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LIEBE LESERINNEN
UND LESER,

der demografische Wandel verandert unsere Gesellschaft. Besonders zeigt es
sich im Bereich der [Alten-]Pflege. Auch im Kreis Steinfurt wachst der Bedarf
an einer verlasslichen und zukunftsorientierten Versorgung. Diese Versorgung
steht und fallt mit den Menschen, die sich taglich kiimmern und Verantwortung
ubernehmen, ob professionell oder im familiaren Umfeld.

Wir freuen uns daher, lhnen mit dem Strategiepapier zur [Alten-]Pflege-
versorgung im Kreis Steinfurt ein umfassendes Dokument vorlegen zu kén-
nen, um den aktuellen und kommenden Herausforderungen aktiv zu begeg-
nen. Es wurde durch das Amt fur Soziales und Pflege in Zusammenarbeit mit
den Stadten und Gemeinden, den Leistungserbringen sowie der Politik er-
stellt. Es umfasst sieben Handlungsfelder mit insgesamt 28 Maftnahmen aus
den Bereichen Altenpflege und Altenhilfe von konkreten Projekten bis hin zu
thematischen Ideen.

Ziel ist es, Pflege im vertrauten Umfeld zu erméglichen, stationare Angebote
gezielt zu erganzen und die vorhandenen Strukturen zu starken und weiterzu-
entwickeln. Dariiber hinaus werden auch die Themen Pravention und Eigenver-
antwortlichkeit betrachtet, denn eine zukunftsféhige Pflege beginnt nicht erst
im Pflegefall.

Das Strategiepapier versteht sich nicht als starres Konzept, sondern als flexib-
les Instrument, das sich an neue Entwicklungen und Herausforderungen an-
passt. Es stellt allerdings keine alleinige Losung zur Altenpflegeversorgung des
Kreises Steinfurt dar, sondern dient vor allem zur Orientierung, Koordination
und Weiterentwicklung der gemeinsamen Arbeit. Es soll dabei helfen, dass der
Kreis Steinfurt weiterhin die Pflege vor Ort menschlich, verlasslich und trag-
fahig gestalten kann.

Wir danken allen Beteiligten, die ihre Expertise, Ideen und Anregungen ein-
gebracht und an der Entwicklung des Strategiepapiers mitgewirkt haben. Es
freut uns immer wieder, wie viel Engagement und Kreativitat in unserem Kreis
vorhanden ist. Zusammen tragen wir dazu bei, dass die Menschen in unserem
Kreis sagen konnen ,Hier bin ich gut versorgt.”



INHALTS
VERZEICHNIS

VORWORT

EINFUHRUNG

HANDLUNGSFELDER UND MASSNAHMEN

UMSETZUNG UND AUSBLICK

ANHANG

04

08

20

86

88



EINFUHRUNG

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

EINFUHRUNG

Die Auswirkungen des demografischen Wandels sind
im Kreis Steinfurt bereits deutlich spirbar und wer-
den sich in Zukunft noch weiter verstarken. Der Kreis
ist gemal § 7 APG NRW verpflichtet, alle zwei Jahre
eine ortliche Pflegeplanung durchzuftihren. Ange-
sichts der alternden Bevélkerung reicht es allerdings
nicht aus, die bestehende Planung lediglich fortzu-
schreiben. Vielmehr gilt es, bewahrte Ansatze zu
intensivieren, alternative Losungswege aufzuzeigen
und die Pflegeplanung dynamisch an die sich veran-
dernden Rahmenbedingungen anzupassen.

Dies entspricht auch dem aktuellen Kreisentwick-

lungsprogramm [KEP] aus dem Jahr 2020, in dem es
heiflt: ,Der demographische Wandel ist das zentrale
Thema der zukiinftigen Kreisentwicklung. Denn be-
reits heute ist abzusehen, dass die mittel- bis lang-
fristige Veranderung der Bevolkerungsstruktur und
die damit verbundenen Auswirkungen auch vor dem
Kreis Steinfurt nicht Halt machen werden

Aus diesem Grund wurde mit dem politischen Be-
schluss zur kommunalen Pflegeplanung 2024 der
Auftrag erteilt, eine umfassende Auswertung vor-
zunehmen. Diese basiert auf den gesetzlichen Vor-
gaben sowie den allgemeinen Aufgaben des Kreises
im Rahmen der Daseinsvorsorge fir die Burgerinnen
und Burger. Ziel war es, unter Beriicksichtigung der
Dringlichkeiten verschiedener Handlungsfelder und

Zustandigkeiten einen umfassenden ,Masterplan
Pflege” zu entwickeln und diesen zukunftig im Rah-
men der Fortschreibung der Pflegeplanung regel-
mafig zu evaluieren. Mit der Erarbeitung wurde das
Amt fir Soziales und Pflege beauftragt.

Das vorliegende Papier ,Strategien zur Altenpflege-
versorgung im Kreis Steinfurt” ist das Ergebnis die-
ser Auswertung. Es dient als konkreter Ausgangs-
punkt fir den Bereich Altenpflege, berticksichtigt
aber auch Aspekte der Altenhilfe.

Angesichts der unterschiedlichen Zustindigkeiten
im Bereich der pflegerischen Versorgung [siehe
Kapitel 1.4] sowie der koordinierenden Rolle des
Kreises enthalt dieses Papier Maftnahmenvorschla-
ge, die sich an verschiedene Akteure richten. Dazu
zéhlen der Kreis selbst, die kreisangehérigen Stadte
und Gemeinden sowie die Leistungserbringer in der
Pflegeversorgung. Viele dieser Mafinahmen kénnen
jedoch nur durch ein enges und abgestimmtes Zu-
sammenwirken aller relevanten Akteure erfolgreich
umgesetzt werden.

In Bereichen, in denen der Kreis keine origindre Zu-
standigkeit besitzt, sind die getroffenen Mafinah-
men oder Hinweise daher als Empfehlungen und
Vorschlage zu verstehen und auch dementspre-
chend gekennzeichnet.
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1.2 /IELE 1.3 GRENZEN

Obwohl der demografische Wandel zahlreiche Herausforderungen und Handlungsmaéglichkeiten mit sich bringt,
gibt es Faktoren, die die Umsetzung eines Strategiepapiers erschweren oder einschranken:

Das Strategiepapier dient als Arbeits-, Handlungs- und Entscheidungsgrundlage fur die zukinftige Pflege-
versorgung im Kreis Steinfurt und bietet Orientierung fir weitere Planungen und Vorhaben. Dabei werden
folgende zehn Ziele verfolgt:

Regionale Besonderheiten, spezifische Bedarfe
und vorhandene Ressourcen sollen in den Plan-
ungen und Mafnahmen berticksichtigt werden.

Beriicksichtigung langfristiger
Entwicklungen

Die Mafinahmen sollen auf eine nachhaltige,
zukunftsorientierte Pflegeversorgung aus-
gerichtet sein, die langfristige Entwicklungen
einbezieht.

Die Umsetzung der Strategien soll durch ein
schrittweises und systematisches Vorgehen
erfolgen, das flexibel an veranderte Rahmen-
bedingungen angepasst werden kann.

Sicherstellung, Ausbau und Weiter- 6. Ressort- und sektoreniibergreifende « Gesetzliche Rahmenbedingungen und Zustéandigkeiten:
entwicklung einer bedarfsgerechten Handlungskonzepte Die bestehenden gesetzlichen Vorgaben [siehe Kapitel 1.4] kénnen Handlungs-
pflegerischen Versorgungsstruktur Es soll eine Zusammenarbeit tiber Zustandig- spielrdume einschranken und erfordern eine sorgfaltige Abstimmung zwischen
Zielist es, eine flachendeckende Pflegeinfra- keits- und Sektorengrenzen hinweg gefordert den Akteuren.
struktur zu gewahrleisten, die den individuellen werden, um ganzheitliche Losungen zu entwickeln.
Bedirfnissen/Bedarfen entspricht. Dazu ge- - Gesellschaftliche Entwicklungen:
horen stationdre, ambulante und alternative 7. Aufbau gesundheitspraventiver Anderungen in gesellschaftlichen Strukturen und Werten kénnen die Akzeptanz
Betreuungsformen. Strukturen fiir mehrere Generationen oder Umsetzbarkeit geplanter Mafnahmen beeinflussen.
Pravention soll generationstbergreifend ge-
Forderung und Umsetzung des starkt werden, um langfristig die Pflegebe- « Neue Gesetzgebungen:
Grundsatzes ,ambulant vor stationar” durftigkeit zu reduzieren und die Lebens- Gesetzliche Anpassungen konnen kurzfristig Anpassungsbedarf verursachen und
Dieser Grundsatz verfolgt das Ziel, Pflegebe- qualitat zu erhohen. die Planungssicherheit beeintrachtigen.
durftige moglichst lange in ihrem hauslichen
Umfeld zu unterstitzen und stationare Pflege 8. Anstof} zu offenen Diskussionen - Finanzielle Anreize oder Kiirzungen:
auf unverzichtbare Bedarfe zu beschranken. Zielist es, Politik, Gesellschaft und alle ver- Finanzierungsmodelle und -verdnderungen kénnen die Umsetzungsmaglichkeiten
antwortlichen Akteure zu einer konstruktiven di-rekt beeinflussen, etwa durch Ktrzungen von Fordermitteln.
Entwicklung und Starkung einer Debatte Uber die Gestaltung einer funktionie-
lokalen Sorgekultur renden Alten- und Pflegeversorgung anzuregen. « Personal- und Finanzressourcen:
Es soll eine gemeinschaftliche Verantwortung Begrenzte personelle und finanzielle Kapazititen des Kreises, der Gemeinden,
fur pflegerische Belange gefordert werden. 9. Strategiepapier als lernendes Stadte und der Leistungserbringer stellen eine erhebliche Herausforderung bei der
Dazu gehort die Vernetzung von Akteuren, die und offenes System Bearbeitung der Themen Altenpflege und Altenhilfe dar.
Einbindung ehrenamtlichen Engagements und Das Papier soll als dynamisches Instrument
die Férderung eines solidarischen Miteinanders verstanden werden, das an neue Heraus-
im Sinne einer generationengerechten Pflege. forderungen und Erkenntnisse angepasst
werden kann.
. Beriicksichtigung ortlicher
Gegebenheiten und Ressourcen 10. Prozesshaftes Denken zur Umsetzung

- Diese Grenzen bewirken, dass trotz erkannter Notwendigkeiten und bestehen-
der Bedarfe nicht alle Handlungsfelder und Maflnahmen der Pflegever-
sorgung zum aktuellen Zeitpunkt umfassend beriicksichtigt werden kdnnen.

« Dariiber hinaus muss uns als Gesellschaft bewusst sein, dass wir bereits
heute vor groflen Herausforderungen im Pflegebereich stehen und wir uns
zukiinftig darauf einstellen missen, dass in verschiedenen Bereichen eine
Standard-Diskussion in der Pflege [politisch] gefiihrt werden muss.
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1.4 ABGRENZUNG ALTENHILFE
& ALTENPFLEGE

Wie bereits festgestellt, lasst sich die kommunale Seniorenversorgung in die beiden Themenbereiche Al-
tenpflege und Altenhilfe unterteilen. Die folgende Tabelle verdeutlicht ihre Unter-schiede, zeigt aber auch
die Uberschneidungen und die enge Verzahnung dieser Bereiche. So ist die Altenpflege beispielsweise ein
Handlungsfeld innerhalb der Altenhilfe. Gleichzeitig beeinflussen weitere Themenfelder der Altenhilfe -
wie Wohnen, Gesundheit oder Versorgung - die Ausgestaltung der Altenpflege mafigeblich.

Ein zukunftsorientiertes und nachhaltiges System der Altenpflegeversorgung ist daher untrennbar mit der
Altenhilfe verbunden. Inhalte wie Pravention, barrierefreies Wohnen oder eine seniorenfreundliche Infrastruk-
turkonnen entscheidend dazu beitragen, Pflegebedirftigkeit hinauszuzogern oder deren Umfang zu verringern.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ALTENHILFE/-SORGE

ALTENPFLEGE

Bezeichnet ein breiteres Unterstitzungs-

Bezieht sich auf die umfassende Betreuung
und Pflege alterer Menschen, die aufgrund

B BN G | e tecer Moo el | korperlicher,geistiger oder psychischer Ein-
’ schrankungen Unterstiitzung benotigen.
Personen, unabhangig vom Pflegegrad, auch | Personen, bei denen in der Regel ein Pflege-
ZIELGRUPPE fur nicht pflegebedurftige Personen grad vorliegt.
Forderung der Teilhabe, [politische] Parti- | Medizinisch pflegerische Betreuung, haus-
ZIELSETZUNG | zipation, Beratung, und Unterstiitzung bei wirtschatticne unc sozia € Betreuung, Jnte

Alltagsproblemen.

stitzung bei grundlegenden Bedurfnissen wie
Hygiene oder Erndhrung.

Beide Bereiche richten sich an altere Menschen und zielen darauf ab,

deren Lebensqualitat zu fordern.

BEISPIELHAFTE AUFGABEN
UND HANDLUNGSFELDER

Information, Beratung, Beteiligung, Engage-
ment, Wohnen, Mobilitat, Gesundheit, Sport,
Pflege, Versorgung, Bildung, Begegnung,
Kultur, Digitalisierung

Korperbezogene Pflege, Medikamentengabe,

Wundversorgung, Dokumentation von Pflege-
mafinahmen, hauswirtschaftliche Versorgung
und soziale Betreuung

BEISPIELHAFTE AKTEURE

Burger, Verwaltung, Seniorselbstorganisa-
tionen, Seniorenbeirdte/ Seniorenvertre-
tungen, Ehrenamtliche, Stiftungen, Kirche
und Gemeinden, Netzwerke, Initiativen und
Arbeitskreise, Zustandige Stellen [bspw.
Seniorenbiiros], Trager und Einrichtungen als
Leistungserbringer, Politik, Wohnungsbau-
gesellschaften

Trager und Einrichtungen als Leistungserbrin-
ger, Medizinische Fachkrifte, Sozialdienste,
Verwaltung, Ehrenamtliche, Pflegende An-
geharige, Politik

Keine formale Ausbildung erforderlich;

Fachkrafte und Hilfskrafte mit staatlich

QUALIFIKATION oft ehrenamtlich oder sozialpiddagogisch anerkannten Ausbildungen
Sozialgesetzbuch Elftes Buch:
Soziale Pflegeversicherung
§ 8 Abs. 1SGB XI | Gemeinsame Verantwortung
§ 69 SGB X | Sicherstellungsauftrag
UBERSICHT Sozialgesetzbuch § 9 SGB X | Aufgaben der Lander
RECHTSRAHMEN Zwolftes Buch:

WEITERE AUSFUHRUNG
SIEHE KAPITEL 1.5

Sozialhilfe § 71 SGB XII |
Altenhilfe

Sozialgesetzbuch Zwélftes Buch:
Sozialhilfe

§ 61 - 66 SGB XII | Hilfe zur Pflege
WTG NRW | Wohn- und Teilhabegesetz

PflegeZG | Pflegezeitgesetz

FPfZG | Familienpflegezeitgesetz

APG NRW | Alten- und Pflegegesetz Nordrhein-Westfalen

AGG | Allgemeines Gleichbehandlungsgesetz
HPG | Hospiz- und Palliativgesetz

§ 41 - 46 SGB XII | Sozialgesetzbuch Sechstes Buch
Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung

SGB IX | Sozialgesetzbuch Neuntes Buch

Rehabilitation und Teilhabe von Menschen mit Behinderungen

SGB V | Sozialgesetzbuch Fiinftes Buch | Gesetzliche Krankenversicherung

BGB | Biirgerliches Gesetzbuch | Betreuungsrecht, Pflegevertrage etc.

ZUSTANDIGKEIT
WEITERE AUSFUHRUNG
SIEHE KAPITEL 1.5

Kreis Steinfurt und angehorige
Stadte und Gemeinden

Gesamtgesellschaftliche Aufgabe
[§ 8 Abs. 1SGB XI]
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1.5 ZUSTANDIGKEITEN &
GESETZLICHE AUFGABEN

Es gibt verschiedene gesetzliche Grundlagen als
auch Zustandigkeiten fir die Themenbereiche Al-
tenhilfe und Altenpflege. Zu den Zustandigkeiten
zéhlen die Pflegeversicherung, die Bundeslander,
die Kreise und kreisfreien Stadte, als auch die kreis-
angehorigen Stadte und Gemeinden. Im Folgenden
werden die wichtigsten gesetzlichen Aufgaben nun
ausfuhrlicher dargestellt:

PFLEGEVERSICHERUNG

Die Pflegekassen sind im Rahmen ihres Sicherstel-
lungsauftrags nach § 69 SGB XI dazu verpflichtet,
eine ,bedarfsgerechte und gleichmaRige, dem allge-
mein anerkannten Stand medizinisch-pflegerischer
Erkenntnisse entsprechende pflegerische Versor-
gung der Versicherten” zu gewahrleisten; zur Erful-
lung ihres Sicherstellungsauftrags sollen sie nach §
12 SGB XI mit ,allen an der pflegerischen, gesund-
heitlichen und sozialen Versorgung Beteiligten” eng
zusammenarbeiten und auf eine ,Vernetzung der
regionalen und kommunalen Versorgungs-struktu-
ren” hinwirken, um eine ,Verbesserung der wohn-
ortnahen Versorgung pflege- und betreuungsbe-
durftiger Menschen zu ermoglichen.

BUNDESLANDER

Die Bundeslander sind nach § 9 SGB XI fur die ,Vor-
haltung einer leistungsfahigen, zahlenmafig aus-
reichenden und wirtschaftlichen pflegerischen Ver-
sorgungsstruktur® verantwortlich; NRW hat ihre
Infrastrukturverantwortung durch das APG NRW an
die Kreise und kreisfreien Stadte delegiert.

Gemaft § 19 Alten- und Pflegegesetz Nordrhein-
Westfalen [APG NRW] erstellt das Ministerium fir
Arbeit, Gesundheit und Soziales [MAGS] einen Lan-
desférderplan, in dem die Férdermafinahmen und
-mittel fur die Alten- und Pflegepolitik fur die Dauer
einer Legislaturperiode gebiindelt und transparent
aufgefiihrt sind. Fir den Zeitraum 2024 bis 2028
liegt der Schwerpunkt dabei auf der Starkung von
Teilhabe und Engagement im Alter, der Verringerung
der Einsamkeit im Alter sowie der sektorentbergrei-
fenden Vernetzung und Unterstitzung der Weiter-
entwicklung von Versorgungsstrukturen in Quartier.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

KREISE UND KREISFREIE STADTE

Die rechtlichen Grundlagen fur die Kreise ergeben sich vor allem aus dem Alten- und Pflegegesetz Nordrhein-
Westfalen [APG NRW], dem Wohn- und Teilhabegesetz Nordrhein-Westfalen [WTG NRW], der Altenhilfe ge-
mal § 71 SGB XII sowie der Pflicht zur Sicherstellung der Daseinsvorsorge.

APG NRW

« Seit 2014 ist den Kreisen und kreisfreien Stadten im neu gefassten Alten und Pflegegesetz Nord-
rhein-Westfalens [APG NRW] die ,Sicherstellung und Koordinierung der Angebotsstruktur” als
Pflichtaufgabe zugewiesen [§ 4 APG NRW] Dabei beziehen sie die kreisangehrigen Stadte und
Gemeinden ein [§ 4 Abs. 1APG NRW].

« Die Verpflichtung zur Sicherstellung einer Angebotsstruktur umfasst z.B. Dienstleistungen,
Beratungsangebote, Pflegeeinrichtungen und alternative Wohnformen [§ 1Abs. 1 APG NRW].

« Nach § 4 Abs. 2 APG NRW erstreckt sich die Verpflichtung ,auch auf nicht pflegerische Angebote
fur altere, pflegebedurftige, von Pflegebedrftigkeit bedrohte Menschen sowie auf pflegende An-
gehorige, wenn diese Angebote nachweisbar dazu beitragen, den aktuellen oder spateren Bedarf
an pflegerischen Angeboten zu vermeiden oder zu verringern”.

- Die Kreise und kreisfreien Stidte sind aufierdem dazu verpflichtet, eine ortliche Planung
vorzunehmen und die kreisangehorigen Gemeinden in den Planungsprozess einzubeziehen

[§ 7 APG NRW].

- Uberdies sind sie dazu angehalten, unabhangige értliche Beratungsangebote sicherzustellen

[§ 6 APG NRW], eine kommunale Konferenz Alter und Pflege einzurichten [§ 8 APG NRW]. Ferner

haben sie die pflegerische Infrastruktur tiberwiegend zu finanzieren [§ 10 ff. APG NRW].

WTG NRW

« Wahrend sich das APG NRW [inkl. der APG DVO NRW] mit der pflegerischen Infrastruktur sowie
deren finanzieller Férderung befasst, regelt das WTG NRW [inkl. der WTG DVO NRW] das besonde-
re Ordnungsrecht firr Einrichtungen u. a. der Pflege. Die WTG-Behérde des Kreises hat eine neben
ihrer Beratungsfunktion [Beratung von Einrichtungstragern, Mitarbeitenden, Pflegebediirftigen,
Angehérigen, Beschwerdefiihrenden und anderen Beteiligten] auch die Aufgabe, die verschiedenen
Einrichtungen/Angebote der Pflege i. S. d. § 2 WTG NRW regelmiflig zu iiberwachen, indem sie die

im WTG verankerten, verschiedenen Anforderungen vor Ort tberprift und im Bedarfsfall ordnungs-

rechtliche Mafnahmen ergreif

ALTEN-
HILFE
NACH § 71 SGB XII

Aus den Empfehlung des Deutschen Vereins [2024]

« § 71 des zwslften Buches Sozialgesetzbuch [SGB XII] verfolgt als einzige bundesweite Rechtsgrund-

lage diese Zielstellung und thematisiert unter dem Begriff ,Altenhilfe” explizit Strukturen, Leistungen
und Angebote fiir 4ltere Menschen.

- Diese drei Elemente werden jedoch weder innerhalb der Vorschrift noch in den Kommentierungen
klar voneinander abgegrenzt bzw. definiert. Den Sozialhilfetragern steht damit ein weites Gestal-
tungsermessen zu, wie sie die Ziele des § 71 SGB XII verfolgen. Dies fuhrt zu einer unterschiedli-
chen Anwendungspraxis und einer heterogenen Angebotslandschaft in den Kommunen.

- Fir die Umsetzung des § 71 SGB Xl sind die Landkreise und kreisfreien Stadte als ortliche Sozialhil-
fetrager zustandig und zur Erfillung dieser éffentlichen Aufgabe verpflichtet. Wie sie die Zielset-
zungen des § 71 SGB Xll verfolgen, welche Leistungen und Infrastrukturen sie fordern oder selbst
vorhalten, steht in ihrem pflichtgemaBen Ermessen [Gestaltungsermessen, SOLL-Vorschrift].

« Wenn die Behérde im Sinne eines solchen intendierten Ermessens unter bestimmten Voraus-
setzungen tatig werden soll, ist sie dazu im Regelfall verpflichtet, kann aber in Ausnahmefllen, in
atypischen Situationen davon absehen [aus Rechtsgutachten im Auftrag der BAGSO [2022]].

« Die Anwendung des & 71 SGB XIl ist dabei nicht auf Geld- oder Sachleistungen zu reduzieren. Diese
Leistungen laufen ins Leere, wenn die dafur notwendigen Infrastrukturen nicht bereitgehalten wer-
den. Landkreise und kreisfreie Stadte mussen dafiir Sorge tragen, dass entsprechende Angebote
vorhanden sind, um die in § 71 SGB XII aufgefiihrten Leistungen in Anspruch nehmen zu kénnen.

«In§ 71 Abs.1Satz 2 SGB XII, § 71 Abs. 3 und § 71 Abs. 5 SGB XII werden Ziele definiert,
die mit der Altenhilfe verfolgt werden sollen:

« ,Die Altenhilfe soll dazu beitragen, Schwierigkeiten, die durch das Alter entstehen, zu verhiiten,
zu Gberwinden oder zu mildern und alten Menschen die Méglichkeit zu erhalten, selbstbestimmt
am Leben in der Gemeinschaft teilzunehmen und ihre Fahigkeit zur Selbsthilfe zu starken.”

« ,Leistungen nach Absatz 1 sollen auch erbracht werden, wenn sie der Vorbereitung auf das Alter
dienen

,Die Leistungen der Altenhilfe sind mit den iibrigen Leistungen dieses Buches, den Leistungen
der ortlichen Altenhilfe und der kommunalen Infrastruktur zur Vermeidung sowie Verringerung
der Pflegebediirftigkeit und zur Inanspruchnahme der Leistungen der Eingliederungshilfe zu ver-
zahnen
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ALTENHILFE
NACH § 71 SGB XlI

Demzufolge versteht der Deutsche Verein den § 71 SGB Xl als Dreiklang, d. h. Altenhilfe im Sinne
von Infrastrukturverantwortung eines Beratungsauftrages und von Leistungen im Einzelfall,
eingebettet in ein bedarfs- und bedurfnisgerechtes sowie prozessorientiertes Gesamtkonzept
fiir ein gelingendes Leben im Alter [z. B. Senior/innen-, Altenhilfe-, Altenplanung]. Diese drei
Bereich werden im Folgenden erliutert:

1) Infrastrukturverantwortung

- Gestaltung einer bedarfs-und bediirfnisgerechten Alteninfrastruktur [Partizipation,
Mitverantwortung, Begegnungsmaglichkeiten, Teilhabe, Engagement, Beratungs-und
Unterstiitzungsangebote, Pravention und Gesundheitsférderung]

- Fur die Umsetzung der Angebote sind Landkreise und kreisfreie Stadte jedoch nicht allein
verantwortlich. So beinhaltet der § 71 Abs. 5 SGB Xl eine Verzahnung der Leistungen der
Altenhilfe nach § 71 SGB XII mit der ,6rtlichen Altenhilfe”. Der Deutsche Verein versteht unter
,ortlicher Altenhilfe” Angebote fiir dltere Menschen, die von Stadten und Gemeinden im
Rahmen der Daseinsvorsorge erbracht werden.

- Der Begriff der Daseinsvorsorge [auch: 8ffentliche Daseinsvorsorge] ist nicht abschlieRend
definiert. Zu den Leistungen der Daseinsvorsorge zéhlen: Energie- und Wasserversorgung,
Abwasser- und Abfallbeseitigung, 6ffentlicher Verkehr, Post- und Telekommunikationsdienste,
Gesundheitsdienste [z. B. Krankenhduser], Friedhofe, Pflegeheime, Einrichtungen der Wohl-
fahrtspflege sowie Bildungs- und Sporteinrichtungen. Welche weiteren Leistungen darunter-
fallen, ist nicht abschlieBend geklért, insbesondere in Bereichen wie Finanzdienstleistungen,
Kultur, Sozialversicherung, Digitalisierung und Okologie. Dies liegt daran, dass der Begriff durch
soziale und technische Entwicklungen dynamisch gepragt ist.

- Die staatliche Verpflichtung zur Sicherstellung der Daseinsvorsorge geht zuriick auf die
Verfassung. [Deutscher Bundestag, 2024]

2) Beratungsauftrag

- Ist sowohl als individuelle Leistung aufgefiihrt und stellt zugleich eine zentrale Infrastruktur fr
altere Menschen dar. Als Beratungsleistungen werden explizit die Beratung im Vor- und Umfeld
von Pflege und die Beratung in allen Fragen der Inanspruchnahme altersgerechter Dienste ge-
nannt.

3) Leistungen im Einzelfall

« Neben den Beratungsleistungen sind auch Geld- und Sachleistungen als
sogenannte Leistungen im Einzelfall vorgesehen.

« Geld- und Sachleistungen sind nach & 85 SGB XII einkommens- und vermogensabhangig.

- Die Gewahrung der Leistung setzt eine Bedarfsermittlung der Sozialhilfetrager voraus
und liegt im Ermessen der Sozialhilfetrager.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

KREISANGEHORIGE STADTE UNDGEMEINDEN

Die Vorgaben fiir die Stadte und Gemeinden im Kreis Steinfurt ergeben sich vor allem aus dem Alten- und
Pflegegesetz Nordrhein-Westfalen [APG NRW], der Altenhilfe gemaR § 71 SGB XII sowie der Pflicht zur Sicher-
stellung der Daseinsvorsorge.

« Seit 2014 ist den Kreisen und kreisfreien Stadten im neu gefassten Alten und Pflegegesetz
Nordrhein-Westfalens [APG NRW] die ,Sicherstellung und Koordinierung der Angebotsstruktur”
als Pflichtaufgabe zugewiesen [§ 4 APG NRW]. Dabei werden die kreisangehérigen Stadte und
Gemeinden einbezogen [§ 4 Abs. 1APG NRW].

« Diese umfasst z. B. Dienstleistungen, Beratungsangebote, Pflegeeinrichtungen
und alternative Wohnformen [§ 1, Abs. 1, APG NRW].

« Nach § 4 Abs. 2 APG NRW erstreckt sich die Verpflichtung ,auch auf nicht pflegerische An-
gebote fiir dltere, pflegebedirftige, von Pflegebedirftigkeit bedrohte Menschen sowie auf
pflegende Angehorige, wenn diese Angebote nachweisbar dazu beitragen, den aktuellen oder
spateren Bedarf an pflegerischen Angeboten zu vermeiden oder zu verringern”.

- Die Kreise und kreisfreien Stadte sind auRerdem dazu verpflichtet, eine ortliche Planung vorzu-
nehmen und die kreisangehérigen Gemeinden in den Planungsprozess einzubeziehen [§ 7 APG NRW].

