Dank ausgesprochen. Fir die Erarbeitung des Ortlichen Pflegeberichtes stellten sie Arbeits-
und Handlungshilfen zur Verfligung und unterstiitzten den Prozess durch kontinuierliche fachliche
Beratung und Begleitung.

1.1 Gesetzliche Grundlagen'

Auf Grundlage des geltenden Rechts arbeiten Lander, Kommunen, die Pflegeeinrichtungen und
die Pflegekassen im Rahmen ihrer jeweiligen Zustandigkeiten eng zusammen, um eine leistungs-
fahige regional gegliederte, ortsnahe und aufeinander abgestimmte pflegerische Versorgung der
Bevolkerung zu gewahrleisten. Sie tragen zum Ausbau und zur Weiterentwicklung der pflegeri-
schen Versorgungsstrukturen bei (§ 8 SGB XI).

Die Bundeslander sind dabei verantwortlich fiir die Vorhaltung einer leistungsfahigen zahlenma-
Rig ausreichenden und wirtschaftlichen pflegerischen Versorgungsstruktur. Einzelheiten zur Pla-
nung und zur Forderung der Pflegeeinrichtungen werden durch das Landesrecht bestimmt (§ 9
SGB XI). Als gesetzliche Grundlage wurde hierflir das Niedersachsische Pflegegesetz (NPflegeG)
erlassen.

Die niedersachsischen Landkreise und die kreisfreien Stadte sind demnach verpflichtet, eine den
ortlichen Anforderungen entsprechende notwendige pflegerische Versorgungsstruktur nach Mal3-
gabe der gesetzlichen Grundlagen sicherzustellen (§ 5 NPflegeG). Als Grundlage sind liber den
Stand und die voraussichtliche Entwicklung der pflegerischen Versorgung fiir das jeweilige Gebiet
raumlich gegliederte Pflegeberichte zu erstellen und fortzuschreiben (§ 3 NPflegeG). Die ortlichen
Pflegeberichte sind unter Berticksichtigung des Landespflegeberichts (§ 2 NPflegeG), aktuellen
Pflegestatistiken und dem aktuellen Stand der pflegewissenschaftlichen Forschung zu verfassen.
Nachfolgend sind die ortlichen Pflegeberichte alle vier Jahre jeweils bis zum 31. Oktober fortzu-
schreiben.

Eine zentrale Datenquelle fiir die ortlichen Pflegeberichte bildet die Pflegestatistik des Landesam-
tes fiir Statistik Niedersachsen. Rechtsgrundlagen der Pflegestatistik bilden § 109 SGB XI und die
Verordnung zur Durchfiihrung einer Bundesstatistik tiber Pflegeeinrichtungen sowie tber die
hausliche Pflege, in Verbindung mit dem Bundesstatistikgesetz (BStatG). Die Pflegestatistik stellt

Yin Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
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Daten Uiber die Pflegebeddirftigen sowie liber ambulante und stationare Pflegeeinrichtungen zur
Verfligung und erscheint im zweijahrigen Turnus.

1.2 Kreis der Adressatinnen und Adressaten

Der Pflegebericht richtet sich grundsatzlich an alle Personen, die sich tiber die pflegerische Ver-
sorgung im Landkreis Ammerland informieren méchten. Er gibt einen Uberblick tiber die beste-
hende Versorgungslage im Bereich der Pflege und dient Akteurinnen und Akteuren aus Politik und
Verwaltung als Diskussionsgrundlage fiir die zukinftige pflegerische Versorgungsplanung. Auch
Anbieterinnen und Anbieter von pflegerischen Leistungen erhalten durch den Pflegebericht eine
Ubersicht der bereits bestehenden Angebote und kénnen dadurch einordnen, in welchen Berei-
chen Bedarfe flir erganzende oder neu zu schaffende Angebote bestehen.

Auch die Ammerlander Bevolkerung kann sich durch die Lektiire des Pflegeberichtes dartiber in-
formieren, welche Angebote im Pflegefall in Anspruch genommen werden kénnen. Ansprechper-
sonen fur die individuelle Beratung rund um das Thema Pflege werden genannt.

1.3 Zielsetzungen der Berichtslegung im Rahmen der kommunalen Pflegepla-
nung

Der ortliche Pflegebericht (§ 3 NPflegeG) ist ein Instrument der pflegerischen Versorgungsplanung
und enthalt Informationen zum aktuellen Stand und der Entwicklung der pflegerischen Versor-
gung. Zusatzlich unterbreitet er Vorschlage dafiir, wie die vorhandene pflegerische Versorgungs-
struktur weiterentwickelt und an die notwendige Versorgungsstruktur angepasst werden kann.
Dabei werden auch Mallnahmen zur Starkung von Rehabilitation, Pravention sowie der hausli-
chen Pflege aufgegriffen. Das Ziel besteht darin, Pflege- und Unterstiitzungsbedurftigkeit zu ver-
meiden, zu verlangsamen oder zu vermindern.?

Der Pflegebericht bietet einen umfassenden Uberblick der pflegerischen Versorgung im Ammer-
land. Durch die regelmalige Berichterstattung im Turnus von vier Jahren unterstiitzt der ortliche
Pflegebericht die Akteurinnen und Akteure vor Ort dabei, Handlungsfelder im komplexen und dy-
namischen Themengebiet der Pflege moglichst zeitnah zu erkennen und auf diese zu reagieren.

Anhand des Pflegeberichtes kdnnen allerdings keine Anspriiche auf die Errichtung von Pflegeein-
richtungen sowie die Schaffung von weiteren pflegerischen Angeboten abgeleitet werden. Auch
personliche Anspriiche kénnen auf Grundlage der Inhalte des Pflegeberichtes nicht geltend ge-
macht werden.

Die Ergebnisse des ortlichen Pflegeberichtes werden durch ein weiteres Instrument der pflegeri-
schen Versorgungsplanung erganzt: Die ortlichen Pflegekonferenzen tagen mindestens alle zwei
Jahre. Vertreterinnen und Vertreter der Kommune, der Pflegeeinrichtungen und der Pflegekassen
sowie Vertreterinnen und Vertreter der Pflegebediirftigen und des Pflegepersonals tauschen sich
hierbei tGiber die aktuelle pflegerische Versorgung und die Bedarfe sowie Herausforderungen im

2in Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
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Themenbereich der Pflege aus. Die Pflegekonferenz nimmt dadurch eine wichtige Rolle in der Ver-
netzung der verschiedenen Akteurinnen und Akteure ein (§4 NPflegeG).

Der ortliche Pflegebericht und die Inhalte der ortlichen Pflegekonferenzen dienen den Akteurin-
nen und Akteuren, die auf verschiedenen Ebenen im Bereich Pflege involviert sind, als Diskussi-
onsgrundlage fiir die zukinftige pflegerische Versorgungsplanung im Landkreis Ammerland.

1.4 Historie der Berichtslegung im Landkreis Ammerland

Bereits im Jahr 2002 erstellte das Kreissozialamt einen ortlichen Pflegeplan, der im Jahr 2003 als
Anhang des Seniorenplanes veréffentlicht wurde. Dieser Pflegeplan beinhaltet eine Bestandsauf-
nahme der vollstationaren Pflegeeinrichtungen im Landkreis Ammerland und befasst sich mit der
voraussichtlichen Entwicklung des Bedarfes an Pflegeplatzen. Zusatzlich enthalt der Pflegeplan
kurze Ausfiihrungen zu den Themenbereichen der teilstationaren Einrichtungen, der Kurzzeitpfle-
ge sowie der ambulanten Dienste. Im Zusammenhang mit der Fortschreibung des Seniorenplanes
wurde diese Pflegeplanung aktualisiert und im Jahr 2018 erneut im Anhang des Seniorenplanes
veroffentlicht.

Der Landkreis Ammerland veroffentlichte zuletzt im Jahr 2011 einen 6rtlichen Pflegebericht nach
§3 des Niedersachsischen Pflegegesetzes (NPflegeG). Neben Daten zur demografischen Entwick-
lung im Landkreis Ammerland enthielt der Pflegebericht Informationen liber die voll- und teilsta-
tionare pflegerische Versorgung im Ammerland sowie tiber Angebote der ambulanten pflegeri-
schen Versorgung. AuRerdem befasste sich der Pflegebericht mit Wohnformen im Alter und bei
Pflegebediirftigkeit sowie mit niedrigschwelligen Betreuungsangeboten, MaRnahmen im Vor- und
Umfeld von Pflege, Beratungsangeboten und Zusatzangeboten im medizinisch-pflegerischen Be-
reich.

Auf Grundlage des Niedersachsischen Pflegegesetzes veroffentlicht der Landkreis Ammerland nun
eine aktuelle Fassung des ortlichen Pflegeberichtes, der die bisherige Pflegeberichtslegung um
weitere wichtige Themenbereiche der pflegerischen Versorgung (beispielsweise ,Hilfe durch An-
und Zugehorige®, ,Hilfe zur Pflege“, ,,Personal in Pflegeeinrichtungen®) und Handlungsempfeh-
lungen erganzt.
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2 Regionale Gegebenheiten und Bevolke-
rungsentwicklung

Dieses Kapitel gibt einen Uberblick tiber die Siedlungsstruktur und Bevdlkerungsentwicklung im
Landkreis Ammerland, um die nachfolgenden Informationen liber die pflegerische Versorgung
einfacher einordnen zu konnen.

2.1 Siedlungsstruktur

Der Landkreis Ammerland erstreckt sich vom Olden-
burger Stadtgebiet rund 41 Kilometer weit nach Wes-
ten bis zur Leda-Jliimme-Marsch sowie von der Friesi-
schen Wehde im Norden (iber rund 33 Kilometer nach
Stiden bis an den Kiistenkanal. Die Nachbarkreise
sind im Stiden neben der kreisfreien Stadt Oldenburg A
die Landkreise Oldenburg und Cloppenburg, im Wes-
ten der Landkreis Leer, im Norden der Landkreis
Friesland und im Osten der Landkreis Wesermarsch.
Dem Landkreis Ammerland gehoren die Gemeinden
Apen, Bad Zwischenahn, Edewecht, Rastede, Wie-
felstede und die Kreisstadt Westerstede an.?

Am 31.12.2021 lebten im Landkreis Ammerland insgesamt 126 475 Menschen. Bei einer Gesamt-
flache von 730,65 Quadratkilometern ergibt sich daraus eine Bevolkerungsdichte von 173,1 Per-
sonen pro Quadratkilometer. Damit ist die Bevolkerungsdichte des Landkreises Ammerland mit
der Bevolkerungsdichte des Landes Niedersachsen vergleichbar, die mit 168,2 Personen pro
Quadratkilometer nur geringfligig niedriger ausfallt.*

Im Vergleich der Kommunen des Landkreises Ammerland verzeichnete die Gemeinde Bad Zwi-
schenahn am 31.12.2021 mit 29 351 Personen die grofste Bevolkerungsanzahl. Gleichzeitig ist die
Bevolkerungsdichte mit 225,6 Personen pro Quadratkilometer in dieser Gemeinde am hochsten.
Die Gemeinde Apen hatte im Vergleich dazu am Stichtag die geringste Einwohnerzahl (11 883).
Obwohl Apen in Bezug auf die Flache die kleinste Gemeinde des Landkreises ist, ist die Bevolke-
rungsdichte mit einer Anzahl von 154,3 Personen pro Quadratkilometer hier aber deutlich hoher
als in der Stadt Westerstede (130,6 Personen pro Quadratkilometer).

Weitere Einzelheiten zu den Themenbereichen der Bevolkerungsanzahl und der Bevolkerungs-
dichte im Landkreis Ammerland insgesamt sowie in den zugehorigen Kommunen kénnen der Ta-
belle 1 entnommen werden.”

3 Landkreis Ammerland, 2023a, S. 4 f.

4 Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023

> Aktuelle Daten zur Bevolkerungsanzahl und -dichte sind der Veroffentlichung ,,Zahlen - Daten - Fakten 2023
des Landkreises Ammerland zu entnehmen.
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Tabelle 1: Bevélkerungsanzahl und -dichte im Landkreis Ammerland insgesamt und den Gemeinden sowie
der Stadt, Stichtag: 31.12.2021

Einwohnerinnen und

Bevolkerungsanzahl Flache in gkm el el
Landkreis Ammerland 126 475 730,65 173,1
Apen 11883 77,02 154,3
Bad Zwischenahn 29 351 130,09 225,6
Edewecht 22748 113,87 199,8
Rastede 22 874 123,61 185,1
Westerstede 23452 179,56 130,6
Wiefelstede 16 167 106,50 151,8

6

2.2 Bevolkerungsentwicklung

Dieses Unterkapitel befasst sich mit der Bevolkerungsentwicklung im Landkreis Ammerland ins-
gesamt sowie in den einzelnen Gemeinden und der Kreisstadt. Zunachst wird die Gesamtentwick-
lung der Bevolkerungszahlen beschrieben. Betrachtet wird dabei der Zeitraum zwischen den Jah-
ren 2015 und 2021. Im Anschluss liegt der Fokus auf der Entwicklung der Altersstruktur. Betrachtet
wird sowohl das durchschnittliche Alter der Ammerlander Bevolkerung als auch die Entwicklung
der Bevolkerungszahlen in den verschiedenen Altersgruppen. Auch das Thema Hochaltrigkeit wird
beschrieben. Zuletzt wird auf den Altenquotienten eingegangen. Dieser beschreibt das Mengen-
verhaltnis von Personen im Rentenalter in Relation zu 100 Personen im erwerbsfahigen Alter.

2.2.1. Entwicklung der Bevolkerungszahlen

Die Bevolkerungsanzahl des Landkreises Ammerland ist von 121 435 Personen im Jahr 2015 kon-
tinuierlich auf 126 475 Personen im Jahr 2021 angestiegen (siehe Abbildung 1). Dies entspricht
einem Bevolkerungszuwachs von circa vier Prozent im betrachteten Zeitraum. Im Jahr 2021 leb-
ten im Landkreis Ammerland 64 769 Frauen und 61 706 Manner.’

¢ eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
"Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 1

Bevolkerungsentwicklung im Landkreis Ammerland
2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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Im Zeitraum 2015 bis 2021 ist die Anzahl der Einwohnerinnen und Einwohner in allen Gemeinden
und der Stadt Westerstede kontinuierlich angestiegen (siehe Abbildung 2).

Den geringsten Bevolkerungszuwachs verzeichnet die Gemeinde Wiefelstede mit einem Anstieg
von circa 1,7 Prozent im betrachteten Zeitraum. Der groRte Bevolkerungszuwachs ist mit einem
Anstieg von circa 5,9 Prozent fiir die Stadt Westerstede zu beobachten.

Abbildung 2

Bevolkerungsentwicklung in den Gemeinden und der
Kreisstadt 2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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8 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
% ebd.
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2.2.2 Entwicklung der Altersstruktur

Im gesamten Landkreis Ammerland lag das Durchschnittsalter der Bevolkerung am 31.12.2021 bei
45,5 Jahren. Im Zeitraum von 2015 bis 2021 ist das Durchschnittsalter stetig angestiegen. In Nie-
dersachsen betrug das Durchschnittsalter im Jahr 2021 44,8 Jahre.* Die Ammerlander Bevolke-
rung ist also im Durchschnitt etwas alter als die niedersachsenweite Bevolkerung.

Ende 2021 ist das Durchschnittsalter in der Gemeinde Edewecht mit 43,6 Jahren im Landkreis
Ammerland am niedrigsten. Erwartungsgemald verzeichnet die Bevolkerung in der Gemeinde Bad
Zwischenahn im Vergleich zu den weiteren Kommunen des Landkreises mit 49 Jahren den deut-
lich hochsten Wert. In fast allen Kommunen des Landkreises Ammerland ist ein kontinuierlicher
Anstieg des Durchschnittsalters zu beobachten. Lediglich in der Gemeinde Apen ist das durch-
schnittliche Alter der Bevolkerung 2021 im Vergleich zum Jahr 2019 leicht gesunken (siehe Abbil-
dung 3).

Abbildung 3

Durchschnittsalter der Bevolkerung, 2015 - 2021
(Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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10| andesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
1 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Wird das Durchschnittsalter der Bevolkerung zusatzlich nach Geschlecht differenziert, so ist das
Durchschnittsalter der Frauen noch einmal deutlicher hoher als das allgemeine Durchschnittsal-
ter. Diese Beobachtung trifft sowohl auf den Landkreis Ammerland insgesamt, als auch auf die
einzelnen Kommunen zu (siehe Abbildung 4). Das hohere Durchschnittsalter kann durch die un-
terschiedlich hohe Lebenserwartung von Frauen und Mannern erklart werden.

Abbildung 4

Durchschnittsalter der Bevolkerung, differenziert nach
Geschlecht (Stichtag: 31.12.2021)
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Im Folgenden wird die Entwicklung der Altersstruktur im Landkreis Ammerland betrachtet. Die
vorgenommene Einteilung der Altersgruppen erfolgte tiber Komm.Care. Im Jahr 2021 lebten im
Landkreis Ammerland 87 121 Menschen zwischen 0 und 59 Jahren. Dies entspricht einem Anteil
von 69 Prozent der Gesamtbevdlkerung. 39 354 Menschen waren 60 Jahre alt oder alter. Dies ent-
spricht einem Anteil von 31 Prozent der Gesamtbevolkerung. In Abbildung 5 wird die Verteilung
der Altersgruppen grafisch dargestellt. Der Anteil der 20- bis 59-Jahrigen wirkt dabei sehr grol3. Bei
der Betrachtung ist zu beachten, dass die von Komm.Care gewahlten Altersgruppen unterschied-
lich viele Jahrgange einschliefen. Dadurch kann es zu Verzerrungen in der Wahrnehmung der Da-
ten kommen.

12 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 5

Altersgruppen im Landkreis Ammerland
(Stichtag: 31.12.2021, absolute Werte und Prozentwerte)
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Um die Entwicklung der Altersstruktur differenzierter betrachten zu kdnnen, werden zunachst die
Bevolkerungszahlen der Altersgruppen 0-19 und 20-59 im Zeitraum von 2015 bis 2021 ausgewer-
tet. Danach wird separat die Entwicklung der Altersstruktur ab dem Alter von 60 Jahren beschrie-
ben: Von 2015 bis 2021 ist die Anzahl der Einwohnerinnen und Einwohner in den Altersgruppen
der 0- bis 19-Jahrigen sowie der 20- bis 59-Jahrigen nahezu konstant geblieben (siehe Abbildung
6).

Abbildung 6

Entwicklung der Altersstruktur im Landkreis Ammerland:
0- bis 59-Jahrige (Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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13 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt flir Statistik Niedersachsen, 2023
4 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Im selben Betrachtungszeitraum ist die Anzahl der Gber 60-Jahrigen von insgesamt 34 812 Perso-
nen im Jahr 2015 auf 39 354 Personen im Jahr 2021 angestiegen. Dies entspricht einem Zuwachs
von circa 13 Prozent. Der groRte Zuwachs ist in der Altersgruppe der 80- bis 89-Jahrigen zu ver-
zeichnen. Dort ist die Anzahl der Personen von 5630 Personen im Jahr 2015 auf 8590 Personen im
Jahr 2021 angestiegen. Dies entspricht einem Zuwachs von circa 52,6 Prozent. In der Altersgruppe
der Uber 90-Jahrigen ist ein Anstieg der Personenanzahl um circa 18,5 Prozent zu beobachten, die
Anzahl der 60- bis 69-Jahrigen ist um circa 12,9 Prozent angewachsen. Lediglich in der Gruppe der
70- bis 79-Jahrigen ist ein Rlickgang um 4,2 Prozent zu verzeichnen (siehe Abbildung 7). Erwar-
tungsgemal’ sinkt die Anzahl der Personen in den hoheren Altersgruppen mit steigendem Alter.

Abbildung 7

Entwicklung der Altersstruktur im Landkreis Ammerland:
60 Jahre und alter (Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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Von Hochaltrigkeit wird ab einem Alter von 80 Jahren gesprochen. Im Landkreis Ammerland ist die
Anzahl der hochaltrigen Personen im Zeitraum von 2015 bis 2021 deutlich um insgesamt circa 47,4
Prozent angestiegen. Die Anzahl der hochaltrigen Frauen ist in jedem betrachteten Jahr deutlich
hoher als die Anzahl der hochaltrigen Manner. Dies ist vor allem durch die hohere Lebenserwar-
tung von Frauen zu erklaren. Allerdings steigt der Anteil der hochaltrigen Manner an der Gesamt-
zahl langsam an (siehe Abbildung 8).

1> eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 8

Anzahl der Hochaltrigen (80+) im Landkreis Ammerland
(Stichtag: jeweils 31. Dezember)
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Der starke Anstieg der Ammerlander Bevolkerungszahlen in den hoheren Altersgruppen wurde
bereits im Landespflegebericht Niedersachsen 2020 erwahnt. Dort wird der Landkreis Ammerland
unter den zehn Landkreisen beziehungsweise kreisfreien Stadten mit der hochsten prozentualen
Veranderung der Bevolkerung ab 75 Jahren aufgefiihrt. Im Zeitraum zwischen 2010 und 2020 ist
die Anzahl der Personen, die 75 Jahre oder alter waren, laut Landespflegebericht im Landkreis
Ammerland um 51,7 Prozent angestiegen. Eine starkere Zunahme verzeichnete nur der Landkreis
Osterholz mit 55,8 Prozent sowie der Landkreis Harburg mit 57,9 Prozent.'’

Exkurs: Der Altenquotient

Der Altenquotient bildet das Verhaltnis der Personen im Rentenalter zu 100 Personen im erwerbs-
fahigen Alter ab.'® Ein Altenquotient mit dem Wert 38 besagt beispielsweise, dass auf 100 potenzi-
ell Erwerbstatige 38 Personen im Alter von 65 Jahren oder alter kommen.

Anzahl der 65 + — Jahrigen
Anzahl der 20 — bis 64 — Jahrigen

100

Durch diese Kennzahl kann interpretiert werden, wie hoch der Anteil von Personen mit hoher
Pflegebedirftigkeitswahrscheinlichkeit im Vergleich zu dem Anteil der Personen mit hoher Wahr-
scheinlichkeit zur Ubernahme von Pflegeaufgaben (professionell und privat) ist.

16 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
7vgl. Niedersachsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung, 2021, S. 25
18 Definition Statistisches Bundesamt
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Im Landkreis Ammerland insgesamt hat der Altenquotient am Stichtag des 31. Dezembers 2021
einen Wert von 41,9. Auf 100 Erwerbstatige kommen also im Verhaltnis 41,9 Personen, die 65 Jahre
oder alter sind. Dieser Wert ist in den vergangenen Jahren kontinuierlich angestiegen. 2015 lag
der Altenquotient im Landkreis Ammerland noch bei einem Wert von 38,5. Die gleiche Anzahl an
potenziell Erwerbstatigen ist folglich fiir die Versorgung von immer mehr alteren Personen ver-
antwortlich. Dieser Trend lasst sich in allen Gemeinden und der Kreisstadt beobachten, wobei es
zwischen den verschiedenen Kommunen des Landkreises deutliche Unterschiede im Altenquoti-
enten gibt. Den niedrigsten Altenquotienten verzeichnete im Jahr 2021 die Gemeinde Edewecht
mit einem Wert von 34,3. Den deutlich hochsten Altenquotienten verzeichnete die Gemeinde Bad
Zwischenahn mit einem Wert von 58 (siehe Abbildung 9 und Tabelle 2).

Abbildung 9

Altenquotient (Stichtag: 31. Dezember 2021)
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19 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Tabelle 2: Entwicklung des Altenquotienten im Landkreis Ammerland insgesamt und den Gemeinden
sowie der Kreisstadt, 2015 - 2021

2015 2017 2019 2021
LEAElE 385 39,7 40,8 41,9
Ammerland
Apen 32,6 33,8 35,4 35,3
Bad
Zwischenahn 345 19 1T >8
Edewecht 31,6 32,2 33,2 34,3
Rastede 38,5 39,2 40 41,9
Westerstede 34,8 36,4 37,3 37,8
Wiefelstede 31,7 33,4 34,5 36,8

20

Zum Abschluss des Kapitels kann festgestellt werden, dass die Bevolkerungszahl im Landkreis
Ammerland in den vergangenen Jahren angestiegen ist. Der starkste prozentuale Zuwachsistin
der Altersgruppe ab 80 Jahren zu verzeichnen. Da Personen in dieser Altersgruppe die hochste
Pflegebedirftigkeitswahrscheinlichkeit im Vergleich zu allen anderen Altersgruppen aufweisen,
wirkt sich diese Entwicklung auch auf die pflegerische Versorgung aus.

2 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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3 Gesetzlicher Rahmen: Leistungen der Pflege-
versicherung?!

Zum 1. Januar 2017 wurde im Rahmen des Pflegestarkungsgesetzes Il ein neuer Pflegebediirftig-
keitsbegriff eingefiihrt. Die bis dahin geltenden Pflegestufen wurden durch Pflegegrade ersetzt.
Zusatzlich wurde ein neues Begutachtungssystem implementiert. Diese wichtigen Veranderungen
werden im Folgenden erlautert. Zusatzlich werden die verschiedenen Leistungen der Pflegeversi-
cherung zusammengefasst. Fiir einen umfassenden Uberblick der Leistungen der Pflegeversiche-
rung sowie erganzende Erlauterungen der hier aufgefiihrten Inhalte wird die Lektiire des Ratge-
bers ,,Pflegeleistungen zum Nachschlagen“ empfohlen. Dieser wird vom Bundesministerium fuir
Gesundheit veroffentlicht.?

3.1 Pflegebediirftigkeitsbegriff

Wortlich definiert das Gesetz den seit Januar 2017 geltenden neuen Begriff der Pflegebedirftigkeit
in § 14 Abs. 1 SGB Xl wie folgt:

»Pflegebedirftig (...) sind Personen, die gesundheitlich bedingte Beeintrachtigungen der
Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten aufweisen und deshalb der Hilfe durch andere be-
dirfen. Es muss sich um Personen handeln, die korperliche, kognitive oder psychische Be-
eintrachtigungen oder gesundheitlich bedingte Belastungen oder Anforderungen nicht
selbststandig kompensieren oder bewaltigen konnen. Die Pflegebediirftigkeit muss auf
Dauer, voraussichtlich fiir mindestens sechs Monate, und mit mindestens der in § 15 fest-
gelegten Schwere bestehen.

3.2 Grade der Pflegebedurftigkeit und Begutachtungsverfahren

Seit dem 1. Januar 2017 wurden die zuvor geltenden Pflegestufen von fiinf neuen Pflegegraden
abgeldst. Bei dem Vorliegen gesundheitlich bedingter Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit
oder der Fahigkeiten wird bei Pflegebeddirftigen mit Versicherungsschutz durch den Medizini-
schen Dienst (MD) Niedersachsen oder andere unabhangige Gutachterinnen und Gutachter ein
Pflegegrad festgestellt. Die Begutachtung orientiert sich dabei an der Schwere der Beeintrachti-
gung. Damit ergibt sich fiir die pflegebediirftige Person ein Anspruch auf Pflegeleistungen.

