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Tagesordnungspunit 33:
Erste Beratung:

Optimierung vorhandener Pflegestrukiuren

- Antrag der Fraktionen der CDU und der FDP
- Drs. 15/3021

vereinbarungsgemaR zusammen auf.

Zur Einbringung erteile ich Frau Kollegin Groskurt

von der SPD-Fraktion das Wort. Bitte schén, Frau
Groskurt!

Ulla Groskurt (SPD):

Frau Prasidentin| Sehr geehrte Damen und Her-
ren! GroRen Anklndigungen der Landesregierung,
Hilfe und Betreuung fur Menschen mit demenziel-

len Erkrankungen zu verbessern, sind leider keine
Taten gefolgt.

(Angelika Jahns [CDUJ: Das stimmt
aber nichtl)

Der Anirag der SPD-Fraktion fordert zum wieder-
holten Male von der L.andesregierung, hotwendige
MaBnahmen zur Verbesserung der Hilfen fir de-
menziell Erkrankte zu ergreifen. Diese MaRnah-
men haben Sie, verehrte Kolleginnen und Kollegen
der CDU-Fraktion, schon 2002 gefordert, dann
aber leider vergessen, sie sefbst durchzufiihren.
Nachdem wir Sie heute daran erinnern, kann ich
fur die SPD-Fraktion davon ausgehen, dass Sie
unserem Antrag zustimmen werden. Denn auf der
Grundlage des Landespflegeberichtes, der von
rund 100 0G0 an mittlerer und schwerer Demenz
erkrankten Menschen in Niedersachsen sowie von
einer deutlichen Zunahme bis 2020 um rund

39 000 Menschen ausgeht, besteht dringender

Handlungsbedarf. Das steht Ubrigens auf Seite 41
des Landespflegeberichtes. Das sage ich freundli-
cherweise deshalb, damit Sie nicht wieder wie im
letzten Plenarsitzungsabschnitt nach den Pflege-
ausbildungszahlen hektisch suchen miissen, die
bei Innen etwas durcheinander geraten waren.

(Ursula Helmhold [GRUNE]: Edel sei
der Mensch, hilfreich und gut!)

- Genaul Das ist doch ein guter Vorsatz, oder?

Dass die Versorgung der Demenzkranken zu
verbessern und ihnen moglichst lange ein wirde-
volles und entsprechend ihren noch vorhandenen
Fahigkeiten erfiilltes Leben zu ermdglichen ist, ist
unstrittig,
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Nach Schatzungen sind in der stationsren Alten-
pflege etwa 60 % der Bewohnerinnen und Bewoh-
ner an einer Demenz erkrankt. Die alltagliche Be-
gleitung von Menschen mit Demenz stallt viele
Mitarbeitende in Altershilfeeinrichtungen und auch
Angehtrige vor groRe Probleme. Vor allem dann,
wenn  Aggressionen, ein erhthier Bewegungs-
drang, starke Orientierungsprobleme, ein hohes
MaR an Selhst- oder Fremdgefahrdung aufireten,
stehen Pilegende und Begleitung demenzkranker
Menschen diesen hilflos gegeniber.

(Vizeprasident Ulrich Biel (iber-
nimmt den Vorsitz)

Grofler Wert muss bei der Pflege darauf gelegt
werden, dass die' Begleitung von Menschen mit
Demenz darauf abzielt, sie sozial zu integrieren,
Es kommt darauf an, die Menschen mit Demenz
als Gegeniber ernst zu nehmen und ihre Befind-
lichkeit und ihr Erleben zu ergriinden. Nicht nach-
vollziehbares Verhalten erweist sich oft als unver-
standenes Verhalten.

Der Blick muss wag von den Defiziten der Erkran-
kung hin auf die ihnen verbleibenden Kompeten-
zen gerichtet werden. Werden diese vermehrt ge-
nutzt, kénnen sie zugleich gestérkt werden. Zu den
Hauptmerkmalen einer soichen Versorgung gehd-
ren bedorfnisgerechte Koordination und Vernet-
zung von Leistungen, Akteuren und Kostentrégern.
Alle, die in der Politik Verantwortung tragen, mis-
gen sich darlber einig sein, dass eine Verbesse-
rung der Versorgungssituation, inshesondere von
demenziell erkrankten Menschen, dringend erfor-
derlich ist.

