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Pflegeversicherung zukunftsfihig ausgestalten

Die Einflihrung der Gesetzlichen Pflegeversicherung im Jahr 1995, maRgeblich gestaltet
vom damaligen Bundesarbeitsminister und CDA-Vorsitzenden Norbert Bliim, ist ein
Meilenstein fur die deutsche Sozialpolitik. Vorher mussten rund 80 Prozent der stationar
versorgten Pflegebediirftigen Sozialhilfe in Anspruch nehmen. Ambulante Angebote
waren nur spdrlich vorhanden. Durch die Pflegeversicherung ist es gelungen, den Bedarf
an Hilfe zur Pflege auf weniger als 30 Prozent zu senken - und dieser Anteil war viele Jahre
stabil. Mittlerweile ist die Quote allerdings auf 34 Prozent gestiegen, Tendenz steigend.

Auf diese segensreiche Wirkung der Pflegeversicherung diirfen wir unverdndert stolz sein
- umso mehr kommt es heute darauf an, die Zukunft der Pflege in unserer alternden
Gesellschaft zu sichern. Denn der Pflegebedarf wird in den ndchsten Jahren stark
ansteigen und damit werden wir auch stark steigende Kosten erleben. Zugleich sinkt die
Zahl der Jiingeren und der aktiv Erwerbstdtigen. Das fiihrt zu einem Fachkraftemangel, der
auch in der Pflege heute schon vielerorts spiirbar ist. Und es gibt absehbar weniger
Beitrags- und Steuerzahler, was die Finanzierung der Pflege unter groBen Druck bringt und
mutige Reformen erfordert.

Fur uns als CDA gilt dabei als Richtschnur weiterhin das christliche Menschenbild und das
Subsidiaritatsprinzip, das die Eigenverantwortung des Menschen mit dem sozialen
Beistand der Gemeinschaft fiir Hilfebediirftige verbindet. Daraus erwachst der Charakter
der Pflegeversicherung als Teilkasko-Schutz. Eine Vollkasko-Versicherung hingegen wiirde
der Verantwortung des Einzelnen nicht gerecht — und sie wére im Ergebnis auch sozial
ungerecht. Sie wiirde wie eine ,,Vermégensschutz-Versicherung* fiir alle Gutverdienenden
wirken. Die missten dann nicht ihre eigenen Vermodgensreserven einsetzen, sondern
bekdmen die Pflege komplett bezahlt - und das auf Kosten vieler Arbeitnehmer, die selbst
kein solches Vermégen haben.

Norbert Bliim hat als ,,Vater der Pflegeversicherung* stets dafiir gekampft, dass die
Menschen im Pflegefall nicht als Bittsteller auf staatliche Leistungen angewiesen sind,
sondern als Beitragszahler in der Sozialversicherung einen eigenen Rechtsanspruch auf die
Pflegeleistungen erwerben. Diese Rangfolge entspricht dem christlichen
Subsidiaritatsprinzip. Und sie spricht auch zukiinftig fiir den Vorrang der
Beitragsfinanzierung. Dazu gehort, dass versicherungsfremde Leistungen nicht den
Beitragszahlern aufgebiirdet werden diirfen, sondern aus Steuermitteln finanziert werden
missen. Und dazu gehort, dass die Lander ihre Verantwortung fiir die Pflege-Infrastruktur
auch wirklich tibernehmen. Sie mussen ihre Finanzierungspflicht fiir die Investitionskosten
endlich in vollem Umfang erfiillen.



Daruiber hinaus ist eine Verlagerung vom Beitragssystem zu immer mehr
steuerfinanzierten Bundeszuschiissen abzulehnen. Sie ware auch kein Beitrag zur Losung
des demografischen Problems. Denn die stark steigenden Kosten unserer alternden
Bevolkerung belasten jedes Umlageverfahren - und auch die Steuerfinanzierung ist ein
Umlagesystem, das de facto die Kosten auf die nachfolgenden Generationen abwilzt. Die
kiinftigen Steuerzahler wiirden zusitzlich belastet. Uberdies geriete die
Gesundheitsversorgung in eine immer starkere Abhdngigkeit vom Finanzministerium. Es
drohte eine Pflege nach Kassenlage - in Konkurrenz zu anderen wichtigen Zielen wie
Bildung oder Klimaschutz. Das wiirde die Pflege am Ende genau in jene Bittsteller-Falle
fuhren, gegen die Norbert Bliim mit Recht und mit Erfolg gekampft hat.

Ausgleich versicherungsfremder Leistungen

Die Ubernahme der Beitrége der Renten- und Arbeitslosenversicherungsbeitrége fiir
pflegende Angehdrige in Héhe von ca. 3,3 Milliarden Euro ist eine gesamtgesellschaftliche
Aufgabe. Seit Einflihrung der Pflegeversicherung werden diese vollstédndig von den
Beitragszahlern finanziert. Zukiinftig sind diese Ausgaben aus dem Bundeshaushalt durch
Steuermittel zu finanzieren.