Der Pflegegrad wird mit dem neuen Priifverfahren, Neues Begutachtungsassessment (NBA) ge-
nannt, gutachterlich nach einem Punktesystem ermittelt. Dabei werden die sechs Lebensbereiche
~Mobilitat®, ,geistige und kommunikative Fahigkeiten®, ,Verhaltensweisen und psychische Prob-
lemlagen®, ,,Selbstversorgung®, ,der selbststandige Umgang mit krankheits- oder therapiebeding-

2 Dieses Kapitel wurde in Anlehnung an einen von ,Komm.Care“ zur Verfligung gestellten Textbaustein verfasst
(Stand: Januar 2024).

22 Bundesministerium fiir Gesundheit (2024): Pflegeleistungen zum Nachschlagen, 14. aktualisierte Auflage. Ber-
lin.
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ten Anforderungen und Belastungen - sowie deren Bewaltigung“ und ,,die Gestaltung des Alltags-
lebens und sozialer Kontakte® genauer betrachtet. Im Anschluss an die Begutachtung ergibt sich
ein Gesamtbild, das eine Einstufung in einen der fiinf Pflegegrade erlaubt.

Pflegegrad 1 - geringe Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten
Pflegegrad 2 - erhebliche Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten
Pflegegrad 3 - schwere Beeintrachtigungen der Selbststéandigkeit oder der Fahigkeiten
Pflegegrad 4 - schwerste Beeintrachtigungen der Selbststéandigkeit oder der Fahigkeiten

Pflegegrad 5 - schwerste Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten
mit besonderen Anforderungen fiir die pflegerische Versorgung

3.3 Leistungen der Pflegeversicherung in den Versorgungsformen

Im Folgenden werden verschiedene Leistungen der Pflegeversicherung aufgelistet und erlautert.
Die hier genannten Betrage gelten seit dem 1. Januar 2024.

Pflegeberatung nach § 7a SGB XI

Versicherte haben Anspruch auf eine Beratung durch Pflegeberaterinnen und Pflegeberater ihrer
gesetzlichen Pflegekasse beziehungsweise ihrer privaten Pflegeversicherung, wenn sie einen An-
trag auf Leistungen der Pflegeversicherung stellen oder bereits Pflegeleistungen erhalten. Auch
ihre Angehorigen konnen Pflegeberatung in Anspruch nehmen, vorausgesetzt, die pflegebedurfti-
ge Person stimmt dem zu. Pflegebediirftige Personen, die ausschlief3lich Pflegegeld und keine
Pflegesachleistungen beziehen, mussen bei den Pflegegraden 2 und 3 halbjahrlich und bei Pflege-
grad 4 und 5 viermal jahrlich eine Beratung durch einen zugelassenen Pflegedienst oder andere
Stellen in Anspruch nehmen. Pflegeberatungen dienen dazu, den Hilfebedarf zu ermitteln und
individuelle gesundheitsférdernde, praventive, kurative, rehabilitative oder sonstige Hilfen zu
erstellen. Dabei soll die Versorgung an einen potenziell veranderten Bedarf angepasst werden. In
diesem Zuge sollen auch Pflegepersonen liber Angebote zur Entlastung informiert werden.

Pflegegeld nach § 37 SGB XI

Ubernehmen Angehdrige, Bekannte oder andere nicht erwerbsmaRig pflegende Personen die
Pflege und Betreuung, erhalt die pflegebedirftige Person das sogenannte Pflegegeld, das sie an
die Pflegeperson weitergeben kann. Die Inanspruchnahme von Pflegegeld setzt voraus, dass die
erforderliche korperbezogenen Pflege und pflegerische Betreuung sowie Hilfen bei der Haushalts-
flihrung sichergestellt sind.

Hohe des Pflegegeldes pro Monat:
- Pflegegrad 2: 332 Euro

- Pflegegrad 3: 573 Euro

- Pflegegrad 4: 765 Euro

- Pflegegrad 5: 947 Euro

30



Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

Personen mit einem Pflegegrad 1 haben keinen Anspruch auf Pflegegeld.

Pflegesachleistungen nach § 36 SGB XI

Als Pflegesachleistung wird hausliche Pflege bezeichnet, die durch Pflegedienste erbracht wird. Zu
den Leistungen der Pflegedienste gehoren korperbezogene PflegemalRnahmen, pflegerische Be-
treuungsmalinahmen sowie Hilfen bei der Haushaltsflihrung. Ein Pflegedienst kann frei gewahlt
werden. Zur Abrechnung mit der Pflegekasse muss der Pflegedienst jedoch einen Versorgungsver-
trag mit der Pflegekasse abgeschlossen haben.

Hohe der Pflegesachleistung pro Monat:
- Pflegegrad2: 761 Euro
- Pflegegrad 3: 1.432 Euro
- Pflegegrad 4: 1.778 Euro
- Pflegegrad 5: 2.200 Euro

Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1 haben die Moglichkeit, den Entlastungsbetrag von monatlich
125 Euro fir die Pflegesachleistungen zu nutzen.

Kombinationsleistungen nach § 38 SGB XI
Es handelt sich um eine Kombination aus Pflegesachleistungen und Pflegegeld, bei der die hausli-
che Pflege durch eine Pflegeperson mit Pflegeleistungen der Pflegedienste kombiniert wird.

Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI

Wenn eine private Pflegeperson die pflegerische Versorgung fiir einen begrenzten Zeitraum nicht
Ubernehmen kann (zum Beispiel aufgrund von Urlaub oder Erkrankung), so werden die Kosten fiir
die Ersatzpflege von der Pflegeversicherung fiir maximal sechs Wochen pro Jahr ibernommen.
Voraussetzung dafiir ist, dass die pflegebediirftige Person mindestens den Pflegegrad 2 hat und
zuvor mindestens sechs Monate von der verhinderten Person in der Hauslichkeit gepflegt wurde.
Wird die Verhinderungspflege von nahen Angehdrigen oder Haushaltsmitgliedern iibernommen,
betragt die gezahlte Leistung der Pflegeversicherung den 1,5-fachen Betrag des Pflegegeldes. Wird
die Verhinderungspflege durch sonstige Personen tibernommen, so werden bis zu 1.612 Euro von
der Pflegeversicherung gezahlt. Zusatzlich ist es moglich, nicht verbrauchte Betrage aus der Kurz-
zeitpflege fiir die Verhinderungspflege zu verwenden. Daflir kénnen bis zu 806 Euro pro Jahr ge-
nutzt werden, sodass insgesamt bis zu 2.418 Euro fiir die Verhinderungspflege in Anspruch ge-
nommen werden kdnnen. Der aus dem Bereich der Kurzzeitpflege genutzte Betrag wird auf den
flir Kurzzeitpflege nutzbaren Betrag angerechnet.

Tages- und Nachtpflege nach § 41 SGB XI

Zur Entlastung der Pflegeperson kann die pflegebediirftige Person an Werktagen oder nur tages-
weise eine Betreuung in einer Tagespflegeeinrichtung nutzen. Die pflegebediirftige Person kann
hier von den Angeboten zur Freizeitgestaltung sowie von der Gesellschaft mit anderen profitieren.
Als teilstationare Versorgungsleistung existiert auch die Nachtpflege, allerdings sind in Nieder-
sachsen gegenwartig kaum entsprechende Angebote verfligbar. Leistungen der Tages- und der
Nachtpflege umfassen auch die notwendige Beforderung der pflegebediirftigen Person vom Woh-
nort zur Einrichtung und zurtick.
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Hohe der Leistungen flir Tages- und Nachtpflege:
- Pflegegrad2: 689 Euro
- Pflegegrad 3: 1.298 Euro
- Pflegegrad 4: 1.612 Euro
- Pflegegrad 5: 1.995 Euro

Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1 haben die Moglichkeit, den Entlastungsbetrag von monatlich
125 Euro fiir Tages- und Nachtpflege zu nutzen. Auch pflegebediirftige Personen mit den Pflege-
graden 2 bis 5 kdnnen den Entlastungsbetrag zusatzlich fiir die Tages- und Nachtpflege verwen-
den.

Kurzzeitpflege nach § 42 SGB XI

Eine voriibergehende Unterbringung in einer Kurzzeitpflegeeinrichtung oder einem Pflegeheim
kann notig werden, wenn sich beispielsweise die Pflegebedurftigkeit voriibergehend erheblich
ausweitet oder die Pflegeperson krankheits- oder urlaubsbedingt ausfallt. Pflegebediirftigen Per-
sonen mit den Pflegegraden 2 bis 5 zahlt die Pflegekasse fir acht Wochen bis zu 1.774 Euro pro
Kalenderjahr fiir die pflegerische Versorgung, die medizinische Behandlungspflege und die Be-
treuung. Zusatzlich ist es moglich, nicht verbrauchte Betrage aus der Verhinderungspflege nach

§ 39 SGB XI fiir die Kurzzeitpflege mit zu nutzen. Das sind maximal 1.612 Euro, somit ergibt sich ein
moglicher Betrag von insgesamt 3.386 Euro.

Die Leistungen zur Kurzzeit- und Verhinderungspflege werden zum 01.07.2025 zu einem gemein-
samen Jahresbetrag zusammengefasst.

Junge pflegebediirftige Personen im Alter von bis zu 25 Jahren mit einem Pflegegrad 4 oder 5
kdnnen bereits ab dem 01.01.2024 bis zu 3.386 Euro als Entlastungsbudget nutzen (Kombination
der Gelder Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege).

Stationare Dauerpflege nach § 43 SGB XI

Pflegebediirftige Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 haben Anspruch auf Pflege in einer voll-
stationaren Einrichtung. Die Pflegekasse Gibernimmt pflegebedingte Aufwendungen, Aufwendun-
gen fuir Betreuung und fiir Leistungen der medizinischen Behandlungspflege.

In jeder Pflegeeinrichtung wird ein einheitlicher pflegebedingter Eigenanteil erhoben. Zusatzlich
dazu sind von der pflegebediirftigen Person die Kosten fiir Unterbringung und Verpflegung sowie
betriebsnotwendige Investitionen zu zahlen. Eine pflegebediirftige Person mit dem Pflegegrad 1
erhalt einen Zuschuss in Hohe von monatlich 125 Euro.

Hohe des Anspruchs pro Monat:
- Pflegegrad 2: 770 Euro
- Pflegegrad 3: 1.262 Euro
- Pflegegrad 4: 1.775 Euro
- Pflegegrad 5: 2.005 Euro

32



Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

Leistungszuschlag der Pflegeversicherung nach § 43¢ SGB XI

Fir pflegebediirftige Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 wird zu den Pflegekosten in der stati-
ondren Langzeitpflege ein Leistungszuschlag durch die Pflegekassen gezahlt. Je langer eine pfle-
gebediirftige Person in einer Einrichtung lebt, desto hoher fallt der Leistungszuschlag aus. Ziel ist
es, pflegebediirftige Personen in vollstationaren Einrichtungen finanziell zu entlasten.

Hohe des Leistungszuschlags:

- Aufenthalt bis zu einem Jahr: 15 Prozent
- Aufenthalt langer als ein Jahr: 30 Prozent
- Aufenthalt langer als zwei Jahre: 50 Prozent
- Aufenthalt [anger als drei Jahre: 75 Prozent

Der Leistungszuschlag wird fiir den zu zahlenden Eigenanteil an den pflegebedingten Aufwendun-
gen gewahrt.

Angebote zur Unterstiitzung im Alltag nach § 45a SGB XI

Angebote zur Unterstitzung im Alltag (AzUA) sollen pflegende An- und Zugehorige entlasten und
pflegebediirftige Personen bei der Bewaltigung ihres Alltags im hauslichen Umfeld unterstiitzen
und begleiten. Die Angebote richten sich an den Bedarfen der Menschen mit Pflegebedarf sowie
ihren An- und Zugehorigen aus und umfassen folgende Leistungen:

- Einzelbetreuung von pflegebediirftigen Personen

- Gruppenbetreuung von pflegebediirftigen Personen

- Entlastungsangebote fiir Pflegende

- individuelle Entlastungsangebote im Alltag

- Entlastung durch hauswirtschaftliche Dienstleistungen

Entlastungsbetrag nach § 45b SGB XI

Jede pflegebediirftige Person in hauslicher Pflege kann erganzend zu den bereits beschriebenen

ambulanten Pflegeleistungen auch Leistungen im Rahmen des sogenannten Entlastungsbetrages

erhalten. Hierflir steht ein monatliches Budget von 125 Euro zur Verfligung. Mit dem Entlastungs-

betrag konnen zweckgebunden verschiedene Leistungen in Anspruch genommen werden:

- Kurzzeitpflege

- Tages- und Nachtpflege

- Landesrechtlich anerkannte, alltagsunterstiitzende Angebote nach § 45a SGB XI

- Leistungen der zugelassenen Pflegedienste (oder zugelassenen Betreuungsdienste) im Sinne
des § 36 SGB XI (in den Pflegegraden 2 bis 5 jedoch nicht von Leistungen im Bereich der Selbst-
versorgung)

Ist die Pflege in der Hauslichkeit sichergestellt, konnen Pflegebediirftige bis zu 40 Prozent ihrer

Pflegesachleistungen fiir Betreuungs- und Entlastungsleistungen nutzen. Das Pflegegeld reduziert
sich entsprechend auf bis zu 60 Prozent.
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4 Pflegebedurftigkeitsentwicklung

Im folgenden Kapitel wird dargelegt, wie sich die Pflegebedurftigkeit in Zahlen im Landkreis Am-
merland im Zeitraum 2015 bis 2021 entwickelt hat. Dabei wird auch der Anteil der Pflegebedurfti-
gen an der Gesamtbevolkerung (Pflegequote) thematisiert. Zudem wird im Detail betrachtet, wie
sich die Pflegebediirftigkeit innerhalb der verschiedenen Altersgruppen und mit Hinblick auf die
Geschlechter unterscheidet. AbschlieRend wird darauf eingegangen, wie viele Pflegebedirftige
den einzelnen Leistungsarten (Pflegegeldleistungen ohne Sachleistungen, ambulante Versorgung,
stationare Versorgung) sowie den drei Pflegestufen beziehungsweise seit 2017 fiinf Pflegegraden
zugeordnet werden konnen. Vergleiche zum Stand der Pflegebediirftigkeit im Land Niedersachsen
werden stetig vorgenommen.

Um die Entwicklung der Pflegebedurftigkeit im Landkreis Ammerland umfassend darzustellen,
wurden die Daten der Pflegestatistik Niedersachsen verwendet, die alle zwei Jahre vom Landes-
amt flr Statistik Niedersachsen (LSN) erhoben werden. Daflir werden ambulante Pflegedienste
und stationare Pflegeeinrichtungen in Niedersachsen sowie die Spitzenverbande der Pflegekassen
und der Verband der privaten Krankenversicherungen befragt. Bei der Erhebung der Daten fiir die
Pflegestatistik werden zwei Stichtage verwendet: Die ambulanten Pflegedienste und stationaren
Pflegeeinrichtungen werden im Erhebungsjahr zum Stichtag 15. Dezember befragt. Informationen
Uber die Pflegegeldleistungen werden von den Spitzenverbanden der Pflegekassen und dem Ver-
band der privaten Krankenversicherungen im Erhebungsjahr zum 31. Dezember erfasst.® Auf-
grund datenschutzrechtlicher Vorgaben kann das LSN aktuell keine gemeindebezogenen Daten
aus der Pflegestatistik zur Verfliigung stellen. Deshalb ist es derzeit nicht moglich, die Thematik
der Pflegebediirftigkeitsentwicklung auf Gemeindeebene darzustellen.

Laut LSN werden Pflegebediirftige nicht in der Pflegestatistik Niedersachsen erfasst, ,wenn sie
keinen Antrag auf Pflegebediirftigkeit gestellt haben oder ihr Antrag abgelehnt worden ist, Emp-
fangerinnen oder Empfanger von anderen Sozialleistungen sind, Empfangerinnen oder Empfanger
in Behinderteneinrichtungen sind, [oder] ausschlief3lich Leistungen erhalten, die im Sinne des
Landesrechts zu den anerkannten Angeboten zur Unterstiitzung im Alltag gehoren.“** Die tatsach-
liche Anzahl der pflegebediirftigen Personen wird durch diese methodischen Einschrankungen der
Pflegestatistik Niedersachsen folglich tendenziell untererfasst. Dieser Umstand sollte bei der Be-
trachtung der Daten zum Thema Pflegebediirftigkeit im Landkreis Ammerland einbezogen wer-
den. Zu bedenken ist auflerdem, dass Personen mit Pflegegrad 1, die hauslich versorgt werden
und ausschlief3lich Leistungen liber den Entlastungsbetrag abrechnen, ebenfalls in der Gesamt-
zahl der Pflegebediirftigen nicht erfasst werden, da sie kein Pflegegeld beziehen.?

2 Weitere Informationen zur Methodik der Pflegestatistik liefert das Landesamt fiir Statistik Niedersachsen.
(online abrufbar unter: www.statistik.niedersachsen.de/pflegestatistik/pflege-in-niedersachsen-207902.html)

** ebd.

% Weitere Hinweise zur Erhebungsdurchfiihrung und Datenqualitat sind den Qualitdtsberichten des Statistischen
Bundesamtes (Destatis) zu entnehmen (siehe Literaturverzeichnis, 2020a, 2020b).
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In diesem Kapitel setzt sich die Gesamtzahl der Pflegebediirftigen wie folgt zusammen:

Addiert wird die Zahl der hauslich pflegerisch versorgten Personen mit der Anzahl der Personen,
die vollstationar versorgt werden (Dauer- und Kurzzeitpflege). Zu der Gruppe der hauslich versorg-
ten Pflegebediirftigen zahlen zum einen Pflegegeldempfangerinnen und Pflegegeldempfanger,
die ausschlief3lich von Angehorigen gepflegt werden, und zum anderen die Pflegebediirftigen, die
durch ambulante Pflegedienste versorgt werden. Dazu gehoren auch Personen, die Kombinations-
leistungen aus Pflegegeld und Sachleistungen in Anspruch nehmen.

Einen Uberblick Gber die Zahlenverhéltnisse im Bereich der Pflegebediirftigkeit im Landkreis Am-
merland mit Stand Dezember 2021 gibt Abbildung 10.

Abbildung 10: Pflegebediirftigkeit im Landkreis Ammerland 2021 (Uberblick Stand Dezember 2021)

Anzahl der Pflegebediirftigen insgesamt:
7 185 Personen

zu Hause versorgt (Pflegegeld und
Pflegesachleistungen):

: in Heimen

1 097 Personen (circa
15,3 %)

(inkl. 4 Personen ohne
Pflegegrad-Zuordnung)

ausschlielich durch zusammen mit/durch
Angehorige ambulante
(Pflegegeld): Pflegedienste:

4 540 Personen 1 548 Personen

nach Pflegegraden nach Pflegegraden nach Pflegegraden
PG1:/ PG 1:99 PG1:5
PG 2:2 602 PG 2:728 PG 2: 147
PG 3: 1403 PG 3:463 PG 3:377
PG 4: 414 PG 4: 191 PG 4: 384
PG5:121 PG 5:67 PG 5: 180
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% eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Ab dem Jahr 2019 stellt das LSN Daten uber Pflegebediirftige des Pflegegrades 1 zur Verfligung,
die ausschlief3lich Leistungen der nach Landesrecht anerkannten Angebote zur Unterstiitzung im
Alltag (AzUA) in Anspruch nehmen und weder Leistungen der ambulanten Pflege- und Betreu-
ungsdienste erhalten noch im Pflegeheim versorgt werden. Da diese Angaben nicht fiir alle im
Pflegebericht betrachteten Zeitraume zur Verfligung stehen, sind die Angaben auf Empfehlung
von Komm.Care nicht in die Grafiken dieses Kapitels einbezogen. So wird die Vergleichbarkeit der
verschiedenen Jahre durch moglichst einheitliche Rahmenbedingungen gewahrleistet. Der Voll-
standigkeit halber wird die beschriebene Gruppe in Tabelle 3 aufgefiihrt.

Tabelle 3: Gesamtzahl der Pflegebediirftigen im Jahr 2019 und 2021, verschiedene Erhebungsgrundlagen,
Stichtag: jeweils im Dezember

2019 2021
Datengrundlage A:
Gesamtzahl der Pflegebediirftigen (ohne PG 1 mit 6153 7185
ausschliefSlich AzUA-Leistungen und/oder teil-
stationare Versorgung)
Anzahl der Pflegebediirftigen (PG 1, kein Pflegegeld, 357 965
aber AzUA-Leistungen und/oder teilstationare Pflege)
Datengrundlage B:
Gesamtzahl der Pflegebediirftigen (inklusive PG 1 mit 6510 8150

ausschliefilich AzUA-Leistungen und/oder teilstatio-

nare Pflege)
27

4.1 Pflegebedurftige und Pflegequote im Zeitvergleich

Im betrachteten Zeitraum von 2015 bis 2021 ist die Gesamtzahl der pflegebeddrftigen Personen im
Landkreis Ammerland kontinuierlich angestiegen (+ 72 Prozent). Auch bei der Pflegequote ist ein
stetiger Zuwachs zu verzeichnen. Diese gibt den Anteil der Pflegebediirftigen an der Gesamtbevol-
kerung des Landkreises an. Im Jahr 2015 waren 3,43 Prozent der Bevolkerung pflegebediirftig

(4 169 Personen). Im Jahr 2021 waren bereits 5,68 Prozent der Ammerlander Bevolkerung pflege-
bediirftig (7 185 Personen).” Die Anzahl der zu versorgenden Pflegebediirftigen steigt also nicht
nur in absoluten Zahlen, sondern auch relativ gesehen an der Gesamtbevolkerung an (siehe Ab-
bildung 11).

Auch im Land Niedersachsen ist die Anzahl der Pflegebediirftigen im Betrachtungszeitraum ange-
stiegen. Im Jahr 2021 waren laut oben beschriebener Kriterien (Datengrundlage A) 483 501 Perso-
nen pflegebediirftig.?® Im Jahr 2015 lag diese Zahl noch bei 317 568 Personen. Dies bedeutet einen

7 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023

28 pflegequote fiir das Ammerland bei Datengrundlage B im Jahr 2021: 6,44 Prozent der Gesamtbevolkerung,
Datenquelle: Landesamt fiir Statistik, 2023.

» Datengrundlage B fiir Niedersachsen 2021: 542 904 Pflegebediirftige (Anstieg von 2015 bis 2021: 71 Prozent);
Pflegequote: 6,76 Prozent; Datenquelle: Landesamt fiir Statistik, 2023.
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Zuwachs von pflegebediirftigen Personen um circa 52 Prozent. Auch in Niedersachsen ist die Pfle-
gequote im betrachteten Zeitraum angestiegen. Im Jahr 2021 lag sie in Niedersachsen bei circa
sechs Prozent. Die Pflegequote im Ammerland ist nur geringfligig niedriger als im gesamten Land
Niedersachsen.*

Abbildung 11

Anzahl der Pflegebediirftigen und Pflegequote im Zeitverlauf,

Landkreis Ammerland, Datengrundlage A

(Stand: jeweils Dezember)
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4.2 Alter und Pflegebedurftigkeit

Im Jahr 2021 waren im Landkreis Ammerland insgesamt 7185 Personen nach oben genannter De-
finition pflegebeddrftig. Mit circa 85 Prozent ist der Grof3teil der Pflegebediirftigen 60 Jahre alt
und alter. Die meisten Pflegebediirftigen lassen sich der Altersgruppe der 80- bis 89-Jahrigen zu-
ordnen (42 Prozent). Nur 15 Prozent der Pflegebediirftigen sind jlinger als 60 Jahre (siehe Abbil-
dung 12). Die Anzahl der Pflegebediirftigen ist im Zeitraum der Jahre 2015 bis 2021 in allen Alters-
gruppen angestiegen (siehe Abbildung 13).

% eigene Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
% eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 12

Pflegebedirftigkeit nach Altersgruppen im Landkreis
Ammerland
(Stand: Dezember 2021, absolute Werte und Prozentwerte)
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Abbildung 13

Pflegebediirftigkeit differenziert nach Altersgruppen im
Zeitverlauf, Landkreis Ammerland (Stand: jeweils Dezember)
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Mit steigendem Alter nimmt die Wahrscheinlichkeit pflegebediirftig zu werden, erwartungsgemaf
zu. Dies lasst sich deutlich an den Pflegequoten innerhalb der Altersgruppen ablesen: Waren im
Jahr 2021 nur circa vier Prozent der 60- bis 69-Jahrigen und circa elf Prozent der 70- bis 79-
Jahrigen pflegebediirftig, so ist ein erster grofier Anstieg in der Altersgruppe der 80- bis 89-
Jahrigen zu verzeichnen: In dieser Altersgruppe sind bereits mehr als 35 Prozent der Personen

32 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
33 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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pflegebediirftig. Ab einem Alter von 90 Jahren steigt der Anteil der Pflegebediirftigen innerhalb
der Altersgruppe noch einmal drastisch auf mehr als 83 Prozent an (siehe Abbildung 14).

Abbildung 14

Pflegequoten im Zeitverlauf (Anteil der Pflegebediirftigen an

der jeweiligen Altersgruppe), Landkreis Ammerland
(Stand: jeweils Dezember)
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4.3 Geschlecht und Pflegebediirftigkeit

Im Landkreis Ammerland ist die Mehrheit der Pflegebediirftigen weiblich: Im Jahr 2021 waren circa 62
Prozent aller Pflegebediirftigen im Ammerland Frauen, circa 38 Prozent waren mannlich (siehe Abbil-
dung 15). Im betrachteten Zeitraum stieg der Anteil der mannlichen Pflegebediirftigen an der Gesamt-
zahl nur geringfligig von 37 Prozent im Jahr 2015 auf 38,3 Prozent im Jahr 2021 an. In Niedersachsen
insgesamt ist die Verteilung von Frauen und Mannern in der Gruppe der Pflegebeddirftigen nahezu
identisch mit der Verteilung im Landkreis Ammerland.®

Der Umstand, dass es vor allem im hohen Alter eine groRere Anzahl pflegebediirftiger Frauen gibt,
kann durch mehrere Einflussfaktoren erklart werden: Zum einen haben Frauen eine hohere Le-
benserwartung. (Es kann davon ausgegangen werden, dass vor allem gesundheitlich sehr wider-
standsfahige Manner vergleichbar alt werden, die dann wiederum seltener Pflege beanspruchen
als gleichaltrige Frauen.) Zum anderen leben altere Frauen haufiger alleine als altere Manner, weil
die Manner in Partnerschaften aufgrund des haufig vorhandenen Altersunterschiedes und ihrer
geringeren Lebenserwartung in der Regel friiher sterben als ihre Partnerin. Pflegebediirftige Man-
ner werden haufig von ihrer Partnerin versorgt. Antrage auf Pflegeleistungen werden bei dieser
Konstellation mitunter nicht gestellt, obwohl die Voraussetzungen dafiir erfiillt waren. Werden die

3 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
% Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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ehemals ihren Partner pflegenden Frauen spater selbst pflegebediirftig, kommt fir sie keine ver-
gleichbare Hilfe in Frage und es miissen Pflegeleistungen beantragt werden.*

Aussagen zu pflegebediirftigen Personen mit der Geschlechtsangabe "divers" konnen nicht getatigt
werden. Grund dafiir ist, dass Personen mit der Geschlechtsangabe "divers" oder "ohne Angabe" in der
Pflegestatistik zufallig auf die Geschlechtsangaben "ménnlich" oder "weiblich" verteilt werden.*

Abbildung 15

Pflegebediirftigkeit differenziert nach Geschlechtim
Zeitverlauf, Landkreis Ammerland (Stand: jeweils Dezember)
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4.4. Leistungsempfangerinnen und -empfanger der Pflegeversicherung nach
Leistungsart und Pflegestufe/-grad

Der GroRteil der Pflegebediirftigen im Landkreis Ammerland nimmt ausschlieRlich Pflegegeldleis-
tungen ohne Sachleistungen in Anspruch. Diese Gruppe der Pflegebediirftigen wird durch pfle-
gende An- und Zugehorige versorgt. Der Anteil der Pflegegeldempfangerinnen und -empfanger an
der Gesamtzahl der Pflegebediirftigen ist im betrachteten Zeitraum stark angestiegen (von 49,4
Prozentim Jahr 2015 auf 63,2 Prozent im Jahr 2021). Der Anteil derjenigen, der mit Hilfe professi-
oneller Hilfe ambulant oder stationar versorgt wird, wird dagegen geringer: Circa jede flinfte pfle-
gebediirftige Person wurde 2021 durch ambulante Pflegedienste versorgt. 2015 war es noch unge-
fahr jede vierte pflegebediirftige Person. In Pflegeheimen wurden 2021 circa 15 Prozent der Pfle-
gebedurftigen vollstationar versorgt. 2015 lag der Anteil dieser Leistungsart noch bei circa 25 Pro-
zent (siehe Abbildung 16).