{Zustimmung bei der SPD)

Das Spektrum der Probleme, die angegangen
werden missen, um zu einer durchgreifenden
Verbesserung zu kommen, ist grol. Dies zeigt
auch der vorliegende Landespflegebericht. Aus
dem sich verindernden und kinftig weiter ver-
schiebenden Altersaufbau der Bevdlkerung er-
wachsen vielfalige Handlungserfordernisse in
Politik und Gesellschaft,

Alten Menschen gebiihrt die Solidaritit der Gesell-
schaft. Sie haben den Anspruch und das Recht
darauf, ein mdglichst selbstandiges, selbstbe-
stimmtes lLeben als geachtete und gleichwertige
Mitglieder unserer Gesellschaft zu fllhren.

(Zustimmung bei der SPD)
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Aufgabe der Politik ist es, die fur ein aktives und
kompetentes Altern notwendigen Rahmenbedin-
gungen zu schaffen. Denh alten Menschen, die
krank, hilfe- oder pflegebediirftig sind, muss die
Politik die notwendige Unterstitzung und den ge-
botenen Schuiz bereitstellen. Der Erhalt der indivi-
duellen Wuirde bis zum Lebensende ist dabei
Grundlage aller BemUhungen. Die Bedingungen
fur die Pflege alter Menschen zu verbessern und
zu sichern, muss Ziel der Politk sein. Die Forde-

rungen in unserem Antrag zeigen hier Ldsungen
auf.

Zu Nr. 1. In der Praxis hat sich gezeigt, dass ins-
besondere ein hoher Bedarf fir ein unbirokrati-
sches niedrigschwelliges Angebot zur Betreuung
der dementen Pflegebedirftigen und zur Entlas-
tung der pflegenden Angehtirigen besteht. Oft
erleichtern gerade diese niedrigschwelligen Ange-
bote den pflegenden Angehtrigen den fur sie
schweren Schritt, erstmals Hitfen von auRen in
Anspruch zu nehmen.

In den Parlamentsferien habe ich in einer Tages-
pflegeeinrichtung fur demenzkranke Menschen
gearbeitet, Es war zwar nur eine Woche, aber die
hat mir sehr deutlich gemacht: Das ist das optimale
Angebot, wenn sich Erkrankte und Angehérige mit
der Erkrankung auseinander setzen missen. Es ist
fur die Angehtrigen eine zeitliche Entlastung - sie
kénnen ihren Alltag haufig mit Berufstitigkeit fast
uneingeschrankt bewaltigen - und auch eine psy-
chische Entlastung, den Erkrankten nicht stationzr
in ein Pflegeheim abgeschoben zu haben. Der
Erkrankte wird morgens zu Hause abgeholt und
abends wieder nach Hause gebracht. Er hat eine
geregelte Tagesstruktur, in der er sich mit seiner
Erkrankung gut zurechtfinden kann, in der er ge-

fordert und geférdert wird. Dieser Tagesablauf gibt |

ihm das Gefuhl eines Arbeitsalltags, verbunden mit
der Wahrnehmung einer gewissen Normalitét.

Zu Nr. 2. Rahmenbedingungen und Pflegekon-
zepte gerade in stationdren Einrichtungen miissen
zunehmend auf die Bedirfnisse Demenzkranker
abgestimmt werden. Architekicnisch notwendige

UmbaumaBnahmen zur bedarfsgerechten Betreu-

ung Demenzkranker in gesonderten VWohnberei-
chen lassen sich in ganz normalen Fflegeheiman
erfolgreich realisieren. Auf Seite 376 des Landes-
pflegeberichts heillt es

(Unruhe}
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- ich bitte die Kolleginnen und Kollegen von CDU
und FDP, jetzt einmal zuzuhéren -;

«Nach Kenntnisstand des Ministeri-
ums steht zu vermuten, dass derzeit
erst ein nicht naher hekannter Teil der
Fflegeheime thre innerbetriebliche
Organisation, die Wohnbedingungen
und die Betreuung der Bewohnerin-
nen und Bewohner auf die neuen Er-
kenntnisse und Erfahrungen im Um-
gang mit dementen alten Menschen
umfassend ausgerichtet hat."