APG NRW

Aus den Empfehlung des Deutschen Vereins [2024]

« In § 71 Abs. 5 SGB XII wird folgendes Ziel definiert, das mit der Altenhilfe verfolgt werden soll:

- ,Die Leistungen der Altenhilfe sind mit den tbrigen Leistungen dieses Buches, den Leistungen
der ortlichen Altenhilfe und der kommunalen Infrastruktur zur Vermeidung sowie Verringe-
rung der Pflegebedirftigkeit und zur Inanspruchnahme der Leistungen der Eingliederungshilfe
zu verzahnen

« Der Deutsche Verein versteht unter ,értlicher Altenhilfe” Angebote fiir &ltere Menschen, die
von Stadten und Gemeinden im Rahmen der Daseinsvorsorge erbracht werden.

« Fur die vertikale Kompetenzverteilung im Rahmen der Daseinsvorsorge ist Art. 28 Abs. 2
ALTENHILFE Satz 1 GG von zentraler Bedeutung. Dort wird die Allzustandigkeit der Gemeinden und die

Universa-litdt des kommunalen Wirkungskreises wie folgt festgelegt: ,Den Gemeinden muss
NACH § 71 5GB XIl das Recht gewihrleistet sein, alle Angelegenheiten der ortlichen Gemeinschaft im Rahmen
der Gesetze in eigener Verantwortung zu regeln.

- Angelegenheiten der ortlichen Gemeinschaft umfassen Aufgaben, die das Zusammenleben
und Wohnen der Menschen vor Ort betreffen oder einen spezifischen Bezug dazu haben. Es
bestehen deutliche Uberschneidungen zwischen den értlich gebundenen Leistungen der Da-
seinsvorsorge und den Aufgaben der értlichen Gemeinschaft gemaf Art. 28 Abs. 2 Satz 1 GG.
Tatsachlich machen die Leistungen der Daseinsvorsorge den gréfiten Anteil des Tatigkeitsfel-
des der kommunalen Selbstver-waltung aus. [Deutscher Bundestag, 2024]

- Das gilt laut Deutschem Verein besonders im Bereich der Infrastrukturverantwortung [siehe
Tabelle]. Hierbei wird aufgefiihrt, dass die Landkreise nicht allein verantwortlich sind fiir die
Umsetzung, sondern eine Verzahnung mit der 6rtlichen Altenhilfe erfolgen soll.

In Anbetracht dieser vielen gesetzlichen Aufgaben und Zusténdigkeiten ergibt sich fur den
Kreis Steinfurt und die kreisangehorigen Gemeinden und Stadten die Notwendigkeit, die
verschiedenen Aufgaben, Leistungen, Angebote und Mafinahmen besser aufeinander abzu-
stimmen und das vernetzte Zusammenwirken aller Beteiligten zu férdern.
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INHALTE

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

1.6 INHALTE DES
STRATEGIEPAPIERS

Die Grundlage dieses Strategiepapiers bildet die
aktuelle Fortschreibung der kommunalen Pflege-
planung 2024. Die vollstandige Fortschreibung mit
detaillierten Zahlen und Informationen finden Sie
auf der Kreis Website.

www.kreis-steinfurt.de/pflegeplanung

GemaR § 7 Alten- und Pflegegesetz NRW [APG NRW]
erstellen die Kreise und kreisfreien Stadte alle zwei
Jahre ortliche Pflegeplanungen. Die Planung umfasst
eine Bestandsaufnahme der Angebote, die Feststel-
lung, ob qualitativ und quantitativ ausreichend An-
gebote zur Verfiugung stehen, Einschatzungen zu
Bedarfsentwicklungen und Empfehlungen zur Fort-
entwicklung der Pflegeinfrastrukturen. Die Kreise
beziehen die kreisangehérigen Gemeinden in diesen
Planungsprozess ein. Dies stellt den Vorgang einer
unverbindlichen Pflegeplanung dar.

Eine verbindlich festgelegte Pflegeplanung ist ein
grundsatzliches Steuerungselement, womit die Fi-
nanzierung der pflegerischen Infrastruktur beein-
flusst wird. Sie ware jahrlich zu beschlieften und
muss jeweils einen Zeitraum von drei Jahren ab
Beschlussfassung umfassen. Ohne eine Bedarfsbe-
statigung erfolgt keine Forderung der Investitions-
kosten.

Der Kreis Steinfurt hat sich bisher nicht fir eine ver-
bindliche Planung ausgesprochen, um zum einen
den Aufwand geringer zu halten und zum anderen
die Entwicklung der Angebote dynamischer zu halten.

Die aufgefiihrten Handlungsempfehlungen in der
Fortschreibung der Pflegeplanung 2024 wurden
abgeglichen durch Experteninterviews mit ver-
schiedenen Akteuren der Pflegelandschaft im Kreis
Steinfurt als auch durch Empfehlungen und Ideen
aus Austauschgesprachen mit den 24 Stadten und
Gemeinden. Hierbei ist dann durch eine erganzende
Internetrecherche eine umfassende Maftnahmen-
tbersicht entstanden, der zukunftig als kreisinterner
Themenspeicher genutzt wird. Um hieraus einzelne
MaRnahmen auszuwahlen wurden die Maftnahmen
anhand von sieben Handlungsfeldern kategorisiert
[siehe Kapitel 2] und anschlieRend mithilfe von fol-
genden Faktoren bewertet:

1. Aktuelle und bereits bestehende Heraus-
forderung in der Altenpflege Versorgungs-
landschaft im Kreisgebiet.

Haufig benanntes [Weiterentwicklungs-]
thema der Experten und Expertinnen sowie
der Gemeinde und Stadte im Kreis Steinfurt

Direkter Mehrwert fiir Biirgerinnen und

Biirger des Kreises Steinfurts hinsichtlich
der aktuellen Bediirfnisse der alteren Bevol-
kerung als auch der langfristigen Sicherung

der pflegerischen Versorgung.

. Rechtliche Rahmenbedingung, welche
die Moglichkeiten der Einflussnahme und
Zustandigkeit des Kreises und der Stadte und
Gemeinde Ebene beeinflussen.

Nachhaltigkeit, was Effektivitat, Ressourcen-
aufwand aber auch langfristige Strukturent-
wicklung einbezieht.

Das Amt fur Soziales und Pflege des Kreises Stein-
furt hat unter diesen Gesichtspunkten 27 Mafinah-
men ausgewdhlt, die in Form von Mafinahmen-
steckbriefen dargestellt werden.
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HANDLUNGS-
FELDER &
MAfRRNAHMEN

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

HANDLUNGSFELDER
& MASSNAHMEN

Die sieben Handlungsfelder sind in der folgenden Abbildung als einzelne Bausteine [1 - 7] dargestellt. In ihrer
Gesamtheit bilden sie ein tragfahiges und solides Versorgungsmodell, das die Pflege im Kreis Steinfurt tber-
sichtlich abbilden soll. Dabei ist zu beachten, dass zwischen den einzelnen Handlungsfeldern bedeutende
Wechselbeziehungen bestehen und diese in enger Interaktion miteinander stehen. Diese Uberlappungen
und gegenseitigen Beeinflussungen sind stets mitzudenken.

Die Handlungsfelder werden im Folgenden in eigenen Kapiteln detailliert beschrieben. Jedes Kapitel ent-
halt zudem eine Darstellung der zugehorigen Mafinahmensteckbriefe, um konkrete Ansatze und Handlungs-
schritte aufzuzeigen. Wie bereits in Kapitel 1.3 [Grenzen] dargestellt, wird die Umsetzung der Mafinahmen
aufgrund von gesetzlichen Aufgaben und Zustindigkeiten [1.5], verschiedenen Zustindigkeiten, gesell-
schaftlichen Entwicklungen, sowie finanziellen Anreizen oder Kiirzungen dynamisch bleiben und sich hieran
anpassen [miissen].

Bevor die einzelnen Handlungsfelder und ihre Mafinahmen detailliert beschrieben werden, erfolgt zunachst
eine zusammengefasste Darstellung aller Mafinahmen.
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1. WISSEN, PLANUNG UND KOORDINATION

RECHTLICHE UND WIRTSCHAFTLICHE
RAHMENBEDINGUNGEN
[2.B. ZUSTANDIGKEITEN, AUFGABEN, FINANZIELLE RESSOURCEN]
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MASSNAHMENUBERSICHT

ANGEDACHTE UND
THEMENFELDER VORGESCHLAGENE MASSNAHMEN SEITENZAHL

WISSEN, PLANUNG - Optimierung Stabstellenarbeit Pflegeplanung Seite 26
DR Lot DI g [o]\'B - Ausbau Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung Seite 28
- Mila Konferenz Seite 33
- Regionalkonferenzen Seite 34
« Runde Tische Pflege in den Stadten und Gemeinden Seite 35
- Konferenz Alter und Pflege Arbeitsgruppen Seite 36
- Erhalt und Ausbau 24 /7 Pflegeversorgung Seite 40
- Forderung Verbleib im vertrauten Wohnumfeld Seite 41
- Erhalt und Ausbau Kurzzeitpflege Seite 43
PFLEGEINFRA- - Pflegehotel Seite 45
STRUKTUR - Dementia Care Management [DCM] Seite 46
« Erhalt und Ausbau der palliativen Versorgungsstruktur Seite 47
- Erhalt und Ausbau stationare Demenzangebote Seite 49
- Pflegefamilien Seite 51
WOHNEN UND « Engere Zusammenarbeit mit Wohnraumforderung Sei'te 54
- Netzwerk Wohnen und Versorgen Seite 55
QUARTIERS- . .
- Steinfurter Wohnschule Seite 56
R « Wohnraum fir Pflegekrafte und Senioren Seite 58
FORMELLE PFLEGE « Runder Tisch Pflegepersonal Seite 62
UND SORGE - Biindnis Pflege im Kreis Steinfurt Seite 63

- Optimierte Angebotsdarstellung Seite 69
- Entwicklung Pflegeberatung Seite 71
- Ausbau [Pflege-] Selbsthilfeangebote Seite 72
- Familienpflegeakademie Seite 74

- Praventive Hausbesuche Seite 78
- Sichtbarkeit von Sorgearbeit/Pflege Seite 80
« Einsamkeit vorbeugen Seite 81
- Engagement und Ehrenamt starken Seite 84

B Wissen, Planung und Koordination

[ Vernetzung und Zusammenarbeit Formelle Pflege und Sorge
Pflegeinfrastruktur M Informelle Pflege und Sorge
Wohnen und Quartiersentwicklung [ Teilhabe und gesellschaftliche Verantwortung
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.1 WISSEN, PLANUNG
UND KOORDINATION

Das Handlungsfeld Wissen, Planung und Koordinati-
on bildet eine essenzielle Grundlage fiir alle Akteure
der Pflegeversorgungslandschaft sowie der Altenhilfe.
Es ermdéglicht, strukturelle Entwicklungen, vielfal-
tige [Pflege-]Bedarfe und sektoreniibergreifende
Querschnittsthemen beim Aufbau von Strukturen

Aktueller Stand

Seitens der [Kreis-]verwaltung werden die Themen
Altenpflege und Altenhilfe an mehreren Stellen ko-
ordiniert. Anhand der folgenden Tabelle sind die
wichtigsten Funktionen und Aufgaben beschrieben:

und Angeboten angemessen zu bertcksichtigen.

VERORTUNG  SACHGEBIET/AMT AUFGABEN

« Hilfe zur Pflege (§§ 61 - 66 SGB XII),
« Pflege in hauslicher Umgebung
« Pflege in Einrichtungen
Sachgebiet Sozialhilfe und + Pflegewohngeld
wirtschaftliche Hilfe zur - Sozialhilfe
Pflege « Investitionskostenforderung
- Tages-, Nacht und Kurzzeitpflege
- ambulanter Pflegedienste
« Grundsicherung

« Beratung von Tragern und Interessierten bei der Planung von Neu-/Erweite-
rungs und Umbauten stationdrer und teilstationarer Einrichtungen nach dem
APG sowie Prifung von baulichen Anforderun gen nach dem WTG NRW durch
die WTG-Behorde

- Finanzierung der pflegerischen Infrastruktur: Ab stimmung zur Investitions-
kostenfdrderung nach dem APG NRW [Verfahren nach §§ 10 APG ff. 1. V. m.
der APG DVO NRW] fir teilstationare [Tagespflege] und stationire Pflegeein-

KREIS Sachgebiet Pflege und Leben richtungen [Pflegeheime].
STEINFURT im Alter WTG-Behérde [ehemals Heimaufsicht]

« Beratungs-und Prufbehérde
« [Sonder-]Ordnungsbehsrde
- Wohnberatung
- Pflegeberatung
- Allg. Seniorenangelegenheiten gem. § 71 SGB XII sowie Mitwirkung bei der

Umsetzung der kommunalen Pflegeplanung
« Kommunale Pflegeplanung
- Strategische Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur
' - Netzwerkarbeit und Zusammenarbeit mit Leistungs anbietern, Kommunen
P I n N U N G g Stabsstelle Kommunale und weiteren Beteiligten

Pflegeplanung und Koordina-

. . - Pflege-Monitoring
tion besondere Zielgruppen/
Altenhilfe - Allgemeine Aufgaben der Altenhilfe [Leben im Alter]

- Geschéftsfihrung der Konferenz Alter und Pflege

- Organisation und Moderation von Gremien und Bei raten sowie Prisentatio-
nen in politischen Gremien auf Kreis und kommunaler Ebene

- Leistungen zur Sicherung des Lebensunterhaltes nach dem SGB Xl
« Hilfe zum Lebensunterhalt [§§ 27 - 40 SGB XII]

Sozialdmter « Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung [§§ 41 - 46b SGB XII]
- Sozialplanung, Seniorenarbeit

STADTE UND
GEMEINDEN

+ Je nach Gemeinde oder Stadt unterschiedlich aufgestellt
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STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

2.1.1 OPTIMIERUNG STABSTELLENARBEIT PFLEGEPLANUNG

ANGEDACHTER
INITIATOR

Weitere koordinierende, planungsbezogene und
bergreifende Maftnahmen finden in Gremien und
Netzwerken [siehe Kapitel 2.2.] sowie in Austausch-
gesprachen mit den Stadten, Gemeinde und Leis-
tungserbringern statt.

Dienachfolgenden Mafnahmensteckbriefe fokussie-
ren den Ausbau der Planungs- und Koordinierungs-
ressourcen, um die Pflegeinfrastruktur des Kreises
nachhaltig zu starken.

Kreis Amt fir Soziales und Pflege Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

AUSGANGSLAGE
UND BESCHREIBUNG

Die Stabstelle ,Kommunale Pflege und Koordination besondere Zielgruppen/Altenhilfe” ist seit

Mai 2024 dafir zustandig die aktuelle und zukiinftige Pflegeversorgung anhand von verschiedenen
Daten, Zahlen und Informationen auszuwerten, zu prasentieren, Versorgungsliicken zu identifizieren
und MaBnahmen zu Verbesserung einzuleiten, insbesondere umfasst sie folgende Aufgaben:

« Kommunale Pflegeplanung
- Strategische Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur

- Netzwerkarbeit und Zusammenarbeit mit Leistungsan bietern, Stadte und
Gemeinden und weiteren Beteiligten

- Pflege-Monitoring
« Allgemeine Aufgaben der Altenhilfe [Leben im Alter]
- Geschéftsfihrung der Konferenz Alter und Pflege

« Organisation und Moderation von Gremien und Beirdten sowie Prasentationen
in politischen Gremien auf Kreis und kommunaler Ebene

« Themen, die bislang nicht oder partiell berticksichtigt wurden:

- Besondere Zielgruppen und Querschnittsthemen [wie bspw. dementielle Erkrankungen, kultur-
sensible Pflege, Einsamkeit] Die Konsequenz ist, dass sowohl ein Uberblick zum Bedarf dieser
Zielgruppen fehlt, als auch die Méglichkeit zielftihrende

- Angebote zu entwickeln.
« Thema Altenhilfe
« Nutzen und Wirkung der kommunalen Pflegeplanung

« Zielfuhrende Teilnahme an Gremien, eine reine Teilnahme, welche teils erfolgt, bringt nur geringfii-
gig Mehrwerte. Es geht vielmehr darum einen aktiven und systematisierten Transport und Kommu-
nikation von Themen/Problemen und deren Bearbeitung an der richtigen Stelle.

- Aufkldrung und Wissenstransfer an die allgemeine Bevélkerung

Die Manahme ,Optimierung Stabstellenarbeit Kommunale Pflegeplanung” bietet die Maglichkeit
die Arbeitsgrundlage der Stabstelle als auch des Berichts kommunale Pflegeplanung zu optimieren.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispielprojekt Fahrplan ,Alterwerden im Kreis Warendorf“ [NRW]
- Strategiepapier zum Thema Altenhilfe im Kreis Warendorf
« Beispielprojekt Arbeitshilfe Kommunale Seniorenarbeit im Rheinisch-Bergischen Kreis [NRW]

- Papier erstellt vom Rheinisch-Bergischen Kreis fur die dortigen Stadte und Gemeinden
dahingehend wie Kommunale Seniorenarbeit/Altenhilfe gestaltet werden kann

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.1.1 OPTIMIERUNG STABSTELLENARBEIT PFLEGEPLANUNG

UMSETZUNGSIDEE

Damit die Stabstellenarbeit zielgruppen- und anbietergerecht agieren kann,
gibt es folgende Handlungsideen:
1. Evaluation und Erweiterung bestehender Inhalte

Uberpriifung und Erganzung der bisherigen Pflegeplanung durch
gezielte Abfragen/Workshops mit Nutzenden

« Welche Informationen sind fiir Leistungserbringer und Stadte und Gemeinden [noch] hilfreich?
[bspw. Kundenzahlen von ambulanten Diensten, Sterbezahlen, fehlende Pflegepltze aufgrund
von Personalmangel etc.]

« Anpassung Pflege-Monitoring, um diese Daten abzufragen
« Berlicksichtigung von stadtischen und gemeindespezifischen Planungen durch
die dortige Sozialplanung, um doppelte Abfragen zu vermeiden
2. Beriicksichtigung des Themas Altenhilfe
Uberlegung hinsichtlich einer eigenen Altenhilfeplanung fiir den
Kreis Steinfurt in Zusammenarbeit mit den Stadten und Gemeinden
3. Beriicksichtigung besonderer Zielgruppen und Altenhilfe
- Aufbau von Wissen tiber besondere Zielgruppen und deren spezifischen Bedarfe
« Entwicklung von Ansatzen, um Querschnittsthemen stérker in die Stabstellenarbeit zu integrieren

4. Optimierung der Datenvermittlung/-prasentation

- Zusammenfassung der kommunalen Pflegeplanung

- Darstellung der Ergebnisse auf Social Media

- Spezifische Prasentationen fir Leistungserbringer, Unternehmen oder Privatpersonen
[bspw. bei Gesundheitstagen etc.]

5. Zielfiihrender Austausch mit Kooperationspartnern & Netzwerken

- An dieser Stelle gibt es Potential, sich verbindlich und aktiv in diese Gremien
[bspw. Netzwerk Demenz, Netzwerk Hospiz etc.] einzubringen

« Austausch als Seismograph fur Themen und Kommunikation zwischen
Stabstelle und Kooperationspartnern

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Berticksichtigung von besonderen Zielgruppen, spezifischen Bedarfe,
Altenhilfe und Schnittstellenthemen bei zukiinftigen Planungen

- Bedarfsgerechte Versorgung
« Héherer Mehrwert fir Nutzende
- Sichtbarkeit der Thematiken Pflege und Alter werden erhshen

« Zuginge fiir weitere Zielgruppen

KREIS STEINFURT

ANGEDACHTE | Amt fiir Soziales und Pflege, Leistungserbringer, Stadte und Gemeinden,
AKTEURE | Politik, Zivilbevolkerung, Sozialplaner aus Stadten und Gemeinden
« Zeitintensiv
HERAUS- - Abwégung Kosten, Nutzen
s e Zugang zu verschiedenen Zielgruppen nicht immer einfach
STOLPERSTEINE | ~““&"8 grupp
« Abgrenzung zu EGH/Aufgaben LWL
BUDGETPLANUNG | - Personalressourcen Kreis
ANSPRECHPARTNER | . Amt fiir Soziales und Pflege-Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination Zielgruppen

in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”
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STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

2.1.2 VORSCHLAG: AUSBAU ALTENHILFE IN DER KOMMUNALEN VERWALTUNG

ANGEDACHTER INITIATOR

- Stadte und Gemeinden

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

« Der Ausbau der Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung ist ein wichtiger Schritt, um den
aktuellen und zukinftigen Herausforderungen einer alternden Gesellschaft gerecht zu werden.

« In kleinen Stadten und Gemeinden sind die Mitarbeitenden der Verwaltung haufig fur mehrere
Fachbereiche gleichzeitig verantwortlich.

- Dies fiihrt oft dazu, dass fur gezielte Seniorenarbeit/Altenhilfe nur begrenzte Zeitressourcen zur
Verfliigung stehen.

- In Stadten und Gemeinden, die gezielt Ressourcen fur diesen Bereich bereitgestellt haben, zeigt
sich, dass die Ausrichtung und Umsetzung von Mafinahmen in der Seniorenarbeit und Altenhilfe
nicht nur zielfihrend, sondern auch gewinnbringend ist.

- Aus diesem Grund ist ein weiterer Ausbau dieser Ansitze in weiteren Stiddten und Gemeinden
ausdriicklich zu empfehlen.

Die Mafinahme ,Ausbau der Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung” wird als eine Empfehlung
hervorgehoben, um die Altenhilfe in den Stadten und Gemeinden nachhaltig zu starken. Letztendlich
bleibt diese Aufgabe in der Verantwortung der kommunalen Selbstverwaltung.

BEISPIELHAFTE PROJEKTE

- Beispielprojekt Konzept Alterwerden in Greven
- Beispielprojekt Seniorenpolitisches Konzept in Altenberge
« Beispiel Hauptamtliche Leitung Seniorentreff und Ehrenamt in Ladbergen

- Beispiel Gleichstellungsbeauftragte /Beauftragte fiir Senioren und Seniorinnen
und Menschen mit Behinderung in Lotte

« Um das Thema Altenhilfe als eigensténdiges und priorisiertes Handlungsfeld in der kommunalen
Verwaltung zu etablieren, gibt es unterschiedliche Méglichkeiten:

Strategische Verankerung in der Verwaltung

« Einrichtung kommunaler Ansprechpersonen fur Altenhilfe,
die als zentrale Koordinierungsstellen agieren.

« Oder/und Schaffung oder Starkung spezialisierter Stellen,
die sich explizit mit den Themen Altenhilfe und seniorenspezifischen Anliegen befassen.

UMSETZUNGSIDEE | Aufbau und Weiterentwicklung von Strukturen

- Entwicklung eines integrierten Handlungskonzepts zur Altenhilfe, das klare Ziele,
Mafinahmen und Zeitplane enthalt und auf einer Analyse der lokalen Bedarfe basiert.

- Implementierung/Beriicksichtigung eines Seniorenbeirats/ einer Seniorenvertretung. Ein Senioren-
beirat ist ein wichtiges Gremium, das die Interessen und Bedurfnisse lterer Birgerinnen und Birger
vertritt und die Lebensqualitat dieser Zielgruppe in der Kommune verbessert. Seine Einrichtung
bringt zahlreiche Vorteile [Vertretung der Interessen &lterer Menschen, Sensibilisierung fur Alters-
themen, Beratung der Kommunalpolitik] fiir die Kommunalpolitik und die Gesellschaft insgesamt.

« Koordiniertes Vorgehen durch politischen Handlungsrahmen

« Auseinandersetzung mit der Zielgruppe, Bedarfen und Angeboten vor Ort

s LY Erhéhung der Lebensqualitat alterer Menschen
WIRKUNGSEFFEKTE & )
- Verbesserte und passgenaue Angebotsstruktur vor Ort
« Quartiersentwicklung
ANGEDACHTE AKTEURE | - Kreis, Stidte und Gemeinden, Seniorenvertretungen
R « Personalkosten
FORDERUNGEN UND Zeitintensi
o Zeiti iv
STOLPERSTEINE
« Personalressourcen fr die Stadte und Gemeinden
BUDGETPLANUNG ) o
- Ressourcen fur externes Strategiepapier
ANSPRECHPARTNER | Amt fir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.2 VERNETZUNG UND ZUSAMMENARBEIT

Die Voraussetzungen fur eine gute Pflegeversorgung im Kreis Steinfurt konnen nurim Zusam-menspiel der ver-
schiedenen Akteure geschaffen werden. Das Handlungsfeld Vernetzung und Zusammenarbeit ist dahingehend
wichtig, um mithilfe von Synergien und geteilten Verantwortungen die Pflegelandschaft aktiv und ressourcen-
schonend zu gestalten. Gleichzeitig erfordert Netzwerkarbeit immer Zeit und Engagement und zu viel Fokus
auf den Austausch kann dazu fihren, dass die eigentlichen Aufgaben oder Ziele in den Hintergrund treten. Ein
effektiver Austausch erfordert daher eine gute Organisation, eine klare Absicht und verbindliche Absprachen.

Aktueller Stand

Aktuell gibt es im Kreis Steinfurt bereits einige Netzwerke und Gremien, die mit den Themenfeldern Pflege-
versorgung und Altenhilfe [indirekt] befasst sind.

Die folgende Auflistung stellt einen Uberblick dar. Die Darstellung der Netzwerkebene [Kreis/Stadte und
Gemeinden/ Leistungserbringer] dient dazu fehlende Liicken in der Netzwerklandschaft leichter identifizieren
zu konnen.

SOZIALAUSSCHUSS

EBENE:
KREIS, KOMMUNE

KONFERENZ
ALTER UND PFLEGE

EBENE: ALLE

KREIS SENIOREN-
VERTRETUNG

EBENE: KREIS, STADTE
UND GEMEINDEN

RUNDE TISCHE
PFLEGE/ALTENHILFE
IN DEN STADTEN UND
GEMEINDEN

EBENE:
STADTE UND GEMEINDEN
NETZWERK DEMENZ

EBENE:
LEISTUNGSERBRINGER

Ein Sozialausschuss ist ein kommunales Gremium oder Organ, das in der Regel von einer
Stadt, Gemeinde oder einem Kreis eingerichtet wird, um sich mit sozialen Themen und Ange-
legenheiten zu befassen. Der Sozialausschuss ist haufig Teil der kommunalen Selbstverwal-
tung und berit tber Maftnahmen, Projekte und Entscheidungen, die soziale Belange betreffen.

Die ,Kommunale Konferenz Alter und Pflege” des Kreises Steinfurt ist das zentrale Gremium
zur Koordinierung der pflegerischen Versorgung im Kreis. Sie vereint die Trager und Akteure
der Versorgung sowie die in § 8 APG-NRW genannten Gruppen.

Zu den zentralen Aufgaben gehoren die Mitwirkung an der kommunalen Pflegeplanung,
die Férderung altersgerechter Quartiersstrukturen, die Unterstitzung pflegender An-
gehdriger und die Beratung zu Investitionsvorhaben in Pflegeeinrichtungen. Die Konferenz
tragt dazu bei, die Pflegeinfrastruktur im Kreis nachhaltig zu sichern und weiterzuentwi-
ckeln.

Die Kreis-Seniorenvertretung ist der Zusammenschluss der Interessenvertretungen und Senio-
renbeiréte dlterer Birgerinnen und Birger in den kreisangehérigen Stadten und Gemeinden.

Derzeit [Stand 2025] bestehen in 10 Stidten und Gemeinden aktive Seniorenbeiréte oder
Seniorenvertretungen. In 2 weiteren Kommunen befinden sich entsprechende Gremien im
Aufbau. In 7 Stadten und Gemeinden sind stattdessen Seniorenbeauftragte tatig. In 5 Kom-
munen ist die Situation der Seniorenvertretung derzeit unklar oder es existiert bislang keine
entsprechende Struktur.

Ein Runder Tisch Pflege/Altenhilfe dient als Plattform fiir die Zusammenarbeit und den
Austausch zwischen verschiedenen Akteuren im Bereich der Pflege/Altenhilfe. Er bietet die
Maoglichkeit, ortsnahe Lésungsansatze zu entwickeln, Synergien zu schaffen und gemein-
same Herausforderungen zu adressieren. Aktuell finden in den Stidten und Gemeinden
Emsdetten, Mettingen, Recke und Rheine Runde Tische zum Thema statt.

Das Netzwerk Demenz im Kreis Steinfurt ist ein Zusammenschluss von verschiedenen
Akteuren, die sich mit der Betreuung, Unterstitzung und Versorgung von Menschen mit
Demenz und ihren Angehdérigen befassen. Ziel des Netzwerks ist es, die Lebensqualitat
der Betroffenen zu verbessern und die Offentlichkeit iiber das Thema Demenz zu infor-
mieren. Im Jahr 2015 hat das Netzwerk Demenz im Zuge seiner Griindung beispielsweise
einen Wegweiser zum Thema Demenz herausgebracht.

SEITE 31




STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

NETZWERK DEMENTIA , o L
Das Netzwerk Dementia Care Management ist ein Zusammenschluss koordinierender
CARE MANAGEMENT Berufsgruppen, die bereits in der Versorgung von Menschen mit Demenz im Kreis Steinfurt
tatig sind. Es hat sich zum Ziel gesetzt, die Auswahl, Ausbildung, Etablierung und Begleitung
EBENE: > . o
zukiinftiger Demenzlots:innen zu koordinieren und umzusetzen.
KREIS, LEISTUNGSERBRINGER

Das Netzwerk aus Akteurinnen und Akteuren der Pflegeberatung im Kreis Steinfurt ver-
NETZWERK | steht sich als Sprachrohr fiir pflegebediirftige Menschen sowie deren Angehorige. Derzeit
PFLEGEBERATUNG | sind 26 Institutionen hier vertreten. Ziel des Netzwerks ist es, die Ablaufe in der Versorgung
von Betroffenen kontinuierlich zu verbessern und Angebote gezielt miteinander zu ver-
EBENE: | knupfen. Inihm haben sich Akteure der Wohlfahrtspflege, der Pflegeberatung privater
KREIS, LEISTUNGSERBRINGER | Trager, der Krankenhauser, der Pflegekassen, des palliativen Konsiliardiensts und der
kommunalen Pflegeberatung freiwillig zusammengeschlossen.