% vgl. Demografieportal, 2023

37 Pressestelle Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023 (online abrufbar:
www.statistik.niedersachsen.de/presse/zahl-der-pflegebedurftigen-in-niedersachsen-steigt-auf-uber-eine-
halbe-million-219656.html)

% eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 16

Pflegebedirftige differenziert nach Leistungsarten im
Zeitverlauf, Landkreis Ammerland (Stand: jeweils Dezember)
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Bis zum Jahr 2019 blieben die Zahlen der Pflegebediirftigen, die durch ambulante Pflegedienste
und in Pflegeheimen versorgt wurden, nahezu identisch. Im Jahr 2021 sank jedoch die Anzahl der
vollstationar in Pflegeheimen versorgten Pflegebediirftigen. Diese unerwartete Entwicklung er-
scheint aufgrund der wachsenden Anzahl Pflegebedurftiger insgesamt zunachst nicht logisch.
Gruinde hierfiir liegen vermutlich im Fachkraftemangel in den stationdren Einrichtungen. Weil die
vorgeschriebene Fachkraftquote haufig nicht mehr eingehalten werden kann, konnen Pflege-
heimplatze teilweise nicht neu vergeben werden. Auch die enorm gestiegenen Kosten fiir einen
Pflegeheimplatz und das Hinauszogern des Umzugs in ein Pflegeheim wahrend der Corona-
Pandemie konnten weitere Griinde fiir diese Entwicklung sein.

Im Landkreis Ammerland bezieht im Vergleich zu ganz Niedersachsen ein groRerer Anteil der Pfle-
gebediirftigen ausschlieBlich Pflegegeld. Der Anteil der Pflegebediirftigen, die im Ammerland in
Pflegeheimen versorgt werden, ist dementsprechend geringer. Nahezu identisch ist der Anteil der
Pflegebediirftigen, der durch ambulante Pflegedienste versorgt wird (siehe Tabelle 4).

% eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Tabelle 4: Anteile der Leistungsarten an der Gesamtzahl der Pflegebediirftigen in Niedersachsen und im
Ammerland, 2021

Leistungsart Landkreis Niedersachsen
Ammerland

Pflegegeldempfangerlnne.n u. -empfanger 63% 58 %

(ohne Sachleistungen), Stichtag: 31.12.2021

versorgt durch ambulante Pflegedienste, 0 0

Stichtag: 15.12.2021 22% 23%

versorgt in Pflegeheimen (ohne teilstationare Pflege), 15% 19%

Stichtag: 15.12.2021
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Pflegebedurftige mit Pflegegrad 2 und Pflegegrad 3 nehmen zum Grol3teil ausschliel3lich Pflege-
geldleistungen in Anspruch. Je hoher der Pflegegrad und damit auch das AusmalR der Pflegebe-
durftigkeit ist, desto seltener wird ausschlieflich Pflegegeld bezogen und umso starker steigt die
Personenzahl, die in Pflegeheimen versorgt wird. Der Anteil der Pflegebediirftigen, die durch am-
bulante Pflegedienste versorgt werden, sinkt mit steigender Pflegebedurftigkeit nur gering. Auch
bei sehr ausgepragter Pflegebedurftigkeit wird mehr als die Halfte der Pflegebediirftigen im haus-
lichen Umfeld gepflegt (siehe Abbildung 17).

Abbildung 17

Pflegebedirftige differenziert nach Leistungsarten und
Pflegegraden im Landkreis Ammerland, 2021
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0 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023

4L eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023 (Pflegebediirftige mit Pflegegrad
1, die ausschlief3lich Leistungen der nach Landesrecht anerkannten Angebote zur Unterstiitzung im Alltag in
Anspruch nehmen und ohne Leistungen der ambulanten Pflege- und Betreuungsdienste bzw. Pflegeheime ver-
sorgt werden, werden nicht aufgenommen.)
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5 (Vor-)Pflegerische Versorgung

Dieses Kapitel gibt einen Uberblick tiber die pflegerische und vorpflegerische Versorgung im
Landkreis Ammerland. Dabei wird auf die bereits zuvor erwahnten Versorgungsformen der hausli-
chen Versorgung von Pflegebeddrftigen (ausschlieRlich durch An- und Zugehorige, mit Hilfe oder
ausschliefilich durch ambulante Pflegedienste) sowie die stationare Versorgung (Dauer- und Kurz-
zeitpflege) eingegangen. Zusatzlich werden die Themen Tages- und Nachtpflege sowie die klini-
sche Versorgung in Krankenhausern, Fachkliniken und Rehabilitationseinrichtungen aufgegriffen.
Das Kapitel schlieRt mit der Erlauterung alternativer Wohnangebote sowie einer Auswahl an An-
geboten, die im Landkreis Ammerland im Vor- und Umfeld von Pflege existieren.

5.1 Pflege durch An- und Zugehorige*

Wird eine Person pflegebediirftig, dann libernehmen haufig nahestehende An- und Zugehorige die
Betreuung und Versorgung sowie auch biirokratische und organisatorische Aufgaben, um eine
Versorgung in der Hauslichkeit zunachst vorilibergehend, fiir langere Zeit oder auch auf Dauer si-
cherzustellen. Die direkte Hilfe durch nahestehende Menschen stellt eine zentrale Saule des deut-
schen Pflegesystems dar.

Pflegende An- und Zugehorige sind per Definition also Personen, die einen pflegebediirftigen
Menschen in der Hauslichkeit versorgen. Sie stammen aus dem personlichen Umfeld der pflege-
bedurftigen Person, stehen haufig in einem nahen und oft verwandtschaftlichen Verhaltnis und
unterstltzen, wenn moglich direkt vor Ort, aber auch auf weitere raumliche Distanzen. Der Begriff
»Pflegende Angehorige” geht Uber das Kennzeichen der Familienangehdrigkeit hinaus und
schlief3t neben leiblichen Verwandten und Ehepartnerinnen oder Ehepartnern auch nicht eheliche
Partnerschaften sowie enge Freundinnen, Freunde oder Bekannte ein. Pflegende Angehdrige leis-
ten teilweise oder vollstandig die Betreuung und Pflege der oder des Pflegebediirftigen ehrenamt-
lich. Die Pflegeverantwortung kann hierbei auch durch die Inanspruchnahme von Pflegeleistun-
gen auf formelle Dienste ausgedehnt werden. Je nach individueller Situation kann es sowohl nur
eine pflegende Person als Hauptpflegeperson als auch mehrere Pflegepersonen geben, die die
Aufgaben untereinander aufteilen.

Im Landkreis Ammerland wurden im Jahr 2021 circa 85 Prozent der insgesamt 7 185 Pflegebeduirf-
tigen zu Hause gepflegt. Von den 6 088 der zu Hause Versorgten erhalten 4 540 (circa 74,6 Prozent)
ausschliellich Pflegegeld. Das heilt, sie werden in der Regel vollstandig durch An- und Zugehori-
ge gepflegt. 1 548 (circa 25,4 Prozent) der zu Hause versorgten Pflegebediirftigen beziehen Sach-
leistungen oder Kombinationsleistungen. Das heil’t, sie werden durch ambulante Pflegedienste
unterstitzt. An- und Zugehorigen kommt jedoch auch in diesen Situationen eine zentrale Bedeu-
tung zu. Weitere Details sind in Tabelle 5 und Abbildung 18 aufgefiihrt.

“2in Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
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Tabelle 5: Anzahl der Pflegebediirftigen in der hduslichen Pflege, differenziert nach Pflegestufe/-grad im
Zeitverlauf, Landkreis Ammerland (Stand: jeweils Dezember)

Pflegestufe [ Pflegegrad 2015 2017 2019 2021
Pflegestufe 1 2003 / / /
Pflegestufe 2 853 / / /
Pflegestufe 3 253 / / /
Pflegegrad 1 / 45 37 99
Pflegegrad 2 / 2218 2716 3330
Pflegegrad 3 / 1212 1486 1866
Pflegegrad 4 / 431 489 605
Pflegegrad 5 / 152 213 188
Gesamt 3109 4058 4941 6 088
43

Abbildung 18

Hauslich versorgte Pflegebedurftige nach Leistungsarten

im Zeitverlauf, Landkreis Ammerland
(Stand: jeweils Dezember)
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Im Ammerland ist der Anteil der zu Hause versorgten Pflegebediirftigen und der Anteil der Pflege-
bedirftigen, die ausschliellich von Angehdrigen versorgt werden, hoher als im Bundesdurch-
schnitt:

43 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
** eigene Darstellung, Datenquelle: ebd.
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Rund 4,2 Millionen (circa 84 Prozent) aller pflegebediirftigen Personen in Deutschland wurden im
Jahr 2021 zu Hause versorgt. Bei circa 61 Prozent der hauslich versorgten Falle erfolgte die Versor-
gung allein durch pflegende An- und Zugehdrige, wahrend ein kleinerer Teil - rund 25 Prozent -
zusatzlich durch einen ambulanten Pflegedienst unterstiitzt wurde. 14 Prozent aller hauslich ver-
sorgten Pflegebediirftigen hatten den Pflegegrad 1 und nahmen ausschlief3lich Leistungen der
nach Landesrecht anerkannten Angebote zur Unterstiitzung im Alltag beziehungsweise keine Leis-
tungen der ambulanten Pflege- und Betreuungsdienste oder Pflegeheime in Anspruch. Auch in
dieser Gruppe der Pflegebeddrftigen ist von einer Versorgung durch An- und Zugehorige auszuge-
hen.* Dies verdeutlicht, dass der Grof3teil der pflegerischen Versorgung und Betreuung von Pri-
vatpersonen getragen wird. Nur ein sehr geringer Anteil der zu Hause lebenden Pflegebediirftigen
wird ausschlieBlich durch formelle beziehungsweise professionelle Pflege unterstiitzt (zum Bei-
spiel durch ambulante Pflegedienste). Schatzungen im Rahmen einer Studie durch TNS Infratest
zufolge belauft sich dieser Anteil auf sieben Prozent aller in der Hauslichkeit Versorgten.*® Im
Landkreis Ammerland wurden demnach im Jahr 2021 426 Pflegebediirftige ausschlieRlich durch
professionelle Hilfe in der Hauslichkeit gepflegt.*’

Die Anzahl der Pflegepersonen, die gegenwartig Unterstiitzung leisten, wird in der Pflegestatistik
nicht erfasst. Man kann jedoch davon ausgehen, dass auf eine pflegebediirftige Person in der
hauslichen Umgebung im Durchschnitt etwa zwei Pflegepersonen kommen. Fiir das Jahr 2015
wurden in Deutschland rund 4,6 Millionen Pflegepersonen bei 2,2 Millionen Pflegebedurftigen
vermutet.*® Ahnliche Angaben lassen sich aus einer groR angelegten Befragung privater Pflege-
haushalte im Auftrag der Hans-Bockler-Stiftung ableiten. Demnach sind im Durchschnitt 1,8 pfle-
gende An- und Zugehorige in die Unterstiitzung einer pflegebedirftigen Person in der Hauslichkeit
involviert.*

Im Landkreis Ammerland kamen im Jahr 2021 auf 5 662 durch An- und Zugehorige hauslich ver-
sorgte Pflegebediirftige etwa 11 664 pflegende An- und Zugehorige, die eine Versorgung entweder
informell oder unterstiitzt durch Pflegedienste sicherstellen.>® Im Vergleich zum Jahr 2015 hat
sich bis zum Jahr 2021 die Anzahl der pflegenden An- und Zugehdrigen im Landkreis Ammerland
nahezu verdoppelt (siehe Abbildung 19). Auf Empfehlung von ,Komm.Care® wurde die Anzahl der
pflegenden An- und Zugehorigen auf folgender Basis berechnet: Pro pflegebeddirftiger Person in
der hauslichen Umgebung sind durchschnittlich 2,06 Angehorige im Einsatz.

4 Statistisches Bundesamt, 2022a

“6 TNS Infratest Sozialforschung, 2017

472015: 218 Pflegebediirftige, 2017: 284 Pflegebediirftige, 2019: 346 Pflegebediirftige

8 Rothgang & Miiller, 2021

“ Hielscher et al., 2017

%0 Bei der Berechnung werden die oben genannten sieben Prozent der haduslich versorgten Pflegebediirftigen
abgezogen, die Pflege ausschlieBlich durch ambulante Pflegedienste erhalten (2015: 218 Personen, 2017: 284
Personen, 2019: 346 Personen, 2021: 426 Personen).
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Abbildung 19

Pflegende An- und Zugehorige im hauslichen Bereich,

Landkreis Ammerland, im Zeitverlauf
(Stand: jeweils Dezember)
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Der Anteil pflegender Manner belauft sich in Deutschland auf 38,6 Prozent. Frauen leisten erwar-
tungsgemal’ somit mit 61,4 Prozent weitaus haufiger Pflegearbeit innerhalb der Familie oder auch
flir Zugehorige. Nur ein kleiner Anteil (rund 5,9 Prozent) der pflegenden An- und Zugehdrigen ist
junger als 30 Jahre. 50,8 Prozent sind zwischen 30 und 60 Jahren und 20,8 Prozent zwischen 60
und 70 Jahren alt. 22,5 Prozent sind alter als 70 Jahre.>?

Dass auch Kinder und Jugendliche eine Rolle als pflegende An- und Zugehorige einnehmen, ist
noch weitreichend unbekannt. Einer Studie zufolge leben in Deutschland rund 480 000 pflegende
Kinder und Jugendliche im Alter von zehn bis 19 Jahren. Diese Pflegenden werden auch als Young
Carers bezeichnet. Das entspricht etwa sechs Prozent aller Kinder und Jugendlichen in dieser Al-
tersgruppe, die fir ihre Eltern, Geschwisterkinder oder andere Verwandte sorgen. Young Carers
nehmen sich selbst haufig nicht als pflegende Person wahr. In manchen Fallen halten sie sich auch
bewusst verdeckt, da sie negative Konsequenzen fiir ihre Familien beflirchten. Somit kann ange-
nommen werden, dass die Dunkelziffer pflegender Kinder und Jugendlicher weitaus héher ist.>

In den vergangenen Jahren ist die Erwerbsquote pflegender An- und Zugehoriger auch durch die
Erhohung des Renteneintrittsalters deutlich gestiegen. Es ist anzunehmen, dass sich dieser Trend
auch in den kommenden Jahren fortsetzen wird. Ein GroRteil der pflegenden An- und Zugehorigen
im Erwerbsleben ist zwischen 45 und 64 Jahre alt. Auch in dieser Gruppe sind Frauen deutlich hau-
figer als Manner vertreten>*, wenngleich auch eine Zunahme bei Mannern zu verzeichnen ist. Mit
zunehmender Pflegedauer und einem Umfang von mehr als einer Stunde fiir die Pflege sinkt die

5L eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
52 Deutsches Institut fiir Wirtschaft, 2019

3 Metzing et al., 2019

> Geyer, 2016
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Wahrscheinlichkeit einer Erwerbstatigkeit bei pflegenden An- und Zugehdérigen. Wahrend Frauen
ihre Arbeitszeit eher reduzieren, steigen Manner haufiger ganz aus dem Berufsleben aus. Zur For-
derung einer besseren Vereinbarkeit von Familie, Pflege und Beruf haben pflegende Angehorige
mit Inkrafttreten des Familienpflegezeitgesetzes (FPfZG) einen Anspruch auf Freistellung im Be-
ruf.>> Wer eine oder mehrere pflegebediirftige Personen des Pflegegrades 2 bis 5 in ihrer hdusli-
chen Umgebung nicht erwerbsmaRig fiir wenigstens zehn Stunden wochentlich - verteilt auf re-
gelmalig mindestens zwei Tage in der Woche - pflegt, ist im Sinne der Pflegeversicherung eine
Pflegeperson und kann Leistungen der sozialen Sicherung erhalten (Leistungen in Bezug auf die
Renten-, Unfall- und Arbeitslosenversicherung).

In den vorhandenen Studien bestehen grofRe Differenzen hinsichtlich des zeitlichen Umfangs, den
pflegende An- und Zugehorige durchschnittlich in die Versorgung der pflegebedurftigen Person
investieren. Dies ist auf die unterschiedlichen verwendeten Definitionen des Pflegebegriffs zu-
riickzufiihren. Daten des Sozio6konomischen Panels verweisen darauf, dass im Jahr 2012 rund 2,6
Stunden pro Tag im Wochendurchschnitt fiir die Pflege aufgewendet wurde. Die Halfte aller An-
und Zugehorigen hat dabei jedoch nicht mehr als eine Stunde pro Tag gepflegt. Die maximale
Pflegezeit belief sich hingegen auf 24 Stunden. Je hoher das verfligbare Einkommen und Vermo-
gen ist, desto geringer ist die Anzahl der geleisteten Pflegestunden.®

In 40 Prozent der Falle dauert die Ubernahme einer Pflege nicht langer als ein Jahr, 20 Prozent
pflegen zwischen einem und zwei Jahren, 27 Prozent zwischen drei und vier Jahren und 13 Pro-
zent versorgen die An- und Zugehdrigen fiinf Jahre und langer.>

Obwohl die Pflege eines Angehdrigen von vielen Pflegenden als sehr sinnstiftend beschrieben
wird, fuhlen sich mehr als drei Viertel aller informell Pflegenden durch diese Tatigkeit stark oder
sehr stark belastet.”® Im Vergleich zur Gesamtbevolkerung weisen sie einen deutlich schlechteren
subjektiven Gesundheitszustand auf.*® Laut einer weiteren Studie verschlechtert sich mit zuneh-
mendem Pflegeaufwand die psychische Gesundheit der pflegenden An- und Zugehorigen. Aller-
dings sind die negativen gesundheitlichen Auswirkungen bei vorhandener Erwerbstatigkeit gerin-
ger. Somit kann Erwerbstatigkeit auch als Schutzfaktor betrachtet werden.°

Entlastungsangebote fiir pflegende An- und Zugehdrige zu schaffen, nimmt einen bedeutsamen
Stellenwert fur die Stabilisierung von Pflegesettings mit Beteiligung von An- und Zugehdorigen so-
wie vor allem fiir die Aufrechterhaltung der Gesundheit der Pflegenden ein.

*> Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend, 2021
% Deutsches Institut fir Wirtschaft, 2019

5" Deutsche Angestellten Krankenkasse, 2015

8 TNS Infratest Sozialforschung, 2017

% Bestmann et al., 2014

¢ Bidenko & Bohnet-Joschko, 2021
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5.2 Versorgung durch ambulante Pflegedienste

Pflegedienste sind selbststandig wirtschaftende Einrichtungen, die unter standiger Verantwortung
einer ausgebildeten Pflegefachkraft Pflegebediirftige in deren eigener Wohnung pflegen und
hauswirtschaftlich versorgen.®

Als Pflegesachleistung wird nach & 36 SGB XI hdusliche Pflege bezeichnet, die durch Pflegedienste
erbracht wird. Zu den Leistungen der Pflegedienste gehdren korperbezogene Pflegemalinahmen,
pflegerische BetreuungsmaRnahmen sowie Hilfen bei der Haushaltsfiihrung. Ein Pflegedienst
kann frei gewahlt werden. Zur Abrechnung mit der Pflegekasse muss der Pflegedienst jedoch ei-
nen Versorgungsvertrag mit der Pflegekasse abgeschlossen haben.

Aktuelle Hohe der Pflegesachleistung pro Monat:
- Pflegegrad2: 761 Euro
- Pflegegrad 3: 1.432 Euro
- Pflegegrad 4: 1.778 Euro
- Pflegegrad 5: 2.200 Euro

Die Pflegebediirftigen mit Pflegegrad 1 haben die Moglichkeit, den Entlastungsbetrag von monat-
lich 125 Euro fiir die Pflegesachleistungen zu nutzen. Laut § 38 SGB Xl ist auch eine Kombination
aus Pflegesachleistungen und Pflegegeld moglich.

Im Folgenden wird dargestellt, wie sich die Versorgung von Pflegebediirftigen durch ambulante
Pflegedienste im Landkreis Ammerland im Zeitraum von 2015 bis 2021 entwickelt hat. Dabei wird
sowohl auf die Gesamtzahl der Dienste als auch auf die Anzahl der zu pflegenden Personen einge-
gangen.

5.2.1 Anzahl der Dienste

Die Anzahl der ambulanten Pflegedienste ist im Zeitraum von 2015 bis 2021 leicht angestiegen. Im
Jahr 2021 gab esim Landkreis Ammerland insgesamt 21 ambulante Pflegedienste. Mit einer An-
zahlvon 16 Pflegediensten befindet sich der GroRteil der Dienste in privater Tragerschaft. Drei
Pflegedienste werden von freigemeinniitzigen Tragern, also Tragern der freien Wohlfahrtspflege
betrieben. Zwei Pflegedienste besitzen einen o6ffentlichen Trager und werden folglich kommunal
gefiihrt (siehe Tabelle 6).

Im Jahr 2023 ist die Anzahl der ambulanten Pflegedienste auf 20 gesunken. Zur Gesamtzahl der
ambulanten Pflegedienste zahlen auch verschiedene Fachpflegedienste. In Bad Zwischenahn hat
ein Kinderkrankenpflegedienst seinen Sitz, der schwerstkranke, intensivpflichtige Kinder und Ju-
gendliche im Umkreis von circa 100 Kilometern versorgt. Ein weiterer Pflegedienst in Bad Zwi-

¢ Landesamt fiir Statistik Niedersachsen (2021), Erlduterungen
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schenahn bietet ambulante psychiatrische Fachkrankenpflege an. In Westerstede hat sich ein
Pflegedienst auf die Palliativpflege sowie die ambulante Eingliederungshilfe spezialisiert.®

Tabelle 6: Anzahl der ambulanten Pflegedienste und deren Trdgerform im Landkreis Ammerland, 2015 -
2021

:';::g“::?::ste 2015 2017 2019 2021
insgesamt 19 18 18 21
freigemeinnlitzig 3 4 3 3
privat 14 12 13 16
offentlich 2 2 2 2

63

5.2.2 Anzahl der zu pflegenden Personen nach Altersgruppen und Pflegestufe/-grad

»Hier werden die Pflegebediirftigen erfasst, die von einem nach SGB Xl zugelassenen ambulanten
Pflegedienst Pflegesachleistungen (einschl. Kombinationsleistungen oder hausliche Pflege bei
Verhinderung der Pflegeperson) erhalten. In der Regel erfolgt hierbei auch zusatzliche Pflege
durch Angehorige.“®*

Die Gesamtzahl der von ambulanten Pflegediensten versorgten Pflegebediirftigen hat sich von
1048 Personen im Jahr 2015 auf 1 548 Personen im Jahr 2021 erhoht. Dies entspricht einem An-
stieg von 47,7 Prozent im genannten Zeitraum. Bei der Betrachtung fallt auf, dass vor allem die
Anzahl der ambulant versorgten 80- bis 89-Jahrigen - sowohl absolut als auch relativ gesehen -
stark angestiegen ist (+ 341 Personen, Anstieg um 72,4 Prozent). Relativ betrachtet ist aber auch
der Anstieg in der Altersgruppe der unter 60-Jahrigen um 75 Prozent auffallig (siehe Abbildung 20).

62 Ein aktuelles Adressenverzeichnis der ambulanten Pflegedienste im Landkreis Ammerland sowie der Pflege-
heime und Tagespflegeeinrichtungen kann auf der Seite des Landkreises Ammerland heruntergeladen oder als
Printversion beim Kreissozialamt bezogen werden.

63 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023

64 Statistisches Bundesamt, 202043, S. 6
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Abbildung 20

Ambulant versorgte Pflegebedirftige differenziert nach

Altersgruppen im Landkreis Ammerland 2015 - 2021
Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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Im Jahr 2015 zeigte sich in Bezug auf das AusmalR der Pflegebediirftigkeit folgendes Bild: Mit stei-
gender Pflegestufe nahm die Anzahl der ambulant versorgten Pflegebediirftigen ab. Nach der
2017 durchgefiihrten Pflegereform mit dem Wechsel von Pflegestufen zu Pflegegraden zeigt sich
ein ahnliches Bild: Der GroRteil der ambulant versorgten Pflegebediirftigen besitzt den Pflegegrad
2 (2021: 47 Prozent). Mit steigendem Pflegegrad nimmt der Anteil der ambulant versorgten Pfle-
gebediirftigen an der Gesamtzahl ab (siehe Abbildung 21).

% eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 21

Ambulant versorgte Pflegebedirftige differenziert nach

Pflegestufe/-grad im Landkreis Ammerland 2015 - 2021
(Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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Insgesamt kann abgelesen werden, dass die Anzahl der ambulant versorgten Pflegebediirftigen im
Landkreis Ammerland angestiegen ist. Wichtig zu beachten ist jedoch, dass hierbei ausschlieBlich
die tatsachlich ambulant versorgten Pflegebediirftigen betrachtet werden. Falle von Pflegebediirf-
tigen, deren Versorgungsanfragen bei den Diensten abgelehnt werden muissen, werden bei diesen
Statistikdaten nicht miteinbezogen. Eine gesonderte Erhebung liber die Zahl der Anfragen, die
aufgrund von Personalmangel abgelehnt werden, ware zur Ermittlung des Gesamtbedarfs sinn-
voll.

5.3 Vollstationare Dauerpflege

Vollstationare Dauerpflege wird in Anspruch genommen, wenn eine pflegebediirftige Person in ein
Pflegeheim umzieht und dort Tag und Nacht gepflegt und betreut wird. Kann die Versorgung in
der eigenen Hauslichkeit nicht mehr sichergestellt werden, konnen stationare Pflegeeinrichtun-
gen als Alternativen in Betracht gezogen werden.