Das kann aus meiner Sicht nicht einfach so hinge-
nommen werden.

{Zustimmung bei der SPD)

,Es steht zu vermuten” gibt eindeutig den Auftrag,
hier zu recherchieren. Dies ist vor allem deswegen
erforderlich, weil einen Absatz spater auf Seite 377
zuU lesen ist;

LZudem zeigen gelungene Beispiele
von Heimen mit konventioneller Bau-
weise aus fritheren Jahrzehnten, dass
bereits mit vergleichsweise geringen
Eingrifien in die Bausubstanz und
durch entsprechende Milieugestaltung
der Wohn- und Aufenthaltsbereiche
erhebliche Verbesserungen erzielt
werden kénnen.*

Ich kann nicht nachvollziehen, weshalb Sie, ge-
ehrte Kolleginnen und Kollegen von CDU und
FDP, das Ministerium da noch nicht in lhrer
freundlichen Art gebeten haben, aktiv zu werden.

(Beifall bei der SPD)

Zu Nr. 3; Um der Herausforderung durch die de-
mografisch bedingt wachsende Anzahl demenz-
kranker alter Menschen auf Dauer gerecht werden
zu kénnen, bedarf es jedoch einer gesellschaftlich
breit angelegten Informations- und Qualifizie-
rungsaktion.

{Unruhe - Glocke des Prasidenten)

Fir eine angemessene Versorgung hochaltriger
und demenzkranker Menschen ist der Einsatz
besonders geschulten Pflegepersonals unverzicht-
bar. Um den Kenntnisstand der Helferinnen und
Helfer auf ein landesweit etwa einheitliches Niveau
zu bringen und um grundsatzlich auch zur Quali-
tatssicherung niedrigschwelliger Angebote beizu-

i



Niedersédchsischer Landtag

Sitzung: 13. Juli 2006

tragen, misste das Land die Entwicklung von Eck-
punkten eines Curriculums zur Qualifizierung un-
terstitzen - eine MaBnahme, die in Nordrhein-
Westfalen bereits durchgefihr wird.

Zu Nr. 4: Die Demenzforschung muss in Zusam-
menarbeit mit entsprechenden Institutionen unter-
stltzt werden, um Gber Fakten als wichtige Ent-
scheidungshilfen fur die weitere Verbesserung der
Situation von Hilfe- und Fflegebedirftigen zu ver-
fugen.

ZU Nr. 5:

(Anhaltende Unruhe)

Vizeprasident Ulrich Biel:

Bitte einen Augenblick, bevor Sie zu Nr. 5 kom-
men! - Meine Damen und Herren, kédnnen wir uns
darauf einigen, dass nur eine oder einer das Wort
hat? - Danke schdn. Fahren Sie fort!

Ulla Groskurt (SPD):

Ich unterhalte mich sonst ganz gerne.

ZU Nr. 5: Hier méchte die SPD-Fraktion Sie an Ihre
Versprechen erinnern, die Bundesmittel unverzig-
lich weiterzuleiten.

Zu Nr.6: Der Begriff der Pflegebedurftigkeit, der
auf die Verrichtungen des téglichen Lebens ab-
stelit, um Hilfebedarfe, die Menschen mit einge-
schrénkter Alltagskompetenz haben, festzustellen
und insbesondere Demenzkranken Leistungen der
Pflegeversicherung fur ihren allgermeinen Betreu-
ungsbedarf zu gewdhrleisten, ist unbedingt zu
erweitern. Der Gesamthilfebedarf altersverwirrter
Menschen geht lber den Hilfebedarf in den Berei-
chen Korperpflege, Emahrung, Mobilitat und
hauswirtschaftliche Versorgung oftmals weit hin-
aus. Dieser weitergehende Hilfebedarf liegt auker-
halb der gesetzlich vorgesehenen Systematik der
Pflegeversicherung. Er hat somit fir die Leistungen
der Pflegeversicherung keine Bedeutung, obwohi
er einen erheblichen Teil des Versorgungs- und
Betrauungsaufwands ausmachen kann. Deshalb
will die SPD-Fraktion die Notwendigkeit einer Ver-
besserung der Pflegasituation demenzkranker
Menschen bewusst machen, Die Landesregierung
muss im Bundesrat eine Initiative mit dem Ziel
ergreifen, dass die Pflegeversicherung den allge-
meinen Betreuungsaufwand von Menschen mit
eingeschrankter Alltagskompetenz besser ber{ick-
sichtigf,