Das Netzwerk zur Vereinbarkeit von Beruf und Pflege im Minsterland zielt deshalb darauf
NETZWERK BERUF UND | ab, Arbeits- und Pflegewelt besser zu verzahnen und Unternehmen darin zu férdern,
PFLEGE MUNSTERLAND | ihren Mitarbeitenden Sicherheit und Flexibilitat im Umgang mit dieser herausfordernden
Lebensphase zu geben. Das Angebot richtet sich daher sowohl an Arbeitgebende als auch
EBENE: KREIS | anArbeitnehmende und wird vom neuen Landesprogramm zur Vereinbarkeit von Beruf
und Pflege unterstiitzt.

NETZWERK GESUND- | per Verein unterstitzt die Akteure der Gesundheitswirtschaft bei regi- onaler und Uberre-

HEITSWIRTSCHAFT | gionaler Vernetzung zwischen Unternehmen, Versorgungs- und Forschungseinrichtungen,
MUNSTER- LAND E.V. | Fordermittelakquise, Projektentwicklung und -management, Umsetzung von Innovationen
S 2 sowie Offentlichkeitsarbeit und Standortentwicklung. Der Kreis Steinfurt ist nicht Mitglied
EBENE: ALLE | dieses Netzwerks.

NETZWERK HOSPIZ | Die Hospizarbeit méchte sterbenden Menschen ein wiirdiges und selbstbestimmtes Leben
bis zum Ende erméglichen. Im Kreis Steinfurt gibt es verschiedene ambulante Hospiz-

EBENE: | gruppen und zwei stationdre Hospize. Diese haben sich zum Netzwerk Hospiz im Kreis
LEISTUNGSERBRINGER | Steinfurt zusammengeschlossen.

NETZWERK DER Ziel des Netzwerks ist die Férderung des &ffentlichen Gesundheitswesens, insbesondere
ARBEITSGEMEINSCHAFT | g interdisziplindre Zusammenarbeit im Bereich der Palliativ- und Hospizversorgung. Die
HOSPIZ UND PALLIATIV- | Arbeitsgemeinschaft im Kreis Steinfurt steht allen an der Versorgung Beteiligten offen,
VERSORGUNG IM KREIS | darunterArztinnen und Arzte, Palliativmediziner, Pflegedienste, Pflegeheime, Hospizdienste,
PKDs sowie religiése Gemeinschaften. Hauptziel ist der Aufbau eines engen Netzwerks,
STEINFURT | |, cine umfassende und qualifizierte Hospiz- und Palliativversorgung im Kreis Steinfurt
sicherzustellen.

EBENE: ALLE

. Beim Treffen der Munsterlandplaner kommen sowohl die Sozialplaner als auch die zustan-
MUNSTERLAND- PLANER | digen Personen im Bereich Wohn- und Teilhabegesetz [WTG] aus den Miinsterlandkreisen
Borken, Coesfeld, Warendorf, Recklinghausen und Miinster zusammen. Dabei werden die
EBENE: KREIS | jeweiligen Planungen und Vorhaben im Bereich der pflegerischen Versorgungslandschaft
der Kreise besprochen.

KST INTERNE PLANER | Beidiesem Austauschformat kommen alle kreisinternen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
zusammen, die mit Planungsaufgaben betraut sind. Querschnittsthemen wie Einsamkeit
EBENE: KREIS | und Armut werden tbergreifend koordiniert.

Alle Sozialplaner der kreisweiten Stadte und Gemeinden kommen in diesem Format zu-
KSTEXTERNE PLANER sammen, um aktuelle Vorhaben und Planungen zu besprechen. Zum aktuellen Zeitpunkt
[12/24] sind neben dem Kreis die Mitarbeitenden der Stadte und Gemeinden Emsdetten,
Rheine, Greven und Ibbenbiiren beteiligt. In Ibbenbiiren ist der aktuelle Fortgang der So-
zialplanung vor Ort allerdings ungewiss.

EBENE:
KREIS, STADTE UND GEMEINDEN

Anhand dieser Auflistung wird deutlich, dass der themenbezogene Austausch zwischen den Stadten, Gemein-
den und dem Kreis intensiver gestaltet werden sollte [siehe Mafinahmensteckbrief Regionalkonferenzen], da
hier aktuell eine Austauschliicke existiert. Dartiber hinaus existieren zwar bereits themenspezifische Netzwer-
ke, jedoch beschréanken sich diese auf einige Teilbereiche der Pflegeversorgung, wie etwa Demenz oder pallia-
tive Versorgung.

Um der Komplexitat der Versorgungslandschaft gerecht zu werden, sollen im Rahmen der Konferenz ,Al-
ter und Pflege” gezielte Arbeitsgruppen eingerichtet werden. Dariiber hinaus werden fir weitere Hand-
lungsfelder spezifische Vernetzungsformate vorgeschlagen, wie der Runde Tisch Pflegepersonal [2.5.2]
oder das Netzwerk Wohnen und Versorgen [2.4.2].

Diese angedachten Arbeitsgruppen und Netzwerke entsprechen den Zielen des aktuellen Kreisentwick-
lungsprogramms [KEP], das den Aufbau eines Netzwerks ,Leben im Alter /weiterhin menschenwiirdiges
Altern erméglichen” als prioritares Projekt vorsieht. Dieses Netzwerk zielt darauf ab, die Versorgungsstruktu-
ren insgesamt weiterzuentwickeln.

Aufgrund der Komplexitat der Versorgungslandschaft erscheint es jedoch sinnvoll, themenspezifische
Arbeitsgruppen und Netzwerke zu etablieren, um zielgerichtet Fortschritte zu erzielen. Ein tibergeord-
netes Netzwerk wird durch die Konferenz ,Alter und Pflege” bereits abgedeckt.

ANGEDACHTER INITIATOR | Leistungserbringer [mit Unterstiitzung des Kreises - Amt fiir Soziales und Pflege]
In Gesprachen mit den im Kreis Steinfurt anséssigen Leistungserbringern der stationaren
und ambulanten Pflege wurde deutlich, dass Interesse daran besteht, eine dhnliche Initiati-
AUSGANGSLAGE UND ve wie die Ruhrgebietskonferenz [siehe beispielhafte Projekte] ins Leben zu rufen.
BESCHREIBUNG

Die MaRnahme ,MiiLa Konferenz” greift dieses Interesse auf und soll ein &hnliches Format
wie die Ruhrgebietskonferenz darstellen.

BEISPIELHAFTE PROJEKTE

Beispiel Ruhrgebietskonferenz [NRW]

- Unter dem Motto ,Die Einflussnehmer haben sich 36 offentliche und private Pflegeunter-

nehmen im Ruhrgebiet 2018 zur ,Ruhrgebietskonferenz Pflege” zusammengeschlossen.
Als verbands- und tragertbergreifende, unabhingige Arbeitgeberinitiative reprasentieren
sie mehr als 15.000 Mitarbeitende und melden sich éffentlich zu Wort.

« Informiert tiber die Leistungsfahigkeit, das Innovationspotenzial und
die Entwicklungschancen der Pflege.

« Formulierung von Forderungen zur Pflege an Politik,
Behorden, Stadte, Gemeinden und Leistungserbringern.

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir das Miinsterland

UMSETZUNGS- | [mit welchem Auftrag und welcher Zielsetzung?]
IDEEN | - Kreis fragt Nachbarkreise hinsichtlich Beteiligung der Leistungserbringer vor Ort an
- Leistungserbringer planen erste Konferenz
- Starkung der regionalen Pflegebranche
« Einflussnahme auf politische Entscheidungsprozesse
ZIELE UND | - Forderung von Qualitat und Innovation
WIRKUNGSEFFEKTE | - Verbesserung der Rahmenbedingungen
- Vernetzung tiber Kreisgrenzen hinweg
« Transparenz, Diskussion und Austausch
ANGEDACHTE AKTEURE | - Leistungserbringer, Kreis
HERAUSFORDERUNGEN | - Zetintensiv in der Organisation
UND STOLPERSTEINE | - Nachhaltigkeit der Ergebnisse
« Personalressourcen Leistungserbringer Aufbau und Organisation
BUDGETPLANUNG | - Anmietung eines Veranstaltungsortes
- Bewirtungskosten
ANIS(EEIESC::EAIEIﬁER: Amt fir Soziales und Pflege | Amtsleitung
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Kreis - Amt fur Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe” und Stadte und Gemeinden

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Regionalkonferenzen sind regelmafig stattfindende Treffen oder Veranstaltungen, die in einer
bestimmten Region organisiert werden, um den Austausch und die Zusammenarbeit zwischen
verschiedenen Akteuren zu férdern.

« In den Gesprachen mit den 24 Stadten und Gemeinden im

« Kreis Steinfurt zum Thema kommunale Pflegeplanung wurde die Idee, Regionalkonferenzen zu
initiieren, oftmals positiv aufgenommen und als wertvolle MaRnahme vorgeschlagen.

- Dariiber hinaus hat der Kreis Borken mit diesem Format bereits gute Erfahrungen gemacht.

- Die Analyse der bestehenden Netzwerke [s.0] zeigt, dass im Kreis Steinfurt ein regelmafiger Aus-
tausch zwischen dem Amt fir Soziales und Pflege und den Stadten und Gemeinden derzeit fehlt.

« Aus APG NRW: Die Kreise und kreisfreien Stadte sind auferdem dazu verpflichtet, eine 6rtliche
Planung vorzunehmen und die kreisangehérigen Gemeinden in den Planungsprozess einzube-
ziehen %_E} 7 APG NRW].

Die Mafnahme ,Regionalkonferenzen” hat das Ziel, einen regelmaRigen Austausch zur planerischen
Pflegeversorgung und Altenhilfe zwischen den Stadten und Gemeinden und dem Amt fiir Soziales
und Pflege im Kreis Steinfurt zu etablieren. Dies soll die Zusammenarbeit und Koordination nach-
haltig starken.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Kreis Borken [NRW]

- Die Konferenzen finden 1x jahrlich statt und sind in sechs Sozialrdume unterteilt
[3 - 4 Stadte und Gemeinden pro Sozialraum].

- Jede Kommune schickt pro Termin 1x Vertreter Bauamt, 1x Vertreter Sozialamt und
wenn vorhanden 1x Sozialplanung

- Beispielhafter Termininhalt: Prasentation kommunale Pflegeplanung, Austausch iiber aktuelle
Planungen und Vorhaben, Diskussion gemeinsamer Herausforderungen

- Beispiel Gesundheitsregion Minsterland

« Zusammenschluss Tecklenburg, Lengerich, Ladbergen und Lienen zu Gesundheitsthemen
ausgehend vom Netzwerk Gesundheitswirtschaft Munsterland e.V

UMSETZUNGSIDEEN

Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fur den Kreis Steinfurt

- Sozialraum Einteilung

- Stadte und Gemeindeabfrage hinsichtlich Teilnahme

- Stetiger Aufbau der Regionalkonferenzen [Beginn bspw. mit LLLT [siehe Beispiel Gesundheitsregion]]
« Definierung gemeinsamer Netzwerkziele und Auftrag

ZIELEUND
WIRKUNGSEFFEKTE

« Vernetzung tiber Kommunale Grenzen hinweg

- gemeinsame Leitlinie etwa bei Anfragen von Investoren
- Bearbeitung von Schwerpunktthemen

- Austausch tiber aktuelle Planungen und Vorhaben

- Transparenz, Diskussion und Austausch

- Darstellung von Best-Practice Beispielen

« Handlungsempfehlungen fiir Kreis

- RegelmaRiger thematischer Austausch Kreis & Stadte und Gemeinden
« Akzeptanz der kommunalen Pflegeplanung

« Erhohte Qualitat und Tragfahigkeit der Pflegeplanung

- Effiziente Kooperations-und Koordinationsstrukturen

ANGEDACHTE AKTEURE

Kreis, Stadte und Gemeinden

HERAUSFORDERUNGEN

- Zeitintensiv im Aufbau und der jeweiligen Vorbereitung

CLAT R Stadte und Gemeinden
INITIATOR
- Ein Runder Tisch Pflege/Altenhilfe dient als Plattform fiir die Zusammenarbeit und den Aus-
tausch zwischen verschiedenen Akteuren im Bereich der Pflege. Er bietet die Moglichkeit,
ortsnahe Lésungsansatze zu entwickeln, Synergien zu schaffen und gemeinsame Herausfor-
derungen zu adressieren.
- In den Gesprachen mit den 24 Stadten und Gemeinden im Kreis Steinfurt wurde die Initiie-
rung von Runden Tischen als duferst effektives Mittel zur Gestaltung der lokalen Pflegeland-
AUSGANGSLAGE UND | schaft hervorgehoben.
BESCHREIBUNG | - Einige Stadte und Gemeinden im Kreis fuhren bereits solche Treffen durch, ein Ausbau dieses
Formats in weiteren Stadte
- und Gemeinden wird empfohlen.
Die Manahme ,Runde Tische Pflege in den Stidten und Gemeinden” wird als eine Empfeh-
lung hervorgehoben und soll die Vernetzung der Pflegeversorgung innerhalb der Stadte und
Gemeinden starken und eine Bedarfstbersicht sowie eine passgenaue Angebotsentwicklung
ermoglichen.
Beispiel Runde Tische im Kreis Steinfurt
BEISPIELHAFTE | - gibt es bspw. in Mettingen, Rheine oder Recke
PROJEKTE | - durch den Runden Tisch in Mettingen ist bspw. ein kommunaler
- Wegweiser fur pflegebediirftige Menschen und Angehérige entstanden
- Uberlegung hinsichtlich einer Stadte und Gemeindenspezifischen Ubertragbarkeit
« Auftrag und Zielsetzung?
« Welche Akteure sollen dabei sein? [Vielféltige Zusammensetzung ist empfehlenswert]
- Einladung erste Sitzung
« Stabstelle kommunale Pflegeplanung kann beim Auftakttreffen dabei sein,
UMSETZUNGSIDEEN um mit den aktuellen Zahlen der Pflegeplanung einen Einstieg zu bieten
- Gemeinsame Uberlegung Ziele, Struktur, Arbeitsweise
« Sammlung Anliegen und Erwartungen der Teilnehmenden
- Verstetigung
« Regelmafigkeit [1 - 2x jahrlich]
« Dokumentation
- Ubersicht und Sprachfahigkeit der kommunalen Pflegeversorgung
- Stimme fiir Leistungserbringer
ZIELE UND | - Stirkung lokaler Strukturen
WIRKUNGSEFFEKTE | - Herausforderungen zusammen denken
- Gemeinsame Planung fur die Zukunft
« Kooperation und Austausch Steigerung der Qualitat und Effizienz der Pflegeversorgung
Stadte und Gemeinden - Sozialdmter, Leistungserbringer, Seniorenbeirat/-vertretung, ortliche
ANGEDACHTE AKTEURE Vereine, Angehbrigenvertretung, stadte- und gemeindespezifische Akteure [bspw. Sozialpunkte]
UND STOLPERSTEINE . .
- Konkurrenzdenken der Leistungserbringer
BUDGETPLANUNG | Pers?nalressourcen der Stidte und Gemeinden hinsichtlich Aufbau und Organisation
- Bewirtungskosten
ANSPRECHPARTNER | Amt fiir Soziales und Pflege, Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

UND STOLPERSTEINE | - Kirchturmdenken in Stadten und Gemeinden
« Personalressourcen Amt fiir Soziales und Pflege Stabstelle kommunale
BUDGETPLANUNG Pflegeplanung fur Aufbau und Organisation
ANSPRECHPARTNER | Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und
KREIS STEINFURT | Koordination Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe
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Kreis Steinfurt - Amt fir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und
Koordination Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe"

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Die ,Kommunale Konferenz Alter und Pflege” des Kreises Steinfurt ist das zentrale Gremium
zur Koordinierung der pflegerischen Versorgung im Kreis.

- Die Einrichtung von Arbeitsgruppen erméglicht eine vertiefte Auseinandersetzung mit
spezifischen Themen und férdert die Zusammenarbeit zwischen verschiedenen Akteuren.
- Die Themen und die Zusammensetzung der Arbeitsgruppen kénnen flexibel an aktuelle
Herausforderungen angepasst oder an die Inhalte dieses Strategiepapiers angelehnt werden.
- Die Ergebnisse sollen den Teilnehmenden der Konferenz zu gute kommen und
dort regelmafig vorgestellt werden.
- Die Entstehung von Fachtagungen und Publikationen sind ebenso maéglich
wie kurze Impulsformate.

Die MaRnahme ,Konferenz Alter und Pflege Arbeitsgruppen” soll eine niedrigschwellige
Auseinandersetzung mit spezifischen Themen der Pflegeversorgung ermoglichen.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Kreis Recklinghausen [NRW]
- Arbeitsgruppen Pflegenotstand

Beispiel Fachtagung im Kreis Wesel [NRW]

« Rund 130 Teilnehmende diskutierten 2023 die aktuelle Versorgung
Pflegebedirftiger heute und in Zukunft

UMSETZUNGSIDEEN

- Abfrage in der Konferenz Alter und Pflege, bei welchen Themen Bedarf
an einer Arbeitsgruppe besteht
- Einrichtung der Arbeitsgruppen
« Uberlegung zur Einbindung externer Mitglieder in die Arbeitsgruppe,
unabhingig von der Teilnahme an der Konferenz.

- Beispielhafte Arbeitsgruppen: Interkulturelle Pflege, Pravention und Gesundheitsférderung,
Palliative Versorgung, Unterstiitzung pflegender Angehdériger, Rehabilitative Altenpflege,
Querschnittsthemen [wie Einsamkeit, Armut]

ZIELEUND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Themenspezifische Fokussierung

- Starkung lokaler Strukturen

- Férderung von Innovation und Praxisnahe
- Férderung von Zusammenarbeit

- Integration und Vernetzung

« Einbindung in die Gesamtarbeit

- Nutzung von Expertise

ANGEDACHTE AKTEURE

Mitglieder der Konferenz Alter und Pflege, sowie externe Personen

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

- Zeitaufwendig
- Kosten und Nutzen
« Handlungsmaglichkeiten eventuell begrenzt

BUDGETPLANUNG

« Personalressourcen fur Amt fiir Soziales und Pflege, Leistungserbringer und Kommunen

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Amt fir Soziales und Pflege, Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.3 WEITERENTWICKLUNG
PFLEGEINFRASTRUKTUR

Das Handlungsfeld Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur umfasst die grundlegenden physischen
Angebote, die fur eine funktionierende Pflege essenziell sind, wie z.B. Kurzzeitpflegeeinrichtungen
oder ambulante Pflegedienste.

Aktueller Stand

Informationen zu den aktuellen Versorgungsangeboten, einschlieRlich der jeweiligen Platzzahlen und
zukUnftigen Bedarfen, werden in der kommunalen Pflegeplanung 2024 dargestellt. Zusammengefasst
lasst sich festhalten, dass aufgrund des demografischen Wandels nahezu jeder Bereich zukunftig aus-
gebaut werden sollte. Das Spannungsfeld zwischen dem gesetzlich formulierten Grundsatz ,ambulant
vor stationar”, der wirtschaftlichen Tragfahigkeit der Leistungserbringung, der Bereitstellung hochspe-
zialisierter Dienstleistungen in dinn besiedelten Regionen sowie dem Mangel an Fachpersonal erfor-
dert eine enge Kooperation zwischen der Kreisverwaltung, den Stadten und Gemeinden und den Leis-
tungserbringern aus den Bereichen Medizin, Rehabilitation, Therapie und Pflege. Das Spannungsfeld
zeigt aber auch, dass der Erhalt vorhandener Strukturen ebenso im Blick behalten werden muss wie
der Ausbau, denn diese obliegen den gleichen Herausforderungen.

Die nachfolgenden MaRnahmensteckbriefe fokussieren demnach den Erhalt und Ausbau der Pflege-
infrastruktur anhand der aktuellen und vor allem zukiinftigen Bedarfszahlen.
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2.3.1 ERHALT UND AUSBAU 24 /7 PFLEGEANGEBOTE

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Kreis — Amt fiir Soziales und Pflege, Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
- Leistungserbringer

2.3.2 FORDERUNG DES VERBLEIBS IM VERTRAUTEN WOHNUMFELD

Trotz der Vorgabe ,ambulant vor stationar” bleibt ein ausgewogener Pflegemix unverzicht-
bar, insbesondere angesichts des demografischen Wandels. Stationare Einrichtungen und
ambulante Pflegewohngemeinschaften bieten eine Rund-um-die-Uhr-Betreuung, die bei

AUSGANGSLAGE UND | Multimorbiditat oder chronischen Erkrankungen oft unerlasslich ist. Ein flexibles System, das
BESCHREIBUNG | individuelle Bediirfnisse berticksichtigt, kombiniert ambulante und stationre Angebote, um
die Pflegeversorgung langfristig stabil und resilient zu gestalten.
Die Mafinahme ,Erhalt und Ausbau 24 /7 Pflegeangebote” bietet eine wichtige Grundlage, um
die wachsenden Anforderungen an die Pflege durch den demografischen Wandel zu bewéltigen.
Beispiel Ausbau Ambulante Pflegewohngemeinschaften
- Ambulante Pflegewohngemeinschaften sind Wohn- und Betreuungsangebote, in denen
mehrere Altere/Pflegebedirftige [max. 12 Personen] oder Menschen mit Behinderungen in
einer Wohnung mit einem gemeinsamen Hausstand leben und ihnen von einem oder mehreren
Leistungsanbietern Betreuungsleistungen angeboten werden.
BEISPIELHAFTE | - Wohngemeinschaften mit Betreuungsleistungen kénnen selbstverantwortet oder
PRO]EKTE anbieterverantwortet sein.
Beispiel Ausbau Einrichtungen mit umfassenden Leistungsangebot [EULA]
- Einrichtungen mit umfassendem Leistungsangebot sind Pflegeheime, die dazu dienen, éltere
Menschen, pflegebediirftige Personen oder Menschen mit Behinderungen aufzunehmen. Sie
stellen Wohnraum bereit, bieten Betreuungsleistungen an und gewshrleisten eine umfassende
Gesamtversorgung.
Bei einem Bedarf an 24 /7-Versorgungsplatzen sollte gemeinsam mit den Leistungser-
UMSETZUNGSIDEEN | bringern sowie den Stadten und Gemeinden gepriift werden, welche Angebotsform am
zielfihrendsten ist.
ZIELEUND | o Angoorgen
WIRKUNGSEFFEKTE | . "8"o""e8 BeTE
- Starkung der regionalen Versorgung
ANGEDACHTE AKTEURE | Leistungserbringer, Kreis | Amt firr Soziales und Pflege, Stadte und Gemeinde
HERAUSFORDERUNGEN | - Fachkraftemangel
UND STOLPERSTEINE | - Baukosten
BUDGETPLANUNG | Belastung kommun'aler Haushalte
- Personal- und Betriebskosten
ANIS(EEIESC;ITPEAI:J-:355 Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege

ANGEDACHTER | - Kreis - Amt fiir Soziales und Pflege, Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
INITIATOR | - Leistungserbringer
Stationare Pflegeeinrichtungen erfordern umfangreiche Infrastruktur, Personal und Betriebs-
kosten, die oft durch Sozialhilfetrager mitfinanziert werden mussen. Der Verbleib in der eige-
AUSGANGSLAGE UND | nen Hiuslichkeit reduziert diese Ausgaben erheblich. Gleichzeitig bietet er individuelle Vorteile
BESCHREIBUNG | firdie Lebensqualitat und Autonomie der Menschen.
Die MaRnahme ,Férderung des Verbleibs im vertrauten Wohnumfeld” bietet unterschiedliche
Umsetzungsideen und Moglichkeiten den Verbleib in der eigenen Hauslichkeit zu starken.
Beispiel Erhalt und Ausbau Tagespflege
« Flexibilisierung der Offnungszeiten
« Erweiterte Offnungszeiten [abends, Wochenende]
« Nachtpflegeangebote
- Spezialisierte Tagespflegeplitze
« fiir verschiedene Zielgruppen [bspw. Demenz, Adipositas, Haustiere, Rehabilitation]
« Erhéhung der Akzeptanz und Information
« Andere Begrifflichkeit fur Tagespflege, bspw. Tagestreff
« Bewerbung von Tagespflege [was bietet das Angebot?]
- Austauschformat der lokalen Tagespflegen
« kann zu einer Starkung des Segmentes beitragen. In gemeinsamen Sitzungen und Work-
shops kénnen dabei Probleme erdrtert und Lésungsansatze diskutiert werden.
- Versorgung durch Betreuungskraft 43b/53b SGB Il - bspw. Gut Andersleben Westerkappeln
Beispiel Mobile geriatrische Rehabilitation - Beispiel Traunstein [Bayern]
- Die mobile geriatrische Rehabilitation in Traunstein, Bayern, bietet geriatrische Rehabilita-
tionsleistungen entweder zu Hause oder in Pflegeeinrichtungen an.
BEISPIELHAFTE |0 [ ey e bl
PROJEKTE | . pic Manahme umfasst in der Regel 20 Behandlungstage und mindestens

30 Therapieeinheiten.

- Ein spezialisiertes, multiprofessionelles Team aus Arzten, Pflegekriften, Therapeuten und
Psychologen sorgt fir die Durchfihrung. Das Versorgungsgebiet umfasst Traunstein und
einen 30 Kilometer Radius.

Beispiel Rehabilitative Altenpflege

« Zugrunde liegt diesem Pflegekonzept eine ganzheitliche Sichtweise auf den Menschen und
auf die Aufgaben der Pflege hochaltriger Klienten und Klientinnen. Die Abkehr von der Defi-
zitorientierung und die Hinwendung zu den Ressourcen des Einzelnen stehen im Mittelpunkt
dieses Pflegeansatzes.

- Die rehabilitative Versorgung wird durch interprofessionelle Zusammenarbeit,
mehr Pflegepersonal und umfassende Therapieangebote erméglicht.

« Das Jakobi-Seniorenzentrum in Rheine beginnt ab Friihjahr 2025 mit einem
rehabilitativen Ansatz

Beispiel Ausbau ambulante Pflegedienste

- Ambulante Pflegedienste spielen eine zentrale Rolle in der Versorgung pflegebedurftiger
Menschen, da sie eine Betreuung in der vertrauten hauslichen Umgebung ermoglichen. Sie
leisten Unterstutzung bei der Grundpflege, medizinischen Behandlungspflege und hauswirt-
schaftlichen Tatigkeiten.
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Ausbau Haushaltsnahe Dienstleistungen

« Haushaltsnahe Dienstleistungen sind essenziell fiir die Pflegeversorgung, da sie pflegebe-
durftige Menschen und ihre Angehérigen bei alltaglichen Aufgaben wie Reinigung, Einkaufen
oder Kochen entlasten.

- Sie fordern den Verbleib in der eigenen Hauslichkeit, stirken die Selbststandigkeit und verbes-

sern die Lebensqualitat der Betroffenen. Gleichzeitig reduzieren sie die Belastung pflegender
Angehoriger und unterstiitzen die Stabilitat der hauslichen Pflege.

Beispiel Ausbau Service Wohnen

- Der Begriff des Service-Wohnens ist in Nordrhein-Westfalen im Wohn- und Teilhabegesetz
[WTG NRW] verankert. Demnach wird unter Service-Wohnen eine Wohnform fiir 4ltere Men-
schen verstanden, die in der Regel aus einer Kombination von gemietetem Wohnraum und
verschiedenen Serviceleistungen besteht.

Beispiel Nachbarschaftshilfe und Ehrenamt

2.3.3 ERHALT UND AUSBAU KURZZEITPFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Kreis - Amt fur Soziales und Pflege, Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur

Pflege
- Leistungserbringer

UMSETZUNGSIDEEN

- Uberlegung zusammen mit den Leistungserbringern welche Beispiele in Anbetracht der
aktuellen Herausforderungen als zielfiihrend erachtet werden

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Entlastung von Pflegenden Angehdrigen
« Ambulant vor Stationar

- Starkung der regionalen Versorgung

- Soziale Integration von alteren Menschen

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Die Kurzzeitpflege ist eine vortibergehende stationare Pflegeform, die in Pflegeeinrichtungen
angeboten wird. Sie dient dazu, pflegebedurftige Menschen fiir einen begrenzten Zeitraum
von bis zu acht Wochen im Jahr zu betreuen und zu versorgen.

- Die Kurzzeitpflege wird haufig genutzt:

« Zur Entlastung von Angeharigen, beispielsweise wahrend Urlaubszeiten oder bei Uberforde-
rung.

« Nach einem Krankenhausaufenthalt, wenn eine Riickkehr in die eigene Hiuslichkeit noch
nicht moglich ist.

« Zur Uberbriickung, wenn eine dauerhafte Pflege oder ein Platz in einer Pflegeeinrichtung
noch organisiert werden muss.

« Das Fehlen verfiigbarer Kurzzeitpflegeplitze, wie es aktuell im Kreis Steinfurt der Fall ist
stellt eine erhebliche Belastung fiir alle Beteiligten dar.

- Diese Problematik hat sich weiter verscharft, da eine solitare Kurzzeitpflegeeinrichtung in
Ochtrup zu Beginn des Jahres 2024 ihren Betrieb eingestellt hat und angedachte Planungen
in einer anderen Kommune nicht realisiert werden konnten.

« Um dieser Engpasssituation entgegenzuwirken, hat das Amt fir Soziales und Pflege in den

letzten Monaten Gesprache mit ver-schiedenen Anbietern gefiihrt, um neue Kurzzeitpflege-
einrichtungen zu planen und zu errichten.

Die MaRnahme ,Ausbau Kurzzeitpflege" stellt nach wie vor eine hochpriorisierte Aufgabe des
Kreises dar und soll dazu dienen Platze in diesem Versorgungsbereich auszubauen.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Fix/Flex-Regelung

- Die ,Fix/Flex-Regelung" fur Kurzzeitpflegeplatze in vollstationdren Pflegeeinrichtungen
kénnte den Mangel an solchen Platzen im Kreis Steinfurt lindern. Seit 2018 erméglicht diese
Regelung eine héhere Vergiitung, wenn eingestreute Plitze zu solitaren Kurzzeitpflegeplat-
zen umgewandelt werden. Leider wird sie bislang nur selten genutzt.

