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Fallmanagement — Aufgaben der neuen
Pflegeberatung nach § 7a SGB XI

einen individuellen Versorgungsplan mit den im
Einzelfall erforderlichen Sozialleistungen und
gesundheitsfordernden, praventiven, kurativen,
rehablilitativen oder sonstigen medizinischen sowie
pflegerischen und sozialen Hilfen zu erstellen,

auf die fur die Durchfihrung des Versorgungsplans
hinzuwirken,

die Durchfiihrung des Versorgungsplans zu tGberwachen
sowie

bel besonders komplexen Fallgestaltungen den
Hilfeprozess auszuwerten und zu dokumentieren



Fallmanagement — Aufgaben der
Pflegestitzpunkte nach § 92c SGB X

o Koordinierung aller fur die wohnortnahe Versorgung und
Betreuung in Betracht kommenden
gesundheitsfordernden, praventiven, kurativen,
rehabilitativen und sonstigen medizinischen sowie
pflegerischen und sozialen Hilfs- und
Unterstutzungsangebote

» einschliel3lich der Hilfestellung bei der Inanspruchnahme
der Leistungen,

* Vernetzung aufeinander abgestimmter pflegerischer und
sozialer Versorgungs- und Betreuungsangebote



Wozu braucht man das?
vorhandene Strukturprobleme
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Ubersicht — Leistungen zur Unterstiitzung

Rehabilitative, pflegerische, hauswirtschaftliche und soziale Hilfen far
pflegebedlrftigen alteren Menschen sind im Grundsatz Gber folgende
Leistungsgesetze finanzierbar
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Hilfen im Alter

Pflegekasse
SGB X

Hilfe zur Pflege
SGB Xl




Fallbeispiel | - Frau Plau

Frau Plau ist 84 Jahre alt und wohnt in ihrer Wohnung
alleine. Sie lebt in Potsdam. lhre einzige Tochter wohnt
in Berlin und ist berufstatig. Frau Plau Mann ist vor 5
Jahren verstorben. Sie hat eine beginnende Alzheimer
Demenz und erhalt die Pflegestufe 1. Eine Sozialstation
ubernimmt die Pflege. Vor 2 Wochen ist Frau Plau in
der Wohnung gestuitzt und sie hat sich dabei einen
Oberschenkelhalsbruch zugezogen. Jetzt nach der
Operation liegt sie im Krankenhaus, ist kaum mehr
ansprechbar, ist bettlagerig, erkennt ihre Tochter nicht
mehr und soll in die Kurzzeitpflege verlegt werden und
danach ins Pflegeheim. Die Tochter ist verzweifelt, da sie sich
keinen Rat weil3.

Frau Plau hat eine eigene Rente von EUR 800,- und
eine Witwenrente von EUR 600,-. An Miete zahlt sie 450,- kalt
Sie hat kein Vermdgen.

Wie kann man helfen?



Fallmanagement fur Menschen mit Demenz und deren
Angehorige — Fachliche Zusammenfihrung verschiedener
Angebote

Menschen
mit Demenz

Gesundheitsamt
Vormundschaftsgericht

Sozialplanung
Betreungsverein etc.

Landesaltenplanung

BSHG '




Ziele des Fallmanagement
(Case-Management)

Fallmanagement organisiert und arrangiert die
Begleitung und Forderung in jeder Beziehung

- In der Lebenswelt von Menschen (Nachfrage)
- Im Versorgungssystem (Bedurfnisse)

- Uber Sektorgrenzen hinweg (Uberwindung)

- durch Vernetzung (Koordination)

Schwerpunkt ist die Suche nach individuellen
Losungen und die Veranderungen/Uberwindung
von Strukturen im Versorgungssystem



Nachfrageorientierung statt Angebotsorientierung —
Was brauchen Frau Plau und ihre Tochter wirklich?

Gemeinwesen/
Nachbarschaft

Landkreis/Stadt/ Kranken-,
Sozialhilfetrager Pflegekassen
Dienste und Hauséarzte/Fachéarzte

Einrichtungen



Grundorientierung des Fallmanagements:

Diagnostik

FOrderung des
Wohlbefindens

Alltags-
begleitung

Teilhabe -
Integration im
Gemeinwesen

Was wirklich hilft

Personen-
zentrierte
Pflege und
Begleitung

soziale
Begleitung

Qualifizierte
Mitarbeiter -
Team




Fahigkeiten erhalten durch individuelles Fallmanagem ent -
nachfrageorientiert — Frau Plau und Tochter



Die Hilfeplanung im Fallmanagement -
nachfrageorientiert

Welche Unterstutzung brauchen die Menschen
tatsachlich?

Was hilft ihnen wirklich, um den Alltag zu meistern?

In welcher Form, mit welchen Mitteln kdnnten
Fahigkeiten erhalten bzw. wiederhergestellt werden?

Welche professionellen Angebote konnen dazu
eingesetzt werden?

Welche Mdglichkeiten stehen daflir im Gemeinwesen, in
der unmittelbaren Nachbarschaft zur Verfigung?

Wie kdnnte das Ganze finanziert werden?

Wie konnte eine Vereinbarung mit den Klienten und
deren Angehorigen aussehen?

Welche Formen der Kooperation und Koordination der
Hilfen sind daflr notwendig?