Nach & 43 SGB XI haben pflegebediirftige Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 Anspruch auf
Pflege in einer vollstationaren Einrichtung. Die Pflegekasse libernimmt pflegebedingte Aufwen-
dungen sowie Aufwendungen flir Betreuung und fiir Leistungen der medizinischen Behandlungs-

% eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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pflege. In jeder Pflegeeinrichtung wird ein einheitlicher pflegebedingter Eigenanteil erhoben. Zu-
satzlich sind von der pflegebediirftigen Person die Kosten fiir die Unterbringung und Verpflegung
sowie betriebsnotwendige Investitionen zu zahlen. Eine pflegebediirftige Person mit dem Pflege-
grad 1 erhalt einen Zuschuss in Hohe von monatlich 125 Euro.

Hohe des Anspruchs pro Monat:
- Pflegegrad 2: 770 Euro
- Pflegegrad 3: 1.262 Euro
- Pflegegrad 4: 1.775Euro
- Pflegegrad 5: 2.005 Euro

Fur pflegebediirftige Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 wird zusatzlich zu den Pflegekosten in
der stationaren Langzeitpflege ein Leistungszuschlag durch die Pflegekassen gezahlt. Je langer
eine pflegebediirftige Person in einer Einrichtung lebt, desto hoher fallt der Leistungszuschlag
aus. Ziel ist es, pflegebediirftige Personen in vollstationaren Einrichtungen finanziell zu entlasten.

Hohe des Leistungszuschlags:

- Aufenthalt bis zu einem Jahr: 15 Prozent
- Aufenthalt [anger als ein Jahr: 30 Prozent
- Aufenthalt langer als zwei Jahre: 50 Prozent
- Aufenthalt langer als drei Jahre: 75 Prozent

Der Leistungszuschlag wird flir den zu zahlenden Eigenanteil an den pflegebedingten Aufwendun-
gen gewahrt.

5.3.1 Anzahl der Einrichtungen und Platze

Pflegeheime sind laut Definition der Pflegestatistik selbststandig wirtschaftende Einrichtungen, in
denen Pflegebediirftige unter standiger Verantwortung einer ausgebildeten Pflegefachkraft ge-
pflegt werden, wobei der Aufenthalt sowohl ganztagig (vollstationar) als auch nur tagsiiber oder
nur nachts (teilstationar) gemeint sein kann.®’ Bei der Erfassung der Pflegeheime in der Pflegesta-
tistik wird nicht zwischen Pflegeheimen und Tagespflegeeinrichtungen differenziert. In der Ge-
samtzahl werden sowohl vollstationare Pflegeheime als auch teilstationare Einrichtungen wie
Tages- und Nachtpflegen einberechnet. Fiir eine Differenzierung der verschiedenen Einrichtungs-
typen wird im Folgenden auf landkreisinterne Daten zuriickgegriffen.

Zwischen 2015 und 2021 ist die Anzahl der Pflegeheime im Landkreis Ammerland von 17 auf 20
Einrichtungen gestiegen. Die Anzahl der Platze ist im Zuge dessen um circa 18,7 Prozent gewach-
sen (siehe Tabelle 7). Die kleinste Einrichtung hatte dabei eine Kapazitat von insgesamt acht und
die groRte Einrichtung von 130 Platzen. Doch nicht alle Pflegeheimplatze konnten durchgangig
belegt werden. Im Jahr 2015 lag die Auslastung der vorhandenen Pflegeheimplatze noch bei 92,5
Prozent. Bis zum Jahr 2021 ist die Auslastung der Pflegeheime im Landkreis Ammerland jedoch
deutlich auf 84,4 Prozent gesunken (siehe Tabelle 7). In den Jahren 2019 und 2021 gab es bei je-

67 Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2021, Erlduterungen
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weils vier Hausern einen freiwilligen Belegungsstopp aufgrund von Fachkraftemangel. 2021 konn-
ten in einem Haus gar keine Pflegeheimplatze belegt werden.%

Tabelle 7: Anzahl der Pflegeheime im Landkreis Ammerland, 2015 - 2021

01.08.2015 01.06.2017 01.07.2019 01.07.2021
Anzahl der
Pflegeheime 17 19 20 20
Platze 1167 1339 1386 1385
Belegung 1080(92,5%) 1185(88,5%) 1176 (84,9%) 1169 (84,4 %)

69

5.3.2 Nutzerinnen und Nutzer nach Altersgruppen und Pflegestufe/-grad

Die Gesamtzahl der Pflegebediirftigen, die vollstationar in Pflegeheimen versorgt werden, ist von
1060 Personen im Jahr 2015 auf 1 097 Personen im Jahr 2021 gewachsen (siehe Abbildung 22).
Dies entspricht einem Anstieg von circa 3,5 Prozent im genannten Zeitraum. Erfasst werden dabei
sowohl Pflegebediirftige, die dauerhaft vollstationar versorgt werden, als auch Pflegebediirftige,
die in den Einrichtungen Kurzzeitpflege in Anspruch nehmen. Unterschiede zu den Belegungszah-
len der Pflegeheime in Tabelle 7 ergeben sich durch die Nutzung unterschiedlicher Datengrundla-
gen. Fir die Differenzierung der Altersgruppen wurden Daten des Landesamtes fiir Statistik ge-
nutzt, die auf einem anderen Stichtag basieren als die zuvor genutzten Daten des Sozialamtes.

Auffallig ist, dass die Anzahl der vollstationar versorgten Pflegebeddrftigen bis zum Jahr 2019
deutlich angestiegen und 2021 wieder unter den Stand von 2019 gesunken ist. Vermutlich gibt es
fir diese Entwicklung verschiedene Griinde. An erster Stelle diirfte hier der Mangel an Fachkraften
in den Einrichtungen stehen, der - wie bereits beschrieben - zu sinkenden Belegungsquoten in
den Einrichtungen flihrt. Zudem ist mit dem Einzug in ein Pflegeheim eine erhebliche finanzielle
Belastung verbunden, die viele Betroffene wahrscheinlich moglichst lange hinauszogern mochten.
Dartiber hinaus diirften die besonderen Umstande der 2021 sehr prasenten Corona-Pandemie mit
zeitweilig strengsten Besuchsverboten beziehungsweise -regulierungen dazu beigetragen haben,
einen Umzug in ein Pflegeheim wenn méglich zu vermeiden.

Bei der Betrachtung der Altersgruppen ist zu erkennen, dass in allen analysierten Jahren mit stei-
gendem Alter auch die Anzahl der vollstationar versorgten Pflegebediirftigen wachst. Die Vertei-
lung der Altersgruppen ist im betrachteten Zeitraum relativ konstant. Der Grof3teil der Pflegebe-
dirftigen ist zwischen 80 und 89 Jahren alt. In der Altersgruppe der 90-Jahrigen und Alteren ist die
Anzahl der vollstationar versorgten Pflegebedrftigen dann allerdings wieder geringer als in der
vorherigen Altersgruppe (siehe Abbildung 22).

% Ein aktuelles Adressenverzeichnis der ambulanten Pflegedienste im Landkreis Ammerland sowie der Pflege-
heime und Tagespflegeeinrichtungen kann auf der Seite des Landkreises Ammerland heruntergeladen oder als
Printversion beim Kreissozialamt bezogen werden.

% eigene Darstellung, Datenquelle: Sozialamt Landkreis Ammerland, 2023
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Abbildung 22

Vollstationar versorgte Pflegebedurftige differenziert

nach Altersgruppen im Landkreis Ammerland, 2015 - 2021
(Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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Im Jahr 2015 zeigte sich in Bezug auf das AusmalR der Pflegebediirftigkeit folgendes Bild: Am hau-
figsten wurden Pflegebedurftige mit der Pflegestufe 2 vollstationar versorgt. Die Verteilung der
verschiedenen Pflegestufen ist bei der vollstationaren pflegerischen Versorgung jedoch sehr viel
ausgeglichener als bei der ambulanten pflegerischen Versorgung (siehe Kapitel 5.2.2). Dies lasst
sich auch nach der 2017 durchgefiihrten Pflegereform mit dem Wechsel von Pflegestufen zu Pfle-
gegraden beobachten. Die Mehrheit der vollstationar versorgten Pflegebediirftigen hat den Pfle-
gegrad 3 (2021: 34,4 Prozent) oder 4 (2021: 35 Prozent). Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1 werden
hingegen nur sehr selten vollstationar versorgt (2021: 0,5 Prozent) (siehe Abbildung 23).

0 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 23

Vollstationar versorgte Pflegebedirftige differenziert
nach Pflegestufe/-grad im Landkreis Ammerland,
2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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5.4 Kurzzeitpflege

Kurzzeitpflege in stationaren Pflegeeinrichtungen soll Zeitspannen tiberbriicken, in denen eine
hausliche oder teilstationare Pflege nicht moglich oder nicht ausreichend ist. Eine vorilibergehen-
de Unterbringung in einer Kurzzeitpflegeeinrichtung oder einem Pflegeheim kann beispielsweise
notig werden, wenn sich die Pflegebedlirftigkeit voriibergehend erheblich ausweitet oder die
Pflegeperson krankheits- oder urlaubsbedingt ausfallt. Pflegebedirftigen Personen mit den Pfle-
gegraden 2 bis 5 zahlt die Pflegekasse flir acht Wochen bis zu 1.774 Euro pro Kalenderjahr fiir die
pflegerische Versorgung sowie die medizinische Behandlungspflege und die Betreuung. Zusatzlich
ist es moglich, nicht verbrauchte Betrage aus der Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI fiir die
Kurzzeitpflege mit zu nutzen. Das sind maximal 1.612 Euro, somit ergibt sich ein moglicher Betrag
von insgesamt 3.386 Euro. Auch der Entlastungsbetrag von monatlich 125 Euro kann fiir die Inan-
spruchnahme von Kurzzeitpflege genutzt werden.

Die Leistungen zur Kurzzeit- und Verhinderungspflege werden zum 1. Juli 2025 zu einem gemein-
samen Jahresbetrag zusammengefasst. Junge pflegebediirftige Personen im Alter von bis zu 25
Jahren mit Pflegegrad 4 oder 5 konnen bereits ab dem 1. Januar 2024 bis zu 3.386 Euro als Entlas-
tungsbudget nutzen (Kombination der Gelder Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege).

Im Landkreis Ammerland wurde im betrachteten Zeitraum ausschlieBlich ,,eingestreute Kurzzeit-
pflege“ angeboten, was bedeutet, dass raumlich nicht festgelegte Dauerpflegeplatze in stationa-
ren Pflegeeinrichtungen fiir die Kurzzeitpflege genutzt werden kdnnen. Muss die Bettenanzahl in

™ eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
(2015: 8 Personen ohne Zuordnung zu einer Pflegestufe; 2021: 4 Personen ohne Zuordnung zu einem Pflegegrad)
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Pflegeheimen aufgrund von Personalmangel reduziert werden, fallen die Kurzzeitpflegeplatze
haufig als erstes weg. Eine Projektgruppe der Gesundheitsregion Ammerland hat sich mit dieser
Problematik auseinandergesetzt und ist zu dem Ergebnis gekommen, dass im Landkreis Ammer-
land eine Einrichtung entstehen soll, die sich auf das Angebot der Kurzzeitpflegeplatze fokussiert
und so zur besseren Versorgung der Pflegebeddirftigen und zur Entlastung der pflegenden Ange-
horigen beitragt (siehe Kapitel 10.2).

Beim Landesamt fiir Statistik werden Pflegebediirftige, die Kurzzeitpflege in Anspruch nehmen,
unter der Kategorie ,vollstationare Dauerpflege® mitgefiihrt. Differenzierte Daten allein zur Kurz-
zeitpflege konnen dort nicht abgerufen werden. Deshalb sind in den Abbildungen und Erlauterun-
gen von Kapitel 5.3 statistische Angaben zur Kurzzeitpflege eingeflossen.

5.5 Tages- und Nachtpflege

Die Tages- beziehungsweise Nachtpflege (teilstationare Versorgung) umfasst die zeitweise Be-
treuung einer pflegebediirftigen Person entweder nur tagsiiber oder ausschlieRlich wahrend der
Nacht in einer Pflegeeinrichtung.

Pflegebediirftige der Pflegegrade 2 bis 5 haben Anspruch auf teilstationare Pflege, wenn hausliche
Pflege nicht in ausreichendem Umfang sichergestellt werden kann oder wenn dies zur Erganzung
oder Starkung der hduslichen Pflege erforderlich ist. Es kann teilstationadre Tages- und Nachtpfle-
ge zusatzlich zu ambulanten Pflegesachleistungen, Pflegegeld oder Kombinationsleistungen in
Anspruch genommen werden, ohne dass eine Anrechnung auf diese Anspriiche erfolgt.

Zur Entlastung der Pflegeperson kann die pflegebediirftige Person an Werktagen oder nur tage-
weise eine Betreuung in einer Tagespflegeeinrichtung nutzen. Die pflegebedurftige Person kann
hier von den Angeboten zur Freizeitgestaltung sowie von der Gesellschaft mit anderen profitieren.
Als teilstationare Versorgungsleistung existiert auch die Nachtpflege, allerdings sind in Nieder-
sachsen gegenwartig kaum entsprechende Angebote verfligbar. Auch im Landkreis Ammerland
existiert dieses Angebot aktuell nicht. Leistungen der Tages- und der Nachtpflege umfassen auch
die notwendige Beforderung der pflegebediirftigen Person vom Wohnort zur Einrichtung und zu-
ruck.

Hohe der Leistungen fiir Tages- und Nachtpflege:
- Pflegegrad2: 689 Euro
- Pflegegrad 3: 1.298 Euro
- Pflegegrad 4: 1.612 Euro
- Pflegegrad 5: 1.995 Euro

Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1 haben die Moglichkeit, den Entlastungsbetrag von monatlich
125 Euro fuir Tages- und Nachtpflege zu nutzen. Auch pflegebediirftige Personen mit den Pflege-
graden 2 bis 5 kdnnen den Entlastungsbetrag zusatzlich fiir die Tages- und Nachtpflege verwen-
den.
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5.5.1 Anzahl der Einrichtungen und Platze

Die Anzahl der Tagespflegeeinrichtungen im Landkreis Ammerland hat sich von zwei Einrichtun-
gen im Jahr 2015 auf neun Einrichtungen im Jahr 2021 mehr als vervierfacht.” Die Zahl der Platze
ist im betrachteten Zeitraum um circa 483 Prozent gewachsen (2015: 30 Platze; 2021: 175 Platze)
(siehe Tabelle 8). Die kleinste Einrichtung konnte elf Platze anbieten, die grof3te 50 Platze. Der
Ausbau des Tagespflegeangebots hat zu einer verbesserten pflegerischen Versorgung im Land-
kreis Ammerland beigetragen und ein Entlastungsangebot fiir eine Vielzahl pflegender Angehori-
ger geschaffen.

Tabelle 8: Anzahl der Tagespflegen im Landkreis Ammerland, 2015 - 2021

01.08.2015 01.06.2017 01.07.2019 01.07.2021
Anzahl der
Tagespflege- 2 4 6 9
einrichtungen
Platze 30 61 127 175
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5.5.2 Nutzerinnen und Nutzer nach Altersgruppen und Pflegestufe/-grad

Die Anzahl der Pflegebediirftigen, die die Versorgung in einer Tagespflege in Anspruch genommen
haben, hat sich im betrachteten Zeitraum stark erhoht. Im Jahr 2015 haben insgesamt 64 Pflege-
bedlrftige diese Form der teilstationaren Versorgung in Anspruch genommen. Im Jahr 2021 lag
die Anzahl der versorgten Pflegebediirftigen bei 324 Personen. Dies entspricht einem Anstieg von
circa 406 Prozent. Ein besonders groRer Anstieg ist zwischen den Jahren 2017 und 2019 zu be-
obachten (siehe Abbildung 24).

Der Grofteil der in Tagespflegeeinrichtungen versorgten Pflegebediirftigen ist 80 bis 89 Jahre alt.
Im Jahr 2021 konnten 59,3 Prozent der Tagespflegegaste dieser Altersgruppe zugeordnet werden.
Im betrachteten Zeitraum ist der Anteil der 90-Jahrigen und Alteren deutlich angestiegen. Pflege-
bedirftige, die jlinger als 70 Jahre alt sind, werden nur sehr selten in Tagespflegeeinrichtungen
versorgt (siehe Abbildung 24).

2 Ein aktuelles Adressenverzeichnis der ambulanten Pflegedienste im Landkreis Ammerland sowie der Pflege-
heime und Tagespflegeeinrichtungen kann auf der Seite des Landkreises Ammerland heruntergeladen oder als
Printversion beim Kreissozialamt bezogen werden.

3 eigene Darstellung, Datenquelle: Sozialamt Landkreis Ammerland, 2023
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Abbildung 24

Teilstationar versorgte Pflegebediirftige (Tagespflege)
differenziert nach Altersgruppen im Landkreis
Ammerland, 2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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Im Jahr 2015 zeigte sich im Hinblick auf das AusmalR der Pflegebediirftigkeit folgendes Bild: Am
haufigsten wurden Pflegebediirftige mit der Pflegestufe 2 teilstationar in Tagespflegeeinrichtun-
gen versorgt (29 Personen). Die Pflegestufe 1 hatte mit 25 versorgten Pflegebediirftigen einen dhn-
lich groRen Anteil wie die Pflegestufe 2. Im Jahr 2015 wurden mit neun Personen nur wenige Per-
sonen mit Pflegestufe 3 teilstationar versorgt. Seit 2019 hat die Mehrheit der in Tagespflegeein-
richtungen versorgten Pflegebediirftigen den Pflegegrad 3 (2021: 39 Prozent) oder 4 (2021: 27 Pro-
zent). Nur circa acht Prozent der teilstationar Versorgten besitzen den Pflegegrad 5. Weniger als
ein Prozent der Tagespflegegaste im Jahr 2021 konnte dem Pflegegrad 1 zugeordnet werden (sie-
he Abbildung 25).

™ eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Abbildung 25

Teilstationar versorgte Pflegebediirftige (Tagespflege)
differenziert nach Pflegestufe/-grad im Landkreis Ammerland,
2015 - 2021 (Stichtag: jeweils: 15. Dezember)
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5.6 Krankenhduser, Fachkliniken und Rehabilitationseinrichtungen

In der Gesundheitsversorgung nehmen Krankenhauser, Fachkliniken und Rehabilitationseinrich-
tungen neben den bereits erlauterten Pflegestrukturen eine entscheidende Rolle ein. Im Folgen-
den wird ein Uberblick tiber die im Landkreis Ammerland bestehenden Einrichtungen in diesem

Versorgungsbereich gegeben.

5.6.1. Krankenhauser und Fachkliniken

Laut Daten der Krankenhausstatistik des Landesamtes fiir Statistik Niedersachsen (LSN) ist die
Anzahl der Krankenhauser im Landkreis Ammerland von drei Einrichtungen im Jahr 2015 auf funf
Einrichtungen im Jahr 2021 angestiegen. Auch die Anzahl der Betten ist im betrachteten Zeitraum
von 834 (2015) auf 1058 (2021) angewachsen.™ MaRgeblich fiir die statistische Erfassung einer
Einrichtung ist die Wirtschaftseinheit. Darunter wird jede organisatorische Einheit verstanden, die
unter einheitlicher Verwaltung steht und fiir die auf Grundlage der kaufmannischen Buchfiihrung
ein Jahresabschluss erstellt wird. Ein Krankenhaus kann als Wirtschaftseinheit mehrere selbst-
standig geleitete Fachabteilungen oder Fachkliniken umfassen.”

s eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
(2015: 1 Person ohne Zuordnung zu einer Pflegestufe)

6 Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023

7 Statistisches Bundesamt, 2022b, S. 3
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Im Landkreis Ammerland sind folgende Krankenhauser ansassig:

Tabelle 9: Krankenhduser im Landkreis Ammerland

Krankenhaus

Klinikzentrum Westerstede

- Ammerland-Klinik GmbH

- Bundeswehrkrankenhaus
Westerstede

Karl-Jaspers-Klinik, Psychiat-
rieverbund Oldenburger Land
gGmbH

Klinik fir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

Privatklinik Bad Zwischenahn
DFI GmbH & Co.KG

78

Pflegefachliche Versorgungs-
schwerpunkte

Lehrkrankenhaus der Medizinischen
Hochschule Hannover
Krankenhaus der Schwerpunktver-
sorgung mit einem breit gefacher-
ten Spektrum in Diagnostik und
Therapie

Lehrkrankenhaus der Medizinischen
Hochschule Hannover
Krankenhaus mit orthopadisch-
unfallchirurgischem und traumato-
logischem Schwerpunkt

Krankenhaus fiir Psychiatrie, Psy-
chotherapie und Psychosomatik
Universitatsmedizin Oldenburg

Psychosomatik und Psychotherapie

Fachklinik fiir Psychotherapeuti-
sche Medizin und Psychosomatik

8 Landkreis Ammerland, Zahlen - Daten - Fakten 2023, S. 21
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Kontakt

Lange Stral3e 38,
26655 Westerstede

Telefon 04488 50-0
E-Mail
info@ammerland-
klinik.de

Lange Straf3e 38,
26655 Westerstede

Telefon 04488 50-0
E-Mail
bwkrhswesterste-
de@bundeswehr.org

Hermann-Ehlers-StraRe
7,26160 Bad Zwischen-
ahn

Telefon 0441 9615-0
E-Mail info@kjk.de

An der Hossen 23,
26655 Westerstede

Telefon 0441 9615-1611
E-Mail psm@kjk.de

SeestralRe 2, 26160 Bad
Zwischenahn

Telefon 04403 9791-0
E-Mail info@privatklinik-
zwischenahn.de


mailto:info@ammerland-klinik.de
mailto:info@ammerland-klinik.de
mailto:bwkrhswesterstede@bundeswehr.org
mailto:bwkrhswesterstede@bundeswehr.org
mailto:info@kjk.de
mailto:psm@kjk.de
mailto:info@privatklinik-zwischenahn.de
mailto:info@privatklinik-zwischenahn.de
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5.6.2 Rehabilitationseinrichtungen

Laut Daten der Krankenhausstatistik des Landesamtes fiir Statistik Niedersachsen (LSN) gibt es im
Landkreis Ammerland unverandert zwei Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen im betrach-
teten Zeitraum. Die Anzahl der Betten hat sich geringfligig von insgesamt 614 Betten im Jahr 2015

auf 626 Betten im Jahr 2021 erhdht.™

Im Landkreis Ammerland sind folgende Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen ansassig:

Tabelle 10: Rehabilitationseinrichtungen im Landkreis Ammerland

Vorsorge- und Reha-
bilitationseinrichtung

Reha-Zentrum am Meer

Mutter-Vater-Kind-Klinik fur
Pravention und Rehabilitation
Wiefelstede GmbH & Co.KG

80

5.7 Wohnangebote

Pflegefachliche Versor-
gungsschwerpunkte

Klinik fiir Orthopadische und
Rheumatologische Rehabilita-
tion,

Klinik fir Onkologische Reha-
bilitation

(stationdre und ambulante
Rehabilitation)

Pravention und Rehabilitation
fur Mutter, Vater und ihre Kin-
der

Kontakt

Unter den Eichen 18, 26160
Bad Zwischenahn

Telefon 04403 61-0
E-Mail
info@rehazentrum-am-
meer.de

Alter Damm 9,
26215 Wiefelstede

Telefon 04402 9630
E-Mail
info@mvkk-wiefelstede.de

Der Grol3teil der Pflegebediirftigen lebt in der gewohnten Hauslichkeit und wird ausschlief3lich
von Angehorigen oder gemeinsam mit ambulanten Pflege- und Betreuungsdiensten versorgt und
betreut. Ist dies zu Hause nicht mehr moglich, folgt meist der Umzug in ein Pflegeheim.

Inzwischen haben sich neben diesen gangigen Wohnmaglichkeiten weitere unterstiitzende
Wohnangebote etabliert, durch die sehr individuell auf die jeweiligen Bedirfnisse von Menschen
mit Unterstlitzungs- und Pflegebedarf eingegangen werden kann. Im Folgenden werden zwei
entsprechende Beispiele gegeben: Ambulant betreute Wohngemeinschaften richten sich als Al-
ternative des Pflegeheims an Personen, die bereits einen hohen Pflege- und Unterstiitzungsbe-
darf haben. Das Betreute Wohnen hingegen richtet sich an Personen, die in der Lage sind selbst-
standig ihren Haushalt zu flihren, sich aber zusatzliche Unterstiitzungsangebote wiinschen.

™ Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
8 Landkreis Ammerland, Zahlen - Daten - Fakten 2023, S. 21

61


mailto:info@rehazentrum-am-meer.de
mailto:info@rehazentrum-am-meer.de
mailto:info@mvkk-wiefelstede.de

Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

5.7.1 Ambulant betreute Wohngemeinschaften

Ambulant betreute Wohngemeinschaften ermoglichen Menschen mit hohem Pflegebedarf ein
weitgehend selbstbestimmtes und sozial integriertes Leben in einer Hausgemeinschaft zu fihren.
Wenn eine hdusliche Versorgung aufgrund des Pflege- und Betreuungsbedarfes nicht mehr ge-
wahrleistet werden kann, stellt diese Wohnform eine Alternative zu stationaren Pflegeeinrichtun-
gen dar. Diese Wohnform zeichnet sich durch den Anspruch einer méglichst familiaren Atmospha-
re aus, innerhalb derer alltagsnahe Strukturen geschaffen werden sollen. Ambulant betreute
Wohngemeinschaften bieten den Bewohnerinnen und Bewohnern mindestens ein eigenes Zim-
mer zur Alleinnutzung. Die weiteren Raumlichkeiten werden in der Regel gemeinschaftlich ge-
nutzt.

Die gesetzlichen Rahmenbedingungen fiir ambulant betreute Wohngemeinschaften werden im
Niedersachsischen Gesetz liber unterstiitzende Wohnformen (NuWG) festgelegt. Laut diesem Ge-
setz gibt es zwei verschiedene Varianten dieser Wohnform, die ordnungsrechtlich unterschiedlich
eingestuft werden.

In der ersten Variante werden die ambulant betreuten Wohngemeinschaften ordnungsrechtlich
als Heim eingestuft. Hier wird den Bewohnerinnen und Bewohnern per Mietvertrag Wohnraum
Uberlassen. Sie bilden eine Hausgemeinschaft und es werden ambulante Pflege- und Betreuungs-
dienstleistungen erbracht. Wenn die Bewohnerinnen und Bewohner durch das Mietverhaltnis ver-
traglich dazu verpflichtet werden, Pflege- und Betreuungsleistungen in Anspruch zu nehmen, so
fallt die Wohngemeinschaft in den Anwendungsbereich des Ordnungsrechtes flir Heime. Dies wird
durch die dauerhafte strukturelle Abhangigkeit der Bewohnerinnen und Bewohner begriindet.

