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- Es gilt das gesprochene Wort -
Anrede,

die Medizinischen Dienste standen und stehen in der Pflege — dhnlich wie in der Krankenversiche-
rung — vor grolRen Aufgaben. Im Zuge der Pflegestarkungsgesetze galt es, die neue Pflegebegutach-
tung umzusetzen. In diesem und im nachsten Jahr geht es nun darum, ein neues Qualitatspriifver-
fahren fir die Pflegeheime und Pflegedienste vorzubereiten und umzusetzen. Und auch in der Re-
gierungspolitik der GroRRen Koalition ist die Pflege ein zentrales Arbeitsfeld.

Neue Pflegebegutachtung ist erfolgreich umgesetzt

Die Vorbereitung und Umsetzung der neuen Pflegebegutachtung war in den Jahren 2016 und 2017
die grofle Herausforderung im Bereich der Pflege. Und sie fordert uns auch noch in diesem Jahr. Wir
konnen heute berichten, dass der MDK (Medizinischer Dienst der Krankenversicherung) die neue
Pflegebegutachtung erfolgreich umgesetzt hat. Es galt, einen Berg an Auftragen abzuarbeiten. Denn
bereits Ende 2016 waren die Antrage der Versicherten auf Pflegeleistungen und damit verbundene
Begutachtungsauftrage beim MDK um 17,2 Prozent im Vergleich zum Vorjahr angestiegen. Im Jahr
2017 lag die Zahl der Auftrage Gber 16,1 Prozent héher als im Jahre 2015. Und auch im Jahr 2018 ist
dieser Boom deutlich zu spiiren: In den ersten finf Monaten liegen die Auftrage auf dem gleich
hohen Niveau wie im Vorjahr.

Die Bewaltigung dieses Auftragsberges war nur durch die Einstellung neuer Pflegefachkrafte und
unter Anspannung aller Krafte und Ressourcen moglich. Die Zahl der vom MDK beschéftigten Pfle-
gefachkrafte stieg im Jahr 2016 um 280 Stellen und im Jahr 2017 um nochmals 260 Stellen auf nun
insgesamt 2.925 Pflegefachkrafte. Um die Vielzahl der Auftrage zu bewaltigen, wurden zudem Pfle-
gebegutachtungen in Mehrarbeit oder mit Hilfe von Personalverschiebungen aus anderen Aufga-
bengebieten erledigt.

Der Einsatz der Medizinischen Dienste hat Friichte getragen: Das neue Begutachtungssystem stoRt
in der Pflege insgesamt und insbesondere bei den pflegebediirftigen Menschen und ihren Angeho-
rigen auf hohe Akzeptanz.

Das zeigen auch unsere jahrlichen Versichertenbefragungen zur Pflegebegutachtung: 86 Prozent

der 18.400 Befragten bewerten die Arbeit des MDK insgesamt als positiv. 10 Prozent bewerteten
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sie mit teilweise zufrieden und 4 Prozent bewerteten sie negativ. 86 Prozent Zustimmung sind ein
sehr positiver Wert. Insbesondere wenn man bedenkt, dass das die Befragungsergebnisse aus der
Zeit der Einfihrung der neuen Pflegebegutachtung sind.

Fakt ist: Die Versicherten profitieren vom neuen System der Pflegegrade. Allein bis Ende des Jahres
2017 ist die Zahl der Leistungsempfanger in der Pflegeversicherung um etwa 300.000 pflegebeddirf-
tige Menschen gestiegen.

Schaffung einer neuen MDK-Qualitatspriifung fiir Heime und Pflegedienste steht im Fokus

Die neue grolRe Herausforderung der Jahre 2018 und 2019 wird die Vorbereitung und Umsetzung
der neuen Qualitatsprifung sein. Das Pflegestarkungsgesetz Il sieht fiir die Pflegeeinrichtungen eine
neue Qualitdatswelt aus Ergebnisindikatoren, neuem Prifverfahren und neuer Qualitdtstransparenz
vor. An all diesen Punkten wird aktuell im Pflege-Qualitatsausschuss mit Unterstitzung der Wissen-
schaft gearbeitet. Sobald die Ergebnisse der beauftragten Wissenschaftler vorliegen, wird der
Pflege-Qualitatsausschuss den Startschuss fir die Umsetzung der neuen Qualitatspriifung geben.

Flr die Medizinischen Dienste heiRt das: Wir haben ein vollig neues Priifverfahren einzufiihren. Das
neue Prifverfahren wird — noch starker als das derzeit giltige Prifverfahren — die bewohnerbezo-
gene Qualitat ins Zentrum der MDK-Qualitatsprifung riicken. Zentrale Beurteilungsgrundlagen sind
dabei die Inaugenscheinnahme der Pflegebediirftigen und die Fachgesprache mit den pflegenden
und betreuenden Fachkraften. Die Pflegedokumentation wird kiinftig nur noch eine erganzende In-
formationsquelle zur Bewertung der Pflegequalitat sein.