Beispielprojekt Ambulante Kurzzeitpflege - Geretsried [Bayern]

- Die ambulante Kurzzeitpflege bietet eine Moglichkeit zur Versorgung pflegebedirftiger
Personen im eigenen Zuhause wihrend des Urlaubs pflegender Angehériger. Diese Form der
Pflege kann entweder durch klassische Hausbesuche ambulanter Mitarbeiter und Mitarbei-
terinnen oder durch Pflegekrifte, die fir die Dauer des Urlaubs im Haushalt leben, durchge-
fihrt werden. Eine ausfthrliche Ubergabe durch den pflegenden Angehérigen sorgt fiir eine
reibungslose Versorgung.

Beispiel REKUP - Rehabiliative Kurzzeitpflege kombiniert stationére Kurzzeitpflege mit
rehabilitativen Mafinahmen, die sowohl von der Kranken- als auch von der Pflegeversicherung
abgedeckt werden. Diese Rehabilitationsmafinahmen nutzen die multiprofessionellen Teams
und die Infrastruktur der Rehaeinrichtungen, um pflegerische und therapeutische Leistungen
aus einer Hand anzubieten.

Beispiel Pflegehotel, Willingen [NRW]
- Siehe Mafnahme 2.3.3
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UMSETZUNGSIDEEN

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
- Austausch mit Leistungserbringern zur Umsetzung der oben genannten Ideen

« Weiter aktiv mit Leistungserbringern und Kommunen im Gespréch bleiben,
um Situation zu entlasten

2.3.4 PFLEGEHOTEL

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Kreis, Amt fiir Soziales und Pflege — Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege,
- Leistungserbringer

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

« Erhéhung von Kurzzeitpflegeplatzen

- Entlastung pflegender Angehériger

- Entlastung bestehender stationarer Einrichtungen
« Flexible Ubergangslésung

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Ein Pflegehotel ist eine Einrichtung, die Pflegebediirftigen eine Kombination aus
professioneller Pflege und einem hoteldhnlichen, erholsamen Ambiente bietet.

- Es ist speziell auf die Bedtrfnisse von Menschen mit Pflegebedarf ausgerichtet und
bietet sowohl qualifizierte Pflegeleistungen als auch Freizeitmdglichkeiten.

- Sie bieten in der Regel barrierefreie Zimmer, spezielle Pflegepakete und eine umfassende
medizinische Versorgung, aber auch Entspannungsangebote wie Massagen oder physiothe-
rapeutische Behandlungen

Die MaRnahme ,Pflegehotel” bietet eine innovative Lésung zur Pflegeversorgung, die sowohl
die medizinische als auch die rehabilitative Betreuung pflegebedirftiger Menschen in einem
wohnlichen Umfeld erméglicht und damit pflegende Angehorige entlastet.

ZIELGRUPPEN | Pflegebediirftige Personen, Pflegende Angehérige, Leistungserbringer
ANGEDACHTE AKTEURE | Kreis, Leistungserbringer, Kommunen
« Fachkraft l
e . Aitcrak?vite;:iarzggereich der Kurzzeitpflege zu arbeiten
UND STOLPERSTEINE Pree
« Baukosten
« Bau-/Umbaukost
BUDGETPLANUNG | \/Umoaukosten
- Personalressourcen zur Planung und Initiierung
ANIS(:EFSC:TPEAIEI35$ Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Pflegehotel, Willingen [NRW]

- Bezeichnet sich selbst als modellhafte Kurzzeitpflege mit rehabilitativen Angeboten sowie
gesunder Urlaub fur pflegende Angehérige

« kombiniert hochwertige medizinische Betreuung, Rehabilitation und individuelle Pflege
in einem angenehmen, barrierefreien Umfeld

UMSETZUNGSIDEEN

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
« Gesprache mit Pflegehotel Willingen
« Gesprache mit Betreiber
« Gesprache mit Stadte und Gemeinden

ZIELEUND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Weiteres Angebot im Bereich der Kurzzeitpflege und rehabilitativen Pflege im Kreis Steinfurt
- Kombination Pflege und Erholung

- Entlastung pflegender Angehériger

- Forderung der Lebensqualitat

« Zugang zu professioneller Pflege und medizinischer Versorgung

- Pravention von Pflegeverschlechterung

ANGEDACHTE AKTEURE

Kreis, Stadte und Gemeinden, Leistungserbringer

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

- Geeignetes Grundstiick und Gebaude

« Finanzierung und Kosten

- Rechtliche und regulatorische Anforderungen
« Akzeptanz bei den Zielgruppen

- Fachkraftemangel

BUDGETPLANUNG

« Bau-/Umbaukosten
« Personalressourcen zur Planung und Initiierung

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
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2.3.5 DEMENTIA CARE MANAGEMENT [DCM]

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Netzwerk Dementia Care Management
« Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
- Regionalbiiro Alter, Pflege und Demenz

2.3.6 ERHALT UND AUSBAU DER PALLIATIVEN VERSORGUNGSSTRUKTUR

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Die Versorgung von Menschen mit Demenz stellt ein wachsendes gesellschaftliches Problem
dar. Aufgrund des demografischen Wandels steigt die Zahl der Betroffenen kontinuierlich.
Angehdrige von Demenzerkrankten stehen dabei vor enormen Herausforderungen, da sie
nicht nur die Auswirkungen der Erkrankung bewiltigen, sondern auch die oft komplexen An-
forderungen der Pflege und Unterstitzung meistern missen.

« Das Dementia Care Management [DCM] verfolgt das Ziel, sowohl die Versorgung von Men-
schen mit Demenz zu verbessern als auch die Angehorigen zu entlasten. Hierbei wird durch
sogenannte Demenzlotsen ein individuell abgestimmter Versorgungsplan entwickelt, der alle
relevanten Akteure einbezieht.

- Seit Mitte 2024 gibt es bereits eine breit aufgestellte Arbeitsgruppe zu diesem Thema

Die Mafinahme ,Dementia Care Management" zielt darauf ab, pflegende Angehérige zu unterstit-
zen und gleichzeitig das Versorgungssystem im Bereich Demenz nachhaltig zu entlasten.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Demenzlotsen Siegen-Wittgenstein [NRW]

- bietet eine strukturierte und individuelle Unterstttzung firr pflegebedurftige
Menschen mit Demenz sowie deren pflegende Angehorige.

- Dabei spielen die sogenannten Demenzlotsen eine zentrale Rolle. Diese Fachkrafte ermitteln
mithilfe von computergestiitzten Systemen die medizinischen, pflegerischen und psychosozia-
len Versorgungsbedarfe der Betroffenen sowie ihrer Angehérigen.

- Auf dieser Grundlage erstellen sie in enger Zusammenarbeit mit allen beteiligten
Akteuren einen mageschneiderten Versorgungsplan.

UMSETZUNGSIDEEN

- Die bestehende Arbeitsgruppe und das Netzwerk zum Dementia Care Management [DCM)]
pruft die Moglichkeiten, das Beispielprojekt auf andere Bereiche zu tibertragen.

- Dariiber hinaus ist es notwendig, die tibergeordnete Koordination und das Monitoring des
DCM festzulegen, um eine nachhaltige Umsetzung zu gewahrleisten.

- Die Arbeitsgruppe erarbeitet zudem Konzepte zur Qualifizierung von Demenzlotsen und
entwickelt Strategien, um Leistungserbringer und Fachkrafte von den Vorteilen einer weiter-
fuhrenden Fortbildung trotz eines moglichen Mehraufwands zu iiberzeugen.

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Verbesserung der Versorgung von Menschen mit Demenz
- Entlastung der pflegenden Angehérigen

- Koordination und Vernetzung der Versorgungsakteure

- Frithzeitige Erkennung von Unterstiitzungsbedarf

- Verbesserung der Versorgung von Menschen mit Demenz
- Entlastung der pflegenden Angehérigen

« Koordination und Vernetzung der Versorgungsakteure

- Frithzeitige Erkennung von Unterstitzungsbedarf

- Starkung der Selbstbestimmung und Lebensqualitat

ANGEDACHTE AKTEURE

Kreis, Leistungserbringer, Regionalbiiro Alter, Pflege und Demenz, Netzwerk Dementia Care
Management, Pflegeeinrichtungen und soziale Dienste, Arzte und Therapeuten

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

- Datenschutz

« Akzeptanz der Zielgruppen

- Koordination zwischen verschiedenen Akteuren
- Finanzierung und Ressourcen

- Fachkraftemangel

« Schulung und kontinuierliche Weiterbildung

BUDGETPLANUNG

- Netzwerkforderung nach §45c¢ Abs.9 SGB Xl
« Personalressourcen zum Aufbau und Koordination
- Personalressourcen fiir Fortbildung

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

S CLLER Kreis, Leistungserbringer, Netzwerk der ambulanten Palliativversorgun
INITIATOR ESnESETRIEED BHne

- Die palliative Versorgung ist ein zentraler Bestandteil einer men-schenwiirdigen Betreuung
in der letzten Lebensphase.

- Der Kreis Steinfurt férdert in Rahmen von Vertragen die Hospize, das ,Netzwerk der Arbeits-
gemeinschaft Hospiz und Palliativversorgung im Kreis Steinfurt” nach § 39d Abs. 3SGBV
sowie das ,Netzwerk Hospiz im Kreis Steinfurt"

« Der Kreis Steinfurt fihrt Austauschgesprache mit den Hospizen und dem Netzwerkkoordina-
tor der ambulanten Versorgung, um eine kontinuierliche Weiterentwicklung sicherzustellen.

- Die palliative Versorgung basiert auf drei wesentlichen Saulen:

« Versorgung in stationdren Hospizen
« Palliative Versorgung in stationdren [Pflege-] einrichtungen
« Ambulante palliative Versorgungsstruktur

Versorgung in stationiaren Hospizen

« Im Kreis Steinfurt gibt es derzeit zwei stationdre Hospize mit insgesamt 20 Platzen

- Der weitere Bedarf ist angesichts des demografischen Wandels in den Blick zu nehmen.

Die Vorgaben zur Refinanzierung nach dem SGB V sind dabei zu beachten.
AUSGANGSLAGE UND | Palliative Versorgung in stationéren [Pflege-] Einrichtungen
- Die Matthias Stiftung in Rheine hebt den steigenden Platzbedarf fur palliativ zu versorgende
BESCHREIBUNG Menschen hervor. Pflegeheime und Hospize stoften aufgrund des hohen Unterstiitzungsbe-
darf dieser Patienten oft an ihre Grenzen.

- Seit der Einfuhrung des Hospiz- und Palliativgesetzes [HPG] im Jahr 2015 sind alle
Pflegeeinrichtungen in Deutschland verpflichtet, palliative Versorgung anzubieten.

- Die Umsetzung dieser Verpflichtung bleibt jedoch eine Herausforderung, insbesondere we-
gen Finanzierungsproblemen und Personalmangel [bspw. mit spezieller palliativer Weiter-
bildung].

« Zusatzlich zur Versorgung in Pflegeeinrichtungen existieren im
Kreis drei Palliativstationen in Krankenhdusern.

Ambulante palliative Versorgungsstruktur

- Der Kreis Steinfurt verfiigt Gber 12 ambulante Hospizdienste,
die jeweils unterschiedliche Stadte und Gemeinden abdecken.

- Dariiber hinaus stehen drei palliativmedizinische Konsiliardienste sowie drei
Palliativpflegedienste zur Verfiigung, um die ambulante Versorgung zu gewéhrleisten.

« Die Mafinahme , Erhalt und Ausbau palliativer Versorgungsstruktur” zielt darauf ab, die
bestehenden Angebote weiter zu starken, den Zugang zu verbessern und auf den steigenden
Bedarf im Kreisgebiet zu reagieren

Versorgung in stationaren Hospizen

Beispiel Tageshospiz Gronau [seit 12/23] [NRW]

Das Tageshospiz im Josef-Haus in Gronau-Epe bietet schwerkranken Menschen mit unheilbaren

Erkrankungen eine individuelle Be-treuung von Montag bis Freitag [8.30 - 16.30 Uhr]. Ziel ist

es, die Gaste in ihrer hduslichen Umgebung zu unterstitzen und gleichzeitig pflegende Ange-

horige zu entlasten. Angeboten werden palliative Pflege, therapeutische Aktivitaten, psycho-
soziale Begleitung sowie Beratung zu Schmerzmanagement und Pflegehilfen.

Palliative Versorgung in stationaren Pflegeeinrichtungen

BEISPIELHAFTE | Beispiel Christophorus St.Elisabeth-Stift, Nottuln [NRW]
PROJEKTE | - DasSt. Elisabeth-Stift in Nottuln wurde im Jahr 2024 fir seine vorbildliche Hospizkultur und

Palliativkompetenz ausgezeichnet:

« Pflegefachkrafte mit Zusatzqualifikation: Auf jedem Wohnbereich sind Pflegefachkrafte tétig,
die eine zusatzliche Ausbildung in Palliative Care absolviert haben

« Gesundheitliche Versorgungsplanung: gemaR § 132g SGB V [GVP] erginzt die Betreuung.
Auch seelsorgerische Angebote sind fester Bestandteil der umfassenden Versorgung.

« Wachentliche Palliativ-Visiten: auf jedem Wohnbereich, an der Pflegefachkrafte,
die Pflegedienstleitung sowie die GVP-Beraterin teilnehmen.

« Kooperation mit externen Partnern: Hausarztinnen und Hausérzten,
Palliativnetz Kreis Coesfeld und Hospizbewegung Nottuln e.V.
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BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Ausbildung und Weiterbildung des Personals

Es sollten palliative Weiterbildungsmafinahmen fir Pflegekrafte in allen Pflegeeinrichtungen
und Krankenhiusern bereitgestellt werden. Eine enge Kooperation mit Bildungszentren wiirde
die Weiterbildungsmaglichkeiten fir Palliativpflege weiter ausbauen und den Fachkraftemangel
in diesem Bereich lindern.

Beispiel Integration von Palliativbetten in Pflegeeinrichtungen

Im Bereich der Integration von Palliativbetten in Pflegeeinrichtungen ist es wichtig, eingestreu-
te Palliativbetten oder spezielle Palliativstationen in bestehenden Pflegeeinrichtungen und
Krankenh3usern zu schaffen, wie sie zum Beispiel im Wohnbereich Emmaus im Edith-Stein-Haus
Altenberge oder Coldinne in Rheine existieren.

Beispiel Erstellung spezifischer Konzepte

ist ebenfalls ein wichtiger Aspekt der Palliativpflege. Hier sollten individualisierte Konzepte
entwickelt werden, die bspw. palliative Pflege und Demenz vereinen, um eine bessere Betreu-
ung besonders vulnerabler Gruppen zu gewahrleisten. Zusatzlich kénnte die Implementierung
der Fix-Flex-Regelung fir Demenz- und Palliativversorgung flexiblere Losungen fir Menschen
mit komplexen Bedurfnissen schaffen und so die Versorgung weiter verbessern.

- Beachtung des Neumiinsterander Modell ein Projekt zur Unterstitzung von Hospizkultur
und Palliativversorgung in Alten-und Pflegeeinrichtungen

Beispiel Férderung von Best-Practice-Beispielen

um erfolgreiche Modelle der Palliativpflege zu verbreiten. Ein Austausch und eine Vernetzung
von Best-Practice-Konzepten, wie dem Beispiel des Christophorus St. Elisabeth-Stifts in Not-
tuln, kdnnte zur Weiterentwicklung und Optimierung der Versorgung beitragen.

Ambulante palliative Versorgungsstruktur

Beispiel Ziele und Vorhaben des ,Netzwerk der Arbeitsgemeinschaft Hospiz und
Palliativversorgung im Kreis Steinfurt”

« Férderung einer bedarfsgerechten hospizlichen und palliativen Versorgungsstruktur, um den
Zugang zu diesen Angeboten zu verbessern und die Lebensqualitat schwerkranker sowie
sterbender Menschen zu erhéhen.

- Daneben wird die Bevélkerung zu den Themen Sterben und Tod sowie zur Palliativversor-
gung im Kreis informiert und die inner- und interdisziplinare Vernetzung von Regel- und
Palliativversorgung auf Kreisebene verbessert.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.3.7 ERHALT UND AUSBAU STATIONARE DEMENZVERSORGUNG

ANGEDACHTER
INITIATOR

« Kreis — Amt fiir Soziales und Pflege - Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
- Leistungserbringer

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

Aus der kommunalen Pflegeplanung 2024:

« Im Jahr 2023 leben in Deutschland ca. 1,8 Millionen Menschen mit einer demenziellen Er-
krankung. Infolge des demografischen Wandels wird die Zahl der Betroffen - allein in der
Altersgruppe der tiber 65-Jahrigen - bis 2050 mutmaflich auf tber 2 Millionen steigen.

- Die Sicherung eines qualitativ hochwertigen und angepassten pflegerischen Betreuungs-
angebotes stellt somit vermehrt eine Herausforderung fiir die Akteure in der Pflege dar.

« Grundsitzlich geht die Pflege demenziell erkrankter Menschen mit einem besonderen
Betreuungsaufwand einher, dem nur sehr bedingt in einem informellen Pflegesetting [z. B.
durch An- und Zugehérige] begegnet werden kann.

- Die Pflege von Demenzkranken findet demnach primar in professionellen Settings statt und
stellt dabei zusatzliche Anforderungen an das vorhandene Pflegesetting und das verant-
wortliche Personal. Spezialisierte Angebote fur Menschen mit demenziellen Erkrankungen
bestehen im Kreis Steinfurt sowohl im [teil-]stationaren als auch im ambulanten Bereich.

Im Kreis Steinfurt gibt es im Jahr 2022 bspw. 26 anbieterverantwortete Wohngemeinschaf-
ten [insgesamt 246 Platze], die eine spezialisierte Betreuung fiir Menschen mit demenziellen
Erkrankungen anbieten.

Die Befragung der Pflegedienstleister im Kreis Steinfurt unterstreicht die Bedeutung und die
vorhandenen Bedarfe im Bereich der Pflege demenziell erkrankter Personen und die Not-
wendigkeit spezialisierte Angebote vorzuhalten.

« Samtliche Teilnehmer der Befragung stimmen dabei der Aussage zu, dass im Kreisgebiet
mehr spezialisierte Angebote fiir demenzkranke Pflegebediirftige benétigt werden.

« Auch im professionellen ambulanten Bereich sieht eine groRe Mehrheit von 90 % der
Befragten einen Bedarf nach mehr spezialisierten Angeboten.

Die MaRnahme ,Ausbau stationdre Demenzversorgung” zielt darauf ab, die stationare Versor-
gung von Demenzpatienten durch den Ausbau spezialisierter Betreuungsplétze zu starken.

UMSETZUNGSIDEEN

Allgemein

- Uberlegung Zahlen im Bereich der palliativen Versorgung zu erheben und im Zuge der kom-
munalen Pflegeplanung zugéanglich zu machen

- Blick auf die Versorgung von besonderen Zielgruppe wie Nicht-Tumor-Erkrankungen,
Wohnungslose, Menschen mit Integrationsgeschichte, Menschen mit Fluchterfahrung,
Insassen JVA, Menschen in ambulanten PflegeWgs [auch Beatmung], Demenzerkrankte
Menschen

- Uberlegung hinsichtlich Caring Communitys bspw. im Zuge von Quartiersentwicklung

- Angebote fiir Zielgruppe & Angehérige tiberlegen [Pflegekurse, Selbsthilfegruppe, Letze-
Hilfe-Kurse etc.]

Versorgung in stationdren Hospizen

- Uberpriifung, inwieweit ein Tageshospiz fiir den Kreis Steinfurt moglich ist
« Einladung Tageshospiz Gronau zu einer Sitzung der Konferenz Alter und Pflege

« Zukiinftige Teilnahme des Netzwerkkoordinators nach § 39d Abs. 3 SGB V an
Qualitatszirkeln der Hospize mit dem Kreis

Vorschlag Palliative Versorgung in stationiren [Pflege-] einrichtungen

« Uberpriifung, inwieweit die Beispielprojekte auf die Einrichtungen im Kreis Steinfurt tibertragbar sind.
« Bspw. in einer Arbeitsgruppe im Zuge der Konferenz Alter und Pflege

- Einrichtungen, die derzeit kein Konzept oder lediglich ein unvollstandiges Konzept vorweisen,
wird empfohlen, ein umfassendes Konzept zu entwickeln und umzusetzen.

- Mitarbeitende im Bereich Familiale Pflege im Krankenhausern
[Ubergang Krankenhaus - Pflegeheim/ Zuhause] weiterbilden im palliativen Bereich

« Palliativkonsiliardienste im Krankenhaus etablieren, damit auch andere Stationen Personen
mit zusatzlichen Wissen abrufen kénnen

Vorschlag Ambulante palliative Versorgungsstruktur

- Personal in ambulanten Pflegediensten ausbilden

- Ziele und Vorhaben des ,Netzwerk der Arbeitsgemeinschaft Hospiz und Palliativversorgung
im Kreis Steinfurt” umsetzen

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Demenzdorf Tonebdn am See [Niedersachsen]

« Anders als in normalen Pflegeheimen leben die Senioren in Bungalows zusammen.
Sie haben die Moglichkeit ihr Leben weiterzufiihren wie sie es gewohnt sind.

- Die intensive Betreuung, findet hinter den Kulissen statt. Die Pfleger, die jeweils bis zu
sieben Personen betreuen, sind als Supermarktverkaufer, Mitbewohner, Hauspersonal oder
Familienmitglieder getarnt in den Alltag der alten Menschen eingebunden. Sie begleiten die
Demenzkranken auf Schritt und Tritt, lassen diese aber ihre eigenen Entscheidungen treffen.

Beispiel Herbergier - Wohngruppenkonzept fiir Mensch mit Demenz [Niederlande]

- Das niederlandische Wohngruppenkonzept der Herbergier ist spezialisiert auf die Begleitung
demenziell verdanderter Menschen und stellt hierzu noch einmal eine besondere Form dar:

- Es gibt ein Betreuerehepaar, das mit in der Wohneinheit lebt und so die Betroffenen 24 Stun-
den am Tag, 7 Tage die Woche begleiten und die Qualitét sichern kann. Als franchisenehmen-
der Unternehmer fithrt dieses Paar lhre Mitarbeiter, sodass Hauslichkeit gelebt werden kann.

- Ende 2025/ Anfang 2026 wird die erste Wohngruppe Herbergier in Recklinghausen [NRW]
gegrundet. Derzeit wird noch ein Franchisenehmerpaar hierfir gesucht.

Beispiel Gammel-Oase als Konzept fiir Einrichtungen [NRW]

- Vom Ansatz her stammt die im ,Therapeutischen Gammeln* [Kostrzewa 2023] angewendete
Haltung aus der Palliative Care. Hier werden namlich die Wiinsche und Bediirfnisse des
Betroffenen radikal in den Mittelpunkt der Sorgekultur gestellt.

- Das therapeutische Gammeln versteht sich somit als Gegenentwurf zu den vielen vermeint-
lichen Trainings und Therapien in der Demenz Care. Sie besteht aus einer gewahrenden,
suchen-den und reagierenden Haltung. Hiertiber erfahren die Betroffenen, dass sie die Regie
[Autonomie]iiber das Pflege- und Versorgungsangebot zuriickbekommen.

- Das Julie-Kolb-Seniorenzentrum im westfélischen Marlist die erste Pflegeeinrichtung in
Deutschland, die in einem segregierten Wohnbereich das Konzept des therapeutischen
Gammelns umsetzt

UMSETZUNGSIDEEN

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
« Welche Akteure sind einzubeziehen?
« Besuch der Projekte
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ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Verbesserung der Versorgung von Menschen mit Demenz
- Entlastung der pflegenden Angehérigen

- Starkung der Selbstbestimmung und Lebensqualitat

- Entlastung der reguldren Versorgungssystem

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ANGEDACHTE AKTEURE

Leistungserbringer, Kreis

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

- Fachkraftemangel
» Finanzierung

« Personalressourcen Planung und Koordinierung

BUDGETPLANUNG | - Personal- und Betriebskosten
- Baukosten
ANIS(:L‘IESC;ITPEI::III:I§$ Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege

ANGEDACHTER | - Kreis - Amt fir Soziales und Pflege - Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
INITIATOR | - Leistungserbringer
- Die Gesellschaft altert zunehmend, und immer mehr &ltere Menschen benétigen eine dauerhafte
Betreuung. Viele von Ihnen méchten jedoch nicht in einem traditionellen Pflegeheim leben.
- Gleichzeitig fallen familidre Strukturen, die traditionell die Versorgung iibernommen haben,
zunehmend weg, etwa durch kleinere Familien oder die raumliche Trennung von Angehdérigen.
AUSGANGSLAGE UND | ° Die Versorgung in Pflegefamilien bietet eine innovative und individuelle Wohnform fiir 4ltere
Menschen, die beide Aspekte verbindet. Das Angebot richtet sich insbesondere an pflege-
BESCHREIBUNG bedrftige oder alterspsychiatrisch erkrankte Menschen und erméglicht ihnen, in einer Gast-
familie in einer familidren Umgebung zu leben.
Die Mafinahme ,Pflegefamilien” zielt darauf ab, eine alternative Betreuungsform zu etablieren,
die 4lteren Menschen eine wiirdevolle und individuelle Betreuung in einem familidren Umfeld
ermaoglicht.
Beispiel Herbstzeit, Kippenheim [Baden-Wiirttemberg]
- Das Angebot von Herbstzeit umfasst die Vermittlung in eine passende Gastfamilie, regelma-
Rige Betreuung sowie Unterstiitzung bei finanziellen und administrativen Angelegenheiten,
beispielsweise bei der Pflegekasse.
- Die Gastfamilien werden umfassend geschult und fachlich begleitet.
BEISPIELHAFTE | Eine monatliche Aufwandsentschadigung fiir die Pflege und Betreuung ist vorgesehen.
PROJEKTE | Beispiel Disability Host Care - Life Without Barriers, [Australien]
« Host Care, angeboten von Life Without Barriers in Westaustralien, ist ein Programm, das Men-
schen mit Behinderungen durch die Unterbringung bei freiwilligen Pflegefamilien unterstitzt.
« Host Care bietet sowohl langfristige als auch kurzfristige Betreuungslosungen, einschlieft-
lich einer Méglichkeit fur Kurzzeitpflege, was den Bedurfnissen der betreuten Personen
und ihrer Familien zugutekommt.
- Prifung der Moglichkeit, die Beispielprojekte auf den Kreis Steinfurt zu ibertragen,
einschlieRlich der Klarung finanzieller Regelungen.
- Erste Abfrage bei pflegebediirftigen alteren Menschen und deren Familien,
ob eine solche Betreuungsform fiir sie von Interesse ist.
UMSETZUNGSIDEEN | | Einrichtung einer Koordinierungsstelle zur:
« Identifikation und Vermittlung geeigneter Gastfamilien.
« Ausbildung und kontinuierlicher Unterstiitzung der Gastfamilien, einschlieftlich
Schulungen, Mentoring und Verwaltung der administrativen Aufgaben.
- Férderung von Selbstbestimmung und Lebensqualitat
ZIELE UND | - Stirkung des sozialen Netzwerks/Verhitung von Einsamkeit
WIRKUNGSEFFEKTE | - Individuelle Betreuung
- Entlastung stationarer Pflegeeinrichtungen
ANGEDACHTE AKTEURE | Kreis, Leistungserbringer
- Auswahl geeigneter Gastfamilien
HERAUSFORDERUNGEN | - Akzeptanz des Modells
UND STOLPERSTEINE | - Koordination und Verwaltung
« Zeitlich hoher Aufwand
BUDGETPLANUNG Personalresspurcen zum Aufbag gnd Koordination als auch Betreuung
und Unterstiitzung der Gastfamilien
ANZ:‘;IESC;IT?EI::.:;ﬁ:: Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.4 WOHNEN UND

QUARTIERSENTWICKLUNG

Das Handlungsfeld Wohnen und Quartiersent-
wicklung betont die Bedeutung bediirfnisorientier-
ter Wohnformen und der Gestaltung lebenswerter
Quartiere, um é&lteren Menschen ein Verbleiben in
der eigenen Hauslichkeit zu ermoglichen. Die Forde-
rung von selbstbestimmten Wohnen im Alter tragt
nicht nur zur Steigerung der Lebensqualitat der
Betroffenen bei, sondern entlastet gleichzeitig die
Sozialsysteme. Um den Herausforderungen des de-
mografischen Wandels zu begegnen, miissen Kreis,
Stadte und Gemeinden, Politik und Gesellschaft
gemeinsam altersfreundliche Wohnkonzepte und
Strukturen entwickeln und umsetzen.

Aktueller Stand

DasMAGShatimNovember2024denneuenlandes-
forderplan ,Alter und Pflege” fir den Zeitraum
2024 bis 2028 veroffentlicht. Der Schwerpunkt
liegt hierbei neben der Starkung von Teilhabe und
Engagement im Alter, als auch der Verringerung
der Einsamkeit im Alter auf der sektoreniibergrei-
fenden Vernetzung und Unterstiitzung der Weiter-
entwicklung von Versorgungsstrukturen im Quar-
tier.