In der zweiten Variante werden die ambulant betreuten Wohngemeinschaften ordnungsrechtlich
nicht als Heime eingestuft. Voraussetzung dafir ist, dass nicht mehr als zwolf Personen in einer
Haushaltsgemeinschaft leben, ihnen Wohnraum liberlassen wird, sie aber spatestens ein Jahr
nach Griindung der Wohngemeinschaft die Anbieterinnen und Anbieter der in Anspruch genom-
menen Pflege- und Betreuungsdienstleitungen frei wahlen konnen. &

Im Landkreis Ammerland gibt es aktuell flinf ambulant betreute Wohngemeinschaften. Vier der
fiinf Wohngemeinschaften haben sich auf die Pflege und Begleitung von Menschen mit Demenz
spezialisiert. In Westerstede konnen in einer weiteren Wohngemeinschaft Menschen unter 60 Jah-
ren leben, die aufgrund eines Unfalls, einer (fortschreitenden) neurologischen Erkrankung (bei-
spielsweise Multiple Sklerose, Chorea Huntington, Schlaganfall) oder einer angeborenen Beein-
trachtigung pflegebediirftig sind beziehungsweise Unterstiitzung im Alltag benétigen. In Tabelle
11 sind die verschiedenen ambulant betreuten Wohngemeinschaften im Landkreis Ammerland
aufgefiihrt.

81 FORUM Gemeinschaftliches Wohnen e.V., 2018, S. 14
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Tabelle 11: Ambulant betreute Wohngemeinschaften im Landkreis Ammerland

Oort
Edewecht

Rastede

Westerstede

Wiefelstede

Beschreibung

Seniorenwohngemeinschaft am Roten

Steinweg
Roter Steinweg 57, 26188 Edewecht

Demenz-WG
8 Personen

Wohngemeinschaft ,Ostlandstrafie”
OstlandstralRe 9-11, 26180 Rastede

Demenz-WG
12 Personen

Wohngruppe Plexxonhaus
Zum Orchideenkamp 1
26655 Westerstede

WG fiir Menschen unter 60 Jahren
8 Personen

Wohngemeinschaft

,»Am Wiesenrand“
Gerold-Hellmers-StraRe 7, 26215 Wie-
felstede

Pflegebediirftige und demenziell ver-
anderte Personen

12 Personen

Wohngemeinschaft ,Kortebriigger
Strafle“

Kortebriigger StralRe 2a, 26215 Wie-
felstede

Demenz-WG, 10 Personen

Kontakt

Schroder & Nillies GbR
Am Alten Lokschuppen 14
49661 Cloppenburg

Telefon 04486 3090155

E-Mail zuhause@seniorenwg-roter-
steinweg.de
www.seniorenwg-roter-steinweg.de

CURA Hauslicher Pflegedienst Olden-
burg GmbH

PeterstralRe 20

26180 Rastede

Telefon 04402 51441

E-Mail info.oldenburg-
ambulanterdienst@cura-ag.com
www.oldenburg-hp.cura-

ag.com/wohngemeinschaften#c11900

Plexxon Management GmbH
Gemeinnutzige Gesellschaft
Ofener StraRe 7

26121 Oldenburg

Telefon 0441 21970610

E-Mail info@plexxon.de
www.plexxon.de/wohngruppe-
plexxonhaus/

CURA Hauslicher Pflegedienst Olden-
burg GmbH

PeterstralRe 20

26180 Rastede

Telefon 04402 51441

E-Mail info.oldenburg-
ambulanterdienst@cura-ag.com
www.oldenburg-hp.cura-

ag.com/wohngemeinschaften#c11900
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5.7.2 Betreutes Wohnen

Das Betreute Wohnen ist eine weitere Wohnform im Alter. Der Begriff ,,Betreutes Wohnen“ ist kein
geschutzter Begriff. Somit existiert weder eine gesetzliche Definition noch eine rechtlich verbindli-
che Vorgabe dazu, was diese Wohnform konkret bieten muss. Das Angebot besteht aus einer ab-
geschlossenen altersgerechten (barrierefreien) Wohnung mit eigenem Haushalt und eigener
Haushaltsflihrung sowie zusatzlichem Dienstleistungsangebot. Neben einem Mietvertrag wird ein
Service-, Dienstleistungs- oder Betreuungsvertrag abgeschlossen. Dieser regelt die Grundleistun-
gen, beispielsweise die Sprechzeiten der Betreuungskraft. Weitere Grundleistungen kdnnen ein
Hausnotruf oder ein Gebdaudemanagement beziehungsweise ein Hausmeisterdienst sein. Bei Be-
darf konnen verschiedene Wahl- oder Zusatzleistungen abgeschlossen werden. Infrage kamen
beispielsweise ein Fahrdienst, eine Haushaltshilfe, ein Wascheservice, Essen auf Radern oder ein
ambulanter Pflegedienst.

Ziel dieser Wohnform ist es, auch bei leichtem Unterstiitzungsbedarf ein eigenstandiges Wohnen
zu ermoglichen. Allerdings wird im Rahmen des Betreuten Wohnens keine Rundumversorgung wie
in einem Pflegeheim angeboten. Daher ist diese Wohnform fiir Menschen mit hohem Pflegegrad,
beispielsweise bei fortgeschrittener Demenz, nicht geeignet.

Weitere ausfiihrliche Informationen zur Wohnform des Betreuten Wohnens bietet die Broschiire
~Betreutes Wohnen im Alter - Informationen und Empfehlungen®, die vom Seniorenstiitzpunkt
des Landkreises Ammerland veroffentlicht wurde.® In allen sechs Kommunen des Landkreises
sind Angebote des Betreuten Wohnens vorhanden. Eine Auflistung der Kontaktdaten kann beim
Seniorenstiitzpunkt angefordert werden.

5.8 Angebote im Vor- und Umfeld von Pflege

Im Landkreis Ammerland gibt es eine Vielzahl von Angeboten und Beratungsstellen, die Ratsu-
chende im Vor- und Umfeld von Pflege nutzen konnen. In diesem Kapitel wird eine Auswahl der
diversen Angebote vorgestellt.

5.8.1. Pflege-Servicebiiro

Das Pflege-Servicebiiro versteht sich als Wegweiser und Vermittlungsplattform fiir alle Ratsu-
chenden zum Thema Pflege. In der Beratungsstelle erhalten Personen seit dem Jahr 2011 unter
anderem Informationen zu Leistungen der Pflegeversicherung und zur Beantragung eines Pflege-
grades. Aullerdem werden Kontakte zu ambulanten Pflegediensten, Pflegeheimen, Tagespflege-
einrichtungen, Betreuungsdiensten und anderen Leistungsanbieterinnen und -anbietern sowie
weiteren Hilfe- und Unterstiitzungsmoglichkeiten vermittelt. Neben der Beratung besteht ein wei-
terer Schwerpunkt in der Offentlichkeitsarbeit.

8 | andkreis Ammerland (2023b): Betreutes Wohnen im Alter. Informationen und Empfehlungen. Online abrufbar
unter: www.ammerland.de/seniorenstiitzpunkt
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Der Trager des Pflege-Serviceburos ist der Sozialverband Deutschland (SoVD). Die Beratungsstelle
wird vom Landkreis Ammerland gefordert.

Tabelle 12: Pflege-Servicebiiro

Kontakt Offnungszeiten Ansprechperson
Pflege-Servicebiiro Monta Ina Hensiek
Kuhlenstralde 2 8

08:30 - 12:30 Uhr,

26655 Westerstede 14:00 - 16:00 Uhr
Telefon

Mittwoch
0448? 7643998 14:00 - 18:00 Uhr
E-Mail

info@pf i - . . . .
info@pflegeservicebuero-ammerland.de weitere Termine nach Verein-

barung (auf Wunsch auch in der

www.pflegeservicebuero-ammerland.de el e

5.8.2 Seniorenstutzpunkt

Der Seniorenstitzpunkt Niedersachsen im Landkreis Ammerland dient als zentrale Koordinie-
rungs- und Vernetzungsstelle fiir alle Fragen rund ums Alterwerden. Er koordiniert die Senioren-
arbeit im Landkreis Ammerland, blindelt Informationen fiir Ratsuchende und vernetzt bereits vor-
handene Angebote miteinander. Dadurch ist der Seniorenstiitzpunkt Informationsquelle fiir eine
Fulle von altersrelevanten Themen und Wegweiser im Zusammenhang mit Fragen der Alltags- und
Lebensgestaltung im Alter. Der Seniorenstitzpunkt wird durch das Land Niedersachsen gefordert.
Trager ist der Landkreis Ammerland.

Eine Beratung beim Seniorenstiitzpunkt ist sowohl telefonisch und per E-Mail als auch personlich
oder - nach Terminvereinbarung - auch per Videokonferenz moglich.

Neben der Beratungs- und Vernetzungsarbeit besteht ein weiterer Schwerpunkt des Senioren-
stiitzpunktes in der Qualifizierung, Begleitung und Vermittlung von Ehrenamtlichen in verschie-
denen Bereichen:

Die DUO-Seniorenbegleitung verfolgt das Ziel, Einsamkeit im Alter entgegenzuwirken. Die qualifi-
zierten Ehrenamtlichen werden an Seniorinnen und Senioren im Landkreis Ammerland vermittelt,
die selbststandig in ihrer Hauslichkeit leben, in ihrem Alltag jedoch Gesellschaft vermissen - zum
Beispiel in Form von ausgiebigen Gesprachen, einem offenen Ohr fiir ihre Angelegenheiten und
Sorgen oder gemeinsamen Spaziergangen. Zudem vermittelt der Seniorenstiitzpunkt ehrenamtli-
che Wohnberaterinnen und Wohnberater an Ratsuchende, die sich liber eine altersgerechte und
barrierefreie Gestaltung der eigenen Wohnung beziehungsweise des eigenen Hauses informieren
mochten. Die Beratung findet vor Ort in der Hauslichkeit der Ratsuchenden statt und ist kosten-
frei, tragerneutral und vertraulich.
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Tabelle 13: Seniorenstiitzpunkt

Kontakt Offnungszeiten Ansprechpersonen

Landkreis Ammerland Montag bis Freitag Verena Jiichter

Seniorenstltzpunkt 08:00 - 12:00Uhr, 04488 56-2760

Ammerlandallee 12 Donnerstag

26655 Westerstede 14:00 - 16:00 Uhr Melanie Hauber
(sowie nach Vereinbarung) 04488 56-2771

E-Mail

senioren@ammerland.de Jutta Lehmann

04488 56-2770
www.ammerland.de/seniorenstiitzpunkt (Geschaftsstelle)

5.8.3 Demenzstutzpunkt

Der Demenzstitzpunkt Ammerland & Umgebung ist eine fachliche Anlaufstelle fiir Betroffene,
Angehorige und Ratsuchende im Bereich Demenz. Trager ist die plexxon Management gGmbH.
Neben der telefonischen Beratung und der Beratung im Plexxonhaus in Westerstede wird auch die
dezentrale Beratung in den verschiedenen Gemeinden im Rahmen von Demenzsprechstunden
angeboten.

Der Demenzstitzpunkt hilft dabei, passende Angebote aus der Region zu finden und zu vermit-
teln. Das Ziel besteht darin, Betroffenen einen maoglichst langfristigen Verbleib in der eigenen
Hauslichkeit zu ermdglichen und sie sowie Angehdrige zu ermutigen, eine Teilhabe an der Gesell-
schaft zu erhalten und damit Einsamkeit und Isolation vorzubeugen.

Einen weiteren Schwerpunkt bildet die Entlastung und Starkung der pflegenden Angehorigen.
Der Demenzstiitzpunkt bietet regelmaRige Schulungen zum Thema Umgang und Pflege bei De-
menz an, vermittelt und qualifiziert Ehrenamtliche, die Menschen mit Demenz zu Hause beglei-
ten, und veranstaltet Bewegungs- und Kognitionsgruppen.

Tabelle 14: Demenzstiitzpunkt Ammerland & Umgebung

Adresse Kontaktmoglichkeiten Ansprechperson
Demenzstltzpunkt Ammerland &  Telefon Nadine Schroder
Umgebung 04488 5208885

Zum Orchideenkamp 1 E-Mail

26655 Westerstede info@demenz-stuetzpunkt.de

www.demenz-stuetzpunkt.de
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5.8.4 Gerontopsychiatrische Angebote der Karl-Jaspers-Klinik

In der Klinik fiir Gerontopsychiatrie und Psychotherapie der Karl-Jaspers-Klinik (KJK) (siehe
Kapitel 5.6.1) werden dltere Menschen in Krisen begleitet. Kritische Situationen kdnnen beispiels-
weise durch lebensgeschichtliche Wendepunkte wie den Abschied vom Berufsleben oder den Ver-
lust nahestehender Personen entstehen, aber auch durch korperliche Gebrechen sowie Stérungen
von Merkfahigkeit und Gedachtnis ausgeldst werden. Die Klinik flir Gerontopsychiatrie versorgt
diese Menschen auf vier Stationen mit insgesamt 86 Betten. Die Behandlungsschwerpunkte liegen
dabei unter anderem auf dementiellen Erkrankungen und psychiatrischen Alterserkrankungen.

Dieses stationare Angebot wird durch das ambulante Angebot der Gerontopsychiatrischen Insti-
tutsambulanz (GIA) erganzt. Dort kann sowohl eine kontinuierliche psychiatrisch-
psychotherapeutische als auch eine tiberbriickende ambulante Behandlung erfolgen (zum Bei-
spiel, wenn nach Entlassung aus einer stationar-psychiatrischen Therapie eine [angere Wartezeit
Uberbruckt werden muss, bis ein Therapieplatz bei einem niedergelassenen Therapeuten oder
einer niedergelassenen Therapeutin frei wird). In der GIA werden Patientinnen und Patienten ab
dem 65. Lebensjahr behandelt, bei denen dementielle Erkrankungen, schwere Depressionen, bi-
polare Storungen, wahnhafte Storungen und Psychosen, Angststorungen oder Zwangserkrankun-
gen diagnostiziert wurden. Bei dementiellen Erkrankungen kann eine Behandlung nach Abspra-
che auch im jlingeren Lebensalter erfolgen.

In der Gedachtnissprechstunde, die der GIA angegliedert ist, konnen Personen eine ausfiihrliche
psychiatrisch-testpsychologische Untersuchung durchfiihren lassen, wenn sie unter kognitiven
Storungen leiden oder der Verdacht auf ein dementielles Syndrom besteht.

Tabelle 15: Gerontopsychiatrische Angebote der KIK

Angebot Beschreibung Kontakt

Klinik fiir Gerontopsychiatrie
und Psychotherapie (KJK)

Gerontopsychiatrische Insti-
tutsambulanz (GIA) mit Ge-
dachtnissprechstunde

stationare Behandlung von
alteren Menschen mit de-
mentiellen Erkrankungen
und psychiatrischen Alterser-
krankungen

ausfihrliche psychiatrisch-
testpsychologische Untersu-
chung bei kognitiven Storun-
gen oder bei Verdacht auf ein
dementielles Syndrom

Hermann-Ehlers-StralRe 7
26160 Bad Zwischenahn

Telefon 0441 9615356
E-Mail
sekretariatgeronto@kjk.de

www.karl-jaspers-
klinik.de/kliniken-
ambulanzen/fachkliniken/klinik-
fuer-gerontopsychiatrie-und-
psychotherapie/uebersicht

Hermann-Ehlers-StralRe 7
26160 Bad Zwischenahn

Tel 0441 9615500
E-Mail gia@kjk.de
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www.karl-jaspers-
klinik.de/kliniken-
ambulanzen/ambulante-
angebote/gerontopsychiatrische-
institutsambulanz-gia

5.8.5 Angebote zur Unterstiitzung im Alltag

Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (AzUA) nach § 45a SGB Xl sollen pflegende An- und Zugeho-
rige entlasten und pflegebediirftige Personen bei der Bewaltigung ihres Alltags im hauslichen Um-
feld unterstiitzen und begleiten. Die Angebote richten sich an den Bedarfen der Menschen mit
Pflegebedarf sowie ihrer An- und Zugehdrigen aus und umfassen folgende Leistungen:

- Einzelbetreuung von pflegebediirftigen Personen

- Gruppenbetreuung von pflegebediirftigen Personen

- Entlastungsangebote fiir Pflegende

- individuelle Entlastungsangebote im Alltag

- Entlastung durch hauswirtschaftliche Dienstleistungen

Im Landkreis Ammerland existiert eine Vielzahl von Betreuungsdiensten sowie Einzelpersonen,
die AzUA-Leistungen anbieten. Informationen tiber AzZUA-Angebote im Landkreis Ammerland bie-
tet unter anderem das Pflege-Servicebiiro (siehe Kapitel 5.8.1). Zusatzlich kénnen Angebote onli-
ne auf den Internetseiten der verschiedenen Pflegeversicherungen gefunden werden. Das Instru-
ment fiir die Online-Suche wird dort haufig als ,,Pflegelotse” oder ,,Pflegenavigator” bezeichnet.

Uber das Projekt ,Komm.Care*“ der Landesvereinigung fiir Gesundheit und Akademie fiir Sozial-
medizin Niedersachsen Bremen e.V. wird aktuell eine Analyse zur Versorgungssituation mit AzUA-
Angeboten im Landkreis Ammerland durchgefiihrt. Die Ergebnisse stehen noch aus, werden aber
zukinftig Informationen tber die aktuelle Versorgungssituation in diesem Bereich liefern.

5.8.6 Hospiz- und Palliativversorgung

Aus dem gemeinsamen Hospizgedanken ist das Netzwerk der Palliativ- und Hospizarbeit im Am-
merland und Umgebung entstanden. Die Vernetzung und Kooperation der verschiedenen Einrich-
tungen ermoglicht eine ganzheitliche ambulante und stationare Betreuung von schwerkranken
Menschen in ihrer letzten Lebensphase. Die Versorgung richtet sich nach den individuellen Be-
dirfnissen der betroffenen Personen. Im Netzwerk sind folgende Einrichtungen miteinander ver-
bunden:

- Ambulanter Hospizdienst Ammerland e.V.

- Palliativstation der Ammerland-Klinik

- Ammerland-Hospiz

- Palliativstitzpunkt Ammerland & Uplengen
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Der Ambulante Hospizdienst Ammerland e.V. begleitet schwerkranke und sterbende Menschen
unter Berticksichtigung ihrer individuellen Wiinsche und Bedurfnisse sowie deren Angehérige und
Freunde. Auch die Trauerbegleitung im Rahmen von Einzel- oder Gruppengesprachen sowie in
den verschiedenen Trauercafés ist ein weiterer Schwerpunkt des Ambulanten Hospizdienstes, in
dem sowohl Ehrenamtliche als auch hauptamtliche Koordinatorinnen tatig sind. Der Ambulante
Hospizdienst bietet zudem Beratung zu den Themen Patientenverfiigungen und Vorsorgevoll-
machten an.

Auf der Palliativstation der Ammerland-Klinik werden Patientinnen und Patienten mit fortge-
schrittenen und unheilbaren Krankheiten begleitet, deren Beschwerden ambulant nicht adaquat
zu behandeln sind. Die Palliativstation verfligt liber flinf Betten. In allen Zimmern besteht jeweils
eine Ubernachtungsmaglichkeit fiir Angehérige, die die Patientin oder den Patienten begleiten
mochten.

Wenn eine Versorgung in der hauslichen Umgebung nicht mehr gewahrleistet werden kann, bietet
das Ammerland-Hospiz eine 24-stiindige palliativpflegerische und palliativmedizinische Versor-
gung flir Menschen an, die aufgrund einer fortschreitenden unheilbaren Erkrankung keine Aus-
sicht auf Genesung haben und deren Lebenszeit stark begrenzt ist. Nach Absprache konnen Ange-
horige oder Freunde im Hospiz Gibernachten.

Der Palliativstiitzpunkt Ammerland & Uplengen versorgt Menschen in ihrem gewohnten hausli-
chen Umfeld, die an einer nicht heilbaren, weit fortgeschrittenen Erkrankung leiden. Durch den
Palliativstutzpunkt wird die spezialisierte ambulante Palliativversorgung (SAPV) im Ammerland
und den angrenzenden ostfriesischen Gemeinden sichergestellt.

Aus der Zusammenarbeit der genannten Einrichtungen sind das Ambulante Ethikkomitee und die
Kinder- und Jugendtrauergruppe ,,Sturmlicht“ entstanden.

Das Ambulante Ethikkomitee bietet Beratung und Unterstiitzung in ethischen Konfliktsituatio-
nen am Lebensende an. Darunter fallen zum Beispiel Fragen zur Beendigung lebensverlangernder
MaRnahmen oder Therapieziel-Anderungen sowie die Umsetzung von Patientenverfiigungen und
die Ermittlung des mutmallichen Willens der Patientin oder des Patienten, wenn keine schriftli-
che Verfugung vorliegt. Das ambulante Ethikkomitee besteht aus einem ethisch geschulten, pro-
fessionell besetzten und ehrenamtlich tatigen Team und kann von allen Beteiligten im Umfeld von
schwerstkranken Menschen in Anspruch genommen werden (Angehorige, Pflegepersonal, arztli-
ches Personal). Das Ambulante Ethikkomitee kann tiber den Palliativstiitzpunkt Ammerland &
Uplengen kontaktiert werden.

In der Kinder- und Jugendtrauergruppe ,,Sturmlicht“ werden Familien mit Kindern und Ju-
gendlichen in der Zeit des Abschiedes und der Trauer begleitet. Der Kontakt zur Trauergruppe
erfolgt Uiber den Palliativstiitzpunkt Ammerland & Uplengen.

Die Gesundheitsregion Ammerland hat in Kooperation mit dem Demenzstiitzpunkt Ammerland &
Umgebung im Jahr 2022 ein Projekt zum Thema ,Demenz und Lebensende - Wie Demenzer-
krankte und deren Angehorige durch ein spezielles dementiell-palliatives Case Management des
Demenzstitzpunktes im Rahmen der spezialisierten ambulanten Palliativversorgung wiirdevoll
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begleitet werden® eingereicht. Dieses wird bis Ende des Jahres 2024 gefordert. Kapitel 9.3.5 bein-
haltet weitere Informationen zum Projekt.

Tabelle 16: Angebote der Hospiz- und Palliativversorgung

Einrichtung

Ambulanter Hospizdienst
Ammerland e.V.

Palliativstation der
Ammerland-Klinik

Ammerland-Hospiz

Palliativstutzpunkt Am-
merland & Uplengen

70

Beschreibung

Begleitung schwerkranker
und sterbender Menschen
sowie von deren Angehori-
gen und Freunden; Trauer-
begleitung; Vorsorgebera-
tung

stationdre Begleitung von
Patientinnen und Patienten
mit fortgeschrittenen und
unheilbaren Erkrankungen

stationare Begleitung von
Patientinnen und Patienten
mit fortgeschrittenen und
unheilbaren Erkrankungen
aufderhalb des Krankenhau-
ses

ganzheitliche Behandlung
von Menschen mit einer
nicht heilbaren, weit fortge-
schrittenen Erkrankung mit
begrenzter Lebenserwar-
tung in ihrer hauslichen
Umgebung

Kontakt

Lange Stralte 9a
26655 Westerstede

Nicole Monenschein

Alena Barkowski

Telefon 04488 5207333

E-Mail

hospiz-
dienst.ammerland@ewetel.net
www.hospizdienst-ammerland.de

Blrozeiten:

Montag bis Mittwoch und Freitag:
10:00 bis 12:00 Uhr

Donnerstag:

15:00 bis 17:00 Uhr

Ammerland-Klinik GmbH
Lange Stralde 38
26655 Westerstede

Telefon 04488 503337

E-Mail
palliativstation@ammerland-
klinik.de
www.ammerland-klinik.de

Lange Strafde 40
26655 Westerstede

Kea Blinnemeyer

Telefon 04488 506855

E-Mail
kontakt@ammerland-hospiz.de
www.ammerland-hospiz.de

Zum Orchideenkamp 1
26655 Westerstede

Bianca Thiumler

04488 5208888
info@palliativ-stuetzpunkt.de
www.palliativ-stuetzpunkt.de
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Ambulantes Ethikkomitee ~ Beratung und Unterstiit- Kontakt tiber den Palliativstutz-
zung in ethischen Konfliktsi- punkt Ammerland & Uplengen (sie-
tuationen he oben)

Kinder- und Jugendtrauer-  Begleitung fir Kinder, Ju- Kontakt tiber den Palliativstutz-

gruppe ,,Sturmlicht” gendliche und Familien in punkt Ammerland & Uplengen (sie-
der Zeit des Abschiedesund he oben)
der Trauer

E-Mail
sturmlicht-peters@palliativ-
stuetzpunkt.de

sturmlicht-naumann@palliativ-
stuetzpunkt.de

5.8.7 Selbsthilfekontaktstelle

Die Selbsthilfekontaktstelle des Paritatischen Oldenburg-Ammerland berat seit 1991 Menschen,
die sich einer Selbsthilfegruppe anschliefsfen mochten oder selbst eine Gruppe griinden wollen.
Die Angebote der Selbsthilfekontaktstelle richten sich an Betroffene, Angehorige und Interessier-
te. Von besonderer Relevanz ist bei der Arbeit die gute Vernetzung mit anderen Beratungsstellen.

Selbsthilfegruppen stellen eine wertvolle Erganzung zum sozialen und gesundheitlichen Versor-
gungssystem dar. In Selbsthilfegruppen schlielRen sich Menschen freiwillig zusammen, die als Be-
troffene oder Angehdrige an der gleichen korperlichen oder seelischen Erkrankung leiden oder ein
meist schweres Lebensproblem zu bewaltigen haben.

Im Jahr 2023 hat die Selbsthilfekontaktstelle den ,Wegweiser Selbsthilfe“ flir das Ammerland ver-
offentlicht. Er gibt einen Uberblick tiber die 70 Gruppen, die es inzwischen im Landkreis Ammer-
land in den verschiedensten Kategorien gibt. Der Wegweiser kann bei Frau Gundlach in der
Selbsthilfekontaktstelle angefordert werden.

Im Bereich der Pflege existieren aktuell drei Gruppen. Im Elternkreis ,,Specialkids“ konnen sich
Eltern von kranken und/oder behinderten Kindern regelmalig austauschen. Im Gesprachskreis
Demenz treffen sich Angehorige von demenziell erkrankten Menschen, um uber ihre Erfahrungen
zu sprechen. Zudem konnen sich alle pflegenden Angehdrigen beim offenen Pflegetreff mit ande-
ren Personen austauschen, die sich in einer dhnlichen Situation befinden, und sich bei einer Tasse
Kaffee oder Tee eine kurze Auszeit vom Pflegealltag gonnen.
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Tabelle 17: Selbsthilfekontaktstelle und Selbsthilfegruppen zum Thema Pflege

Angebot
Selbsthilfekontaktstelle des

Paritatischen Oldenburg-

Ammerland

Elternkreis ,Specialkids®

Gesprachskreis Demenz

Offener Pflegetreff

2

Beschreibung

Informationen liber Selbsthil-
fegruppen im Ammerland,
Unterstutzung bei der Griin-
dung neuer Gruppen,
Offentlichkeitsarbeit zu den
Themen Selbsthilfe und Ge-
sundheitsforderung

Elternkreis fur kran-
ke/behinderte Kinder

alle 4 Wochen (montags) um
19:30 Uhr in Westerstede

Gesprachskreis fiir Angehorige
von demenziell erkrankten
Menschen

Treff fiir pflegende Angehorige

jeden 3. Mittwoch im Monat
von 10:00 bis 12:00 Uhr

Um vorherige Anmeldung wird
gebeten.