Entlastungsbudget fiir Pflegebediirftige einfiihren

Die buirokratische Antragstellung fiir unterschiedliche Leistungsanspriiche muss
vereinfacht werden. Pflegebediirftigen soll daher fiir die hdusliche Pflege ein
Entlastungsbudget zur Verfligung gestellt werden. Das enthalt die Moglichkeit einer
Kombination verschiedener Leistungsanspriiche. Damit kénnen die Pflegebediirftigen die
finanziellen Mittel nach ihrem individuellen Bedarf einsetzen.

Betreuungs- und Entlastungsleistungen vereinfachen

Angebote zur Unterstiitzung im Alltag sollten niederschwellig ausgestaltet sein.
Landesrechtliche Regelungen sollten vereinfacht werden. Sie miissen Pflegebediirftigen
helfen, méglichst lange in ihrer hduslichen Umgebung zu bleiben, soziale Kontakte
aufrechtzuerhalten und ihren Alltag moglichst selbstéandig bewéltigen zu kénnen.
Mindeststandards sollten definiert und nachgehalten werden.

Einfithrung einer Pflegezeit

Etwa 70 Prozent der Pflegebediirftigen werden zuhause gepflegt. Sollte die Angehérigen-
pflege aufgrund Uberbelastung oder finanzieller Probleme ausfallen, kénnten zahlreiche
Pflegebediirftige nicht mehr addquat versorgt werden. Daher bedarf es einer speziellen
Pflegezeit, die fiir einen begrenzten Zeitraum das wegfallende Gehalt ausgleicht. Denkbar
wadre eine Finanzierung in Anlehnung an das Kranken- oder Kinderkrankengeld. Mit dieser
Leistung konnte der Verbleib in der eigenen Wohnung gestdrkt werden. Stationdre
Kapazitaten und deren Pflegepersonal konnten damit entlastet und perspektivisch Kosten
eingespart werden. Arbeitgeber sind unter Beriicksichtigung betrieblicher Belange



gefordert, flexible Arbeitszeitmodelle anzubieten und bei der Vereinbarkeit von Familie
und Beruf die Pflege zu beriicksichtigen.

Leistungsbetrédge regelmaRig und verbindlich anpassen

Die durchschnittliche Eigenbeteiligung der Pflegebediirftigen betragt mittlerweile 2.468
Euro monatlich. Das liegt u.a. auch daran, dass die Leistungsbetrdge in der Vergangenheit
nur unregelmaRig angepasst wurden. Die Leistungserhéhungen liegen deutlich unter dem
Kostenanstieg und belasten die Pflegebediirftigen tiberproportional. Die Pflegeleistungen
sollten kurzfristig um einmalig 10 Prozent angehoben werden. Zur dauerhaften Entlastung
der Pflegebediirftigen und ihrer Angehérigen mussen die Leistungsbetrédge in der Folge im
ambulanten und stationdren Bereich jahrlich, z. B. in H6he der Grundlohnrate, dynamisiert
werden.

Transparenz iiber verfiigbare Pflegeangebote stidrken

Es existieren keine Informationen auf Bundes- und teilweise Landesebene iiber aktuell
freie Kapazitaten in den Pflegeheimen. Diese Informationen sind notwendig, um das
stationdre Entlassmanagement in den Krankenhdusern zu unterstiitzen und den
Angehdrigen bei der Suche nach Pflegepldtzen zu helfen. Notwendig ist eine bundesweite
Datenplattform, auf der die freien Kapazitaten tagesaktuell transparent dargestellt
werden. Eine Teilnahme ist fiir alle stationdren Pflegeeinrichtungen, einschlieRlich der
Tages-, Nacht- sowie Kurzzeitpflege, verbindlich.

Starkung der betrieblichen Pflegevorsorge

Die betriebliche Pflegevorsorge sollte bereits mit Eintritt in das Berufsleben etabliert
werden. Beispielhaft konnte die betriebliche Altersvorsorge als bewahrtes Vorbild dienen.
Auf dhnliche Weise konnten auch betriebliche Pflegezusatzversicherungen gefordert
werden, wie es die Tarifparteien in der Chemie-Industrie unldngst vorgemacht haben. Fiir
den Sozialstaat ist es auf Dauer auch giinstiger, solche partnerschaftlichen Modelle der
Pflege-Vorsorge zu férdern, als spater die Folgen mangelhafter Vorsorge auszugleichen.

Attraktivitat der Pflegeberufe erh6hen

Die demografische Entwicklung wird die Zahl der Pflegebediirftigen weiter ansteigen
lassen. Es ist daher notwendig, dass Pflegekréfte gehalten und neue hinzugewonnen
werden. Dazu gehort die kostenfreie Ausbildung von Kranken- und Altenpflegehelfern -
auch in Schulen freier Tragerschaft. Die Vergiitung der Pflegekrafte wurde in den letzten
Jahren deutlich verbessert (Tariftreuegesetz, Vergiitungsanpassungen). Notwendig ist eine
Verbesserung der Arbeitsbedingungen. Flexible Arbeitszeitmodelle, die Vereinbarkeit von
Familie und Beruf und verbindliche Dienstpldane erhohen die Attraktivitdt und reduzieren
Personalabgange aufgrund durch Unzufriedenheit mit den Arbeitsbedingungen. Die
Einstellung ausléndischer Pflegefachkréfte kann zu einer Entlastung fiihren. Notwendig ist
die ztigige Anerkennung auslandischer Qualifikationen, um die bereits vorhandenen
Kompetenzen anwenden zu kénnen.