Am 07.11.2018 fand im Rahmen der Kreisentwick-
lung das Symposium ,Bezahlbares und gutes Woh-
nen im Kreis Steinfurt” statt. Neben Best-Practice-
Beispielen zu neuen Wohnformen in Deutschland
und Europa wurde dabei auch das Thema Quar-
tiersentwicklung sowie geeignete Instrumente zur
Schaffung von bezahlbarem Wohnraum thema-
tisiert. Weiterfuhrend wurde am 24.11.2022 die

Veranstaltung ,Bezahlbar, Barrierefrei und Inklu-
siv - Handlungsbedarfe und Lésungsansétze zur
Schaffung von Wohnraum® im Kreishaus durchge-
fuhrt [siehe 2.4.1 - beispielhafte Projekte]

Die kommunalen Austauschgesprache mit den
Birger- meisterinnen und Burgermeistern des
Kreises Steinfurt haben gezeigt, dass die Stadte
und Gemeinden das Handlungsfeld Wohnen und
Quartiersentwicklung unterschiedlich bearbeiten
und priorisieren. Im Bereich des Wohnungsbaus
berticksichtigen viele Stadte und Gemeinden be-
reits seniorengerechte und barrierefreie Aspekte
in ihren aktuellen Planungen. Allerdings gibt es bei
der Quartiersentwicklung unterschiedliche Erfah-
rungs- und Wissenssténde. Einige Stadte und Ge-
meinden verfugen tber umfangreiche Erfahrungen
und setzen bereits gezielte Malnahmen um, wah-
rend andere noch am Anfang des Prozesses stehen.

Die geplanten Mafnahmen sollen diese Unter-
schiede beriicksichtigen und darauf abzielen,
Stadte und Gemeinden sowohl bei der Umsetzung
altersgerechter Wohnformen als auch bei der Ent-
wicklung nachhaltiger Quartierskonzepte zu unter-
stitzen. Der Fokus liegt darauf, eine gleichmafiige
Entwicklung im Kreis zu férdern und die Stadte
und Gemeinden in ihrer Arbeit fur eine zukunftsfa-
hige und altersfreundliche Infrastruktur zu starken.

Die nachfolgenden Mafinahmensteckbriefe fokus-
sieren demnach den Erhalt und Ausbau der Pflege-
infrastruktur anhand der aktuellen und vor allem
zukinftigen Bedarfszahlen.

WOHNEN &
QUARTIERS-
ENTWICKLUNG
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.4.1 ENGERE ZUSAMMENARBEIT MIT DER WOHNRAUMFORDERUNG DES KREISES

2.4.2 NETZWERK WOHNEN UND VERSORGEN

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Kreis - Amt fur Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

- Seit Gber 60 Jahren bewilligen die Kreise und kreisfreien Stadte in Nordrhein-Westfalen
Férdermittel des Landes. Das Land Nordrhein-Westfalen stellt jahrlich ein Wohnraum-
forderungsprogramm bereit, das zinsgiinstige Darlehen mit Tilgungsnachlassen umfasst.
Fur die Jahre 2023 bis 2027 hat die Landesregierung hierfiir insgesamt 9 Milliarden Euro
eingeplant.

AUSGANGSLAGE UND | . pie Bauleitplanung liegt in der Verantwortung der Gemeinden und Stidte. Es besteht Bedarf,
BESCHREIBUNG diese verstarkt iiber bestehende Férdermoglichkeiten - wie beispielsweise das Programm
,Jung kauft Alt" fiir den Kauf von Bestandsimmobilien - zu informieren. Ein regelmafiger
Austausch zwischen den Gemeinden, der Wohnraumférderung des Kreises sowie dem Amt
fur Soziales und Pflege wird als sinnvoll erachtet.

Die Mafnahmen ,Engere Zusammenarbeit mit der Wohn-raumférderung des Kreises” zielt

darauf ab, die Kommunikation zwischen den Gemeinden, der Wohnraumférderung des Kreises

und dem Amt fir Soziales und Pflege zu verbessern, um Fordermoglichkeiten besser zu nut-
zen und die Schaffung von bezahlbarem, barrierefreiem Wohnraum zu férdern.

Beispielprojekt: Veranstaltung ,Bezahlbar, barrierefrei und inklusiv -

Handlungsbedarfe und Lésungsansitze”

« Am 24.11.2022 fand im Kreishaus eine gemeinsame Veranstaltung des Amtes fur Soziales
und Pflege sowie der Wohnraumforderung unter dem Titel ,Bezahlbar, Barrierefrei und
Inklusiv - Handlungsbedarfe und Lésungsansatze zur Schaffung von Wohnraum” statt.

- Die Veranstaltung richtete sich vor allem an Menschen mit Behinderungen, ltere Menschen
und Personen mit begrenzten finanziellen Ressourcen. Dabei wurden die Handlungsbedarfe
fur die Schaffung geeigneten Wohnraums sowie Beispiele fur selbststandiges Wohnen von
Menschen mit Behinderungen vorgestellt. Zudem wurde die Rolle sozialer Wohnraum-
forderprogramme fiir verschiedene Zielgruppen thematisiert und bereits erfolgreich um-
gesetzte Projekte prasentiert.

Mafinahme Netzwerk Wohnen und Versorgen [2.4.2]

BEISPIELHAFTE | . jier konnte ein regelmaRiger Tagesordnungspunkt sein,
PROJEKTE uber die Arbeit der Wohnraumférderung zu berichten

Mafinahme Akademie fiir selbstbestimmtes Wohnen und hiusliche Pflege [2.4.3]

- Hierbei kdnnte man gezielte Formate der Wohnraumférderung fir Gemeinde
und Stadte aber auch die Zivilbevolkerung im Allgemeine konzipieren

Mafinahme Regionalkonferenzen [2.2.2]

« Hierbei kénnte man ebenfalls Impulse durch die Wohnraumférderung setzen

- Persénliche Gespréache mit den Gemeinden und Stadten

« Besuche aller 24 Kommunen mit Wohnraumférderung, Amt fir Soziales und Pflege
um auf die Thematik hinzuweisen [Pflegezahlen und mégliche Fordermoglichkeiten]

Jahrlicher Newsletter mit aktuellen Fordermdglichkeiten

- Mit aktuellen Pflegezahlen und Férdermdglichkeiten, als auch Ansprechpartnern

Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt

UMSETZUNGSIDEE [mit welchem Auftrag und welcher Zielsetzung?]
2IELEUND | Kommunikation und Kooperation

- Wissen und Informationen tber die Forderméglichkeiten

WIRKUNGSEFFEKTE 8 . .

- Bessere Nutzung der Férdermoglichkeiten

- Gezielte Unterstitzung fur die Schaffung von bezahlbarem,
barrierefreiem und inklusivem Wohnraum

ANGEDACHTE AKTEURE | Wohnraumférderung, Amt fur Soziales und Pflege, Gemeinde und Stadte
HERAUSFORDERUNGEN | - Je nach beispielhaften Projekt zeitaufwendig
UND STOLPERSTEINE | - Akzeptanz neuer Wohnformen
BUDGETPLANUNG | Personalressourcen
ANSPRECHPARTNER
Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
KREIS STEINFURT | Bem e :

ANGEDACHTER
- Kreis - Amt fur Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
INITIATOR Bem e :

- In vielen Stadte und Gemeinden des Kreises Steinfurts fehlen barrierefreie, anpassbare und
gemeinschaftsorientierte Wohnangebote, die sowohl individuellen Bedtirfnissen als auch
dem Wunsch nach sozialer Teilhabe gerecht werden.

« Gleichzeitig fiihrt der Mangel an Pflege- und Betreuungskapazitdten dazu, dass iltere Menschen
vermehrt auf nachbarschaftliche Netzwerke und alternative Wohnformen angewiesen sind.

AUSGANGSLAGE UND | - Dariiber hinaus haben die Leistungserbringer der Pflegeversorgung des Kreises Steinfurts
sich bei einem gemeinsamen Termin daftr ausgesprochen einen Austausch zwischen Bau-
BESCHREIBUNG anbietern und Baudmtern zu initiieren, um gemeinsam zu planen, wo in den Stadten und
Gemeinden des Kreises entsprechende Moglichkeiten fur den Ausbau der Pflegeinfrastruktur
besteht. Dadurch soll der Nutzen fiir innovative Wohnprojekte sowie die Identifikation ge-
eigneter Realisierungsorte maximiert werden.

Die MaRnahme ,Netzwerk Wohnen und Versorgen” zielt darauf ab, durch die Schaffung eines

Netzwerks innovative Wohn- und Versorgungsprojekte zu férdern, die den Bedurfnissen

alterer Menschen gerecht werden und gleichzeitig die Pflegeinfrastruktur im Kreis Steinfurt

starken.

Beispielprojekt: Netzwerk ,Wohnen Bergisches Land” [NRW]

- Akteure: Wohnen, Privatpersonen, Ehrenamt, Pflegeanbieter, Architekten

- Ziele: Angebote bundeln, neue Ideen austauschen, Vernetzung

- Inhalte erstes Treffen: verdnderte Wohn-Biografien, Zusammenhang zwischen Pflegenot-
stand und dem Bedarf eines alternativen Versorgungsnetzwerks, Vorstellung Idee einer

BEISPIELHAFTE gune &
Wohnschule
AR DIERTE Beispielprojekt: Netzwerk Wohnen und Versorgen, Solingen - [NRW)]

« Akteure: Interessierte, Betroffene und andere Akteure

- Ziele: Entwicklung alternativer Wohnformen und nachbarschaftliche Versorgungsnetzwerke,
Angebote bindeln und darstellen, Bedarfe erfassen

- im Rahmen der Forderung kommunaler Netzwerke nach § 45¢ Abs. 9 SGB XI

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
[mit welchem Auftrag und welcher Zielsetzung?]

« Welche Akteure sind einzubeziehen?

UMSETZUNGSIDEE | - Auftaktveranstaltung planen
« Mégliche Inhalte [Identifizierung potentieller Grundstiicke, Bestandsgebiude etc.]

- Arbeitsgruppe im Zuge des Netzwerks
« Zu den Themen Quartiersentwicklung [bspw. Leitfaden Erstellung fir den Kreis Steinfurt]

« Entwicklung innovativer Konzepte

- Darstellung Vielfalt Wohnmaglichkeiten

- Erfassung der Bedarfe

- Stirkung von Nachbarschaftsnetzwerken

- Transparenz schaffen

ALY Verneptzun und Austausch
WIRKUNGSEFFEKTE g 4

« Bewusstseinsbildung

- Forderung der Selbstbestimmung

« Entlastung der Pflegeinfrastruktur

« Generierung von Synergien

« Verbesserung der Quartiersentwicklung

Wohnraumforderung, Regionalbiiro Alter, Pflege und Demenz, Baudmter, Sozialamter, LWL,

ANGEDACHTE AKTEURE | Pflege- und Sozialdienstleister, Pri-vatpersonen, Architekten und Ehrenamtlichen, Verein

WQ4 zur Férderung der Quartiersentwicklung, Planer und Architekten

« Unterschiedliche Bedirfnisse und Interessen

- Finanzierung und Ressourcen der Gberlegten Ideen

5 BT LILLLES, Burokratiscfe Hurden :
UND STOLPERSTEINE

- Engagement
« Akzeptanz neuer Wohnformen
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AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

« Personalressourcen fiir Netzwerk Aufbau und Organisation
- Bewirtungskosten

BUDGETPLANUNG
- im Rahmen der Férderung kommunaler Netzwerke nach § 45¢ Abs. 9 SGB XI
wobei im Kreis Steinfurt bereits die maximale Anzahl von zwei Netzwerken geférdert wird
AN::EFSCETPEAl::ﬁEl# Amt fir Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

2.4.3 STEINFURTER WOHNSCHULE

ANGEDACHTER
INITIATOR

« Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
- Leistungserbringer

- Die Auseinandersetzung mit den Themen Alterwerden, Wohnen und Pflege
ist eine zentrale Verantwortung jedes Einzelnen.

- Eine friihzeitige Beschéaftigung mit diesen Aspekten erméglicht es, personliche Wiinsche und
Bedurfnisse besser zu beriicksichtigen und selbstbestimmte Entscheidungen zu treffen.

- Fragen wie ,Wie mochte ich im Alter wohnen?*)
,Welche Unterstitzung kénnte ich benétigen?” verdienen rechtzeitig Aufmerksamkeit.

UMSETZUNGSIDEEN

Erstellung eines Programms mit neuen aber auch bestehenden Angeboten fiir ver-
schiedene Zielgruppen:
Alle
- Akademie Wohnen und Pflege unterwegs

« Vorstellung und Besuch von Best-Practice-Modell
« Vorstellung von Quartiersmodellen wie dem Bielefelder Modell oder Caring Communities
- Entwicklung inklusiver Formate, die barrierefreie Wohnméglichkeiten férdern

Privatpersonen

- personliche Wohnziele, finanzielle Aspekte und rechtliche Rahmenbedingungen
- Auseinandersetzung mit der Frage ,Bin ich geeignet, in einer Gemeinschaft zu leben?”
- Einfihrung in das Konzept von Wohnpartnerschaften zwischen Jung und Alt

- Reflexion tber persénliche Vorlieben: Alleine oder in Gemeinschaft?

- Workshop Aufbau Pflegebauernhof

« Wie kann ich meinen Wohnraum verandern?

- Umbau von Einfamilienwohnraum zu Mehrfamilienwohnraum

« Patientenverfigung und Vorsorge

« Letzte Hilfe Kurse

- ,Ich pflege.. und wo bleibe ich?”

Stadte und Gemeinden
- Méglichkeiten der Quartiersentwicklung in unterschiedlichen Phasen

Ehrenamt und Vereine
« Ausbau Quartiersentwicklung - Méglichkeiten und Ideen

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Entlastung pflegender Angehériger durch Informationsvermittlung und professionelle Anleitung
« Forderung der Teilhabe am sozialen Leben

- Verbleib in der eigenen Hauslichkeit

« Darstellung aller Angebote unter einem Namen

- Férderung von Selbstorganisation und Selbsthilfe

« Vernetzung der Akteure

- Sensibilisierung fir Herausforderungen

- Entwicklung nachhaltiger Wohnkonzepte

- Starkung der Quartiersentwicklung

« Reduzierung von Isolation

- Sensibilisierung fur die Realitdten gemeinschaftlichen Wohnens

ANGEDACHTE AKTEURE

Leistungserbringer, Kreis, Stadte und Gemeinden, Blchereien, VHS, Quartierbiros,
Kreis, Architekten, Vereine, Wohnberatung, Seniorenvertretungen

AUSGANGSLAGE UND et l ] ) y dond ; ol
« Darliber hinaus liegen in den 24 Stadte und Gemeinden des Kreises Steinfurt unterschiedli-
B che Erfahrungs- und Wissens-stande im Bereich Quartiersentwicklung vor. Einige Stadte und

Gemeinden verfigen Uber umfangreiche Erfahrungen und setzen bereits gezielte Mafnah-

men um, wahrend andere noch am Anfang des Prozesses stehen.

Die Mafinahme ,Wohnschule Kreis Steinfurt” soll samtliche Zielgruppen befahigen sich
weiterzubilden und mit den Themen Alterwerden, Wohnen, Quartiersentwicklung und Pflege
auseinanderzusetzen.

Beispiel: Bergische Wohnschule des Rheinisch-Bergischen Kreises [NRW]

« Entstanden: durch Netzwerk Wohnen Bergisches Land [s.0]

« Beschreibung:

« Die Bergische Wohnschule bietet ein vielféltiges Bildungs- und Lernprogramm, das sich
auf die Themen Wohnen und Leben im demografischen und gesellschaftlichen Wandel
fokussiert.

« Sie richtet sich an Menschen, die sich aktiv mit ihren Wohnwiinschen und - Maglichkeiten

BEISPIELHAFTE auseinandersetzen mochten, sowie an Fachleute und Interessierte, die zukunftsorientierte
PROJEKTE Wohnkonzepte unterstitzen oder gestalten wollen.

- Ziele: Sensibilisierung fiir demografischen und gesellschaftlichen Wandel, Férderung von
Selbsthilfe und Selbstorganisation

Beispiel Veranstaltungsreihe ,Die hohe Kunst des Alterwerdens” Miinster [NRW]

« Im Fokus dieser Veranstaltungsreihe stehen Tugenden des Alterwerdens -
also jene Aspekte, die uns ein gelingendes Alterwerden erleichtern.

« Zum Beispiel das Format: ,50+ und jetzt? Die Endlichkeit im Blick"

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojek-te fiir den Kreis Steinfurt

[mit welchem Auftrag und welcher Zielsetzung?]

« Welche Akteure sind einzubeziehen?
« Eine Wohn- und Pflegeakademie kann auf unterschiedliche Arten umgesetzt werden:

« Angelehnt an das PflegeUbungsZentrum Rhon Grabfeld und demnach
« als stationares Angebot [s.0], ein fester Standpunkt, ein Leistungserbringer

UMSETZUNGSIDEEN - eventuell auch mit nachgebauter Hauslichkeit, um direkt zeigen zu konnen wie Pflege

dort aussehen kann bzw. was man hinsichtlich einer Wohnraumanpassung verbessern
kann [Stichwort Wohnberatung]

« Ahnlich wie/ oder integriert in die Volkshochschule
- Verschiedene Leistungserbringer kdnnten lhr An-gebot fur pflegende Angehdérige unter
der Dach-marke ,Akademie fur selbstbestimmtes Wohnen und hausliche Pflege” anbieten

« Flexibler Standpunkt méglich [VHS Raumlichkeiten, Seniorenheime, Biicherei etc.]
dadurch héhere Erreichbarkeit im Flachenkreis

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

- Finanzierung und Kosten

- Akzeptanz bei den Zielgruppen

« Personelle Ressourcen

- Integration in das lokale Pflegeangebot

« Konkurrenzdenken bei den Leistungserbringern

« Fehlendes Bewusstsein und Interesse von Zivilbevélkerung
« Finanzielle Ressourcen

BUDGETPLANUNG

« Personalressourcen fiir Aufbau und Organisation
- Kosten fir Referenten und Referentinnen
- Baukosten

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
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2.4.4 VORSCHLAG: WOHNRAUM FUR PFLEGEKRAFTE UND SENIOREN

ANGEDACHTER
INITIATOR

Stadte und Gemeinden

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

Die kommunalen Austauschgesprache mit den Blrgermeisterinnen und Biirgermeistern des
Kreises Steinfurt haben gezeigt, dass die Stadte und Gemeinden das Handlungsfeld Wohnen
und Quartiersentwicklung unterschiedlich bearbeiten und priorisieren. Im Bereich des Woh-
nungsbaus bertcksichtigen viele Stadte und Gemeinden seniorengerechte und barrierefreie
Aspekte in ihren aktuellen Planungen. Aufgrund des demografischen Wandels wird ein Aus-
bau dieser Angebote sowohl fur Senioren als auch Pflegekrafte empfohlen.

Senioren

- Seniorengerechte und barrierefreie Wohnungen sind aufgrund des demografischen Wan-
dels und der zunehmenden Zahl ilterer Menschen dringend erforderlich.

« Ein groBer Teil der &lteren Bevolkerung in Deutschland lebt auf Wohnflachen, die ihre tat-
sichlichen Bedurfnisse Gbersteigen und deren Instandhaltung oft eine Herausforderung
darstellt.

- Auf dem Markt verfiigbare Wohnungen sind fiir altere Menschen oft wenig geeignet: Sie
bieten im Vergleich zu den langen bewohnten Einfamilienhdusern zu wenig Privatsphire,

Beispiel Ausbau Service Wohnen

« der Begriff des Service-Wohnens ist in Nordrhein-Westfalen im Wohn- und Teilhabegesetz
[WTG NRW] verankert. Demnach wird unter Service-Wohnen eine Wohnform fiir altere
Menschen verstanden, die in der Regel aus einer Kombination von gemietetem Wohnraum
und verschiedenen Serviceleistungen besteht.

AUSGANGSLAGEUND | ot an gut nutzbaren Aufenbereichen sowie an Barrierefreiheit.
BESCHREIBUNG -
Pflegekrifte
- Insbesondere Auszubildende und internationale Pflegefachpersonen, stehen haufig vor
finanziellen und organisatorischen Hirden bei der Suche nach Wohnraum.
- Die Verfugbarkeit von bezahlbarem Wohnraum beeinflusst mageblich die Entscheidung,
eine Stelle anzunehmen oder eine Ausbildung in einer Region zu beginnen.
- Ohne passende Wohnmaglichkeiten scheitert die Integration neuer Mitarbeitender
oft schon vor Arbeitsbeginn.
- Der Mangel an Wohnraum wirkt sich somit direkt auf die Fachkriftesituation
in der Pflegebranche aus.
Die Mallnahme ,Wohnraum fiir Pflegekrifte und Senioren” wird als eine Empfehlung hervor-
gehoben und zielt darauf ab, sowohl seniorengerechten Wohnraum zu schaffen als auch die
Wohnsituation fiir Pflegekréfte zu verbessern. Sie soll dem Fachkraftemangel entgegen-
wirken, die Lebensqualitat &lterer Menschen steigern und eine bessere Integration von
Pflegekraften ermoglichen.
Beispielprojekt: Wohnen fiir Hilfe Miinster [NRW]
« Seniorinnen und Senioren mit freiem Wohnraum bieten diesen an junge Menschen
wie Studierende oder Auszubildende zu giinstigen Konditionen.
« Als Gegenleistung erbringen die Bewohnerinnen und Bewohner praktische Alltagshilfen,
wie Einkaufen, Gartenarbeit oder Hausarbeiten.
- Grundsatz: Eine Stunde Hilfe pro Monat entspricht einem Quadratmeter Wohnflache.
Beispielprojekt Betriebliche Wohnangebote
- Pflegeeinrichtungen stellen Personalwohnungen oder Wohnheime
fir Auszubildende und internationale Fachkrafte zur Verfugung.
Beispielprojekt Kampagne ,Wir brauchen Pflege -
Pflege braucht Wohnraum® Freiburg [Bayern]
BEISPIELHAFTE | - Pflegeanbieter und das stadtische Seniorenbiiro initiieren gezielte Wohnraumbeschaffung
PROJEKTE fur Pflegekrafte durch Aufrufe an die Bevélkerung und Forderung von Neubauten.

Beispielprojekt Wohnraumférderung fiir Beschiftigte der Daseinsvorsorge [Bayern]

- Der Freistaat Bayern fordert Bautréger, die Wohnraum fiir Beschéftigte
im Gesundheits- und Pflegebereich schaffen.

« Zielgruppe sind auch andere systemrelevante Berufe, wie Rettungsdienste,
Kita-Personal und Nahverkehrsmitarbeitende.
Beispielprojekt Ehemalige Bestandsgebiude nutzen Heidelberg [Baden-Wiirttemberg]

- In Heidelberg werden ungenutzte Gebaude wie ein ehemaliges Pflegeheim
als Wohnraum umfunktioniert.

- Die Stadt tritt als Zwischenmieterin auf und vermietet die Zimmer an Pflegekrifte.

- Zielist die Erweiterung der Kapazitaten fur Ausbildungsplatze und die Schaffung eines
unkomplizierten Einstiegs fur neue Mitarbeitende.

BEISPIELHAFTE , I . g O
PROJEKTE Modellprojekt ,Giinstiges Wohnen fiir Pflegekrifte” in Diisseldorf [NRW]
- Die Stadt Dusseldorf und das Universittsklinikum Dusseldorf haben gemeinsam ein
Modellprojekt initiiert, um dringend benétigten Wohnraum fiir Krankenhausmitarbeiterinnen
und -mitarbeiter zu schaffen.
- Dieses Projekt zielt darauf ab, bezahlbaren Wohnraum bereitzustellen, um die Attraktivitat
des Pflegeberufs zu steigern und dem Fachkraftemangel entgegenzuwirken.
« Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
[Was davon ist auch bei uns denkbar, wen/was brauchen wir dafiir]
UMSETZUNGSIDEE | | Fokussierung auf 1 - 2 Projekte
- Initiierung weiterer Schritte zur Umsetzung
- Sicherung der Fachkraftegewinnung
zieunp <
WIRKUNGSEFFEKTE ) & gA 4
- Forderung der Generationenbeziehungen
- Nachhaltige Nutzung bestehender Ressourcen
Leistungserbringer, Wohnungsbaugesellschaften, Stadte und Gemeinden,
ANGEDACHTE AKTEURE Baudmter, Investoren, Betreiber
« Finanzielle Ressourcen
« Rechtliche Rahmenbedingungen
HERAUSFORDERUNGEN | - Akzeptanz der Programme
UND STOLPERSTEINE | - Integration internationaler Fachkrafte
« Fahrtweg mit OPNV
- Flachendeckender Mangel an bezahlbarem Wohnraum
« Bau-/Umbaukost
BUDGETPLANUNG | -/ Umoaukosten
« Personalressourcen zur Planung
ANIS(:I;FSC::EAI::ﬁsz Amt fur Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
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2.5 FORMELLE
PFLEGE UND SORGE

Die Formelle Pflege und Sorge, wozu professionelle
Pflegefachkrafte und Betreuungsdienste zahlen,
sind ein unverzichtbarer Bestandteil der Pflege im
Kreis Steinfurt. Der demografische Wandel fuhrt
in Deutschland in den kommenden Jahrzehnten zu
einem Rickgang des Erwerbspersonenpotenzials
[Destatis 2024], wihrend die Nachfrage nach Ge-
sundheitsleistungen und -personal kontinuierlich
steigt.

Ahnliche Entwicklungen lassen sich auch in anderen
europdischen Lindern beobachten, die ebenfalls
verstarkt mit Fachkrafteengpéssen in ihren Gesund-
heitssystemen konfrontiert sind [WHO/Europa
2022]. Infolgedessen wird der Wettbewerb um qua-
lifizierte Arbeitskrafte nicht nur zwischen Branchen,
sondern auch grenziberschreitend deutlich zuneh-
men. Dies erschwert sowohl die Nachbesetzung
ausscheidender Fachkrafte [Ersatzbedarf] als auch
die Erweiterung des Fachkraftevolumens zur Bewal-
tigung der steigenden Morbiditétslast [Frweiterungs-
bedarf].

Zudem sehensichviele Beschiftigte im Gesundheits-
wesen mit einer zunehmenden Arbeitsbelastung kon-
frontiert, was die Gefahr eines vorzeitigen Berufs-
ausstiegs erhoht. Dieser Kreislauf aus steigender
Arbeitslast und wachsendem Fachkraftemangel ver-
starkt sich gegenseitig und verscharft die Problematik.

Aktueller Stand

Die kommunale Pflegeplanung 2024 fur den Kreis
Steinfurt zeigt, dass im Jahr 2021 im stationdren und
ambulanten Pflegebereich 3.320 Vollzeitstellen von
4.837 Personen besetzt waren. Die Fachkraftquote
lag dabei bei 58%. Um dem wachsenden Pflegebe-
darf bei gleichbleibender Qualitat gerecht zu wer-
den, wird bis zum Jahr 2040 ein zusatzlicher Bedarf
von voraussichtlich 1.322 Vollzeitstellen erwartet.

Das Amt fir Soziales und Pflege verfugt aufgrund
der bestehenden gesetzlichen Grundlagen nur tber
begrenzten Handlungsspielraum in diesem Hand-
lungsfeld, hat jedoch bereits diverse Manahmen in
die Wege geleitet, um den Herausforderungen in der
Pflegebranche entgegenzuwirken:

2019

« Durchfiihrung eines Runden Tisches zur gene-
ralistischen Pflegeausbildung mit Teilnehmern
aus Krankenhausern, freier Wohlfahrtspflege,
privaten Leistungserbringern, der Politik sowie
Berufskollegs unter Einbindung von Herrn
Laumann.

2021

- Organisation eines Runden Tisches zum
Thema Pflegefachassistenz-Ausbildung und
Einsatz internationale Pflegefachkrafte

- Tragerabfrage zum Thema Personalbedarf

2023

« Ausrichtung eines Webinars mit Impulsvortragen
des Jobcenters und der Arbeitsagentur Rheine,
sowie der West mbH mit dem Titel ,Wege zu
innovativen Ideen der Mitarbeitergewinnung im
Bereich der Pflege”. Dieses Angebot richtete

sich an Anbieter aus dem gesamten Pflegesektor.

2024

« Austausch Uber Zoom zu niederschwelligen
Zugangswegen flr neue Mitarbeitende in der
Pflegebranche, ebenfalls in Zusammenarbeit
mit dem Jobcenter.

2025

« Runder Tisch zum Thema Pflegepersonalent-
wicklung und Anerkennungsverfahren

« Werbekampagne und Care-Woche in Zusammen-
arbeit mit dem Jobcenter, um verstarkt auf Be-
rufe in der Pflegebranche aufmerksam am zu
machen.

Die folgenden Mafinahmen sollen ebenfalls dazu
beitragen, die angespannte Personalsituation zu
verbessern:
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2.5.1 RUNDER TISCH PFLEGEPERSONAL

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege — Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

2.5.2 VORSCHLAG: BUNDNIS PFLEGE IM KREIS STEINFURT

- Die Herausforderungen im Bereich Pflegepersonal sind weiterhin drangend. Die Entwicklungen
seit der letzten Sitzung des Runden Tisches Pflegepersonal im Jahr 2021 machen eine erneute

ANGEDACHTER
INITIATOR

Leistungserbringer

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Ziel eines solchen Biindnisses ist es, dass Leistungserbringern der Pflegebranche kooperativ
und gemeinsam Herausforderungen im Bereich der Pflege bewiltigen und die Versorgung
von Pflegebediirftigen zu verbessern.

- Einige Leistungserbringer im Kreis Steinfurt haben zudem eigeninitiativ Interesse
an der Grindung eines solchen Biindnisses bekundet.

Die Mafinahme ,Biindnis Pflege im Kreis Steinfurt” wird als eine Empfehlung hervorgehoben
und zielt darauf ab, im Kreis Steinfurt ein starkes Netzwerk aufzubauen, um beispielsweise ge-
meinsam an Losungen fir die Personalprob-lematik in der Pflege zu arbeiten.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Biindnis Starke Pflege in Miinster

- ,Starke Pflege in Munster e. V. wurde am 29. August 2023 als Tragerverein gegriindet,
um die Pflege in Miinster nachhaltig zu starken.

- Der Verein ging aus dem Projekt ,Starke Pflege in Minster” hervor, das bis 2023
von der Konkret Consult Ruhr GmbH geleitet und koordiniert wurde.