(Beifall bei der SPD und bei den
GRUNEN)

Die Lebensqualitst der Betroffenen und ihrer Pfle-
genden hangt wesentlich von der Haltung unserer
Gesellschaft ab. Wir missen Demenz und ihre
Folgen aus der Tabuzone herausholen und Angste
abbauen. Dazu bedarf es wirksamer Aufklarungs-
und Offentlichkeitsarbeit. Niemand kann einen
Menschen mit Demenz auf Dauer allein unterstiit-
zen. Ein wirdiges und ertragliches Leben fur die
von der Krankheit Betroffenen und die sie pflegen-
den Personen ist nur dann méglich, wenn Angehd-
rige und professionelle Dienste vor Ort eng zu-
sammenarbeiten und so dazu beitragen, dass das
l.ebensumfeld den BedUrfnissen der betroffenen
Familien einigermaRen entspricht.

{Unruhe)

Vizeprasident Ulrich Biel:

Augenblick noch einmal, Frau Groskurt! - Fahren
Sie fort!

Ulla Groskurt (SPD):

Danke schéin, Herr Prasident. - In Nordrhein-
Westfaien gibt es die Landesinitiative Demenzser-
vice, die vom Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit
und Soziales des l.andes Nordrhein-Westfalan, der
Stiftung Wohifahrtspflege und den Landesverban-
den der Pflegekassen finanziell unterst(tzt wird.
Ein Schwerpunkt der Landesinitiative liegt im Auf-
bau von regionalen Demenzservicezentren. Mein
Vorschlag ist, dass sich unser Ministerium die
Strukturen dett einmal anschaut, sie sich erkléren
l#sst und sie eventuell in Niedersachsen ebenfalis
einrichtet, )

Wichtige Impulse zur Weiterentwicklung der Ver-
sorgungsiandschaft gehen auch von Modelipro-
jekten aus, die von der Landesregierung Nord-
rhein-Westfaten im Verbund mit den Landesver-
banden der Pflegekassen aufgeleat werden. Wir
haben nicht nur die Verantwortung fir die de-
menzkranken Menschen, sondern auch fir die sie
Pflegenden, fiir die pflegenden Angehdrigen eben-
s0 wie fOr die professionell Pflegenden. Wir sind in
jeder Hinsicht aufgefordert, uns diesem Thema zu
stellen - und das mit aller Heftigkeit, weil s sonst
zu spat ist. Warten Sie nicht so lange, bis es zu
spét ist! Beraten Sie kurz und erfolgreich und
stimmen Sie unserem Antrag zu!
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Sehwr geshwte Damen und Herren, jetzt komme ich
zu Ihrem Antrag ,Optimierung vorhandener Pflege-
strukturen®. Ich habe ihn interessiert gelesen in der
Hoffaung, wenigstens Lésungsansatze fur eine
Optimierung von Pflegestrukturen zu finden. Ich
habe sie aber nicht gefunden. Eine Optimierung
der Strukiuren allein ist nun wirklich nicht die Lo-
sung der Probleme. Hohes Alter darf gesellschait-
lich nicht nur unter den Aspekten von Krankenver-
sorgung und Hilfebedutrftigkelt gesehen werden,
das als mit maglichst minimalem Aufwand zu 16~
sendes Problem diskutiert wird, Gerade die Jinge-
ren, denen in zunehmendem Mafte ein hohes Alter
als Lebensperspektive bevorsteht, soliten danach
fragen, wie Alterwerden erlebt wird und gestaltet
werden kann.