Ubernahme der Investitionskosten durch die Linder

Mit dem Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetz wurden gestaffelte Zuschlage
zum pflegebedingten Eigenanteil in der stationdren Langzeitpflege eingefiihrt. Die Kosten
werden von der Pflegeversicherung getragen und entlasten die Sozialamter und
Kommunen. Diese Entlastungen sind fir die Starkung der Pflegeinfrastruktur (Neubauten,
Investitionen, etc.) zu nutzen. Die Ubernahme der notwendigen Investitionskosten muss
von den Bundesldndern geleistet werden. Dieser Grundsatz wurde bei der Einflihrung der
Pflegeversicherung in § 9 SGB XI aufgenommen, wird de facto allerdings nicht umgesetzt.
Die Lander missen ihre Finanzierungspflicht endlich konkret erfiillen. Sozialamter und
Pflegekassen sollten die Pflegesatzverhandlungen kollektivvertraglich verhandeln.

Léander und Pflegeeinrichtungen miissen mehr in die Ausbildung investieren

Die Ausbildungskosten der Langzeitpflege werden als Bestandteil der
Pflegesachleistungen auf die Eigenanteile der Pflegebediirftigen umgelegt. Diese Umlage
muss kiinftig von den Landern finanziert werden. Die Anzahl der Ausbildungsplatze ist zu
erhdhen. Stationdre Pflegeeinrichtungen werden zur Ausbildung verpflichtet, ansonsten
missen sie eine Umlage in einen gemeinsamen Ausbildungstopf leisten, deren Kosten
nicht auf die Bewohner umgelegt werden kann. Die von der Koalition geplante
Finanzierung bundesweiter Pflegeassistenzausbildungen und die Vergiitung der
akademischen Pflegeausbildung sind wichtig fiir die Starkung der Ausbildungsberufe. Die
Finanzierung muss in voller Hohe von Bund und Landern sichergestellt werden.

Pflegestrukturplanung weiterentwickeln

Die Lander sind nach § 9 SGB Xl verpflichtet, eine bedarfsgerechte Pflege-Infrastruktur
vorzuhalten. Dazu sollten sie in Abstimmung mit den Landkreisen und Stadten den Bedarf
der Bevdlkerung an Versorgungsstrukturen analysieren, insbesondere zur Sicherstellung
der Pflege im landlichen Raum. Die Kommunen sollten nicht nur bei der Bedarfsanalyse
beteiligt werden, sondern mehr verbindliche Mitgestaltungsmoglichkeiten erhalten. Bei
der Pflegestrukturplanung sollten generationeniibergreifende Quartierskonzepte, neue
Wohn- und Pflegeformen, Tages-, Kurz- und Nachtpflege sowie barrierefreies Bauen
berlicksichtigt werden.

Ehrenamtliche Strukturen stirken

In Deutschland beziehen ca. 21 Millionen Menschen eine Rente. Viele aktive und gesunde
Rentenbeziehende kénnten durch niederschwellige Unterstiitzung das Leben der
Pflegebediirftigen erleichtern und lebenswerter gestalten. Beispielhaft waren Besuchs-
und Einkaufsdienste, Behdrdenkontakte und begleitende Arztbesuche zu nennen. Diese
unterstitzenden Hilfen sind allerdings nicht nur auf dltere Helfende begrenzt. Durch den
Ausbau des Freiwilligen Sozialen Jahres und des Bundesfreiwilligendienstes kdnnten sich
auch jiingere Menschen aktiv einbringen. Dieses ehrenamtliche Engagement kdnnte z. B.
durch kostenfreie Nutzung des Nahverkehrs, verbilligten Eintritt bei 6ffentlichen
Veranstaltungen oder héhere Steuerfreibetrage belohnt werden. Wird die Pflege von
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Rentenbeziehenden erbracht/unterstiitzt, sollten analog der Angehérigenpflege Beitrage
zur Rentenversicherung bis zum Eintritt der Regelaltersrente ibernommen werden, um
den Rentenanspruch zu erhéhen.

Mdoglichkeiten der Digitalisierung starker nutzen

Der verstarkte Einsatz digitaler Angebote zur Unterstiitzung der Pflege kann die knappen
Personalkapazitdten entlasten und besser nutzen und zudem die Pflege-Qualitdt gezielt
verbessern. Dazu miissen die Pflegeeinrichtungen an die Telematik-Infrastruktur ange-
schlossen werden. Auch die Nutzung der Telepflege bietet eine sinnvolle Ergdnzung.