« Von 2017 bis 2019 wurde das Projekt durch Mittel des Landes Nordrhein-Westfalen und des
Europaischen Sozialfonds geférdert. Seit 2020 wird es von der Stadt Minster unterstutzt.
Im August 2023 wurde das Projekt in einen eingetragenen Verein tberfiihrt, der von 16 Ver-
einsmitgliedern getragen wird. Die Stadt Minster fordert den Verein zudem fiir den Zeitraum
2024-2026.

AUSGANGSLAGE UND | Einberufungim Frihjahr 2025 erforderlich.
BESCHREIBUNG | Die Mafnahme ,Runder Tisch Pflegepersonal” verfolgt das Ziel, eine Plattform fiir den Dialog
zwischen allen relevanten Akteuren im Pflegebereich zu schaffen, um gemeinsam tragféhige
Losungen zu entwickeln.
BEISPIELHAFTE Runder Tisch Pf.legepersonal- im Kreis Steinfurt o
PROIEKTE | ° Durchfthrung eines Runden Tisches zum Thema Pflegepersonal mit Teilnehmern aus Kranken-
J hausern, freier Wohlfahrtspflege, privaten Leistungserbringern, der Politik sowie der Berufskollegs

« Planung und Einladung

UMSETZUNGSIDEEN | . Uberlegung, dass der Runder Tisch Pflegepersonal

Bestandteil des vorgeschlagenen Pflegebiindnisses wird
- Forderung des Austausches und der Zusammenarbeit
ZIELE UND | - Entwicklung konkreter Mafinahmen

WIRKUNGSEFFEKTE | - Verbesserung der Ausbildungssituationen
« Starkung der regionalen Pflegebranche
- Leistungserbringer, Pflegeschulen, Agentur fir Arbeit,

ANGEDACHTE AKTEURE Auslanderbehorde, Fachkrafte und Vertreter
« Koordination der Akteure
HERAUSFORDERUNGEN | - Biirokratische und rechtliche Hurden

UND STOLPERSTEINE | - Austausch ist nicht zielfuhrend

« Konkurrenzdenken der Leistungserbringer
BUDGETPLANUNG | Personalressourcen zur Organisation
ANIS(:zIESC;ITPEAI:I.II;I:l;?' Amt fiir Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Pflege im Kreis Coesfeld - viele Partner, ein Gesicht

« Derim Januar 2022 gegriindete Verein, initiiert in Zusammenarbeit mit der Arbeitsagentur
Coesfeld und dem Kreis Coesfeld, setzt sich angesichts des steigenden Pflegebedarfs und
Fachkraftemangels fiir die Férderung der Pflegeberufe ein. Ziel ist es, das &ffentliche Ge-
sundheitswesen, die Altenhilfe und das Wohlfahrtswesen zu starken und die Attraktivitit der
Pflegeberufe im Kreis Coesfeld zu steigern.

- Der Verein agiert regional, trager- und sektortbergreifend und ermutigt Pflegeeinrichtungen
unterschiedlicher Gréflen und Organisationen im Kreis Coesfeld zur Zusammenarbeit.

Beispiel Zukunftsinitiative ,,Gute Pflege - Mirkischer Kreis”

- Im Rahmen des Projektes ,Zukunftsinitiative Gute Pflege Markischer Kreis” bearbeitet die
Kreisverwaltung in Kooperation mit der agenturmark GmbH und dem Verein ,Zukunft Pflege
Stidwestfalen” Handlungsfelder wie Fachkraftegewinnung [aus dem In- und Ausland], Aus-
und Weiterbildungsmaglichkeiten, Verbesserung der Arbeitsbedingungen und die Steigerung
der Attraktivitat des Pflegeberufs.

- Durch die enge Kooperation mit Bildungseinrichtungen soll zudem der Nachwuchs fiir Pflege-
berufe gesichert und das gesellschaftliche Ansehen dieser Berufsgruppe gestarkt werden.

UMSETZUNGSIDEEN

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit des Beispielprojekts fiir den Kreis Steinfurt

- Das angedachte Biindnis Gberschneidet sich inhaltlich mit der MaRnahme der MiiLa-
Konferenz [2.2.1]. Daher ist es denkbar:

« Das Bundnis nicht umzusetzen, falls die MuLa-Konferenz realisiert wird, oder
« Das Bundnis umzusetzen, wenn die MiiLa-Konferenz nicht durchgefiihrt wird.

- Abfrage beim Runden Tisch Pflegepersonal 2025, ob Interessen an einem Biindnis fiir den
Kreis Steinfurt besteht

Mégliche Inhalte:

« Nachwuchsgewinnung

« Weiterqualifizierung von Hilfskraften zu Fachkraften

« Personalbindung [bspw. Magnet-Modell]

« Internationale Fachkrafte

- Entlastung der Pflegenden durch Nutzung technischer Moglichkeiten

- Wandel der Fihrungs- und Unternehmenskultur
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ZIELEUND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Fachkraftesicherung

- Imageforderung

« Nachwuchsférderung

- Netzwerkbildung

« Austausch und Kooperation

ANGEDACHTE AKTEURE

- Leistungserbringer, Fachkrafte, Stadte und Gemeinden, Bildungseinrichtungen,
Handwerkskammer, Jobcenter, Amt fiir Soziales und Pflege, Regionalagentur Minsterland

- Finanzielle Ressourcen

HERAUSFORDERUNGEN | - Koordination
UND STOLPERSTEINE | - Nachhaltigkeit
« Wettbewerb und Konkurrenzdenken
« Personalressourcen zum Aufbau und zur Organisation,
BUDGETPLANUNG | ° Netzwerkarbeit
- im Rahmen der Forderung kommunaler Netzwerke nach § 45¢ Abs. 9 SGB XI
wobei im Kreis Steinfurt bereits die maximale Anzahl von zwei Netzwerken geférdert wird
ANIS(:I;FSCSTPEI:::E;$ Amt fur Soziales und Pflege | Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
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2.6 INFORMELLE PFLEGE UND SORGE

Das Handlungsfeld ,Informelle Pflege und Sorge” umfasst unentgeltliche Pflegeleistungen, die im familidren
und nachbarschaftlichen Umfeld erbracht werden. Diese Form der Pflege stellt einen wesentlichen Bestand-
teil des Gesamtsystems dar. Oftmals geraten Menschen unerwartet in die Situation, Angehdérige, Freunde oder
Nachbarn pflegen zu missen - darunter auch Kinder und Jugendliche. Eine Studie aus dem Jahr 2018 zeigt, dass
6,1 % der 10- bis 18-Jahrigen regelmafig ihre kranken oder pflegebedtirftigen Angehorigen zu Hause versorgen
[Metzing S. et al., 2018]. Diese Pflegetatigkeiten konnen sowohl kérperlich als auch psychisch stark belasten.
Daher ist es entscheidend, frihzeitig geeignete Maftnahmen zur Entlastung pflegender Personen zu ergreifen.
Die bestehenden Unterstiitzungsangebote lassen sich in verschiedene Kategorien einteilen, die im Folgenden
naher dargestellt werden.

ANGEBOTE FUR INFORMELL PFLEGENDE

KATEGORIE A BESCHREIBUNG UND BEISPIELE

Diese Angebote zielen darauf ab, pflegende Angehérige mit dem nétigen Wissen und den
Ressourcen auszustatten, um ihre Pflegeaufgaben besser bewéltigen zu kénnen, bspw.:

INFORMATIONS- UND | - Pflegeberatung [§ 7a SGB XI]

BERATUNGSANGEBOTE | - Beratungseinsatz [§ 37.3 SGB XI]
- Pflegekurse [§ 45 SGB XI]

- Informationsmaterial

Um die finanzielle Belastung der Pflege zu mindern,
stehen verschiedene Hilfen zur Verfigung, bspw.:

FINANZIELLE | - Pflegegeld

UNTERSTUTZUNG | - Leistungen der Verhinderungs- oder Kurzzeitpflege
- Entlastungsbetrag

- Steuerliche Vorteile

Diese Angebote helfen, den Alltag der pflegenden Angehérigen zu erleichtern
und Freirdume zu schaffen, bspw.:

PRAKTISCHE | - Tages-und Nachtpflege

ENTLASTUNG | - Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege
« Hauswirtschaftshilfen

- Mobilitatsdienste

Pflegende Angehorige bendtigen oft Begleitung, um den psychischen Belastungen
PSYCHOSOZIALE | standzuhalten, bspw.:

UND EMOTIONALE | - Selbsthilfegruppen
UNTERSTUTZUNG | - Psychologische Beratung

« Entspannungsangebote
VEREINBARKEIT Fur pflegende Angehérige, die gleichzeitig berufstatig sind, sind spezifische

Mafnahmen wichtig, bspw.:
VON PFLEGE, FAMILIE

- Pflegezeit und Familienpflegezeit
UND BERUF

« Betriebliche Unterstiitzung

Technische Hilfsmittel kénnen die Pflege erleichtern und die Sicherheit der
TECHNISCHE | Pflegebedirftigen erhéhen, bspw.:

UND DIGITALE | - Hilfsmittel

UNTERSTUTZUNG | - Assistenzsysteme
- Digitale Plattformen
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Aktueller Stand

Insgesamt gibt es im Kreis Steinfurt viele und viel-
faltige Angebote in der Tragerlandschaft im Bereich
der informellen Pflege und Sorge. Anhand der zuvor
genannten Kategorien erfolgt ein kurzer Uberblick
zum aktuellen Stand:

INFORMATIONS- UND BERATUNGSANGEBOTE

Im Kreis Steinfurt gibt es verschiedene Institutionen,
die Pflegeberatungen nach §37.3 SGB Xl anbieten
[siehe Netzwerk Pflegeberatung - 2.2]. Dazu zahlt
auch die Kreisverwaltung, die mit insgesamt sieben
Mitarbeitenden Beratungen vor Ort, telefonisch und
aufsuchend durchfthrt. Ergénzend gibt es drei Pfle-
gestltzpunkte im Kreisgebiet, die als gemeinsames
Angebot des Kreises Steinfurt und der Pflegekassen
fungieren. Fur die Pflegeberatung des Kreises Stein-
furt lasst sich vor allem festhalten, dass bei etwa
gleichbleibenden Fallzahlen die einzelnen Pflegefal-
le zunehmend komplexer werden. Diese erfordern
mehr Beratungsgesprache und haufig auch mehrere
Besuche vor Ort, was zu einer hoheren Arbeitsbelas-
tung fuhrt. Durch die aktuellen Kapazitatsengpésse
in allen Bereichen - sowohl personell als auch infra-
strukturell - ist es immer schwieriger, eine schnelle
und effiziente Versorgung zu organisieren.

FINANZIELLE UNTERSTUTZUNG

Im Bereich der finanziellen Unterstitzung lasst
sich feststellen, dass zum 15. Dezember 2021 rund
13.500 pflegebedurftige Personen im Kreis Stein-
furt Pflegegeld zur Sicherstellung selbst beschaffter
Pflegehilfe bezogen haben. Dies entspricht etwa 58
% aller Pflegebedurftigen im Kreisgebiet.

PRAKTISCHE ENTLASTUNG

Hinweise zur praktischen Entlastung sind in der
aktuellen Fortschreibung der kommunalen Pflege-
planung 2024 enthalten und werden im Kapitel 2.3
detailliert dargestellt.

PSYCHOSOZIALE UND
EMOTIONALE UNTERSTUTZUNG

Im Bereich der psychosozialen und emotionalen
Unterstltzung gibt es verschiedene Angebote. Die
Interessensvertretung und Selbsthilfe pflegender
Angehoriger ,wir pflegen NRW e. V." mit Sitz in
Minster hat beispielsweise die App ,in.kontakt” ent-
wickelt, die pflegenden Angehorigen die Moglichkeit
bietet, sich untereinander zu vernetzen. Zudem gibt
es das Kontaktbiiro Pflegeselbsthilfe Steinfurt als
auch das Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt, die
sich der Unterstutzung und Vernetzung von pfle-
gebedurftigen Menschen, pflegenden Angehérigen
sowie ehrenamtlich Engagierten widmet. Dartber
hinaus wurde auch im Kreisentwicklungsprogramm
[KEP] aus dem Jahr 2020 die Thematik Selbsthilfe auf-
griffen im Zuge des priorisierten Projektes Starkung
des Netzwerkes ,Ehrenamt und Selbsthilfe".

VEREINBARKEIT VON PFLEGE,
FAMILIE UND BERUF

Zur Vereinbarkeit von Pflege, Familie und Beruf be-
steht im Kreis Steinfurt das Netzwerk Beruf und
Pflege Miinsterland [siehe Kapitel 2.2].

TECHNISCHE UND DIGITALE UNTERSTUTZUNG

Im Bereich der technischen und digitalen Unterstut-
zung laufen auf allen Ebenen Entwicklungen. So gibt
es beispielsweise Videos der Pflegewohnberatung.
Unter der Annahme, dass die Struktur der Pfle-
genden im Kreis Steinfurt der deutschlandweiten
Struktur entspricht, wird prognostiziert, dass im
Jahr 2040 etwa 21.280 Personen in die Pflege An-
gehoriger eingebunden sein werden [Kommunale
Pflegeplanung, 2024]. Das vorliegende Handlungs-
feld stellt Mafnahmen zu den Kategorien Informa-
tions- und Beratungsangebote sowie psychosoziale
und emotionale Unterstutzung dar. Hier wird die
Moglichkeit zur Einflussnahme als besonders hoch
bewertet. Die Kategorie der praktischen Entlastung
wird hingegen im Handlungsfeld Weiterentwicklung
der Pflegeinfrastruktur [2.3] aufgegriffen.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.6.1 VORSCHLAG: OPTIMIERTE ANGEBOTSDARSTELLUNG

« Kreis Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
ANGEDACHTER Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”
INITIATOR | | Stadte und Gemeinden
- Da die Auseinandersetzung mit dem Thema Pflege oft erst bei Eintritt eines Pflegebedarfs
erfolgt, ist eine leicht zugangliche, klare und verstandliche Informationsbereitstellung
essenziell.
- Viele Betroffene und Angehérige fiihlen sich in dieser Situation tberfordert und wissen
nicht, an wen sie sich wenden sollen.
« Regionale Unterschiede und ein uniibersichtliches Angebot an Pflegeleistungen verstarken
dieses Problem.
Kreis
- Um dieser Unibersichtlichkeit entgegenzuwirken bietet der Kreis eine Ubersicht der ver-
schiedenen Angebote der Pflegeversorgung anhand des Pflegeatlas, der auf der Struktur
des Heimfinders NRW aufbaut. Der Pflegeatlas zeigt auch an wie viele Platze der jeweili-
en Angebotsform aktuell zur Verfigung stehen.
AUSGANGSLAGEUND | 57" | e
- Neben dem Pflegeatlas gibt es dartber hinaus die Kreiswebsite, wo die wichtigsten Infor-
BESCHREIBUNG | .toncn und Ansprechpartner aufgefiihrt werden.
« Der Pflegeatlas als auch die Kreiswebsite werden dahingehend kritisiert, dass die Platzzah-
len nicht aktuell gehalten werden und bezogen auf die Kreiswebsite nicht tibersichtlich ist.
- Dahingehend, dass die Kreiswebsite in der nachsten Zeit iiberarbeitet werden soll, ist eine
optimierte Darstellung der Inhalte leichter moglich.
Stddte und Gemeinden
- Die Stadte und Gemeinden sind im Bereich der Informationsvermittlung zu Pflege und Al-
tenhilfe unterschiedlich aufgestellt. Einige haben analoge Wegweiser entwickelt, wéhrend
andere die Stadte und Gemeindespezifischen Pflegeangebote auf ihrer Website auflisten.
Die Mafnahme ,Optimierte Angebotsdarstellung” wird als eine Empfehlung hervorgehoben,
die Informationsbereitstellung im Bereich der Pflege transparenter, aktueller und benutzer-
freundlicher zu gestalten.
Beispiel analoge Wegweiser
- gibt es bspw. in Mettingen, Emsdetten, Saerbeck, etc.
Beispiel Demenzwegweiser Kreis Soest
- Uberblick tiber die im Kreis Soest bestehenden Beratungs- und Hilfeméglichkeiten bei De-
menz, aber auch Gber besondere Angebote der Alltagsgestaltung fiir Betroffene und deren
Angehérige
Beispiel Digitaler Pflegeatlas Kreis Soest
- Der Pflegeatlas des Kreises Soest ist eine Unterseite der Kreiswebsite mit Gbersichtlicher
Darstellung
BEISP;E;:I:;:: Beispiel Pflegeordner Kreis Diiren
) - Der Pflegeordner informiert tber grundlegende Themen und ist in verschiedene Kapitel
gegliedert ,Gesetzliche und allgemeine Grundlagen®, ,Vorsorge und Betreuung®, ,Hilfen im
Kreis Duren’, ,Informationen zur hauslichen Pflege’, ,Private Pflegeberatung” und ,Eigene
Unterlagen”.
Beispiel App ,Gut versorgt in“
- bietet eine intuitive Orientierung fiir Pflegebediirftige und Angehérige tber
kommunale Versorgungsangebote per App
- wird derzeit bspw. genutzt in Greven und Rheine
- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit des Beispielprojekts
fur den Kreis Steinfurt im Zuge des Smart Region Vorhaben
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UMSETZUNGSIDEEN

Analoge Pflegewegweiser

- Format: Broschiiren oder Faltblatter mit klarer Gliederung
[z. B. nach Themen wie hausliche Pflege, stationire Pflege, Entlastungsangebote].

- Inhalt: Kontaktstellen, Pflegearten, Ansprechpartner, regionale Angebote, spezifische
Themen [z. B. Demenz, Einsamkeit].

- Pflegeordner:
« Allgemeine Informationen tber Pflege im Kreis und auf die Kommune zugeschnittene Inhalte.
« Ubergabe z.B. zum 75. Geburtstag, durch praventive Hausbesuche oder
kommunale Veranstaltungen.
Digitale Plattformen

« Website/App: Eine zentrale Plattform mit intuitiver Navigation, interaktiven Elementen
[z.B. Pflegebedarf-Rechner, Antragsformulare] und integrierter Suchfunktion.

« Inhalt: Regionale Anbieter und Netzwerke. Wegweiser fiir spezifische Themen wie Demenz
oder Einsamkeit. Video-Tutorials, Erklarungen zu Pflegegraden und Unterstitzungsleistungen

- Mehrsprachigkeit [mindestens die gangigen Sprachen im Kreis Steinfurt].

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Orientierungshilfe

« Frithe Pravention

- Niedrigschwelligkeit

- Entlastung pflegender Angehériger
- Barrierefreie Gestaltung

« Verwendung leichter Sprache

« Mehrsprachigkeit

ANGEDACHTE AKTEURE

Kreis, Stadte und Gemeinden, Seniorenvertretungen

- Koordinationsaufwand - Stichwort Aktualisierung

HERAUSFORDERUNGEN | - Finanzierung
UND STOLPERSTEINE | - Erreichung der Zielgruppe
« Sprachbarrieren
BUDGETPLANUNG | Personalressourcen zur Umsetzung und stetigen Anpassung
ANSPRECHPARTNER | Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.6.2 ENTWICKLUNG DER PFLEGEBERATUNG

ANGE:::_‘;:_:(E): Kreis | Amt fur Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
- Die Grindung des Netzwerks Pflegeberatung im Jahr 2023 hat verdeutlicht, wie vielfaltig das
Angebot an Pflegeberatungen ist. Derzeit sind 26 Institutionen im Netzwerk vertreten.
- Dennoch ist das Angebot der Pflegeberatung vielen Birgerinnen und Birgern kaum bekannt.
Mégliche Griinde hierfur sind: Viele Menschen beschéftigen sich erst im akuten Pflegefall
AUSGANGSLAGE UND | it der Pflegeinfrastruktur. Gleichzeitig sind zahlreiche Pflegeberatungsstellen bereits stark
BESCHREIBUNG | ausgelastet, was die aktive Offentlichkeitsarbeit einschrankt. Zudem fehlt es haufig an einer
sichtbaren Prasenz in den Stadten, Gemeinden und allgemein im 6ffentlichen Raum
Die Mafinahme ,Entwicklung der Pflegeberatung” zielt darauf ab, die Versorgung pflegebediirf-
tiger Personen und die Entlastung pflegender Angehériger durch ein verbessertes Pflegebera-
tungsangebot zu starken.
Beispiel Offentlichkeitsarbeit und Bekanntmachung
- Nutzung digitaler Kanale: Prasenz in sozialen Medien, einer nut-zerfreundlichen App,
Podcasts oder auch Online-Vortrage [Beispiele: Kreis Borken, Kreis Soest].
« Prasenz vor Ort: Teilnahme an regionalen Messen, ,Markt der Moglichkeiten”
und Seniorenveranstaltungen
Beispiel Mobile und digitale Beratung
BEISPIELHAFTE | quiler Beratungsbus: Berateng durch Fachkrafte an éﬁentlichen Orten wie Marktplatzen.
- Digitale Pflegeberatung: Einfiihrung einer Chat-Funktion,
PROJEKTE Videokonferenzméglichkeiten und Online-Terminbuchung.
Beispiel Ausbau von Sprechstunden
« Regelmaflige Beratungstage in den Stidten und Gemeinden, in Kooperation
mit Quartiers- oder Seniorenbiiros, Mehrgenerationenhdusern oder Sozialpunkten.
Beispiel Schulung und Sensibilisierung
- Schulungen/Weiterbildung fur Beratende zu spezifischen Themen wie Demenz,
Palliativversorgung, Migration, Einsamkeit oder Case Management.
UMSETZUNGSIDEEN | Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbérkeit des Beispielprojekts fiir den Kreis Steinfurt
« Bspw. durch die Vorstellung der Ideen im Netzwerk Pflegeberatung
« Niedrigschwelliger Zugang
ZIELEUND | e
WIRKUNGSEFFEKTE Boer
- Bessere Erreichbarkeit
- Entlastung Pflegebedirftige Personen und Pflegende Angehdrige
ANGEDACHTE AKTEURE | Kreis, Netzwerk Pflegeberatung
<P lle R
HERAUSFORDERUNGEN | ~ “°"" ® **04ceh
UND STOLPERSTEINE e
« Koordination
BUDGETPLANUNG | Personalressourcen
AN:::rSC;I:EI:::ﬁ;‘; Kreis | Amt fur Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter
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2.6.3 ERHALT UND AUSBAU [PFLEGE-] SELBSTHILFEANGEBOTE

ANGEDACHTER
INITIATOR

STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

Kreis | Amt fiir Soziales und Pflege — Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

« Pflegende Angehorige leisten einen entscheidenden Beitrag in der Versorgung
pflegebediirftiger Menschen.

- Haufig stoften sie jedoch an ihre Grenzen. Emotionale und korperliche Belastungen sowie
soziale Isolation kénnen langfristig zu Uberforderung und gesundheitlichen Problemen fithren.

- Selbsthilfegruppen bieten eine wertvolle Unterstttzung, sind jedoch mit Herausforderungen
wie Stigmatisierung und mangelnder Bekanntheit konfrontiert.

- Viele pflegende Angehorige verbinden Selbsthilfe eher mit anderen sozialen Themen/
Krankheiten und sehen fur sich aufgrund des Begriffs ,Selbsthilfe” keinen Bedarf.

- Derzeit gibt es vorrangig drei Stellen, die Selbsthilfegruppen im Kreis Steinfurt anbieten
[siehe beispielhafte Projekte]:
« 1. Kontaktburo Pflegeselbsthilfe Kreis Steinfurt
« 2. Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt des Paritatischen Verbandes
« 3. Wohlfahrtsverbinde und weitere Institutionen

- Der Kreis Steinfurt fordert Selbsthilfegruppen [2024: 4 Gruppen], die im Gesundheits-
bereich tatig sind. Férderfahig sind bei-spielhaft die notwendigen und angemessenen
Ausgaben im Rahmen von Grindungsveranstaltungen, Fortbildungsveranstaltungen, Vor-
tragsreihen, Erfahrungsaustauschen und Projekten. Dariiber hinaus unterstitzt der Kreis
das Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt mit einem Personalkostenzuschuss fiir eine halbe
Stelle.

Die MaRnahme ,Ausbau der [Pflege-] Selbsthilfeangebote” verfolgt das Ziel, die Bekanntheit

dieser Angebote als auch den Ausbau zu steigern, damit sie von Betroffenen und Angehéri-
gen verstarkt wahrgenommen und als wirksame Entlastung genutzt werden konnen.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Kontaktbiiro Pflegeselbsthilfe

- Das Kontaktbiiro Pflegeselbsthilfe [KoPS] spielt eine zentrale Rolle dabei, pflegebediirftige
Menschen und pflegende Angehdrige zu unterstiitzen. Es bietet umfassende Informationen
rund um das Thema Pflegeselbsthilfe und hilft dabej, die passende Pflegeselbsthilfegruppe in
NRW zu finden.

- Dariiber hinaus unterstitzt das Kontaktbiiro aktiv bei der Grindung neuer Pflegeselbsthilfe-
gruppen. Es begleitet den gesamten Prozess, von der Organisation iiber die Vernetzung bis
hin zur Etablierung der Gruppe, und steht als Ansprechpartner fir alle Fragen und Herausforde-
rungen zur Verfugung.

- Fordergrundlage ist die Pflegeversicherung

- bietet bereits in vielen Stadten Gemeinden des Kreises Steinfurt eine SHG in Prasenz sowie
einen kreisweiten digitalen Angehorigentreff an. Des Weiteren bietet es in vielen Gemeinden
offentliche, thematische Informationsveranstaltungen fiir pflegende Angehérige zur Férde-
rung der Selbsthilfe.

« Die Gruppenanzahl liegt aufgrund der Begrenztheit der Ressourcen bei 13 und insgesamt
sind 0,5 VZA fur die Koordinierung zustindig

Beispiel Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt

- Das ,Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt” ist in Tragerschaft des Deutschen Paritatischen
Wohlfahrtsverbandes - Kreisgruppe Steinfurt. Mit dieser Einrichtung sollen Selbsthilfe, Frei-
willigenarbeit/Ehrenamt und biirgerschaftliches Engagement im Kreis Steinfurt unterstutzt
werden.

« Das ,Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt” bietet: personliche Beratung und Unterstiitzung
fur Birgerinnen und Birger, die an Selbsthilfe interessiert sind, Hilfe bei der Griindung von
Selbsthilfegruppen, Unterstitzung von Selbsthilfegruppen, Beratung in Finanzierungsfragen,
Hilfestellung bei der Raumsuche, Férderung von Kontakten und Zusammenarbeit zwischen
Selbsthilfegruppen und professionellen Helfern, Beratungsstellen, Verwaltung und Politik
Offentlichkeitsarbeit, Kontakt zur Selbsthilfe in NRW www.selbsthilfenetz.de, Unterstiit-
zung, Aufbau und Begleitung von ehrenamtlichen Initiativen, die sich aus der Arbeit mit
Selbsthilfegruppen ergeben bzw. die Arbeit von Selbsthilfegruppen unterstiitzen, Unterstut-
zung von kreisweit angelegten Projekten und Initiativen im Ehrenamtsbereich

- Fordergrundlage ist die Krankenversicherung,

- Die Gruppenzahl liegt aktuell bei 7 Gruppen.
Das Thema wird aber vergleichsweise wenig angefragt.

UMSETZUNGSIDEEN

Entstigmatisierung

- Bewerbung der Angebote tiber Veranstaltungen, Pflegeberatung, Hausarzte
und Sozialdienste

« Aufnahme auf Websites und in analoge Wegweiser
« Formate mit Titeln, die nicht zwingend das Wort ,Selbsthilfe” aufgreifen wie
,Pflege-Netzwerk", ,Austauschgruppe” oder ,Gesprachskreis"”
Niedrigschwellige Angebote in jeder Gemeinde des Kreises

- Digitale Formate:
Online-Treffen oder anonyme Plattformen, um eine flexible Teilnahme zu erméglichen.

- Regionale Gruppen:
Physische Treffen in Wohnortnahe, z.B. in Mehrgenerationenhdusern oder Quartiersbiiros.
Kooperation und Vernetzung

« Zusammenarbeit mit Hausarzten, Pflegeberatungen und Sozialdiensten zur gezielten
Ansprache pflegender Angehdriger. Einbindung von Leistungserbringern, die pflegende
Angehdrige frihzeitig tiber die Angebote informieren.

Sensibilisierung und Schulung

« Schulungen fir Moderatoren, um die Gespréchsleitung zu professionalisieren und
auf die Bediirfnisse der Teilnehmer und Teilnehmerinnen einzugehen.

« Forderung eines besseren Verstandnisses fur die Herausforderungen
pflegender Angehdriger in der Gesellschaft.

« Angebote fiir spezifische Zielgruppen, wie Manner oder Angehorige
von Menschen mit Demenz.

Ein Angebot in jeder Kommune des Kreises Steinfurt

« Derzeit existiert nicht in jeder Stadt und Gemeinde des Kreises eine Selbsthilfegruppe
zum Thema Pflege. Ein erstes Ziel konnte daher sein, ein flichendeckendes Angebot
aufzubauen

ZIELE UND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Entlastung pflegende Angehérige
« Hilfe zur Selbsthilfe

- Starkung der Eigenverantwortung
« Sichtbarkeit erh6hen

- Netzwerkbildung

« Vermeidung von Krisen

- Pravention

ANGEDACHTE AKTEURE

Leistungserbringer, Kontaktbiro Pflegeselbsthilfe, Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt

HERAUSFORDERUNGEN
UND STOLPERSTEINE

« Ressourcen pflegender Angehériger

- Raumliche Erreichbarkeit von analogen Treffen

« Raumlichkeiten, Moderatoren, Materialen

- Digitale Hirden - nicht alle Zielgruppen kénnen digitale Angebote problemlos nutzen

BUDGETPLANUNG

Jeder Kreis bzw. jede kreisfreie Stadt in Deutschland kann im Rahmen der Pflegeversicherung
Maftnahmen zur Pflegeselbsthilfe geférdert bekommen. Dies bei einer Mitfinanzierung von
25% der Gesamtsumme.