Zu threm Antrag ist nicht allzu vie! zu sagen, da er
eigentlich (berflissig ist. Die Bitten, die Sie darin
suRern, sind entweder schon erfullf - nicht von
lhrer, sondern von der vorherigen Landesregie-
rung - oder unstrittig und warten autf die Ausfih-
rungen, die von der derzeitigen Landesregierung
kommen missen. Die Daten, die Sie erfragen,
stehen schon im Landespflegebericht. Sie missten
ihn eben nur einmal lesen, Die SPD-Fraktion kann
ihn aber auch gerne vorlesen. :

Auferdem wurden wir gerade am 15. Méarz und am
24. Mal 2006 ausfithrlich und umfassend vom Mi-
nisterium im Zusammenhang mit dem Landespfle-
gebericht unterrichtet.

in Bezug auf Entbirokratisierung haben Sie zwar
achon wortreich versprochen, dass das unbedingt
und sofort passieren muss. Bisher aber ist nichis
passiert. Leider mussten wir diese Erfahrung
schon haufiger mit Thnen machen.

lch befurchte, dass Sie bei lhren Antragen min-
destens einas nicht ganz richtig machen: Sie stel-
len immer solche Bittantrage. Die gehen der Lan-
desregierung doch am Herzen varhei.

{Beifall bei der SPD und bei den
GRUNEN - Jorg Bode [FDP]: Das war
aber knapp!) !

Sie missen unmissverstandlich mit deutlichen
Worten fordern und durfen nicht auf Gutmensch-
lichkeit setzen. Liebe Kolleginnen und Kolleginnen
der CDU und der FOP, ich mache mir Sorgen um
Sie.

{Zurufe: Ohl)
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thre soziale Grundlage geht lhnen verloren bazw.
wird Ihnen weggenommen. thre Wirtschafis- und
Juristenkollegen versuchen, Sozialpolitik zu ma-
chen. Das kann nur schief gehen,

(Zustimmung bei der SPD)

Sie Sozialpolitikerinnen und Sozialpolitiker haben
die Kompetenz. Lassen Sie sich doch nicht beir-
ren! Gehen Sie thren sozialpolitischen Wagl Die
Demenzkranken kénnen nicht langer auf Barmher-
zigkeit warten. Sie brauchen Hilfe, und zwar jetzt,
Sie dirfen nicht ins Bitten und Betteln abgescho-
ben werden.

(Beifail bei der SPD)

Sie haben einen Anspruch auf Hilfe, den sie selbst
nichit formulieren kdnnen. Deshalb missen wir s
fun.

Zu lhren einzelnen Bitten an die Landesregierung
komme ich nur kurz. thre Bitten kénnen nicht kurz-
fristig erfullt werden; das wissen Sie genau. Bef der
ausfubrliichen Unterrishtung und Diskussion zum
Landespflegabericht wurde vom sehr kompetentan
Vertreter des Ministetiums auf unsere Frage, wa-
rum die letzten Erhebungen aus dem Jahre 2003
stammen, deutlich erklar, es sei nicht moglich,
Auswertungen in kirzeren Zeitrdumen zu erstellen. .

{Unruhe - Glocke des Prasidenten)

Das heit, wenn Sie heute den Antrag stellen,
kénnen die Daten erst 2009 zur Verfigung stehen,
und auf der Grundlage der dann gewonnenen Er-
kenntnisse kann gearbeitet werden. Das ist zum
einen nicht hesonders zielfthrend, und zum ande-
ren brauchen Sie sich dann sowieso micht mehr
darum zu kiimmern, da ab 2008 die SPD die Sozi-
alpolitik wieder in ihre bewahrten Hande nehmen
wird.

(Beifall bei der SPD)

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen der CDU,
ich habe 'hnen hoffentiich dautlich gemacht, dass
thr Antrag schon erledigt ist und Sie sich die Arbelt
sparen kdnnen, Stimmen Sie unserem Antrag zu,
und alles wird gut bearbeitet. - Danke schon.

(Beifall bet der SPD und Zustimmung
bei den GRUNEN)