Kontakt

Lena Gundlach

Telefon 04405 4142

E-Mail

selbsthilfe-
ammerland@paritaetischer.de

HolljestraRe 6
26188 Edewecht

Annika Konig
E-Mail
konigannikal@gmail.com

Melanie Ahrenholtz

E-Mail
melanied909@googlemail.com
Apotherkervilla

GaststralRe 4

26655 Westerstede

Bei Interesse konnen Kontakt-
daten und weitere Informatio-
nen bei der Selbsthilfekontakt-
stelle (siehe oben) erfragt wer-
den.

Apothekervilla
Gaststralle 4
26655 Westerstede

Bei Interesse konnen Kontakt-
daten und weitere Informatio-
nen bei der Selbsthilfekontakt-
stelle (siehe oben) erfragt wer-
den.
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5.8.8 Betreuungsstelle des Landkreises Ammerland und Betreuungsverein

Der Betreuungsverein Rechtliche Betreuung Ammerland e.V. wurde 2022 in Bad Zwischenahn
gegrindet und zum 01.01.2023 durch das Oberlandesgericht Oldenburg (Landesbetreuungsstelle)
nach § 14 des Betreuungsorganisationsgesetzes (BtOG) als rechtsfahiger Betreuungsverein aner-
kannt. Der Betreuungsverein informiert und berat iber allgemeine betreuungsrechtliche Fragen
sowie Uber Vorsorgevollmachten, Betreuungsverfiigungen und Patientenverfligungen. Auferdem
werden durch den Verein ehrenamtliche und berufliche Betreuerinnen und Betreuer beraten, be-
gleitet und geschult. Dartiber hinaus bietet der Verein auch Beratung fiir Bevollmachtigte und
ubernimmt rechtliche Betreuungen.

Informationen zum Betreuungsrecht liefert auch die Betreuungsstelle des Landkreises Ammer-
land, die beim Sozialamt angesiedelt ist. Sollen Vorsorgevollmachten offiziell beglaubigt werden,
so ist die Betreuungsstelle die richtige Anlaufstelle. Vordrucke fiir Patienten- und Betreuungsver-
fligungen sowie Vorsorgevollmachten werden zur Verfligung gestellt (auch digital zum Download
auf der Internetseite).

Die Betreuungsstelle des Landkreises Ammerland und der Betreuungsverein arbeiten eng zusam-
men. Der Betreuungsverein wird durch den Landkreis Ammerland bezuschusst.

Tabelle 18: Betreuungsstelle Landkreis Ammerland & Betreuungsverein

Einrichtung Kontakt
Betreuungsstelle, Landkreis Ammerland Die Kontaktdaten der jeweiligen Ansprechper-
Ammerlandallee 12 sonen sind auf der Internetseite aufgefiihrt:
26655 Westerstede

www.ammerland.de/betreuungsrecht
Rechtliche Betreuung Ammerland e.V. Telefon
Twisterlingsbogen 13 04486 9158864
26160 Bad Zwischenahn E-Mail

info@rechtliche-betreuung-ammerland.de

www.rechtliche-betreuung-ammerland.de
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6 Hilfe zur Ptlege

Die Hilfe zur Pflege ist eine staatliche Leistung aus dem Bereich der Sozialhilfe. Sie wird dann ge-
wahrt, wenn die pflegerische Versorgung durch die monatlichen Leistungen der Pflegeversiche-
rung und die eigenen Mittel der Betroffenen (Einkommen und Vermogen) nicht finanziert werden
kann. Die Hohe der Leistung richtet sich nach den individuellen finanziellen und personlichen Ver-
haltnissen der pflegebediirftigen Person.

Hilfe zur Pflege kann fir ambulante Pflege in der Hauslichkeit und fir teil- und vollstationare Leis-
tungen beantragt werden. Fiir Leistungen der hauslichen Pflege ist das Sozialamt der Wohnort-
gemeinde zustandig. Das Kreissozialamt ist fiir teil- und vollstationare Leistungen zustandig. Eine
umfassende Beratung durch das ortliche Sozialamt ist vor der Antragstellung empfehlenswert, um
die Voraussetzungen fir die Inanspruchnahme zu klaren.®

Leistungen der stationaren Hilfe zur Pflege werden grundsatzlich von der Kommune gezahlt, in
der die leistungsbeziehende Person ihren gewdhnlichen Aufenthalt zum Zeitpunkt der Aufnahme
in die Einrichtung hatte. Zieht eine im Landkreis Ammerland lebende pflegebediirftige Person
beispielsweise in ein Pflegeheim um, das sich in einem anderen Landkreis oder einem anderen
Bundesland befindet, so werden Leistungen der Hilfe zur Pflege trotz des Umzugs vom Landkreis
Ammerland gezahlt. Die Heimkosten werden zwischen dem jeweiligen Heim und den Kostentra-
gern (Krankenkasse, Sozialhilfetrager) individuell vereinbart. Sie setzen sich zusammen aus den
Kosten fur Pflege, Unterkunft und Verpflegung, Investitionen sowie gegebenenfalls fiir Zusatzleis-
tungen. Bei Leistungen der ambulanten Hilfe zur Pflege ist in der Regel der Sozialhilfetrager des
tatsachlichen Aufenthaltsortes zustandig.

Da im betrachteten Zeitraum lediglich eine Person Leistungen der Hilfe zur Pflege im teilstationa-
ren Bereich in Anspruch genommen hat, wird aus datenschutzrechtlichen Griinden auf die detail-
lierte Auswertung dieses Falles verzichtet.

6.1 Zahl der Leistungsempfangerinnen und -empfanger nach Leistungsform

Im Vergleich zum Jahr 2015 ist die Gesamtsumme der Personen, die im Landkreis Ammerland
Leistungen der Hilfe zur Pflege in Anspruch nehmen, bis zum Jahr 2021 nahezu konstant geblie-
ben. Allerdings konnen deutliche Unterschiede in der Entwicklung der Fallzahlen der verschiede-
nen Leistungsformen beobachtet werden: Im betrachteten Zeitraum haben deutlich weniger Per-
sonen ambulante Hilfen in Anspruch genommen (- 44,7 Prozent). Dies wird besonders im Zeitraum
2015 bis 2017 deutlich. Die Anzahl der Personen, die Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich bezie-
hen, ist jedoch um 15,6 Prozent angestiegen (siehe Tabelle 19).

8 Weitere Informationen zur Thematik werden in der Broschiire ,Hilfe zur Pflege in Alten- und Pflegeheimen -
Antragstellung und Verfahren“ des Landkreises Ammerland erldutert. Diese kann unter folgendem Link herun-
tergeladen werden: www.ammerland.de/hilfezurpflege
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Tabelle 19: Leistungsempfdangerinnen und -empfdnger nach Leistungsformen im Zeitvergleich (jeweils
Dezember)

2015 2017 2019 2021
ambulante Hilfen 94 56 53 52
teilstationare
Hilfen 2 2 D 1
Stationare Hilfen 269 256 273 311
Gesamtsumme 363 312 326 364

84

Der Riickgang der Empfangerinnen und Empféanger von Leistungen der Hilfe zur Pflege im ambu-
lanten Bereich kann auf das Inkrafttreten der Pflegestarkungsgesetze Il und Ill im Jahr 2017 zu-
ruckgefuhrt werden. Durch den neu definierten Pflegebediirftigkeitsbegriff und das neue Begut-
achtungssystem (siehe Kapitel 3) ist die Anzahl der Leistungsberechtigten in der Pflegeversiche-
rung erheblich angestiegen. Weil die Leistungen im Bereich der Pflegeversicherung durch die Pfle-
gestarkungsgesetze ausgeweitet wurden, ist die Anzahl der Empfangerinnen und Empfanger von
Leistungen der Hilfe zur Pflege im Jahr 2017 insgesamt bundesweit um 17 Prozent gesunken. Auch
im gesamten Bundesgebiet ist der Rlickgang gerade im Bereich der ambulanten Pflege besonders
stark ausgepragt.®

6.2 Zahl der Leistungsempfangerinnen und -empfanger nach Alter und Ge-
schlecht

Der Grof3teil der Leistungsempfangerinnen und -empfanger von Hilfe zur Pflege im ambulanten
Bereich war im Jahr 2021 unter 60 Jahre alt (25 Personen). In dieser Altersgruppe befinden sich oft
Personen, die aufgrund von Behinderung beziehungsweise Krankheit oder Unfall pflegebediirftig
geworden sind. An zweiter Stelle befand sich mit 15 Leistungsempfangerinnen und -empfangern
die Altersgruppe der 80- bis 89-Jahrigen. Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich wurde in allen
betrachteten Jahren zum GroRteil von 80- bis 89-Jahrigen in Anspruch genommen. Im Jahr 2021
betrug der Anteil dieser Altersgruppe an allen Leistungsempfangerinnen und -empfangern im sta-
tionaren Bereich circa 36 Prozent. Der Anteil der unter 60-Jahrigen lag im Vergleich dazu nur bei
circa zehn Prozent (siehe Abbildung 26). Diese Zahlen verdeutlichen die zunehmende Problematik
der Altersarmut. Vor allem die stationare Pflege kann im Alter haufig nicht vollstandig durch eige-
nes Einkommen und Vermogen finanziert werden, sodass Sozialleistungen beantragt werden
miissen.

8 eigene Darstellung, Datenquelle: Sozialamt und Jobcenter, Landkreis Ammerland
8 Bundesministerium fir Gesundheit (2019b), S. 6 f.
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Abbildung 26

Leistungsempfangerinnen und empfanger nach Alter im
Zeitvergleich (jeweils Dezember)
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Im Geschlechtervergleich wird deutlich, dass Frauen die ambulante sowie stationare pflegerische
Versorgung besonders haufig nicht eigenstandig finanzieren konnen. Im Jahr 2021 waren circa
drei Viertel der Leistungsempfangerinnen und -empfanger von Hilfe zur Pflege im ambulanten
Bereich weiblich, im stationaren Bereich entsprach der Anteil circa 62 Prozent (siehe Abbildung
27).

Abbildung 27

Leistungsempfangerinnen und -empfanger nach Geschlecht im
Zeitvergleich (jeweils Dezember)
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% eigene Darstellung, Datenquelle: Sozialamt und Jobcenter, Landkreis Ammerland
87 eigene Darstellung, Datenquelle: ebd.
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6.3 Zahl der Leistungsempfangerinnen und -empfanger nach Pflegestufe/-grad

Der Grofteil der Leistungsempfangerinnen und -empfanger von ambulanter Hilfe zur Pflege kann
den Pflegegraden 2 bis 4 zugeordnet werden. Nur sehr wenige Personen mit Pflegegrad 5 nehmen
diese Leistung in Anspruch (siehe Tabelle 20).

Leistungen der Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich wurden im Landkreis Ammerland ab 2017
vor allem durch Personen mit hoheren Pflegegraden und somit einem grofien AusmalR an Pflege-
bedurftigkeit in Anspruch genommen. Im Jahr 2021 hatten circa 35 Prozent der Leistungsempfan-
gerinnen und -empfanger stationarer Hilfen Pflegegrad 4. Circa 32 Prozent hatten Pflegegrad 3
und circa 20 Prozent konnten dem Pflegegrad 5 zugeordnet werden (siehe Tabelle 21).

Tabelle 20: Leistungsempfdngerinnen und -empfénger ambulanter Hilfen nach Pflegestufen / Pflegegra-
denim Zeitvergleich (jeweils Dezember)

2015 2017 2019 2021

keine Pflegestufe
el L | |
Bestand
Pflegestufe 1 17 / / /
Pflegestufe 2 16
Pflegestufe 3 11

+
- | | /
Pflegegrad 1 / 0 0 0
Pflegegrad 2 / 14 14 13
Pflegegrad 3 / 15 23 18
Pflegegrad 4 / 14 12 16
Pflegegrad 5 / 3 4 5
Summe 94 56 53 52

88

8 eigene Darstellung, Datenquelle: Jobcenter, Landkreis Ammerland
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Tabelle 21: Leistungsempfdangerinnen und -empfdnger stationdrer Hilfen nach Pflegestufen / Pflegegra-
denim Zeitvergleich (jeweils Dezember)

2015 2017 2019 2021
Pflegestufe 0 9 / / /
Pflegestufe 1 88 / / /
Pflegestufe 2 83 / / /
Pflegestufe 3 88 / / /
+

o) / / /
Pflegegrad 1 / 1 0 1
Pflegegrad 2 / 40 36 40
Pflegegrad 3 / 87 94 99
Pflegegrad 4 / 70 81 107
Pflegegrad 5 / 58 62 62
Summe 269 256 273 309

89

6.4 Gesamtkosten und Entwicklung

Im Jahr 2021 betrugen die Aufwendungen fiir die Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich des Land-
kreises Ammerland 2.922.338,93 Euro. In der hier angegebenen Gesamtsumme sind Leistungen
der Hilfe zur Pflege im Fall der Inanspruchnahme von Kurzzeitpflege inbegriffen. Kosten fur die
Heimbewohnerinnen und Heimbewohner, die zusatzlich im Rahmen der Grundsicherung oder im
Bereich der Hilfe zum Lebensunterhalt (HzL) entstehen, sind dagegen nicht in dieser Summe ent-
halten. Die Aufwendungen fiir die Hilfe zur Pflege im stationaren Bereich werden vom Landkreis
Ammerland getatigt. Die Aufwendungen fiir die Hilfe zur Pflege im ambulanten Bereich lagen im
Jahr 2021 bei 647.503,19 Euro. Diese Falle werden von der Gemeinde bearbeitet, die Kosten wer-
den vom Landkreis getragen.

In den Jahren 2015 bis 2019 hielten sich die Gesamtausgaben auf einem relativ stabilen Niveau.
Zwischen den Jahren 2019 und 2021 lasst sich jedoch ein sprunghafter Anstieg der Ausgaben um
circa 50 Prozent feststellen (siehe Abbildung 28). Obwohl die Anzahl der Leistungsempfangerin-
nen und -empfanger im ambulanten Bereich im betrachteten Zeitraum insgesamt gesunken ist,
stiegen die Aufwendungen vor allem von 2019 bis 2021 stark an. Dieser Anstieg wird begriindet mit
dem Auftreten von zwei Fallen, bei denen aufgrund eines sehr hohen Pflegeaufwands besonders
hohe Aufwendungen entstanden sind. Auch die Kosten fiir die Heimunterbringung stiegen an.

Es ist anzunehmen, dass die Kosten fiir Leistungen der Hilfe zur Pflege auch zukiinftig weiter stei-
gen werden. Pflegebedlrftige konnen die wachsenden Kosten fiir die pflegerische Versorgung
haufig nicht mehr eigenstandig finanzieren.

% eigene Darstellung, Datenquelle: Sozialamt, Landkreis Ammerland
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Abbildung 28

Aufwendungen Hilfe zur Pflege im Landkreis Ammerland
(jeweils Dezember)
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% eigene Darstellung, Datenquelle: Amt fiir Finanzwesen und Jobcenter, Landkreis Ammerland
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7 Personal in Pflegeeinrichtungen

Dieses Kapitel stellt die Personalsituation im Bereich der ambulanten und der stationaren Dauer-
pflege fiir den Landkreis Ammerland dar. Als Grundlage dafiir dienen Informationen der Nieder-
sachsischen Pflegestatistik.

In der Pflegestatistik werden samtliche Personen nachgewiesen, die in einem Arbeitsverhaltnis
zum Pflegedienst oder Pflegeheim stehen und teilweise oder ausschliellich Leistungen nach SGB
Xl erbringen. Dazu zahlen auch voriibergehend Abwesende (zum Beispiel Erkrankte, Personal, das
sich im Urlaub befindet, Personen, die lediglich Ubungen bei der Bundeswehr ableisten, Frauen
wahrend der besonderen Schutzfristen nach dem Mutterschutzgesetz). In der Pflegeeinrichtung
tatige Inhaberinnen und Inhaber werden ebenfalls in die Erhebung einbezogen.®

Das Pflegepersonal, das im Landkreis Ammerland insgesamt im Bereich der ambulanten Pflege
und der stationaren Dauerpflege beschaftigt ist, ist von 1 407 Personen im Jahr 2015 auf 1 860
Personen im Jahr 2021 gewachsen (+ circa 32 Prozent). In allen betrachteten Jahren arbeitete der
GroRteil der Beschaftigten in Teilzeit (2021: circa 76 Prozent). Die Mehrheit der Teilzeitbeschaftig-
ten arbeitete in einem Beschaftigungsverhaltnis von mehr als 50 Prozent und weniger als 100 Pro-
zent einer Vollzeitstelle (siehe Abbildung 29).

Abbildung 29

Pflegepersonal (ambulant und stationar) im Landkreis

Ammerland nach Beschaftigungsverhaltnissen, 2015 - 2021
(Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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1 Landesamt fiir Statistik Niedersachsen (LSN), 2021, Erlduterungen
%2 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Der Grol3teil der Beschaftigten ist weiblich. Im Jahr 2021 waren circa 85 Prozent des Pflegeperso-
nals in der ambulanten Pflege und in Pflegeeinrichtungen Frauen. Nur rund 16 Prozent davon ar-
beiteten in Vollzeit. Der Anteil der Vollzeitbeschaftigten lag in der Gruppe der Manner dagegen in
diesem Jahr bei circa 38 Prozent.*

Zur weiteren Darstellung der Personalsituation werden nachfolgend die Personalressourcen in
Relation zur Gesamtzahl der Pflegebedurftigen gesetzt. Um hierfir eine Vergleichbarkeit der Da-
ten zu ermoglichen, wird das Arbeitsvolumen in Vollzeiteinheiten (sogenannten Vollzeitaquivalen-
ten) dargestellt. AusgangsgroRe ist der Arbeitsumfang der Beschaftigten. Da der Landespflegesta-
tistik fur die Teilzeitbeschaftigten und geringfligig Beschaftigten keine exakten Informationen zum
Beschaftigungsumfang zu entnehmen sind, miissen an dieser Stelle Schatzungen vorgenommen
werden: **

- vollzeitbeschaftigt (Faktor 1)

- teilzeitbeschaftigt Giber 50 % (Faktor 0,75)

- teilzeitbeschaftigt 50 % und weniger, aber nicht geringfligig beschaftigt (Faktor 0,45)
- geringfligig beschaftigt (0,25)

- Auszubildende, (Um-)Schiilerinnen und (Um-)Schiiler (0,5)

- Helferin oder Helfer im Freiwilligen Sozialen Jahr (1)

- Helferin oder Helfer im Bundesfreiwilligendienst (1)

- Praktikantin oder Praktikant aufRerhalb einer Ausbildung (0,5)

Abbildung 30

Personal-Vollzeitaquivalente ambulant / stationar und

Pflegebediirftige im Landkreis Ammerland, 2015 - 2021
(Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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% Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
% Statistisches Bundesamt (Destatis), 2020a, S. 6
% eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Die Anzahl der Personal-Vollzeitaquivalente im Bereich der ambulanten Pflege und der stationa-
ren Pflegeeinrichtungen hat sich von circa 971 Vollzeitaquivalenten im Jahr 2015 auf circa 1269
Vollzeitaquivalente im Jahr 2021 erhoht. Dies entspricht einem Zuwachs von circa 31 Prozent.
Demgegeniiber ist die Gesamtzahl der Pflegebediirftigen im selben Zeitraum um circa 72 Prozent
angestiegen (siehe Abbildung 30). Zu beachten ist bei der Betrachtung, dass nicht alle Pflegebe-
dirftigen durch professionelles Pflegepersonal versorgt werden (konnen). Ein GroRteil der Pflege-
bedurftigen wird, wie bereits in Kapitel vier beschrieben, ausschlief3lich durch An- und Zugehorige
versorgt.

7.1 Pflegepersonal in der ambulanten Pflege

Die Gesamtzahl der Personen, die im Landkreis Ammerland in der ambulanten Pflege tatig sind,
ist von 496 Personen im Jahr 2015 auf 618 Personen im Jahr 2021 gestiegen (+ circa 25 Prozent).
Ein starker Riickgang kann im Jahr 2019 verzeichnet werden, was jedoch bis 2021 wieder aufge-
holt werden konnte. Im Jahr 2021 waren 92 Prozent der in der ambulanten Pflege tatigen Beschaf-
tigten weiblich. Mit nur neun Prozent war 2021 nur ein geringer Anteil der Beschaftigten in Vollzeit
tatig. Die Mehrheit (88 Prozent) war in Teilzeit beschaftigt und drei Prozent konnten den sonstigen
Mitarbeitenden zugeordnet werden (unter anderem Auszubildende) (siehe Abbildung 31).

Abbildung 31

Pflegepersonal in der ambulanten Pflege nach
Beschaftigungsverhaltnissen im Landkreis Ammerland,
2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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% eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen
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Das Pflegepersonal in der ambulanten Pflege zeichnet sich durch breit gefacherte diverse Qualifi-
kationen aus (siehe Abbildung 32). Im Jahr 2021 nahmen folgende Berufsgruppen die grof3ten
Anteile ein: staatlich anerkannte Altenpflegerinnen und Altenpfleger (108 Personen), Kranken-
schwestern und Krankenpfleger (99 Personen), sonstige pflegerische Berufe (93 Personen) sowie
sonstige Berufsabschliisse (125 Personen). In allen Qualifikationsbereichen ist der Teilzeitanteil
sehr hoch.

Abbildung 32

Pflegepersonal in der ambulanten Pflege nach Qualifikation
und Beschaftigungsverhaltnissen im Landkreis Ammerland,
2021 (Stichtag: 15. Dezember 2021)
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* Heilerziehungspfleger/in; Heilerzieher/in; Heilerziehungspflegehelfer/in; Heilpadagogin, Heilpadagoge; Ergotherapeut/in
(Beschaftigungs-, Arbeitstherapeut/in); Physiotherapeut/in (Krankengymnast/in); sonstiger Abschluss im Bereich der
nichtdrztlichen Heilberufe; Sozialpddagogischer/ -arbeiterischer Berufsabschluss; Familienpfleger/in mit staatlichem Abschluss;
Dorfhelfer/in mit staatlichem Abschluss
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Eine detaillierte Ubersicht tiber die Entwicklung des Pflegepersonals im Bereich der ambulanten
Pflege im Zeitraum 2015 bis 2021 gibt Tabelle 22.

%7 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen
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Tabelle 22: Pflegepersonal der ambulanten Pflege im Landkreis Ammerland nach Qualifikation im Zeit-
vergleich, Stichtag: jeweils 15. Dezember

Qualifikation 2015 2017 2019 2021
staatl. anerkannte/r Altenpfleger/in 98 115 88 108
staatl. anerkannte/r Altenpflegehelfer/in 11 31 34 32
Krankenschwester, Krankenpfleger 117 173 104 99
Krankenpflegehelfer/in 15 4 9 11
Kinderkrankenschwester, -pfleger 35 22 31 38
Heil-, Erziehungs- und Sozialberufe* 9 13 6 10
Abschluss einer pflegewissenschaftl. Ausbildung

(FH/Uni) 4 3 4 3
sonstiger pflegerischer Beruf 111 114 66 93
Fachhauswirtschafter/in fiir dltere Menschen 1 - 1 1
sonstiger hauswirtschaftl. Berufsabschluss 15 22 16 14
sonstiger Berufsabschluss 62 99 104 125

ohne Berufsabschluss,

noch in Ausbildung (bis 2015) 18 > 10 40
Auszubildende/r, Umschiiler/in - 8 9 16
Pflegefachfrau/-mann (ab 2021) - - - 28
insgesamt 496 609 482 618

98

7.2 Pflegepersonal in der stationaren Dauerpflege

Dain der Pflegestatistik des Landes Niedersachsen das erfasste Pflegepersonal entweder den am-
bulanten Pflegediensten oder den Pflegeheimen zugeordnet wird, miissen bei der Betrachtung
der Daten einige Umstande mitgedacht werden. Da Tagespflegeeinrichtungen in der Pflegestatis-
tik zu den Pflegeheimen gezahlt werden, werden auch Beschaftigte aus den Tagespflegeeinrich-
tungen beim Personalbestand der stationaren Pflege zugeordnet. Zudem sollte bedacht werden,
dass es vereinzelt zu Doppelzahlungen von Pflegepersonen kommen kann, sofern Beschaftigte
parallel sowohlin einem Pflegeheim als auch bei einem ambulanten Pflegedienst beschaftigt sind.

Die Gesamtzahl der im Landkreis Ammerland in der stationdaren Dauerpflege tatigen Personen ist
von 911 Personen im Jahr 2015 auf 1 242 Personen im Jahr 2021 angewachsen (+ circa 36 Prozent).
Zwischen den Jahren 2019 und 2021 schwachte sich der Zuwachs jedoch ab. Im Jahr 2021 waren

% eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen;

* Heilerziehungspfleger/in; Heilerzieher/in; Heilerziehungspflegehelfer/in; Heilpadagogin, Heilpadagoge; Ergo-
therapeut/in (Beschaftigungs-, Arbeitstherapeut/in); Physiotherapeut/in (Krankengymnast/in); sonstiger Ab-
schluss im Bereich der nichtarztlichen Heilberufe; Sozialpadagogischer/ -arbeiterischer Berufsabschluss; Famili-
enpfleger/in mit staatlichem Abschluss; Dorfhelfer/in mit staatlichem Abschluss
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82 Prozent der in der stationaren Dauerpflege tatigen Beschaftigten weiblich. Im Vergleich zur
ambulanten Pflege (92 Prozent der Beschaftigten weiblich) ist der Frauenanteil hier zwar etwas
niedriger, bildet aber trotzdem noch den GroRteil. Mit circa 24 Prozent war 2021 ein geringer An-
teil der Beschaftigten in Vollzeit tatig. Damit ist die Vollzeitquote in der stationaren Dauerpflege
allerdings hoher als im Bereich der ambulanten Pflege. Die Mehrheit (69 Prozent) war in Teilzeit
beschaftigt, und sieben Prozent konnten den sonstigen Mitarbeitenden zugeordnet werden (unter

anderem Auszubildende) (siehe Abbildung 33).

Abbildung 33

Pflegepersonal in der stationaren Dauerpflege nach
Beschaftigungsverhaltnissen im Landkreis Ammerland,

2015 - 2021 (Stichtag: jeweils 15. Dezember)
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Auch das Pflegepersonal in der stationaren Dauerpflege zeichnet sich durch breit gefacherte ver-
schiedene Qualifikationen aus (siehe Abbildung 34). Im Jahr 2021 nahmen folgende Berufsgrup-
pen die groRten Anteile ein: staatlich anerkannte Altenpflegerinnen und Altenpfleger (245 Perso-
nen), sonstige pflegerische Berufe (172 Personen), sonstige Berufsabschliisse (307 Personen) so-
wie Personen ohne Berufsabschluss (145 Personen). In allen Qualifikationsbereichen ist der Teil-
zeitanteil im Vergleich zum Anteil der Vollzeitbeschaftigung sehr hoch. Am hochsten ist der Anteil
an Vollzeitbeschaftigungen bei staatlich anerkannten Altenpflegerinnen und Altenpflegern.

% eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen
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Abbildung 34

Pflegepersonal in der stationaren Dauerpflege nach
Qualifikation und Beschaftigungsverhaltnissen im Landkreis
Ammerland, 2021 (Stichtag: 15. Dezember 2021)

staatlich anerkannte/r Altenpfleger/in
staatlich anerkannte/r Altenpflegehelfer/in
Krankenschwester, Krankenpfleger
Krankenpflegehelfer/in
Kinderkrankenschwester, -pfleger

Heil-, Erziehungs- und Sozialberufe*

Abschluss einer pflegewissenschaftl. Ausbildung (FH/Uni)
sonstiger pflegerischer Beruf
Fachhauswirtschafter/in fir dltere Menschen
sonstiger hauswirtschaftlicher Berufsabschluss
sonstiger Berufsabschluss

ohne Berufsabschluss

Auszubildende/r, Umschiiler/in
Pflegefachfrau/-mann (ab 2021)

B Vollzeit
Teilzeit

M Sonstige

| ‘ | ‘ I _ I T I I

100 200 300

* Heilerziehungspfleger/in; Heilerzieher/in; Heilerziehungspflegehelfer/in; Heilpddagogin, Heilpadagoge; Ergotherapeut/in
(Beschaftigungs-, Arbeitstherapeut/in); Physiotherapeut/in (Krankengymnast/in); sonstiger Abschluss im Bereich der
nichtdrztlichen Heilberufe; Sozialpaddagogischer/ -arbeiterischer Berufsabschluss; Familienpfleger/in mit staatlichem Abschluss;
Dorfhelfer/in mit staatlichem Abschluss

100

Eine detaillierte Ubersicht Giber die Entwicklung des Pflegepersonals im Bereich der stationéren
Dauerpflege im Zeitraum 2015 bis 2021 gibt Tabelle 23.

Seit Juli 2023 gelten die neuen Regelungen zur Personalbemessung in vollstationdren Pflegeein-
richtungen nach § 113c SGB XI. Durch neue Personalanhaltswerte soll die Moglichkeit geschaffen
werden, mehr Personal in vollstationaren Pflegeeinrichtungen einzustellen. ,,Die Personalan-
haltswerte beschreiben, wie viel Personal mit welcher Qualifikation fiir die Versorgung der Pflege-
bedurftigen in den einzelnen Pflegegraden verhandelt werden kann. [...] Ein wichtiges Ziel der
neuen Personalbemessung ist eine fachlich bessere Aufgabenverteilung in der Pflege. Dabei wer-
den drei Qualifikationen unterschieden: Fachkrafte, Hilfskrafte mit ein- oder zweijahriger Ausbil-
dung und Hilfskrafte ohne Ausbildung.“** Durch diese Regelungen soll perspektivisch die starre
Fachkraftquote abgelost werden. Davon soll zukiinftig abgewichen werden diirfen, wenn zusatzli-
ches Pflegehilfskraftpersonal eingestellt wird. Ein Abweichen mit dem Ziel, Fachkrafte abzubauen,
ist hingegen nicht moglich.*®

100 ejgene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen
101 pflege-Netzwerk Deutschland, 2023
102 ebd.
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Tabelle 23: Pflegepersonal der stationdren Dauerpflege im Landkreis Ammerland nach Qualifikation im
Zeitvergleich, Stichtag: jeweils 15. Dezember

Qualifikation 2015 2017 2019 2021
staatl. anerkannte/r Altenpfleger/in 223 238 261 245
staatl. anerkannte/r Altenpflegehelfer/in 87 74 91 81
Krankenschwester, Krankenpfleger 58 76 57 60
Krankenpflegehelfer/in 19 40 10 28
Kinderkrankenschwester, -pfleger 1 5 7 8
Heil-, Erziehungs- und Sozialberufe* 13 23 21 15
Abschluss einer pflegewissenschaftl. Ausbildung

(FH/Uni) 3 2 2 !
sonstiger pflegerischer Beruf 95 137 189 172
Fachhauswirtschafter/in fiir dltere Menschen - 1 4 3
sonstiger hauswirtschaftl. Berufsabschluss 68 83 91 94
sonstiger Berufsabschluss 195 251 269 307
ggfse) Berufsabschluss, noch in Ausbildung (bis 149 98 125 145
Auszubildende/r, Umschiiler/in - 54 86 76
Pflegefachfrau/-mann (ab 2021) - - - 1
insgesamt 911 1082 1213 1242

103

7.3 Exkurs: Generalistische Pflegeausbildung?®

Im Jahr 2020 trat die bundesweite Reform der Ausbildung in den Pflegeberufen in Kraft. Der ge-
setzliche Rahmen fiir die inzwischen generalistisch ausgerichtete Ausbildung zur Pflegefachkraft
ergibt sich aus dem im Juli 2017 in Kraft getretenen Pflegeberufereformgesetz. Dieses fiihrt die bis
dahin im Altenpflege- beziehungsweise Krankenpflegegesetz separat geregelten Ausbildungen in
der Altenpflege, der Gesundheits- und Krankenpflege sowie der Gesundheits- und Kinderkranken-
pflege zu einer generalistischen Pflegeausbildung mit dem Abschluss ,,Pflegefach-
frau/Pflegefachmann“ zusammen.

103 eigene Darstellung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen;

* Heilerziehungspfleger/in; Heilerzieher/in; Heilerziehungspflegehelfer/in; Heilpadagogin, Heilpddagoge; Ergo-
therapeut/in (Beschéftigungs-, Arbeitstherapeut/in); Physiotherapeut/in (Krankengymnast/in); sonstiger Ab-
schluss im Bereich der nichtarztlichen Heilberufe; Sozialpadagogischer/ -arbeiterischer Berufsabschluss; Famili-
enpfleger/in mit staatlichem Abschluss; Dorfhelfer/in mit staatlichem Abschluss

%% in Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
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Durch dieses neue Pflegeberufegesetz ergeben sich weitreichende Veranderungen fiir die Pflege-
aus-bildung. In der dreijahrigen Ausbildung werden den Auszubildenden die beruflichen Hand-
lungskompetenzen zur Pflege von Menschen aller Altersklassen und in allen Versorgungsberei-
chen vermittelt. Die Praxiseinsatze in der Ausbildung erfolgen daher sowohl in Krankenhausern
als auch in (teil-)stationaren Pflegeheimen und in der ambulanten Pflege. Hinzu kommen Ausbil-
dungssequenzen fiir spezifische Anforderungen, zum Beispiel im Bereich der Pflege von Heran-
wachsenden oder von Personen mit psychischen Erkrankungen.

Die Tragerinnen und Trager der praktischen Ausbildung organisieren die praktischen
(Pflicht-)Einsatze der Schiilerinnen und Schiiler in allen Versorgungsbereichen. Im Idealfall bilden
sie hierflir Ausbildungsverbiinde, um alle Ausbildungsstationen abzudecken, die Ausbildungsin-
halte miteinander in einem Ausbildungskonzept abzustimmen und ein gemeinsam entwickeltes
Ausbildungsverstandnis umzusetzen. In diesen auf Dauer ausgerichteten und in der Regel lokalen
Lernortkooperationen schlieRen Krankenhauser, ambulante und stationare Pflegeeinrichtungen,
Pflegeschulen sowie sonstige Einsatzorte, die gemeinsam ausbilden wollen, einen einheitlichen
Kooperationsvertrag ab. Dieser beabsichtigt eine hohere Qualitat in der Ausbildung sowie einen
perspektivisch deutlich verringerten organisatorischen Aufwand. Die gesamte Durchfiihrung der
Ausbildung wird auf Grundlage eines verbindlichen Ausbildungsplans vor Ausbildungsbeginn si-
chergestellt. Auch die Praxisanleitung sowie die Leistungseinschatzung sind im Rahmen der Aus-
bildung zu gewahrleisten.

Gelingt es auf lokaler Ebene nicht, einen gemeinsamen Ausbildungsverbund zu griinden, so bildet
jeder Trager in der praktischen Ausbildung einzelne Kooperationen mit anderen Ausbildungssta-
tionen, um die gesetzlichen Anforderungen an die Ausbildung zu erfiillen.

Den Pflegeschulen obliegt die Gesamtverantwortung fiir die Koordination und Verzahnung des
theoretischen Unterrichts mit der praktischen Ausbildung. Hierflir werden schulinterne Curricula
mit den Ausbildungsplanen abgestimmt sowie die Praxisbegleitung ibernommen.

Die Finanzierung der generalistischen Pflegeausbildung erfolgt liber den Pflegeausbildungsfonds
Niedersachsen GmbH. Dieser erhebt von allen Krankenhausern sowie stationaren und ambulan-
ten Pflegeeinrichtungen Umlagebeitrage und vereinnahmt zudem die in dem Bundes- und Lan-
desrecht verankerten Beteiligungen der gesetzlichen Pflegeversicherung sowie des Landes Nie-
dersachsen an der Pflegeausbildung. Die Trager der praktischen Ausbildung sowie Pflegeschulen
erhalten im Gegenzug Ausgleichszahlungen, um die (angemessene) Ausbildungsvergilitung der
Schiilerinnen und Schiiler, die Organisation der Ausbildung und die Lernortkooperationen refi-
nanzieren zu konnen.

88



Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

8 Perspektivische Bevolkerungs- und Pflege-
bedarfsentwicklung bis 2035 - Modellrech-
nungen

Prognosen zur Bevolkerungsentwicklung sowie zur Pflegebedarfsentwicklung sind auferst rele-
vant furr die zukiinftige Pflegeplanung. An den Berechnungen kann abgelesen werden, wie sich die
Bevolkerungsanzahl im Landkreis Ammerland und die Anzahl an Pflegebeddirftigen voraussicht-
lich entwickeln wird. In diesem Kapitel werden Modellrechnungen fiir das Jahr 2035 durchgefihrt.
Das Landesamt fiir Statistik Niedersachsen (LSN) unterscheidet bei seinen Varianten zur Bevolke-
rungsvorausberechnung nach moderatem, relativ starkem und starkem Wanderungssaldo. Die
Berechnung der hier abgebildeten Prognosen erfolgt auf Empfehlung von Komm.Care mit der Va-
riante eines relativ starken Wanderungssaldos.'® Fiir die in diesem Kapitel berechneten Progno-
sen wird als Datenbasis die 15. koordinierte Bevolkerungsvorausberechnung genutzt. Diese ba-
siert auf dem Bevolkerungsstand am 31. Dezember 2021.1%

8.1 Prognostizierte Bevolkerungsentwicklung

Im Vergleich zum Jahr 2021 wird die Bevolkerungszahl laut Berechnungen im Landkreis Ammer-
land bis 2030 insgesamt um circa 6,8 Prozent (auf circa 135 000 Einwohnerinnen und Einwohner)
und bis 2035 um 8,4 Prozent wachsen. Die Anzahl der Manner wird sich laut der Vorausberechnung
im Vergleich zum Jahr 2021 bis 2035 um circa 5,6 Prozent erhohen. Die Anzahl der Frauen im Am-
merland wird im selben Zeitraum sogar um circa elf Prozent steigen (siehe Tabelle 24).

Tabelle 24: Prognostizierte Bevélkerungsentwicklung im Landkreis Ammerland nach Geschlecht

tatsachliche Bevolkerungsprognose Verande- Verande-

Bevolkerungs- (Datenbasis: 15. koordinierte rung 2021 rung 2021

Ge- zahl Bevolkerungsvorausberech- bis 2035 bis 2035
schlecht nung, relativ starke Zuwande- (prozentu- (absolut)

rung) al)
2021 2030 2035

mannlich 61706 64 656 65 149 +5,58 % + 3443
weiblich 64 769 70423 71904 +11,02 % +7135
gesamt 126 475 135079 137 053 +8,36 % +10578

107

%5 in Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
106 Statistisches Bundesamt, 2022c, S. 2
07 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
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Laut Prognose wird sich die Anzahl der Personen im Landkreis Ammerland im Zeitraum 2021 bis
2035 in fast allen Altersgruppen erhéhen. Der héchste prozentuale Zuwachs ist in der Altersgruppe
der 90- und tiber 90-Jahrigen zu erwarten (circa 71,62 Prozent). Auch die Anzahl der 70- bis 79-
Jahrigen wird laut Prognose stark ansteigen (um circa 43,3 Prozent). Lediglich in der Altersgruppe
der 20- bis 59-Jahrigen ist eine Reduzierung der Personenzahl zu erwarten (um circa 3,81 Prozent)
(siehe Tabelle 25).

Tabelle 25: Prognostizierte Bevélkerungsentwicklung im Landkreis Ammerland nach Altersgruppen

tatsachliche Bevolkerungsprognose Verande- Verdnde-
Bevolkerungs-  (Datenbasis: 15. koordinierte  rung 2021 rung2021
Alters- zahl Bevodlkerungsvorausberech- bis 2035 bis 2035
gruppen nung, relativ starke Zuwande- (prozentu- (absolut)
rung) al)
2021 2030 2035
0-19-
L 24 452 27510 27 864 +13,95 % +3412
Jahrige
20-59- 62 669 60 151 60 281 -3,81% -2388
Jahrige
60-65- 17 027 21388 19339  +13,58% +2312
Jahrige
7079 12553 15350 17988 +43,3% +5435
Jahrige
80-89- 8590 8565 9549  +11,16% +959
Jahrige
90 Jahre 1184 2115 2032 +71,62% +848
und alter
gesamt 126 475 135079 137 053 + 8,36 % +10578

108

8.2 Prognostizierte Pflegebedarfsentwicklung

Flr die Berechnung der zukiinftigen Pflegebedarfsentwicklung wird die Methode der Status-Quo-
Vorausberechnung verwendet. Bei Status-Quo-Vorausberechnungen zur Zahl zukinftiger pflege-
bedurftiger Personen wird im Vergleich zur derzeitigen Situation weitgehend von unveranderten
Verhaltnissen ausgegangen. Veranderungen an den Verhaltnissen, wie der Zugang zu Leistungen
der Pflegeversicherung oder ein sich verschiebender Eintritt in die Pflegebediirftigkeit (durch Pra-
vention, medizinische Versorgung und Rehabilitation) werden dabei nicht berticksichtigt. Dies gilt
auch fir mogliche Veranderungen bei der Inanspruchnahme der verschiedenen Leistungsarten
(familiares Pflegepotenzial, zur Verfligung stehendes ambulantes Hilfe- und Unterstiitzungsange-
bot). Insgesamt ist der Verlauf der maRgeblichen EinflussgroRen mit zunehmendem zeitlichem
Abstand vom Basiszeitpunkt immer schwerer vorhersehbar.**®

108 eigene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023
109 in Anlehnung an ,Komm.Care“ (Textbaustein)
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Zur Berechnung der perspektivischen Pflegebediirftigkeitsentwicklung wurde folgende Formel
genutzt. Als Basis fiir die Berechnung der Pflegequoten dienen hierbei Daten liber die Anzahl der
Pflegebediirftigen aus dem Jahr 2021 mit der Datengrundlage B (siehe Kapitel 4, Tabelle 3).

Anzahl Bevolkerungsvorausberechnung (2035, Geschlecht, Altersgruppe)
100

- Pflegequote *

* (nach Altersgruppe, Geschlecht)

2035 werden - auf Grundlage der Verteilungen aus dem Jahr 2021 - etwa 10 302 Personen im
Landkreis Ammerland pflegebediirftig sein. Im Jahr 2021 waren es laut derselben genutzten Pfle-
gebedirftigkeitsdefinition noch 8 150 Pflegebediirftige. Dies entspricht einem Anstieg in diesem
Zeitraum von 26,4 Prozent. Die Pflegequote insgesamt (Anteil der Pflegebediirftigen an der Ge-
samtbevolkerung) wird folglich voraussichtlich ansteigen. 2035 werden laut Prognose etwa 3 834
Manner und 6 479 Frauen pflegebediirftig sein.!*® Die grof’e Mehrheit der Pflegebediirftigen wird in
den hoheren Altersgruppen erwartet. Fur die Altersgruppe der 85- bis unter-90-Jahrigen wird die
grofdte Zahl an Pflegebediirftigen prognostiziert. In den jlingeren Altersgruppen gibt es mehr
mannliche als weibliche Pflegebediirftige. Dieser Umstand kehrt sich jedoch ab der Altersgruppe
der 45- bis unter-50-Jahrigen um. Vor allem in den sehr hohen Altersgruppen wird prognostiziert,
dass es deutlich mehr weibliche als mannliche Pflegebediirftige geben wird (siehe Abbildung 35).

Mit Blick auf das vorhandene Pflegepersonal ist die Prognose der Pflegebedurftigkeit im Landkreis
Ammerland flir das Jahr 2035 mit Sorge zu betrachten. Im Dezember 2021 waren in Deutschland
41 Prozent des Personals in ambulanten Pflege- und Betreuungsdiensten 50 Jahre oder alter (in
Pflegeheimen sogar circa 43 Prozent).!'! Bis zum Jahr 2035 wird der GroRteil dieser Beschaftigten
in Rente gehen. Es wird kaum moglich sein, fiir den Pflegebereich ausreichend neues Personal zu
finden und zu qualifizieren, das den Wegfall der vielen Arbeitskrafte ausgleichen und gleichzeitig
dem durch eine hohere Anzahl an Pflegebediirftigen gestiegenem Pflegebedarf ausreichend be-
gegnen kann.

10 Abweichungen zur zuvor genannten Gesamtzahl der prognostizierten Pflegebediirftigen ergeben sich durch
Rundungsfehler in der Addition der einzeln berechneten Zahlen.
11 Statistisches Bundesamt (Destatis), 2022a
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Abbildung 35

Prognostizierte Pflegebedirftigkeit fir den Landkreis
Ammerland im Jahr 2035 nach Geschlecht in Altersgruppen
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12 gjgene Darstellung und Berechnung, Datenquelle: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen, 2023 (Datenbasis:
15. koordinierte Bevolkerungsvorausberechnung, relativ starke Zuwanderung)
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9 Kommunale Projekte, Aktivitaten und
Verblnde

In diesem Kapitel werden beispielhaft verschiedene MaRnahmen vorgestellt, die im Landkreis
Ammerland ergriffen werden, um Akteurinnen und Akteure insbesondere aus dem Bereich Pflege
zu vernetzen, die Versorgungslage im Ammerland zu verbessern und Fachkrafte zu gewinnen.

9.1 Pflegekonferenz - Mitglieder und Aktivitaten

Ortliche Pflegekonferenzen im Sinne § 4 Niedersachsisches Pflegegesetz (NPflegeG) finden im
Landkreis Ammerland seit nunmehr 19 Jahren statt. Im Jahr 2004 hat die erste Ortliche Pflegekon-
ferenz getagt. Initiiert wurde sie vom Kreissozialamt. Am 22. Juni 2022 hat die bisher letzte ortli-
che Pflegekonferenz im Kreishaus in Westerstede stattgefunden. Zur nachsten Pflegekonferenz
wird Anfang des Jahres 2024 eingeladen.

Wie in § 4 Abs. 2 NPflegeG gefordert, besteht die Ortliche Pflegekonferenz aus Vertretungen ver-
schiedener Professionen. Hierzu zahlen Vertreterinnen und Vertreter

- der kommunalen Verwaltungsspitze (Sozialdezernent),
- der stationaren Pflegeeinrichtungen,

- der Tages- und Kurzzeitpflege,

- der ambulanten Pflegedienste,

- der Kranken- und Pflegekassen,

- des Hospizdienstes,

- des Palliativstutzpunktes,

- der Pflegedienstleitung der Ammerland-Klinik,
- der Gesundheitsregion Ammerland,

- des Seniorenstiitzpunktes,

- des Pflege-Servicebiiros,

- des Amtes fiir besondere soziale Leistungen,

- des Sozialamtes,

- des Gesundheitsamtes,

- der Heimaufsicht und

- des Kreissozialausschusses.

Das Kreissozialamt ladt zur Pflegekonferenz ein, die eine Plattform zum Austausch bietet. Die
Themen flir das Zusammentreffen werden vom Gremium vorgeschlagen. Bei Bedarf werden zu
einzelnen Fragestellungen zusatzlich Fachreferentinnen und -referenten eingeladen. In der Regel
findet die Ortliche Pflegekonferenz einmal jahrlich statt. Auch neue Projekte kénnen vorgestellt
werden.
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Aus dem Kreis der Ortlichen Pflegekonferenz haben sich in der Vergangenheit verschiedene Ar-
beitsgruppen und Arbeitskreise gebildet, um Themen wie das Entlass- und digitale Belegungsma-
nagement, die Personalgewinnung sowie die Ausbildungsoffensive Pflege zu bearbeiten.
Anregungen aus der Ortlichen Pflegekonferenz werden bei der Erstellung des 6rtlichen Pflegebe-
richtes bertcksichtigt.

9.2 Arbeitskreis Gesundheitsforderung

Der Arbeitskreis ,Gesundheitsférderung im Ammerland“ arbeitet seit 1992 als freiwilliger Zusam-
menschluss von circa 50 Einrichtungen, Kommunen, Verbanden, Vereinen und Selbsthilfegrup-
pen, die sich die kommunale Gesundheitsforderung zum Ziel gesetzt haben. Er orientiert sich an
den Grundsatzen der Ottawa-Charta der Weltgesundheitsorganisation.

Schwerpunkte des Zusammenschlusses bilden die Netzwerkarbeit sowie Aktivitaten zur Unter-
stlitzung einer gesunden Lebensgestaltung der Blirgerinnen und Biirger in jeder Altersgruppe - ob
in der Familie, im Kindergarten, in der Schule oder am Arbeitsplatz, im Ruhestand und in der Frei-
zeit.

Die Mitwirkenden des Arbeitskreises treffen sich dreimal jahrlich im offenen Plenum. Sie beschaf-
tigen sich mit aktuellen Themen zur gesundheitlichen Aufklarung sowie Pravention in allen Alters-
gruppen und dienen als Multiplikatorinnen und Multiplikatoren fiir Aktivitaten, Informationen und
zur Unterstitzung einer gesundheitsforderlichen Lebensfiihrung und -gestaltung fiir alle Men-
schen im Ammerland.

Die Sitzungen werden aktuell von einem dreikopfigen Koordinationsteam organisiert: Annika
Preul3-Hinrichs (Gesundheitsamt), Tina Etling (Kreisvolkshochschule) und Verena Jiichter (Koor-
dinierungsstelle fiir Migration und Demografie).!?

9.3 Gesundheitsregion Ammerland***

Durch die Griindung der Gesundheitsregionen Niedersachsen haben die Landkreise und kreis-
freien Stadte mit Unterstiitzung des Landes Niedersachsen durch Einreichung eines Konzeptes die
Moglichkeit erhalten, den Veranderungen innerhalb der Gesellschaft, dem demografischen Wan-
del und den Fortschritten in der Medizin besser zu begegnen und das regionale Gesundheitswesen
optimal zu gestalten. Die medizinische und pflegerische Versorgung kann so auf die Beduirfnisse
und Strukturen in der jeweiligen Region bestmoglich zugeschnitten und erweitert werden.

Der Landkreis Ammerland hat sein Konzept zur Schaffung der Gesundheitsregion Ammerland im
Jahr 2019 eingereicht und ist zum 1. April 2019 Gesundheitsregion geworden.

13 ygl. www.ammerland.de/gesundheitsforderung
14 Als grundlegende Quelle wurde das Konzept fiir die Gesundheitsregion Ammerland herangezogen. Dies ist
unter folgendem Link einsehbar: www.ammerland.de/gesundheitsregion
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Das Ziel der Gesundheitsregion Ammerland ist es eine feste Struktur zu bilden, um eine Vernet-
zung von Landkreis und Gemeinden, den Versorgungsanbietern im stationaren und ambulanten
Bereich sowie ehrenamtlichen Gruppen unter Beteiligung der Offentlichkeit zu erreichen. In neu
gegriindeten Arbeits- und Projektgruppen werden unter Einbeziehung der gewachsenen Struktu-
ren und Einrichtungen (zum Beispiel Arbeitskreis Gesundheitsforderung, Pflegekonferenz), L6-
sungsmoglichkeiten entwickelt, die den Bediirfnissen der Ammerlander Bevolkerung entspre-
chen.

Die Gesundheitsregion besteht - entsprechend den Modellvorgaben - aus einer Geschaftsstelle
zur Koordination, einer regionalen Steuerungsgruppe, den Arbeitskreisen beziehungsweise Pro-
jektgruppen und den Gesundheitskonferenzen (siehe Abbildung 36).

Abbildung 36: Struktur der Gesundheitsregion Ammerland
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9.3.1 Steuerungsgruppe

Die regionale Steuerungsgruppe ist das zentrale Lenkungsgremium fiir die Gesundheitsregion
Ammerland. Sie erfasst Bestand und Bedarf als Ausgangslage fiir eine erste Schwerpunktsetzung
und die sich daraus ergebenden spateren Projekte. Sie priift, inwieweit vorhandene oder neu zu
bildende Arbeitsgruppen oder Netzwerke einzubinden sind, und entscheidet tber kreisubergrei-
fende Kooperationen. Sie prift und entscheidet Uiber Projektantrage und deren Vorlage fiir eine
Forderung durch das Land. Die Steuerungsgruppe formuliert Empfehlungen fiir die politischen
Gremien des Landkreises. Sie tagt zwei- bis dreimal pro Jahr.

115 eigene Darstellung in Anlehnung an Prasentation: konstituierende Sitzung der regionalen Steuerungsgruppe
der Gesundheitsregion Ammerland, 2020, Folie 23
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Als Mitglieder in der regionalen Steuerungsgruppe sind vertreten:

- kommunale Verwaltungsspitze als Vorsitz (Sozialdezernent)
- Gesundheitsamt

- Koordinierungsstelle der Gesundheitsregion Ammerland

- Sozialamt

- eine Vertretung der kreisangehorigen Gemeinden

- Kassenarztliche Vereinigung, Geschaftsstelle Oldenburg/Kreisstelle Ammerland
- Arztekammer

- ortsansassige gesetzliche Krankenkassen

- Ammerland-Klinik

- Bundeswehrkrankenhaus Westerstede

- Karl-Jaspers-Klinik

- Reha-Zentrum am Meer

- Ammerlander Ausbildungszentrum fiir Gesundheitsberufe

- Vertretung der stationaren und ambulanten Pflege

- Seniorenstiitzpunkt Ammerland

- Pflege-Servicebiiro Ammerland

- Arbeitskreis Gesundheitsforderung

- Selbsthilfekontaktstelle

- politische Vertretungen des Landkreises Ammerland

9.3.2 Koordinierungsstelle

Die Koordinierungsstelle der Gesundheitsregion Ammerland dient als Organisationseinheit und
Schnittstelle aller beteiligten Akteurinnen und Akteure des ortlichen Gesundheitswesens. Perso-
nell besetzt durch Annika PreuR-Hinrichs - mit derzeit 25 Stunden pro Woche - koordiniert sie
jegliche Aktivitaten der Gesundheitsregion und begleitet den Entwicklungsprozess. Sie moderiert
aktuell drei Projektgruppen, die den Handlungsbedarfen der Gesundheitsversorgung im Landkreis
Ammerland begegnen, und unterstiitzt bei der Erarbeitung und Durchfiihrung von Projekten.
Daneben organisiert die Koordinierungsstelle in Absprache mit der Steuerungsgruppe Gesund-

heitskonferenzen und weitere Fachtagungen.
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9.3.3 Arbeitsgruppen/Projektgruppen

Die Steuerungsgruppe der Gesundheitsregion Ammerland hat im Jahr 2020 drei Handlungsbedar-
fe in der pflegerischen und gesundheitlichen Versorgung ermittelt, die seit Anfang 2021 in drei
Projektgruppen bearbeitet werden:

- Kurzzeitpflegeplatze
- Entlassmanagement
- Fachkraftemangel insbesondere in der Pflege und den weiteren Gesundheitsberufen

Die Projektgruppen tagen im sechs- bis achtwochigen Rhythmus.