Bei der Bewertung der Qualitdt wird in Zukunft zwischen Ergebnisdefiziten, Prozessdefiziten und
Dokumentationsdefiziten unterschieden. Bei den Prifinhalten werden neue Themen wie die Férde-
rung der Mobilitat, die Unterstitzung bei herausforderndem Verhalten und die soziale Betreuung
starker gewichtet werden. Auch auf den Umgang mit Schmerzen wird ein starkerer Fokus gelegt
werden. Auf der anderen Seite werden die einrichtungsbezogenen Strukturpriifinhalte wie zum Bei-
spiel die Ausstattung und die infrastrukturelle Anbindung des Heims gestrafft werden.

Klar ist, dass die MDK-Qualitatspriifungen notwendig sind und waren, um die Qualitat zu sichern
und zu verbessern. Die MDK-Priifungen haben seit ihrer Einfilhrung 1996 sehr zur Verbesserung der
Qualitat in Pflegeheimen und ambulanten Pflegediensten beigetragen. Denn sie haben ebenso wie
die Pflege-Qualitatsberichte des MDS auf bestehende Qualitatsmangel hingewiesen und Handlungs-
felder aufgezeigt.

Und auch die sogenannte Qualitatstransparenz — also das bisherige Darstellen der Pflegequalitat in
Pflegenoten — wird sich grundlegend verdandern. Kiinftig werden in die Qualitdtsdarstellung einer-
seits zentral von den Einrichtungen erhobene Ergebnisindikatoren und andererseits bislang unver-
offentlichte bewohnerbezogene MDK-Priifergebnisse einflieBen.

Die neue Qualitatstransparenz wird die bisherigen Pflegenoten ablosen, die festgestellte Qualitats-
mangel durch die Darstellung in Gesamt- und Bereichsnoten nur unzureichend herausgearbeitet
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haben. Zentrale Informationsgrundlage werden die bewohnerbezogenen Bewertungen sein. Auf
einrichtungsbezogene Strukturinhalte soll in der Qualitatstransparenz in Zukunft verzichtet werden.

Die Einflihrung der neuen Qualitatswelt wird fir die Pflegeeinrichtungen und fiir den MDK eine
grofle Umstellung bedeuten. Die Medizinischen Dienste haben den Anspruch, die Umsetzung der
neuen MDK-Qualitatsprifung mit Blick auf die Pflegequalitat fir die pflegebedurftigen Menschen
systematisch vorzubereiten und umzusetzen.

Um die Situation in der Pflege zu verbessern, ist ein Personalbedarfsinstrument unverzichtbar

Nach der Einfiihrung des neuen Pflegebedlirftigkeitsbegriffs in dieser Legislaturperiode und den um-
fassenden Leistungsverbesserungen durch die Pflegeversicherung steht nun die Verbesserung der
Personalsituation in den Pflegeeinrichtungen im Mittelpunkt der aktuellen Pflegepolitik. Das kurz-
fristig ausgerichtete Notprogramm ,,Pflege” setzt mit den vorgesehenen MaRnahmen den richtigen
Ansatzpunkt. Klar ist aber auch: Weitere Schritte missen folgen.

Zur Verbesserung der Personalsituation in den Einrichtungen ist ein anerkanntes Personalbedarfs-
instrument fir die Pflege zu erarbeiten. Entsprechende Arbeiten laufen derzeit unter Federfiihrung
der Universitat Bremen. Die Medizinischen Dienste unterstiitzen das Forschungsvorhaben und ar-
beiten bei der Erhebung der Zahlen in den Einrichtungen mit.

Ziel dieses Forschungsprojekts ist es, ein praktikables Personalbemessungsinstrument zu schaffen,
damit der Personalbedarf in den Einrichtungen fundiert erhoben werden kann. Auf dieser Grund-
lage sollen kiinftig in den Verglitungsverhandlungen zwischen Pflegeeinrichtungen und Kostentra-
gern die Personalbesetzungszahlen fir die Einrichtung vereinbart werden.

Erganzend zu den Personalverstarkungen ist eine Qualifizierungsoffensive fiir die Pflegefachkrafte
notwendig. Denn die Anforderungen an die Pflegekrafte steigen wegen der zunehmenden Multi-
morbiditat der Pflegebediirftigen einerseits und der Notwendigkeit andererseits, angelernte Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter in den Einrichtungen zielgerichtet anzuleiten. Wichtig ist also, dass
guantitative und qualitative Verbesserungen Hand in Hand gehen.

Sie sehen: MDK und MDS werden ihren Beitrag bei den aktuell anstehenden Aufgaben in der Pflege
leisten und sie werden ihre Erkenntnisse und Erfahrungen aus liber 2 Millionen Pflegebegutachtun-
gen und Uber 20.000 Pflege-Qualitatsprifungen in die Debatte zur Weiterentwicklung von Pflege
und Pflegeversicherung einbringen. Wir sind iberzeugt, damit einen Beitrag zur Starkung der Qua-
litat in der Pflege zu leisten.
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