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Kreis — Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe
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2.6.4 FAMILIENPFLEGEAKADEMIE

STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

ANGEDACHTER | - Kreis - Amt fur Soziales und Pflege - Sachgebiet Sozialhilfe und wirtschaftliche Hilfe zur Pflege
INITIATOR | - Leistungserbringer
« Eine Familienpflegeakademie bietet pflegenden Angehérigen die Moglichkeit, notwendige
Pflegekompetenzen zu erlernen und praktisch anzuwenden. Dadurch kénnen sie die hiusliche
Pflege besser bewaltigen und ihre anspruchsvolle Aufgabe effizienter gestalten.
- Die Leistungserbringer im Kreis Steinfurt verfiigen tber umfassende Expertise und stehen
AUSGANGSLAGE UND | haufig bereits in direktem Kontakt mit pflegenden Angehérigen. Einige von ihnen bieten bereits
BESCHREIBUNG | Schulungen und Unterstiitzungsangebote an. Es ware sinnvoll, diese bestehenden Angebote zu
biindeln und zentral zu koordinieren, um eine gréfiere Reichweite und Wirkung zu erzielen.
Die Mafinahme ,Familienpflegeakademie” hat das Ziel, pflegende Angehorige durch Kurse, Work-
shops und Informationsveranstaltungen gezielt zu unterstiitzen und sie in ihrer verantwortungs-
vollen Aufgabe zu starken.
Beispiel PflegeUbungsZentrum Rhon-Grabfeld, Bayern
- Das PflegeUbungsZentrum Rhén-Grabfeld bietet pflegebediirftigen Menschen und ihren
Angehérigen eine tempordre Unterkunft, um in einer praktischen Umgebung zu lernen,
wie sie die hiusliche Pflege meistern kénnen.
- Das Angebot umfasst ein zeitlich befristetes Wohnen, in der Regel bis zu 21 Tage,
BEISPIELHAFTE in zwei barrierefreien Appartements.
PROJEKTE | . \yshrend dieses Aufenthalts erhalten die Bewohner und ihre Angehorigen Unterstiitzung und
Anleitung durch Fachkrafte der 6rtlichen Sozialstation, um ihre Pflegekompetenzen zu starken
und ihre hausliche Pflegesituation zu verbessern.
Beispiel Pflegewerkstitten bspw. durch den Caritas in Borken [NRW]
- bietet Beratungen und Schulungen zum Thema Pflege. Im Videochat-Format oder Zuhause.
Eine Familienpflegeakademie kann unterschiedlich gestalten:
1) Angelehnt an das PflegeUbungsZentrum Rhén Grabfeld und demnach
« als stationares Angebot [s.0]
« durch einen Leistungserbringer
« ein fester Standpunkt
2) Oder dhnlich wie die MaRnahme Steinfurter Wohnschule [2.4.3] als Volkshochschule fiir Pflege
« Verschiedene Leistungserbringer konnten Ihr Angebot fiir pflegende Angehérige unter der
UMSETZUNGSIDEEN Dachmarke ,Familienpflegeakademie” anbieten
« Flexibler Standpunkt moglich [VHS Raumlichkeiten, Seniorenheime, Biicherei etc.]
dadurch héhere Erreichbarkeit im Flachenkreis
3) Kombination aus 1 + 2
« Fester Standort/Ubungszentrum eventuell auch mit nachgebauter Hauslichkeit,
um direkt zeigen zu kdnnen wie Pflege dort aussehen kann
« Wechselndes und flexibles Workshop/Veranstaltungsangebot in den
24 Stadte und Gemeinden
- Entlastung pflegender Angehériger durch Informationsvermittlung und professionelle Anleitung
ZIELEUND | Eci‘)l:jezrt;zectit:e”lfsststéndigkeit
B - Forderung der Teilhabe am sozialen Leben
- Verbleib in der eigenen Hauslichkeit
ANG:ﬁ?EH;: Leistungserbringer, Kreis, Stadte und Gemeinden
« Finanzierung und Kosten
HERAUS- | - Akzeptanz bei den Zielgruppen
FORDERUNGEN UND | - Personelle Ressourcen
STOLPERSTEINE | - Integration in das lokale Pflegeangebot
- Konkurrenzdenken bei den Leistungserbringern
« Personalressourcen fir Aufbau und Organisation
BUDGETPLANUNG | - Kosten fiir Referenten und Referentinnen
- Baukosten
Ale(l;'EzlESC:':EAI::ﬁ ;: Amt fir Soziales und Pflege - Sachgebiet Pflege und Leben im Alter

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE
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2.7 TEILHABE UND GESELLSCHAFT-
LICHE VERANTWORTUNG

Das Handlungsfeld Teilhabe und gesellschaftliche
Verantwortung konzentriert sich insbesondere auf
Themen, die vorrangig der Altenhilfe zuzuordnen
sind, jedoch tber die Verantwortung der zuvor ge-
nannten Akteure [Kreis, Leistungserbringer, Stadte
und Gemeinden] hinausgehen. Im Mittelpunkt ste-
hen Maftnahmen zu den Bereichen Sorgearbeit, Ein-
samkeit und Ehrenamt, die gesamtgesellschaftlich
gestaltet werden mussen.

Teilhabe bedeutet fur dltere Menschen die Moglich-
keit und Fahigkeit, aktiv und gleichberechtigt am
gesellschaftlichen, sozialen, kulturellen und wirt-
schaftlichen Leben teilzunehmen. Dies umfasst so-
wohl die Wahrnehmung von Rechten als auch den
Zugang zu Ressourcen und die aktive Mitgestaltung
in verschiedenen Lebensbereichen - insbesondere
unter Beriicksichtigung altersbedingter Herausfor-
derungen oder gesundheitlicher Einschrankungen.
Hindernisse fiir eine gleichberechtigte Teilhabe al-
terer Menschen konnen vielféltig sein. Dazu zah-
len Armut, schlechte Gesundheit, niedrige Bildung,
eingeschrankte Mobilitdt, mangelnder Zugang zu
Dienstleistungen und Altersdiskriminierung. Die
Uberwindung dieser Barrieren erfordert ein gemein-
schaftliches Engagement und die Forderung inklusi-
ver Strukturen, um die Lebensqualitat dlterer Men-
schen nachhaltig zu verbessern.

Aktueller Stand

Das Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales
[MAGS hat im November 2024 den neuen Landes-
forderplan ,Alter und Pflege” fir den Zeitraum 2024
bis 2028 veroffentlicht. Der Fokus liegt auf der Star-
kung von Teilhabe und Engagement im Alter, der
Verringerung von Einsamkeit sowie der sektoren-
ibergreifenden Vernetzung und Unterstitzung der
Weiterentwicklung von Versorgungsstrukturen in
Quartieren.

Im Kreis Steinfurt ist es herausfordernd, den aktu-
ellen Stand im Handlungsfeld ,Teilhabe und gesell-
schaftliche Verantwortung” objektiv zu messen, da
diese Aspekte schwer quantifizierbar sind. Eine um-
fassende Ubersicht iiber alle vorhandenen Angebo-

te im Kreis liegt derzeit nicht vor. Dennoch gibt es
beispielhafte Projekte, die diese Themenfelder ver-
starkt in den Fokus riicken.

Ein Projekt ist ,patenship.de’, ein Vorhaben des
Smart Region Buros des Kreises Steinfurt. Ziel die-
ses Projekts ist es, digitale und analoge Maéglich-
keiten zu kombinieren, um Menschen miteinander
zu vernetzen und Hilfesuchende mit Helfenden zu-
sammenzubringen. Dies soll die aktive Teilhabe der
Menschen im Kreis Steinfurt an einer zunehmend
digitalen Gesellschaft férdern. Der Prozess wird
vom Smart Region Buro koordiniert, wobei Ver-
treterinnen und Vertreter der Kreisverwaltung, der
Stadte und Gemeinden, von Wohlfahrtsverbianden,
Vereinen sowie ehrenamtlich Engagierten aktiv ein-
gebunden sind.

Ein weiteres Beispiel ist die Seniorenschule EULE in
Recke. Seit Februar 2001 tibernehmen Schilerinnen
und Schuler des Frstenberg-Gymnasiums dort die
Rolle von Lehrkraften und geben ihr Wissen ehren-
amtlich an Seniorinnen und Senioren ab 55 Jahren
weiter. Auch die ZWAR-Netzwerke [Zwischen Ar-
beit und Ruhestand] tragen zu einer stérkeren Ver-
netzung bei, indem sie auf Selbstorganisation set-
zen und den Gedanken ,gemeinsam alter werden im
Stadtteil” férdern, insbesondere im Ubergang vom
Berufsleben in den Ruhestand.

Trotz dieser positiven Ansatze besteht nach zahlrei-
chen Rickmeldungen ein Bedarf an neuen Formaten,
insbesondere an digitalen Angeboten. Es ist zudem
notwendig, Zugangswege zu &lteren Menschen zu
erschliefen, die bisher nur wenig oder gar nicht von
bestehenden Angeboten erreicht werden, wie isoliert
lebende oder von Armut bedrohte altere Personen.

Die nachfolgenden Manahmen greifen diese Her-
ausforderungen auf und zielen darauf ab, Teilhabe
und gesellschaftliche Verantwortung zu stérken.
Zudem konnen bereits vorgestellte Mafnahmen wie
die Akademie fir selbstbestimmtes Wohnen und
hausliche Pflege [2.4.3] oder eine ubersichtlichere
Darstellung von Angeboten [2.6.1] einen wesentlichen
Beitrag leisten.
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2.7.1VORSCHLAG: PRAVENTIVE HAUSBESUCHE

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

- Stadte und Gemeinden

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Praventive Hausbesuche sollen Seniorinnen und Senioren friihzeitig mit wichtigen Informationen
versorgen, um praventive Mafinahmen zu erméglichen und ein selbstbestimmtes Leben bis ins
hohe Alter zu fordern.

« Hiufig besuchen in Zusammenarbeit mit Stadten und Gemeinden qualifizierte Ehrenamtliche
die lteren Menschen zu Hause. Dabei kléren sie Gber die oft untbersichtlichen Hilfs- und
Unterstutzungsangebote auf und machen diese zugénglich.

- Neben der Informationsvermittlung bieten die Besuche konkrete Unterstiitzung bei akuten
Problemen. Ziel ist es, eine nachhaltige Verbesserung der Lebenssituation zu erreichen, unter
anderem durch den Aufbau stabiler, alltagstauglicher Beziehungen zwischen den Senioren und
Seniorinnen und den lokalen Tragern der Seniorenhilfe.

« Im Kreis Steinfurt gibt es bislang keine praventiven Hausbesuche,
ihre Einfihrung durch die Stadte und Gemeinden wird jedoch empfohlen.

- Die Mafinahme ,Praventive Hausbesuche” wird als eine Empfehlung hervorgehoben um durch
fruhzeitige Beratung und Unterstiitzung nicht nur die Selbststandigkeit lterer Menschen zu
starken, sondern auch die Nutzung passender Hilfsangebote zu erleichtern.

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Besser jetzt - gut beraten ins Alter, Warendorf [NRW]

- ,Besser jetzt - gut beraten ins Alter” ist ein kostenloses und personliches Informationsangebot
fur Menschen ab 75 Jahren auf Kreis Ebene. Dieser Personenkreis wird per Post Giber das Be-
ratungsangebot informiert. Telefonisch, per Mail oder mit der Antwortpostkarte kann dann Kon-
takt zur Pflege- und Wohnberatung aufgenommen und ein Besuchstermin vereinbart werden.

Beispiel Hausbesuch fiir dltere Menschen ab 75 Jahren Miinster [NRW]

- Die Konferenz ,Alter und Pflege” hat Handlungsempfehlungen zu Pflege und Versorgungs-
sicherheit im Quartier verabschiedet. Dazu gehort ein Hausbesuch fir Menschen nach dem
75. Geburtstag.

- Ziel des Hausbesuchs ist es, altere Menschen bedarfsgerecht zu beraten und zu unterstiitzen,
damit sie méglichst lange in ihrer vertrauten Umgebung leben konnen.

- Die Beratungsbesuche tibernehmen die Wohlfahrtsverbande, die auch in den Stadtteilen aktiv sind.

- Wer in Minster wohnt und in den vergangenen Monaten 75 Jahre alt geworden ist, wird jeweils
mit einem Brief des Oberbiirgermeisters tiber das Angebot informiert.

- Altere Menschen in Miinster, die sich ebenfalls beraten lassen wollen,
konnen sich gerne bei den Ansprechpersonen der Wohlfahrtsverbande melden.

Beispiel Hilda - Hilfe daheim, Neuenkirchen/Siegerland [NRW]

- Das Projekt ,Hilda“ bietet in Neunkirchen ein kostenloses Besuchsangebot fur iltere Mechen,
um Untersttzung und Informationen bereitzustellen. Es erganzt bestehende Beratungs- und
Pflegedienste, ohne deren Leistungen zu ersetzen, und erleichtert den Zugang zu lokalen und
privaten Hilfsangeboten.

- Die erfahrene Seniorenbegleiterin ,Hilda"” besucht nach Terminvereinbarung &ltere Menschen,
um deren Lebenssituation zu besprechen, tiber Freizeit- und Betreuungsangebote zu informieren
und bei Bedarf Kontakte zu passenden Diensten herzustellen. Sie fungiert als Wegweiser
fur alle Burger und Birgerinnen der Gemeinde.

Beispiel Senioreninformationsdienst Lippe, Detmold [NRW]

- Der Senioreninformationsdienst SinfoL ist ein Bindeglied zwischen den schon bestehenden,
vielfiltigen Angeboten der Seniorenarbeit und Seniorenberatung in der Gemeinde, im Kreis
Lippe und zu Hause.

« Mit Unterstiitzung ehrenamtlicher Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern kdnnen die Seniorinnen
und Senioren im Kreis Lippe in ihrer hauslichen Umgebung aufgesucht werden, die gesellschaft-
liche Einbindung gefordert, der Auf- und Ausbau sozialer Beziehungen unterstitzt und so eine
Vereinsamung verhindert werden.

Beispiel Berliner Hausbesuche [Berlin]

- Die Berliner Hausbesuche sind ein Konzept, um frihzeitig und vorsorgend éltere Menschen
uber Beratungs-, Unterstiitzungs- und Gesundheitsférderungsangebote zu informieren. Dieses
freiwillige Angebot richtet sich an Menschen, die noch nicht pflegebedrftig sind, aber von
praventiven Maflinahmen profitieren konnen. Der Fokus liegt darauf, die Lebensqualitat im Alter
zu sichern und friihzeitig Unterstiitzung zu bieten, bevor akuter Bedarf entsteht.

- Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt

Planung und Strukturierung

- Einrichtung eines zentralen Koordinationsteams fur die Organisation und Auswertung der Besuche.

« Auswahl und Schulung ehrenamtlicher Besucher und Besucherinnen oder Fachkréfte.

« Entwicklung eines standardisierten Informationsordners mit Inhalten wie Freizeit- und Kulturan-
geboten, haushaltsnahen Dienstleistungen und rechtlichen sowie finanziellen Fragestellungen.

Einladungen und Terminvereinbarungen

- Versendung eines persénlichen Anschreibens an alle Menschen
im Jahr ihres 70. Geburtstags mit Informationen zum Angebot.

Durchfiihrung der Besuche

R JEEED - Ubergabe eines Pflege- oder Informationsordners.
Dokumentation und Auswertung
- Protokollierung der Lebenslage und Bedarfe, um Trends und wiederkehrende

Bediirfnisse zu erkennen.
« Analyse der Daten durch den Kreis zur Optimierung kommunaler Angebote.
Kommunikation und Offentlichkeitsarbeit
- Bewerbung des Angebots in lokalen Medien, auf Gemeinde-Websites
und bei sozialen Organisationen.
« Zusammenarbeit mit Multiplikatoren wie Hausérzten, Seniorengruppen und Sozialdiensten.
ZIELE UND | - Sicherung von Lebensqualitit und Selbststandigkeit
WIRKUNGSEFFEKTE | - Fruhzeitige und praventive Unterstitzung
ANGEDACHTE | Stidte und Gemeinden, Ehrenamtliche/Pflegeberatung, Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt,
AKTEURE | Seniorenvertretungen
HERAUS- | 1 el essouce
LG AL e, L L Nachhaltigkeit und Datenmanagement
STOLPERSTEINE o e
- Koordination und Doppelstrukturen
BUDGETPLANUNG | - Personelle Ressource
ANSPRECHPARTNER | Kreis - Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe
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2.7.2 SICHTBARKEIT UND ANERKENNUNG VON SORGEARBEIT/ HAUSLICHER PFLEGE

ANGEDACHTER
INITIATOR

« Amt fur Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Pflege und Sorgearbeit bilden das Ruckgrat einer funktionierenden Gesellschaft. Ob in der Familie,
im Ehrenamt oder in professioneller Form - diese Arbeit erméglicht es, dass Menschen in ver-
schiedenen Lebenslagen Unterstiitzung erfahren.

« Dennoch bleibt Sorgearbeit oft unsichtbar und gesellschaftlich unterbewertet. Dies fiihrt zu einer
Uberlastung der Pflegenden, einem Mangel an Anerkennung und einem Gefuihl der Isolation.

- Esist daher wichtig, Sorgearbeit sichtbar zu machen, ihren gesellschaftlichen Wert zu betonen
und konkrete Unterstitzungsmafnahmen anzubieten.

- Im Kreis Steinfurt wird alle zwei Jahre bereits der Birgerpreis Demografie verliehen, um innovativ
Ideen zur Bewaltigung des demografischen Wandels zu férdern. Das Thema 2023/2024 lautete
beispielsweise ,Projekte, die unseren gesellschaftlichen Zusammenbhalt starken”. Dariiber hinaus
gibt es 10 weitere Preise im Kreis Steinfurt, die unterschiedliche Themenbereiche abdecken.

Die Mafnahme ,Sichtbarkeit und Anerkennung von Sorgearbeit/Pflege” zielt darauf ab, das Be-
wusstsein fir die Bedeutung dieser Arbeit zu scharfen, die gesellschaftliche Wertschatzung
zu erhohen und nachhaltige Unterstitzung fiir Pflegende bereitzustellen.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

2.7.3 VORSCHLAG: EINSAMKEIT VORBEUGEN UND LINDERN

ANGEDACHTER
INITIATOR

Alle

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Kampagne zum Thema Pflege/Sorgearbeit

- Zielist es, auf die Unsichtbarkeit und Unterbewertung dieser Arbeit aufmerksam zu machen, die
Arbeitsbedingungen von Sorgearbeitern zu verbessern und die Verteilung von Sorgearbeit ge-
rechter zu gestalten.

« In einer Kampagne kénnen verschiedene Medienkanile, Aktionen, Veranstaltungen und
Kommunikationsstrategien genutzt werden, um die gewiinschten Veranderungen zu erreichen.

Beispiel Zeitungsberichte iiber informelle Pflege/Care Arbeit

« Mégliche Inhalte:
Portrats von pflegenden Angehérigen, Herausforderungen, Erfolge und Wiinsche

Beispiel Pflegesternverleihung Kreis Soest

- Der Kreis Soest zeichnet jahrlich stellvertretend fiir alle ehrenamtlich pflegenden Menschen bis
zu zehn Personen oder auch Familien mit dem Pflegestern aus.

- Die zu Ehrenden erhalten neben dem silbernen Pflegestern eine Urkunde und nach individueller
Absprache einen Sachpreis, der ihnen entweder Zeit fiir sich selbst ermdglicht oder aber einen
Beitrag zur eigenen Entspannung leistet.

Beispiel Aktionswoche fiir Pflegende Angehérige, Bielefeld [NRW]

- Die Bielefelder Aktionswoche fiir Pflegende Angehérige ist eine Veranstaltungsreihe, die sich mit
den Herausforderungen und Bediirfnissen pflegender Angehériger befasst. Durch verschiedene
Angebote und Veranstaltungen werden Informationen bereitgestellt, Unterstiitzung angeboten
und Méglichkeiten zur Vernetzung geschaffen. Ziel der Aktionswoche ist es, Anerkennung fiir
die Arbeit pflegender Angehériger auszudriicken sowie Entlastung und Austausch zu férdern.
Dabei wird die Aktionswoche von unterschiedlichen Akteuren unterstitzt, die durch Beitrage
oder Spenden zur Umsetzung der Veranstaltungen beitragen.

UMSETZUNGSIDEEN

Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt

ZIELEUND
WIRKUNGSEFFEKTE

- Sichtbarkeit schaffen
« Anerkennung fordern
- Bewusstsein scharfen

ANGEDACHTE
AKTEURE

Kreis, Politik, Unternehmen, Gesundheitssystem, Medien etc.

HERAUS-
FORDERUNGEN UND
STOLPERSTEINE

Kosten-Nutzen Effekt [Nachhaltigkeit]

BUDGETPLANUNG

Personalressourcen

ANSPRECHPARTNER
KREIS STEINFURT

Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe”

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

- Einsamkeit beschreibt ,eine wahrgenommene Diskrepanz zwischen gewiinschten und tatsach-
lichen sozialen Beziehungen” [Peplau/Perlmann 1982].

- Ursachen fur Einsamkeit sind vielfaltig, gehen aber immer mit fehlender oder geringer sozialer
Teilhabe einher-haufig sind Lebensereignisse ursachlich: z.B. Trennung, Arbeitslosigkeit, Krank-
heit [vgl. Pantel 2022].

« Steigendes Alter fiihrt nicht automatisch zu héherem Einsamkeitsempfinden-aber Begleitfak-
toren wie Pflegebediirftigkeit, eingeschriankte Mobilitat oder Altersarmut erhéhen das Risiko
[Huxhold/Engstler 2019].

- Einsamkeit hat nicht nur direkte negative Auswirkungen auf das individuelle Wohlbefinden
und die Gesundheit von Menschen, wie etwa die Forderung von dementiellen Erkrankungen,
sondern beeinflusst auch das gesellschaftliche Zusammenleben auf verschiedenen Ebenen.

- Langfristige Einsamkeit kann das Denken und Verhalten von Menschen negativ beeinflussen
und zu einer verringerten gesellschaftlichen und politischen Teilhabe fiihren.
Bundesstrategie [2023]

« Am 13.12.2023 hat das Bundeskabinett die vom BMFSF] erarbeitete ,Strategie der Bundesregie-
rung gegen Einsamkeit” beschlossen [Anlage]. Als Ziele der Strategie werden darin fiinf Punkte
ausgefthrt, die Schlagworte lauten: Sensibilisierung, Vorbeugen und Linderung, gesamtgesell-
schaftliche Herausforderung, bedirfnisorientierte Angebote

- Eine im Anhang des insgesamt 33-seitigen Papiers beigeflgte Liste beschreibt laufende und
angestrebte Mafinahmen des Bundes im Einzelnen.
NRW Strategie [2024]

- Die Stabstelle ,Einsamkeit” wurde im Oktober 2022 im Geschaftsbereich des Ministerprasidenten
geschaffen, um dieser gesamtgesellschaftlichen Aufgabe - der Einddmmung von Einsamkeit -
Rechnung zu tragen.

- Die Landesregierung macht mit dem Aktionsplan ,Du + Wir= Eins Nordrhein-Westfalen gegen
Einsamkeit” die Vielfalt der Ideen und Aktivitdten der einzelnen Ministerien fir alle sichtbar.

« Mit einem Fiinf-Saulen-Modell und unter Einbindung von Wissenschaft und anderen Akteuren
soll der Einsamkeit in NRW begegnet werden.

« 1. Phianomen Einsamkeit weiter erschliefien
« 2. Enttabuisieren und Sensibilisieren
« 3. Bundelung und Vernetzung
« 4. Ministeriumstbergreifende Aktivitaten
« 5. Starkung von Sport und Ehrenamt
- Dariiber hinaus definiert der Aktionsplan vier Handlungsfelder:
« Einsamkeit und Jugend
« Einsamkeit und Alter
« Einsamkeit und Gesellschaft
« Einsamkeit und Nachbarschaft, Ehrenamt und soziale Infrastruktur

+ 2024 hat das Land NRW auflerdem Einsamkeit zum Thema der des Férderprogramms ,2.000 x
1.000 Euro fur das Engagement” erklart. Hierbei konnten auch naturliche und juristische Perso-
nen des privaten und 6ffentlichen Rechts des Kreises Steinfurt einen Antrag stellen.

Einsamkeit im Kreis Steinfurt

« Viele Projekte und Initiativen im Kreis Steinfurt tragen direkt oder indirekt im Sinne der Teilhabe
zur Verhiitung von Einsamkeit bei. So gibt es beispielsweise vielfaltige Angebote und Projekte
der Seniorenvertretungen vor Ort.

« Aulerdem bezuschusst der Kreis Steinfurt die Freiwilligenborse KISTE des Sozialdienstes katho-
lischer Frauen e.V., die fur alle sozialen Verbinde, Vereine und Institutionen zustandig ist.
- Die Freiwilligenbdrse hat in Zusammenarbeit mit dem Kreis auch das Projekt Treffpunkt Bank far
den Kreis Steinfurt auf dem Weg gebracht [siehe beispielhafte Projekte]
« Dartiber hinaus wurde im Mai 2024 die Kreisbegegnung unter dem Titel
,Wie begegnen wir Einsamkeit im Kreis Steinfurt” durchgefuhrt.
- Eine explizite Gesamtstrategie, Arbeitsgruppe oder auch zustindige Person
gibt es auf Kreisebene nicht.
Die Mafinahme ,Einsamkeit vorbeugen” wird als eine Empfehlung hervorgehoben und zielt darauf
ab, das Bewusstsein fir die Ursachen und Folgen von Einsamkeit zu schirfen, praventive Ansitze
zu férdern und konkrete Unterstttzungsangebote zu schaffen.
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BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Verankerung Thema Einsamkeit in der [Kreis-]verwaltung

- Um Einsamkeit als gesamtgesellschaftliches Querschnittsthema in der Verwaltung zu
bearbeiten, gibt es unterschiedliche Moglichkeiten:

« Strategische Verankerung in der Verwaltung
« Ernennung eine Ansprechperson fir Einsamkeit, die als zentrale Koordinierungsstelle agiert.
« Oder/und Schaffung oder Starkung einer spezialisierten Stelle, die sich explizit mit den

Themen Einsamkeit befasst - siehe bspw. Koordinierungsstelle Einsamkeit in Dortmund
- Aufbau und Weiterentwicklung von Strukturen

« Entwicklung eines integrierten Handlungskonzepts zur Einsamkeit, das klare Ziele,
Maftnahmen und Zeitplane enthilt und auf einer Analyse der lokalen Bedarfe basiert.

Beispiel Enttabuisierung und Sensibilisierung

- Informationskampagnen und Aufklarungsarbeit kénnen dabei helfen, Einsamkeit als gesell-
schaftliches Problem wahrzunehmen und die Notwendigkeit gemeinschaftlicher L6sungen
zu unterstreichen.

- Esist wichtig, Programme und Aktivitaten zu schaffen, die nicht direkt mit dem Thema Einsam-
keit in Verbindung gebracht werden. So kdnnten Freizeit- und Kulturangebote ohne den explizi-
ten Fokus auf Einsamkeit altere Menschen ansprechen, ohne dass sie sich stigmatisiert fiihlen.

« Aktionswoche ,Gemeinsam aus der Einsamkeit”

« bspw. vom 26.05 - 01.06.2025

« Sie soll fur das Thema Einsamkeit als gesamtgesellschaftliche Aufgabe sensibilisieren
und Unterstitzungsangebote in ganz Deutschland sichtbar machen.

Beispiel Niedrigschwellige Zugénge
- Niedrigschwellige Angebote erreichen auch jene, die aus Scham, fehlendem Wissen oder man-

elnden Ressourcen nicht auf traditionelle Hilfsangebote zuriickgreifen konnen.Begegnungsorte
%dritte Orte]

« Es sollten mehr offentliche und zugangliche Begegnungsorte geschaffen werden, an denen
sich Menschen ohne Druck und Verpflichtungen treffen kénnen. Dies kénnte in Form von
Treffpunkten, Burgerhdusern oder Nachbarschaftsprojekten geschehen, die gezielt zur Férde-
rung sozialer Kontakte beitragen.

« Herzenssprechstunde

« Bei der Herzenssprechstunde treffen sich Menschen in einer zwanglosen Runde, um zu be-
sprechen, was sie fur ihr Wohlbefinden tun kénnen. Die Themen reichen von persénlichen
Wiinschen tber soziale Aktivitaten bis hin zu gemeinsamen Projekten, die das Herz erfreuen
und das soziale Miteinander starken

« Silberrock Disko [U60 Disco]

« Eine weitere Moglichkeit, Einsamkeit zu bekdmpfen, ist die Organisation von Veranstaltungen
wie der U60 Disco, in der Menschen ab 60 Jahren gemeinsam feiern konnen. Jingere Personen
durfen nur in Begleitung von U60-Mitgliedern teilnehmen.

« ZWAR Netzwerke

« ZWAR steht fiir ,Zwischen Arbeit und Ruhestand" und beschreibt ein Konzept, das in den
1980er Jahren in Dortmund ins Leben gerufen wurde. Ziel ist es, Menschen im Ubergang von
der Erwerbstatigkeit in den Ruhestand zu unterstitzen und ihnen zu erméglichen, im Stadtteil
selbstorganisierte Aktivitaten zu gestalten.

« Neu gegriindete ZWAR Netzwerke erhalten Unterstiitzung durch Gruppenbegleitung, um den
Start zu erleichtern und den Austausch zu férdern.

« besteht bspw. in Greven

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

« Treffpunkt Bank im Kreis Steinfurt
« Angelehnt an die Bochumer Bankinitiative

« Projekttrager war der Sozialdienst katholischer Frauen Ibbenbiiren e.V., der Informationstref-
fen organisierte und den Gemeinden und Stadten beratend zur Seite stand.

« Der Kreis stellte Materialien fur die Offentlichkeitsarbeit bereit, darunter Plakate, Postkarten
und Bank-Aufkleber

« Nach einer Abfrage im Jahr 2022 signalisierten 12 Kommunen ihr Interesse an der Initiative.

Bis zum 22.12.2023 wurde das Angebot in vier Stadten und Gemeinden umgesetzt.