9.3.4 Gesundheitskonferenzen

Die Gesundheitsregion Ammerland veranstaltet Gesundheitskonferenzen zweimal im aktuellen
Richtlinienzeitraum von flinf Jahren. Diese bilden den Baustein der Vernetzung und Partizipation
der Gesundheitsakteurinnen beziehungsweise Gesundheitsakteure untereinander und der Am-
merlander Bevolkerung.

Die erste Gesundheitskonferenz hat nach Griindung der Gesundheitsregion im Jahr 2019 am

22. September 2021 stattgefunden und bildete den Auftakt der Gesundheitsregion Ammerland, an
der alle Akteurinnen und Akteure des Gesundheitswesens der Kommunen beteiligt waren. Dort
wurde das Konzept der Gesundheitsregion vorgestellt, erste Ergebnisse aus den neu gegriindeten
Projektgruppen wurden prasentiert und weitergedacht.

Die zweite Gesundheitskonferenz hat im Rahmen einer Kooperation zwischen der Deutschen Ge-
sellschaft fir Wehrmedizin und Wehrpharmazie e.V. und der Gesundheitsregion Ammerland am
25. Oktober 2023 stattgefunden. Das Thema lautete ,,Gesundheitsfachkrafte der Zukunft! Was
konnen wir heute tun?“ und richtete sich an alle an der Gesundheitsversorgung beteiligten Be-
rufsgruppen sowie interessierte Biirgerinnen und Blirger.

9.3.5 Projekte

Die Gesundheitsregionen Niedersachsen haben die Moglichkeit, zum Stichtag 15. September des
jeweiligen Jahres Projekte beim Land Niedersachsen einzureichen und mit einer maximalen For-
dersumme von 80.000 Euro fiir eine Projektlaufzeit von zwei Jahren fordern zu lassen. Die Ge-
sundheitsregion Ammerland hat in Kooperation mit dem Demenzstitzpunkt Ammerland & Umge-
bung (Trager: plexxon Management GmbH gemeinnltzige Gesellschaft) im Jahr 2022 ein Projekt
zum Thema ,Demenz und Lebensende - Wie Demenzerkrankte und deren Angehdrige durch ein
spezielles dementiell-palliatives Case Management des Demenzstiitzpunktes im Rahmen der spe-
zialisierten ambulanten Palliativversorgung wiirdevoll begleitet werden® eingereicht. Flir den
Zeitraum 1. Januar 2023 bis 31. Dezember 2024 erhalt das Projekt den Maximalzuschlag.
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Ziele des Projektes bestehen darin, ein spezielles dementiell/palliatives Case Management zu
etablieren und ein einheitliches Screeningverfahren ,Demenz und Lebensende“ zu entwickeln,
sodass eine rechtzeitige Einschreibung in die spezialisierte ambulante Palliativversorgung (SAPV)
erfolgen kann. Dabei soll eine Regelkommunikation zwischen den Kostentragern und dem Medi-
zinischen Dienst aufgebaut werden, um pflegende Angehdrige von Demenzerkrankten in der Ster-
bephase bestmdglich zu entlasten und Uberforderungssituationen zu vermeiden.

9.4 Pflegeportal’'®

Uber das Pflegeportal Weser-Ems (www.gesundheit-weser-ems.de) konnen pflegebediirftige Per-
sonen und deren Angehdrige, Betreuerinnen und Betreuer, niedergelassene Arztinnen und Arzte,
Rettungsdienste et cetera nach stationaren Kurz- oder Langzeitpflegeplatzen sowie nach ambu-
lanten Pflegediensten und hauswirtschaftlichen Dienstleistungen in der Region Weser-Ems su-
chen. Erganzt wird der 6ffentlich freizugangliche Teil des Pflegeportals durch einen Login-Bereich
speziell fir Expertinnen und Experten aus dem Arbeitsbereich des Entlassmanagements (zum Bei-
spielin Kliniken), der Pflegeeinrichtungen sowie der Senioren- und Pflegeberatung. Pflegeeinrich-
tungen konnen im Pflegeportal tagesaktuell freie Kapazitaten melden. Personen, die nach einem
Pflegeplatz suchen, konnen genannte Pflegeeinrichtungen mit freien Platzen direkt kontaktieren.

Durch das Pflegeportal soll das Angebot in diesem Bereich moglichst transparent dargestellt und
damit die zeitintensive Suche nach einem Pflegeplatz vereinfacht und verkiirzt werden. Durch das
Portal sollen zudem effiziente Kommunikationswege geschaffen und das Nachversorgernetzin
der Region Weser-Ems gestarkt werden.

Gefordert wird das Projekt durch das Niedersachsische Ministerium fiir Bundes- und Europaange-
legenheiten und Regionale Entwicklung sowie durch die zwolf Landkreise und flinf kreisfreien
Stadte der Region Weser-Ems. Der Forderzeitraum begann am 7. Dezember 2020 und endet am
30. April 2025. Der Landkreis Osnabriick hat flir das Projekt die Themenpatenschaft ibernommen.
Der GewiNet Kompetenzzentrum Gesundheitswirtschaft e.V. Gibernimmt die Projektleitung und
Koordination des Projektes. GewiNet ist ein Verein mit Mitgliedern aus allen Sektoren der Gesund-
heitswirtschaft, der die verschiedenen Akteurinnen und Akteure aus diesem Bereich miteinander
vernetzt. Die Arbeitsgemeinschaft der zwolf Landkreise und flinf kreisfreien Stadte in der Region
Weser-Ems Uibernimmt die Projekttragerschaft. Fuir den inhaltlichen und technischen Betrieb des
Pflegeportals ist in Absprache mit der Projektleitung der IT-Dienstleister Recare Deutschland
GmbH zustandig. Die fachliche Expertise aus dem Bereich der Gesundheitsversorgung wird durch
die Arbeit in den drei Arbeitskreisen ,kommunale Mittler, ,Kliniken“ und ,,Pflegeeinrichtungen®
im Projektzeitraum kontinuierlich in die (Weiter-)Entwicklung des Pflegeportals einbezogen.

Mit Stand vom 1. Oktober 2023 sind insgesamt 318 stationare Pflegeeinrichtungen (Kurz- und

Langzeitpflege) sowie 284 ambulante Pflegedienste bzw. hauswirtschaftliche Versorger im Pflege-
portal vertreten. Zusatzlich sind insgesamt 15 Kliniken im Pflegeportal eingebunden. Im Landkreis
Ammerland ist die Karl-Jaspers-Klinik im Pflegeportal aktiv. Zusatzlich sind 27 aktive Nachversor-

16 Quellen: www.gesundheit-weser-ems.de; www.gewinet.de/2022/03/03/pflegeportal-weser-ems/; GewiNet,
2023

98


http://www.gesundheit-weser-ems.de/
http://www.gesundheit-weser-ems.de/
http://www.gewinet.de/2022/03/03/pflegeportal-weser-ems/

Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

gerinnen und Nachversorger im Landkreis Ammerland im Pflegeportal vertreten (zwolf stationare
Pflegeeinrichtungen, 15 ambulante Dienste).

Flr die weitere Leitung, Betreuung und Verstetigung des Projektes wurde ab dem 1. Mai 2023 eine
zentrale Koordinierungsstelle beim GewiNet e.V. eingerichtet. Wahrend der Projektlaufzeit ent-
stand der Wunsch, das Pflegeportal fiir die Suche nach weiteren Angeboten auszuweiten. Per-
spektivisch ware eine Erweiterung der aktuellen Suchfunktion um Tagespflegeeinrichtungen,
Wohngemeinschaften, Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (AzUA), Sanitatshauser, Reha-
Angebote und weiteres moglich.

9.5 Be WIZZARD"'

»Be WIZZARD - Biirgerinnen und Biirger entwickeln wissenschaftliche Initiativen zur Zukunftssiche-
rung der Ammerldnder Resilienz und Daseinsvorsorge“ ist ein Pflegeforschungsprojekt, das zum
Ziel hat, Gelingensbedingungen guter Pflege im stationaren und hauslichen Umfeld mittels der
Methode Biirgerforschung (Citizen Science) zu untersuchen.

Das Projekt wird im Rahmen der Richtlinie zur Férderung von biirgerwissenschaftlichen Vorhaben
durch das Bundesministerium fur Bildung und Forschung (BMBF) geférdert. Die beteiligen Institu-
tionen sind die Kreisvolkshochschule Ammerland gGmbH sowie das Forschungszentrum fiir Un-
gleichheit und Sozialpolitik (SOCIUM) der Universitat Bremen. Das Besondere an dem For-
schungsprojekt sind die Partizipation von Blirgerinnen und Burgern an dem Forschungsprozess
sowie die thematische Schwerpunktsetzung der Pflegeforschung. Daflir treffen sich in regelmali-
gen Abstanden interessierte Blirgerinnen und Burger in den Raumlichkeiten der kvhs Ammerland
und qualifizieren sich Schritt fir Schritt durch die Aneignung wissenschaftlicher Methoden selbst
zu Birgerforschenden. AnschlieRend flihren die Biirgerforschenden - unter Begleitung des SOCI-
UMs - eigene Forschungsaktionen im Ammerland durch. Diese regelmaligen Treffen werden als
sForschungswerkstatt” bezeichnet und leisten einerseits einen wichtigen Beitrag zur Wissen-
schaftskommunikation und werfen andererseits durch den Austausch neue Forschungsfragen auf,
die so vielleicht noch nicht im wissenschaftlichen Diskurs vertreten waren. Die Forschungsergeb-
nisse des Projekts werden regional mit pflegepolitischen Beteiligten diskutiert und vom SOCIUM
Uberregional als Forschungs- und Diskussionsgrundlage genutzt. Im Idealfall konnen aus den For-
schungsergebnissen Handlungsempfehlungen fiir die regionale Pflegestruktur und Sozialplanung
entwickelt werden.

Das Projekt Be WIZZARD bietet neben der Forschungswerkstatt Vortragsreihen an, bei denen ak-
tuelle wissenschaftliche Themen aus der Pflegeforschung durch renommierte Pflegewissenschaft-
lerinnen und -wissenschaftler aus ganz Deutschland vorgestellt werden. Im Anschluss wird das
jeweilige Thema in einer Podiumsdiskussion vor dem besonderen Hintergrund der Situation im
Ammerland offen diskutiert und soll auch themenfremden Personen die Inhalte der Pflegewissen-
schaft nahebringen und verstandlicher machen. Das Projekt wird vom 1. Marz 2021 bis zum

31. Dezember 2024 im Ammerland durchgefiihrt.

17 Weitere Informationen zum Projekt: www.kvhs-ammerland.de/bewizzard

99


http://www.kvhs-ammerland.de/bewizzard

Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

10 Handlungsempfehlungen

Der letzte Pflegebericht des Landkreises Ammerland wurde im Jahr 2011 veroffentlicht. Explizite
Handlungsempfehlungen wurden in dieser Veréffentlichung nicht formuliert und kdnnen dement-
sprechend auch nicht reflektiert werden.

Im Landespflegebericht Niedersachsen 2020 werden sieben Handlungsfelder genannt, die im
Rahmen der Weiterentwicklung der Pflege relevant sind (siehe Abbildung 37). Unter allen genann-
ten Handlungsfeldern werden insgesamt 68 konkrete MalRnahmen und Ansatzpunkte aufgezahilt.
Diese an dieser Stelle zu erlautern, wiirde zu weit fliihren. Bei Interesse findet sich die ausfiihrliche
Auflistung im Landespflegebericht Niedersachsen 2020.1

Abbildung 37: Handlungsfelder der Weiterentwicklung in der Pflege

‘ 1. Ausbildung steigern

‘ 2. Fachkraftesicherung vor Ort betreiben
\
’ 3. Attraktive Beschaftigung
|
’ 4. Migration in die und Integration in der Pflege befordern

|
. 5. Imageentwicklung und Offentlichkeitsarbeit

[
‘ 6. Innovationen und Eigenverantwortung

‘ 7. Versorgung gestalten und ermoglichen
4
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Im Rahmen der Konzertierten Aktion Pflege Niedersachsen (KAP.Ni) wurden im August 2023 ver-
schiedene MalRnahmen formuliert, durch deren Umsetzung die pflegerische Versorgung in Nieder-
sachsen langfristig und flachendeckend sichergestellt werden soll. Daran mitgewirkt haben fol-
gende Akteurinnen und Akteure: Das Niedersachsische Ministerium fiir Soziales, Arbeit, Gesund-
heit und Gleichstellung, die niedersachsischen Wohlfahrtsverbande, die Verbande der privaten
Anbieter, die Pflegekassen, die Kommunalen Spitzenverbande sowie die Vertretungen der Pflege-
krafte. Die formulierten MaRnahmen werden in drei Schwerpunktthemen zusammengefasst (siehe
Abbildung 38).

118 Niedersachsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung, 2021, S. 153
119 Niederséachsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung, 2021, S. 153; eigene Darstellung
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Abbildung 38: 10-Punkte-Plan Konzertierte Aktion Pflege Niedersachsen, Stand: 22. August.2023
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Die Handlungsempfehlungen, die sich aus dem Landespflegebericht und dem 10-Punkte-Plan der
Konzertierten Aktion Pflege ergeben, sind zahlreich und sehr komplex. Im Rahmen des Pflegebe-
richtes konnen diese nicht im Detail beschrieben werden. Deshalb werden im Folgenden einzelne
Malinahmen erlautert, die bezugnehmend auf die Versorgungslage im Landkreis Ammerland als
besonders relevant bewertet werden.

Die Empfehlungen kdnnen nur im Zusammenwirken aller beteiligten Akteurinnen und Akteure der
pflegerischen Versorgung in die Tat umgesetzt werden.

10.1 Praventive Hausbesuche / Gemeindeschwester plus

Der Fachkraftemangel in den Gesundheits- und Pflegeberufen wird sich perspektivisch weiter zu-
spitzen, sodass die professionelle pflegerische Versorgung immer schwerer zu gewahrleisten sein
wird. Im Ergebnis wird der Bereich der informellen Pflege durch An- und Zugehoérige, der - wie
bereits zuvor beschrieben - schon heute eine sehr hohe Relevanz fiir die Pflege hat, weiter an Be-
deutung gewinnen. Doch nicht jede pflegebediirftige Person kann durch Angehorige versorgt
werden. Familien- und Lebenskonstellationen befinden sich auch diesbezliglich zunehmend im
Wandel.

Damit Menschen gesund alter werden und auch im Alter so lange wie moglich ihren Alltag selbst-
standig gestalten konnen, sind praventive MaRnahmen im Bereich der Gesundheitsforderung be-
sonders wichtig. ,,Pravention ist im Gesundheitswesen ein Oberbegriff fiir zielgerichtete MaRnah-
men und Aktivitaten, um Krankheiten oder gesundheitliche Schadigungen zu vermeiden, das Risi-
ko der Erkrankung zu verringern oder ihr Auftreten zu verzégern.“*?!

120 Niedersachsisches Ministerium fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung, 2023; eigene Darstellung
121 Bundesministerium fiir Gesundheit, 2019
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Einen vielversprechenden niedrigschwelligen Ansatz hierfir liefert das Konzept der Praventiven
Hausbesuche (PHB): In Beratungsgesprachen bei dlteren Menschen zu Hause werden Hilfebedarfe
individuell erfasst und gemeinsam Losungsansatze entwickelt. Hinweise auf Beratungsstellen und
weitere Hilfsangebote werden gegeben. PHB verfolgen das Ziel, Pflegebediirftigkeit hinauszuzo-
gern und damit so lange wie moglich ein selbststandiges Leben in der Hauslichkeit zu ermdogli-
chen.’?> Im Speziellen werden unter anderem folgende Ziele verfolgt: ,Risikoreduktion im Hinblick
auf Mortalitat, Sturzpravention, [...] Verbesserung des funktionellen Status, d.h. der Beweglichkeit
und korperlichen Funktionsfahigkeit.“!?3

Ein Beispiel fiir den Erfolg Praventiver Hausbesuche zeigt das Projekt ,DaHeim - in Emlichheim*“.
Hier konnten von Oktober 2017 bis September 2020 in der Samtgemeinde Emlichheim in Nieder-
sachsen PHB angeboten werden. Laut Begleitstudie lagen die Beratungsschwerpunkte dort in den
Bereichen ,Bewegung”, ,Ernahrung” und ,Soziale Teilhabe“. Die PHB wirkten sich nachweisbar
positiv auf die psychische Gesundheit der Ratsuchenden aus. Weitere giinstige Effekte wurden bei
den Teilnehmenden zudem in den Bereichen Empowerment (erlebtes Ausmalf} an Selbstbestim-
mung), Wohlbefinden und Zufriedenheit erzielt.'**

In Danemark wurden die PHB bereits im Jahr 1998 als kommunales verpflichtendes Angebot in die
reguldre Versorgung aufgenommen. Dort haben Menschen ab einem Alter von 80 Jahren Anspruch
auf einen Hausbesuch pro Jahr. Auch vulnerable Personen zwischen 65 und 79 Jahren konnen bei
Bedarf einen Hausbesuch in Anspruch nehmen.'*

In Rheinland-Pfalz gibt es das Angebot der ,,Gemeindeschwester plus“, das der Struktur der PHB
ahnelt. ,Das Angebot Gemeindeschwester plus richtet sich an hochbetagte Menschen, die noch
keine Pflege brauchen, sondern Unterstutzung und Beratung in ihrem aktuellen Lebensabschnitt.
Die Fachkraft Gemeindeschwester plus besucht die Menschen nach deren vorheriger Zustimmung
zu Hause und berat sie kostenlos und individuell.“'?® Das Angebot hat sich vom Modellprojekt zum
Landesprogramm weiterentwickelt. Bis zum Jahr 2026 wird fiir Rheinland-Pfalz eine flachende-
ckende Einfiihrung des Angebots angestrebt.'?’

Im Landespflegebericht Niedersachsen 2020 wurde als Mafihahme im Handlungsfeld Nummer
sechs (Innovationen und Eigenverantwortung) vorgeschlagen, PHB in der Pflege zu etablieren.*?
Auch im Koalitionsvertrag der aktuellen Niedersachsischen Landesregierung wird die Thematik
aufgegriffen:

122 Blotenberg et al., 2023, S. 242

123 epd.

124 abd.

125 ebd.

126 Ministerium flr Arbeit, Soziales, Transformation und Digitalisierung Rheinland-Pfalz, 2023
127 ebd.

128 Niederséachsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung, 2021, S. 153
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~Damit gute Pflege zu Hause gelingen kann, bedarf es unterstiitzender, koordinierender
und sektorentiibergreifender Angebote, die medizinische, pflegerische und betreuende
Versorgung zusammenfassen. Wir férdern daher gemeindenahe Ansadtze des Community
Health Nursing (,Gemeindeschwester Plus®), die sich insbesondere fiir den landlichen
Raum anbieten und schaffen die Rahmenbedingungen fiir deren dauerhafte Etablie-
rung.“1?°

Im Rahmen eines vom Land Niedersachsen geforderten Modellprojektes wurde das Konzept der
PHB in drei niedersachsischen Kommunen erprobt (Stadt Braunschweig, Stadt Hameln, Gemeinde
Zetel). Wahrend des dreijahrigen Modellprojektes wurde ein Angebot fiir Menschen ab 80 Jahren
geschaffen.’® Das Projekt ist Ende des Jahres 2023 ausgelaufen.

Aufgrund der zahlreichen positiven Effekte wird empfohlen, im Landkreis Ammerland ein Praven-
tionsangebot nach dem Vorbild der Praventiven Hausbesuche beziehungsweise der Gemeinde-
schwester plus zu schaffen.

10.2 Kurzzeitpflege

Kurzzeitpflege in stationaren Pflegeeinrichtungen soll Zeitspannen liberbriicken, in denen eine
hausliche oder teilstationare Pflege nicht mdglich oder nicht ausreichend ist. Diese Situation kann
aus verschiedenen Griinden eintreten: Der Gesundheitszustand einer pflegebedurftigen Person
kann sich aufgrund eines Unfalls oder einer bereits bestehenden Erkrankung verschlechtern.
Kurzzeitpflege kann nach einem Krankenhausaufenthalt notwendig sein, der eine intensive Be-
treuung nach sich zieht. Beim plotzlichen Auftreten von Pflegebediirftigkeit kann die Unterbrin-
gung der oder des Angehdrigen in der Kurzzeitpflege ermoglichen, die Bedingungen in der Woh-
nung auf die hausliche Versorgung der oder des Betroffenen vorzubereiten. Im Rahmen von Ver-
hinderungspflege kann die Inanspruchnahme von Kurzzeitpflegeplatzen zusatzlich eine erhebli-
che Entlastung fiir pflegende Angehdrige darstellen. Das Angebot der Kurzzeitpflege ermdglicht
planbare Auszeiten und Erholungsurlaube fiir pflegende Angehdrige. Auch dadurch kann die stati-
onadre Pflege entlastet werden, weil es seltener zu dauerhaften Umziigen in Pflegeeinrichtungen
kommt, wenn sich pflegende Angehorige zwischenzeitlich von der intensiven Pflegetatigkeit erho-
len kdnnen und die Pflege zu Hause dadurch generell aufrechterhalten werden kann.

Aktuell ist die Anzahl der Kurzzeitpflegepladtze eng begrenzt und deckt die hohe Nachfrage nicht
ab. Im Ammerland existieren ausschlief3lich sogenannte ,eingestreute Kurzzeitpflegeplatze“. Da-
bei handelt es sich um raumlich nicht festgelegte Dauerpflegeplatze in stationaren Pflegeeinrich-
tungen, die fiir die Dauer der Kurzzeitpflege genutzt werden kénnen. Muss die Bettenanzahlin
Pflegeheimen aufgrund von Personalmangel reduziert werden, fallen die Kurzzeitpflegeplatze zu
allererst weg.

Diese Problematik wurde auch von der Gesundheitsregion Ammerland erkannt, indem die Pro-
jektgruppe ,Kurzzeitpflegeplatze“ gebildet wurde (siehe Kapitel 9.3.3). Verschiedene Modellpro-
jekte wurden gesichtet und diskutiert. Die Projektgruppe ist zu dem Ergebnis gekommen, dass im

129 SpD-Landesverband Niedersachsen & Biindnis 90/Die Griinen Landesverband Niedersachsen, 2022, S. 83
130 Niederséachsisches Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gleichstellung, 2020

103



Ortlicher Pflegebericht 2023 fiir den Landkreis Ammerland

Landkreis Ammerland eine Einrichtung entstehen soll, die sich auf das Angebot der Kurzzeitpfle-
geplatze fokussiert und durch die Spezialisierung zur besseren Versorgung der Pflegebediirftigen
und zur Entlastung pflegender Angehdriger beitragen soll. Die Umsetzung dieses Vorhabens ist
aus Sicht der Pflegeplanung vordringlich.

10.3 Arbeit der Gesundheitsregion fortsetzen

Die Gesundheitsregion Ammerland befasst sich bereits mit zahlreichen Themen, die fiir die pflege-
rische Versorgung im Landkreis Ammerland relevant sind. In den drei Projektgruppen , Kurzzeit-
pflegeplatze”, ,,Entlassmanagement® und ,Fachkraftemangel® werden Fragestellungen diskutiert
und bearbeitet, die zahlreiche Handlungsempfehlungen aus dem Landespflegebericht und dem
10-Punkte-Plan der KAP.Ni aufgreifen (siehe Kapitel 9.3.3). Diese wertvolle Arbeit gilt es in Zukunft
unvermindert fortzusetzen.

10.4 Ressourcen fur Pflegeplanung

Die Herausforderungen im Bereich der pflegerischen Versorgung sind unumstritten. Aufgrund der
demografischen Entwicklung und des Fachkraftemangels, der sich zukiinftig weiter zuspitzen
wird, stellt sich die pflegerische Versorgung zunehmend als schwierige Aufgabe dar, denn zahlrei-
che Handlungsfelder und MaRnahmen mussen parallel im Blick behalten und gleichzeitig umge-
setzt werden.

Um diese Herausforderungen zukiinftig bewaltigen zu kdnnen, wird eine Ausweitung der Ressour-
cen fiir den Bereich der Pflegeplanung empfohlen, denn die Planung der pflegerischen Versorgung
wird eine standige und sich eher noch ausweitende Aufgabe bleiben. Dies wird durch die gesetzli-
chen Vorgaben deutlich: Sowohl fiir die vorgeschriebene regelmaRige Erstellung eines Ortlichen
Pflegeberichts als auch die regelmaRige Planung und Durchfiihrung von Pflegekonferenzen wer-
den Ressourcen benatigt.

Nicht alle Probleme konnen ausschlieRlich auf Ebene des Landkreises gelost werden. Auch die

Gesetzgeber auf Landes- und Bundesebene sind aufgefordert, durch Gesetze und Fordermaoglich-
keiten gute Voraussetzungen fiir die Umsetzung auf kommunaler Ebene zu schaffen.
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Abklrzungsverzeichnis

AzUA: Angebote zur Unterstltzung im Alltag
BMBF: Bundesministerium fiir Bildung und Forschung
BStatG: Bundesstatistikgesetz

BtOG: Betreuungsorganisationsgesetz

Destatis: Statistisches Bundesamt

ebd.: ebenda

f.: folgende

FPfZG: Familienpflegezeitgesetz

GIA: Gerontopsychiatrische Institutsambulanz
HzL: Hilfe zum Lebensunterhalt

KAP.Ni: Konzertierte Aktion Pflege Niedersachsen
KJK: Karl-Jaspers-Klinik

LSN: Landesamt fiir Statistik Niedersachsen

LVG & AFS Nds. HB e.V.: Landesvereinigung fiir Gesundheit und Akademie fiir Sozialmedizin Nie-

dersachsen Bremen e.V.
NBA: Neues Begutachtungsassessment
NPflegeG: Niedersachsisches Pflegegesetz

NuWG: Niedersachsisches Gesetz tiber unterstiitzende Wohnformen

PHB: Praventive Hausbesuche

SAPV: spezialisierte ambulante Palliativversorgung
SGB XI: Elftes Buch Sozialgesetzbuch

SoVD: Sozialverband Deutschland

vgl.: vergleiche
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