« Aufgrund der sehr unterschiedlichen Gegebenheiten vor Ort gestaltete sich eine weitere
Umsetzung des Projekts auf Kreisebene als schwierig und aufwéndig. Daher wurde im Sozial-
ausschuss im September 2023 beschlossen, das Projekt nicht fortzufiihren und keine weiteren
finanziellen Mittel bereitzustellen.

- Praventive Hausbesuche [siehe 2.7.1]

BEISPIELHAFTE ‘
PROJEKTE - Silbernetz
« Silbernetz bietet bundesweit Hilfe fiir dltere Menschen mit Einsamkeitsgefiihlen.
Mit einem dreistufigen Angebot 6ffnet es Tiiren aus der Isolation:
- Am Silbertelefon 0800 4708090 zum einfach mal Reden bei Bedarf,
- mit den Silbernetz-Freunden, die ihre Senioren regelmafig zu einer festen Zeit
anrufen und erste Schritte aus der Isolation begleiten und
- der Silberinfo, die tiber Angebote fiir &ltere Menschen informiert.
Beispiel Engagement und Ehrenamt stirken [siehe 2.7.4]
- Die Forderung von Engagement und ehrenamtlicher Arbeit kann eine wesentliche Rolle im
Umgang mit Einsamkeit spielen. Durch freiwillige Tatigkeiten konnen Menschen neue Kontakte
kntpfen und ein starkeres Gemeinschaftsgefthl entwickeln.
Beispiel Unterstiitzung Digitalisierung von alteren Menschen
« Auch in der Altenhilfe/Seniorenarbeit sind digitale Medien
UMSETZUNGSIDEEN | Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojek-te fiir den Kreis Steinfurt
« Bewusstsein fiir die Ursachen und Folgen von Einsamkeit
- Soziale, gesellschaftliche Bindung wird gestarkt
ZIELEUND | ° zgdtjkzierung vin I;ofltalFiclj]nngef'L‘ljhhlzn und Einsamkeit
WIRKUNGSEFFEKTE | ° t?r ung gese s.c a |§ er Teilhabe ‘ ‘
« Starkung der aktiven Mitgestaltung von Gemeinschaften durch Ehrenamt und Selbstorganisa-
tion
- Verbesserung des Wohlbefindens
ANGEDACHTE | . stadte und Gemeinden, Kreis, Leistungserbringer, Ehrenamtliche, Privatperson, Seniorenver-
AKTEURE tretungen
sl Stigmatisierun
Lol ELALLIEE LY Fininzielle undg ersonelle Ressourcen
STOLPERSTEINE P
« Personalressourcen zur Koordination
ST - Finanzielle Ressourcen fiir die Durchfiihrung von Aufkldrungskampagnen
ANSPRECHPARTNER | Kreis - Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe
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2.7.4 VORSCHLAG: ENGAGEMENT UND EHRENAMT STARKEN

ANGEDACHTER
INITIATOR

STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

Kreis, Stadte und Gemeinden

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

AUSGANGSLAGE UND
BESCHREIBUNG

Die Starkung von Engagement und Ehrenamt kommt &lteren Menschen auf vielfaltige Weise
zugute. Ein Ehrenamt bietet dieser Zielgruppe nicht nur die Méglichkeit zur gesellschaftlichen
Teilhabe, sondern hilft auch, Einsamkeit zu vermeiden. Gleichzeitig profitieren &ltere Menschen
haufig von ehrenamtlicher Unterstiitzung, wie etwa bei Einkdufen, Spaziergangen oder der
Begleitung zu Terminen.

Sowohl bei der Austibung von Ehrenamtern als auch bei deren Inanspruchnahme sind Menschen
ab 65 Jahren stark vertreten. Um dem wachsenden Bedarfim Zuge des demografischen Wandels
gerecht zu werden, ist es jedoch essenziell, auch jingere Menschen stérker fir ehrenamtliche
Aufgaben zu gewinnen. Dabei bleibt Ehrenamt eine wichtige Erganzung, aber keine dauerhafte
Lésung fir Versorgungsengpasse.

- Engagement und Ehrenamt im Kreis Steinfurt

« Im Kreis Steinfurt gibt es zahlreiche ehrenamtliche Projekte und Initiativen, die direkt oder indi-
rekt altere Menschen unterstitzen, Teilhabe erméglichen und der Einsamkeit vorbeugen. So gibt
es beispielsweise vielfaltige Angebote und Projekte der jeweiligen Seniorenvertretungen vor Ort.

Beispiele fiir koordinierende und kreisweite Stellen sind:

- Freiwilligenbérse KISTE:

« Der Kreis Steinfurt bezuschusst die Freiwilligenbérse KISTE des Sozialdienstes katholischer
Frauen e.V. Dieses Angebot vermittelt Ehrenamt an interessierte Birgerinnen und Burger,
sucht Ehrenamtliche fir Initiativen, Vereine und Projekte und bietet eigene ehrenamtliche Pro-
jekte an. Daruber hinaus informiert KISTE Vereine und Verbande Gber qualitatives Ehrenamt.

« Netzwerk Selbsthilfe und Ehrenamt:

Ebenfalls durch den Kreis gefordert, unterstitzt dieses Netzwerk des Paritatischen Verbandes
den Aufbau und die Begleitung ehrenamtlicher Initiativen, die sich oft aus der Arbeit mit Selbst-
hilfegruppen entwickeln. Das Netzwerk férdert burgerschaftliches Engagement auf lokaler Ebene
durch Informations-, Beratungs- und Vermittlungsleistungen.

- Neben diesen kreisweiten Angeboten gibt es auch stadtische und gemeindebezogene Freiwilli-
genbdrsen, wie beispielsweise:

« Ansprechpartnerinnen [Stadt Emsdetten]

« Stabsstelle Biirgerengagement [Stadt Rheine]
« PlusPunkt [Greven]

- Stadtische Engagementforderung [Greven]

« Stabsstelle Ehrenamt [Lengerich]

Um ehrenamtliche Leistungen zu honorieren und sichtbar zu machen gibt es auferdem in vielen
Stadten und Gemeinden die Ehrenamtskarte NRW. Menschen, die sich in besonderem zeitlichem
Umfang fur das Gemeinwohl engagieren, kénnen mit der Karte die Angebote 6ffentlicher, gemein-
nitziger und privater Einrichtungen der jeweiligen Kommune vergiinstigt nutzen.

« Auferdem gibt es verschiedene Preise des Kreises Steinfurt [aktuell 11 Stiick], die ebenfalls das
Themenfeld ehrenamtliches Engagement berticksichtigen und honorieren.

Die Mafnahme ,Engagement und Ehrenamt stirken” wird als eine Empfehlung hervorgehoben
und zielt darauf ab, ehrenamtliche Strukturen zu sichern, neue Zielgruppen zu motivieren, und
erleichtert den Zugang zu Engagement.

« Netzwerke und Kooperationen férdern

« Aktive Unterstiitzung und Starkung von Netzwerken sowie Férderung von Kooperationen
zwischen verschiedenen Akteuren im Bereich des Ehrenamts.
« Beispiel: Das Ladberger Freiwilligen-Forum entstand aus der Projektgruppe ,Ehrenamt” im
Rahmen des Marketingprozesses. Unter dem Slogan ,Unentgeltlich, aber nicht umsonst" setzt
sich das Forum fiir den Aufbau eines stabilen Netzwerks im Bereich ehrenamtlicher Arbeit ein.

- Beispiel Engagementférdernde Stellen und Strukturen sichtbarer machen und ausbauen

Ll iy 2 - Es gibt eine Vielzahl an Beratungs- und Anlaufstellen, die Gber ehrenamtliches Engagement
PROJEKTE | i f;rmieren und unterstiitzen [siehe Auflistung unter Beschreibung und Ausgangslage]
Beispiel Sorgekompass Kreis Diiren
« Bei dem Sorgekompass handelt es sich um eine Online-Plattform, die tiber die Eingabe einfacher
Suchbegriffe wie z.B. ,Pflege’, ,Hunger", ,Schwangerschaft® u.v.m. eine Ubersicht der haupt- und
ehrenamtlichen Anbieter aus dem Kreis Duren bietet.
- Unterstiitzt wird das Angebot durch sogenannte ,Sorgebauftragte” in den kreisangehérigen
Stadte und Gemeinden, welche personliche Ansprechpartner/-innen darstellen.
UMSETZUNGSIDEEN | Uberlegung hinsichtlich einer Ubertragbarkeit der Beispielprojekte fiir den Kreis Steinfurt
- Forderung von gesellschaftlichen Zusammenhalt
« Forderung von individueller Entwicklung
« Schaffung nachhaltiger Netzwerke
ZIELEUND | izéiz:l;reng :seerltzza];tnlilc(:]eengit:;un wird gestarkt
WIRKUNGSEFFEKTE > I S
« Reduzierung von Isolationsgefthlen und Einsamkeit
- Stirkung gesellschaftlicher Teilhabe
- Starkung der aktiven Mitgestaltung von Gemeinschaften
- Verbesserung des Wohlbefindens
ANGEDACHTE | stadte und Gemeinden, Kreis, Leistungserbringer, Ehrenamtliche,
AKTEURE | Privatperson, Seniorenvertretungen
R Stigmatisierun
LG EALL e, L Finganzielle undg ersonelle Ressourcen
STOLPERSTEINE P
BUDGETPLANUNG | - Personalressourcen zur Koordinatio.
ANSPRECHPARTNER | Kreis - Amt fiir Soziales und Pflege - Stabstelle ,Kommunale Pflegeplanung und Koordination
KREIS STEINFURT | Zielgruppen in besonderen Lebenslagen/Altenhilfe

BEISPIELHAFTE
PROJEKTE

Beispiel Infrastruktur und Unterstiitzung bereitstellen
- Ehrenamtskoordination

- Einrichtung einer festen Stelle oder Benennung eines Ansprechpartners innerhalb der Verwal-
tung zur Unterstiitzung des Ehrenamts.

« Beispiel: Die Stadt Lengerich hat eine Stabstelle [0,4 VZA] fiir das Thema Ehrenamt eingerichtet.
Zu den Aufgaben gehéren: Unterstiitzung von Vereinen und Verbanden, Vermittlung passen-
der Angebote fur Interessierte, Aufbau und Forderung lokaler Strukturen im Ehrenamtsbereich.

« Ehrenamtsbiiro

- Einrichtung eines zentralen Anlaufpunkts fiir Ehrenamtliche zur Information, Vermittlung und
Beratung zu Engagementmaglichkeiten.

« Beispiel: Die Fachstelle Burgerengagement in Rheine fungiert als tragerunabhingiges Kontakt-,
Beratungs- und Forderbiiro. Sie bietet Unterstiitzung fur alle Bereiche des ehrenamtlichen und
freiwilligen Engagements und ist Anlaufstelle fir Interessierte und Organisationen.
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UMSETZUNG
& AUSBLICK
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UMSETZUNG UND AUSBLICK

Das vorliegende Strategiepapier zeigt wichtige Handlungsfelder zur Gestaltung der Pflegeversorgungs-

struktur im Kreis Steinfurt und enthalt erste Maftnahmenempfehlungen. Damit wurde ein Rahmen fir eine

kreisweite Gesamtstrategie geschaffen, den es in dieser Form bisher nicht gab. Einige der vorgeschlagenen

Mafinahmen obliegen der Verantwortung des Kreises, andere fallen in die Zustandigkeit der kreisangeho-

rigen Stadte und Gemeinden, etliche sind nur im Zusammenwirken verschiedener Akteure realisierbar. Die

konkrete Umsetzung kann nur prozesshaft erfolgen und setzt weitere Arbeitsschritte voraus:

SCHRITT

PRIORISIERUNG
DER MASSNAHMEN

ERARBEITUNG
FINANZIERUNGSPLAN

EINRICHTUNG
STEUERUNGSGRUPPE

KOMMUNIKATION
UND OFFENTLICH-
KEITSARBEIT

KONKRETISIERUNG
MASSNAHMEN-
STECKBRIEFE/
PROJEKTE

AKTIVE UMSETZUNG
DER MASSNAHMEN

MONITORING
UND EVALUATION

FORTSCHREIBUNG

BESCHREIBUNG

Hinsichtlich bestehender Ressourcen ist es notwendig innerhalb der Maftnah-

menauswahl eine weitere Priorisierung vorzunehmen um eine Fokussierung auf

kurzfristige, mittelfristige und langfristige Ziele zu erméglichen.

Die Umsetzung der angestrebten Mafinahmen ist anspruchsvoll und erfordert
ausreichende fachliche, personelle und finanzielle Ressourcen. Im vorliegenden
Strategiepapier kdnnen die finanziellen Auswirkungen derzeit nicht konkret be-
ziffert werden, da noch unklar ist, welche Mafnahmen wann, in welcher Form
und durch wen umgesetzt werden.

Die Erarbeitung eines Finanzierungsplans soll eine Ubersicht tiber die verfiig-
baren Mittel und die benétigten Finanzierungen und personellen Ressourcen-
geben.

Eine Steuerungsgruppe sollte eingerichtet werden, um die Umsetzung der
festgelegten Mafinahmen zu Gberwachen. Sie sollte mindestens einmal jahrlich
den Fortschritt bei der Zielerreichung sowie aktuelle Entwicklungen prifen und
bei Bedarf Anpassungen oder Uberarbeitungen vornehmen. Folgende Funktio-
nen sollte innerhalb der Steuerungsgruppe mindestens vertreten sein:

« Parallel zur Priorisierung der Mafinahmenaus-wahl wird das Strategiedoku-
ment in verschiedenen [senioren-]politischen Gremien vorgestellt.

- Die Gestaltung guter Rahmenbedingungen fur das Alterwerden ist hierbei
eine ressortiibergreifende Aufgabe, die Bereiche wie Gesundheit, Bau und
Stadtplanung einbezieht. Das Gesamtkonzept sollte auch dort prasentiert und
abgestimmt werden.

« Zielfuhrende Hinweise und Anmerkungen kénnen anschliefend in die weitere
Ausarbeitung der Mafinahmensteckbriefe einflieften.

- Wie bereits beschrieben, dienen die Inhalte der Mafinahmensteckbriefe als
erste Anknupfungspunkte fiir weitere Umsetzungsiiberlegungen.

« Wird eine Mafinahme von allen Beteiligten als zielfiihrend angesehen, sollte
eine Uberarbeitung erfolgen, um bspw. die kreisinterne Zustan-digkeit ab-
schliefend zu klaren, die beteiligten Akteure verbindlich fest-
zulegen und die einzelnen Umsetzungsschritte konkret auszuarbeiten.

- Das Uiberarbeitete Strategiedokument wird abschlieflend verschickt und auf
der Website des Kreises veréffentlicht.

Der wichtigste Schritt wird sowohl von der jeweiligen Initiator Funktion als
auch der zustandigen Person des Kreises aktiv vorangetrieben und im Blick
behalten.

Um den Fortschritt der einzelnen Mafinahmen im Blick zu behalten, Anpassun-
gen vorzunehmen und gesellschaftliche Entwicklungen einzubeziehen, ist es
geplant, den aktuellen Stand der Umsetzung zusétzlich zur Steuerungsgruppe
in der kommunalen Pflegeplanung 2026 festzuhalten.

- Das Strategiepapier ist als ein ,lernendes" Konzept zu verstehen, dass in
regelmaRigen Abstanden tberprift und ggf. an neue Entwicklungen und Be-
darfe angepasst werden sollte.

- Dabei ist es beispielsweise denkbar, das Thema Altenhilfe umfassend zu
integrieren.

ANGEDACHTER
ZEITHORIZONT

Marz - Juni 2025

Marz - Juni 2025

Ab Juni 2025

Mérz -
Dezember 2025

Fortlaufend

Ab Juni 2025

Fortlaufend

Ab 2027
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ANHANG

B 101/2024:

Fortschreibung der Kommunalen Pflegeplanung ftr
den Kreis Steinfurt - Prasentation der Ergebnisse
durch Herrn Fonschau, ALP Institut fir Wohnen und
Stadt-entwicklung GmbH, - sowie Beschlussfas-
sung zur Fortschreibung der Planung und zu kom-
munalen Gestaltungsmoglichkeiten

B 027/2025:

Strategien zur Altenpflegeversorgung
im Kreis Steinfurt

B 089/2025:

Strategie zur Altenpflegeversorgung
im Kreis Steinfurt - Priorisierung und Finanzierung
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KREIS
STEINFURT
DER LANDRAT Beschlussvorlage
B 101/2024
offentlich

50 Amt fUr Soziales und Pflege

Fortschreibung der Kommunalen Pflegeplanung fiir den Kreis Steinfurt —
Prasentation der Ergebnisse durch Herrn Fonschau, ALP Institut fiir Wohnen
und Stadtentwicklung GmbH, - sowie Beschlussfassung zur Fortschreibung
der Planung und zu kommunalen Gestaltungsmoglichkeiten

Ausschugs fur Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und 12.06.2024 | TOP
Demografie

Kreisausschuss 25.06.2024 | TOP
Kreistag 01.07.2024 | TOP

I. Beschlussvorschlag

1. Die durch das ALP Institut fir Wohnen und Stadtentwicklung GmbH erstellte
Fortschreibung der Kommunalen Pflegeplanung 2024 wird zur Kenntnis ge-
nommen. Es wird weiterhin keine verbindliche Pflegeplanung gem. § 7 Abs. 6
Alten- und Pflegegesetz NRW beschlossen.

2. Neben der Information Uber die Ergebnisse der Kommunalen Pflegeplanung
sollen die Herausforderungen und Gestaltungschancen kommunaler Senioren-
politik beraten werden. Die Verwaltung wird beauftragt, unter Berlcksichtigung
von Dringlichkeiten und Zustandigkeiten einen ,Masterplan Pflege“ zu erstellen
und diesen den politischen Gremien im Dezember 2024 zur Beschlussfassung
vorzulegen.

3. Die Ubernahme von Pflegeangeboten in eigener Tragerschaft des Kreises
Steinfurt wird ausgeschlossen.

ll. Sachdarstellung

Gemal § 7 Alten- und Pflegegesetz NRW (APG NRW) erstellen die Kreise und kreis-
freien Stadte ortliche Pflegeplanungen. Die Planung umfasst eine Bestandsaufnahme
der Angebote, die Feststellung, ob qualitativ und quantitativ ausreichend Angebote zur
Verfugung stehen, Einschatzungen zu Bedarfsentwicklungen und Empfehlungen zur
Fortentwicklung der Pflegeinfrastrukturen. Die Kreise beziehen die kreisangehorigen
Gemeinden in den Planungsprozess ein. Die Planungen sind alle zwei Jahre zu erstel-
len und zu veréffentlichen.

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

Eine verbindlich festgelegte Pflegeplanung ware jahrlich nach Beratung in der Konfe-
renz Alter und Pflege politisch zu beschlieen und muss jeweils einen Zeitraum von
drei Jahren ab Beschlussfassung umfassen. Eine verbindliche Pflegebedarfsplanung
ist ein grundsatzliches Steuerungselement, womit die Finanzierung der pflegerischen
Infrastruktur beeinflusst wird. Ohne eine Bedarfsbestatigung erfolgt keine Foérderung
der Investitionskosten. Der Kreis Steinfurt hat sich bisher nicht fur eine verbindliche
Planung ausgesprochen, um zum einen den Aufwand geringer zu halten und zum an-
deren die Entwicklung der Angebote dynamischer zu halten. Die Verwaltung schlagt
vor, die nicht verbindliche Planung beizubehalten.

Die Kommunale Pflegeplanung fur den Kreis Steinfurt wurde zuletzt flr die Jahre
2020/2021 erstellt. Die Kommunale Pflegeplanung ab 2024 wurde an das ALP Institut
fir Wohnen und Stadtentwicklung vergeben; auf die mindlichen Informationen zum
zeitlichen Verzug wird verwiesen. Der Entwurf der Planung wurde am 28.02.2024 in
den Ausschuss fur Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und Demografie eingebracht.
Am 01.03.2024 fand eine Vorstellung des Entwurfes durch das ALP Institut fur alle
Blrgermeisterinnen und Burgermeister und eine Beteiligung der Kommunen statt. Am
10.04.2024 wurde der Entwurf in der Konferenz Alter und Pflege mit verschiedenen
Schwerpunkten diskutiert.

Zur Inhalt der Planung wird auf den als Anlage beigeflgten Endbericht des ALP Insti-
tutes fur Wohnen und Stadtentwicklung sowie auf die im Ausschuss erfolgende Pra-
sentation verwiesen.

Wesentlich ist die Veranderung der Altersstruktur der Gesellschaft in ganz Deutsch-
land und die damit einhergehenden Herausforderungen fur unterschiedliche Beteiligte
auf verschiedenen Ebenen (Gesetzgebung, Kranken- und Pflegekassen, LWL, Kreis,
Kommunen, usw.). Der Anteil alterer Menschen an der Gesamtbevélkerung wird auf-
grund des demographischen Wandels weiter steigen. Dieser Teilaspekt der demogra-
phischen Entwicklung wird eine erhdhte Nachfrage nach Pflege- und Betreuungsan-
geboten nach sich ziehen und bedarf einer Fortentwicklung der Versorgungsstruktu-
ren.

Der steigende (Nachfrage-) Bedarf an pflegerischen Angeboten bei gleichzeitig knap-
per werdenden Ressourcen in personeller und finanzieller Hinsicht im Bereich der pro-
fessionellen Pflege erfordert auch neue kreative Wege und muss die Aspekte veran-
derter Wohnformen, ,Nachbarschaftshilfe“, Selbstverantwortung und kommunaler se-
niorenpolitischer Handlungskonzepte intensiv mit in Betracht ziehen.

Die Fortschreibung der Kommunalen Pflegeplanung weist auf funf zentrale Themen-
felder hin (vgl. S. 74 ff):

Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur
Pflegepersonal, Aus- und Weiterbildung
Beratungsangebote und Vernetzung

Informelle Pflege und gesellschaftliches Engagement
Altengerechtes Wohnen und Quartiersentwicklung

Fir diese gleichermalien relevanten und sich gegenseitig bedingenden Handlungsfel-
der gibt es unterschiedliche Verantwortlichkeiten und Zustandigkeiten.

Die originaren Pflichtaufgaben des Kreises Steinfurt sind - neben der regelmafigen
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Erstellung der kommunalen Pflegeplanung — durch folgende im Kontext zu betrach-
tende gesetzliche Vorgaben begrindet (Altenhilfe- und Pflegegesetz NRW, APG
NRW, Wohn- und Teilhabegesetz NRW, WTG NRW):

§ 1 APG NRW - Ziele

(1) Ziel dieses Gesetzes ist die Sicherstellung einer leistungsfahigen und nachhaltigen
Unterstutzungsstruktur fir altere Menschen und pflegebedurftige Menschen sowie de-
ren Angehdrige durch die Férderung der Entstehung, Entwicklung und Qualitat von
Dienstleistungen, Beratungsangeboten, Pflegeeinrichtungen und alternativen Wohn-
formen.

§ 4 APG NRW - Sicherstellung und Koordinierung der Angebotsstruktur
(1) Die Kreise und kreisfreien Stadte sind verpflichtet, eine den értlichen Bedarfen ent-
sprechende pflegerische Angebotsstruktur nach Malkgabe dieses Gesetzes sicherzu-
stellen, und beziehen hierbei die kreisangehdrigen Stadte und Gemeinden ein.

(2) Die Verpflichtung des Absatz 1 erstreckt sich auch auf nicht pflegerische Angebote
fur altere, pflegebedirftige, von Pflegebedurftigkeit bedrohte Menschen sowie auf pfle-
gende Angehdrige, wenn diese Angebote nachweisbar dazu beitragen, den aktuellen
oder spateren Bedarf an pflegerischen Angeboten zu vermeiden oder zu verringern.
Dies qilt nur, soweit der den Kreisen und kreisfreien Stadten fir diese Angebote ent-
stehende Aufwand héchstens dem Aufwand entspricht, den sie zur Sicherstellung der
durch diese Angebote entbehrlich werdenden pflegerischen Angebote hatten aufwen-
den muassen. Einklagbare Rechtsanspriiche werden hierdurch nicht begrindet.

(3) Offentliche Trager sollen neue eigene Einrichtungen und Angebote nur schaffen,
soweit sich keine geeigneten freigemeinnutzigen oder privaten Trager finden. Insge-
samt ist zur Absicherung des Wahlrechts der Betroffenen eine grotmaogliche Trager-
vielfalt anzustreben.

§ 1 WTG NRW - Zweck des Gesetzes

(1) Dieses Gesetz hat den Zweck, die Wurde, die Rechte, die Interessen und Bedurf-
nisse der Menschen, die Wohn- und Betreuungsangebote flr altere oder pflegebedurf-
tige Menschen und Menschen mit Behinderung sowie Angebote zur Teilhabe an Arbeit
nutzen, vor Beeintrachtigungen zu schutzen, die Rahmenbedingungen fiur Betreu-
ungs- und Pflegekrafte positiv zu gestalten und die Einhaltung der den Leistungsan-
bieterinnen und Leistungsanbietern obliegenden Pflichten zu sichern. Es soll alteren
oder pflegebedirftigen Menschen und Menschen mit Behinderung ein selbstbestimm-
tes Leben gewahrleisten, deren Mitwirkung und Mitbestimmung unterstitzen, die
Transparenz Uber Gestaltung und Qualitat von Betreuungsangeboten férdern und zu
einer besseren Zusammenarbeit aller zustandigen Behorden beitragen.

Daneben sind die allgemeinen Regelungen des Sozialgesetzbuches XIl, § 71 Alten-
hilfe, zu bertcksichtigen.

Fazit:
Die kommunale Pflegeplanung 2024 ist unter Zugrundelegung der Aufgaben des Krei-

ses Steinfurt nach den genannten gesetzlichen Regelungen sowie unter Betrachtung
der allgemeinen Aufgaben im Rahmen der Daseinsvorsorge fur die Blrgerinnen und
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Blrger auszuwerten.

Diese Auswertung erfolgt im Rahmen eines sog. Masterplans Pflege. Der Entwurf ei-
nes Masterplanes wird den politischen Gremien zur Beratung und Beschlussfassung
im Dezember 2024 vorgelegt.

lll. Folgekosten

A

IV. Haushaltsrechtliche Voraussetzungen

Aufwendungen werden im Produkt 051502 ,Sozialplanung/kommunale Pflegepla-
nung“ nachgewiesen, sofern durch die Beschlussfassung des Masterplanes zukulnf-
tige Aufwendungen entstehen.

V. Auswirkungen auf den Stellenplan

.

VI. Klimarelevanz

A

Anlage Kommunale Pflegeplanung Endbericht
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KREIS
STEINFURT
DER LANDRAT Beschlussvorlage
B 027/2025
offentlich

50 Amt fur Soziales und Pflege

Strategien zur Altenpflegeversorgung im Kreis Steinfurt

Ausschugs fur Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und 20.03.2025
Demografie

Kreisausschuss 01.04.2025
Kreistag 07.04.2025

I. Beschlussvorschlag fiir den Kreistag

1. Die durch das Amt fur Soziales und Pflege erstellte Strategie zur
Altenpflegeversorgung im Kreis Steinfurt (Anlage 1) wird verabschiedet. Dies
beinhaltet nicht die Beschlussfassung konkreter MalRnahmen.

2. Die Verwaltung wird beauftragt, die dargestellten 27 Malnahmen zu
priorisieren und einen Finanzierungsplan zu erstellen, der auch den personellen
Ressourcenbedarf umfasst. Diese Konkretisierung ist den politischen Gremien
im Juni 2025 zur Beschlussfassung vorzulegen.

Il. Sachdarstellung

Der Kreis Steinfurt ist gemall § 7 APG NRW verpflichtet, eine ortliche Pflegeplanung
durchzufihren. Im Juli 2024 entschied der Kreistag, die kommunale Pflegeplanung
2024 auszuwerten (B 101/2024) — basierend auf den gesetzlichen Aufgaben des
Kreises Steinfurt sowie den allgemeinen Verpflichtungen im Rahmen der
Daseinsvorsorge fur die Blrgerinnen und Burger. Ziel ist die Entwicklung eines
umfassenden "Masterplans Pflege", der Dringlichkeiten und Zustandigkeiten
berucksichtigt. Mit der Erstellung dieses Plans wurde das Amt fur Soziales und Pflege
beauftragt.

Angesichts des demografischen Wandels und einer alternden Bevdlkerung reicht eine
Fortschreibung bestehender Planungen nicht mehr aus. Vielmehr sind eine
Intensivierung vorhandener Ansatze, die Identifikation alternativer Lésungswege und
eine dynamische Anpassung der Pflegeplanung an sich verandernde
Rahmenbedingungen erforderlich. Dies wird durch verschiedene gesetzliche
Vorgaben untermauert (u. a. Altenhilfe- und Pflegegesetz NRW, Wohn- und
Teilhabegesetz NRW, Sozialgesetzbuch XII, § 71 Altenhilfe).

Das als Anlage 1 beigefligte Strategiepapier "Strategien zur Altenpflegeversorgung im
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Kreis Steinfurt" dient als Leitlinie flir die zuklnftige Gestaltung der
Altenpflegeversorgung und berucksichtigt auch Aspekte der Altenhilfe. Das Papier
wurde unter Einbeziehung aus Rickmeldungen der Stadte und Gemeinden sowie
durch den Austausch mit Expertinnen und Experten der Pflegeversorgung erarbeitet
und abgestimmt. Es umfasst aktuell sieben Handlungsfelder, denen 28 MalRnahmen
zugeordnet wurden (siehe Tabelle). Fir jede Mallhahme wurde ein
MaRnahmensteckbrief erstellt. Diese Steckbriefe sind nicht abschliefend, sondern
sollen vor der jeweiligen Umsetzung weiter angepasst und konkretisiert werden.

Angesichts der unterschiedlichen Zustandigkeiten im Bereich der pflegerischen
Versorgung sowie der koordinierenden Rolle des Kreises enthalt das Strategiepapier
MaBnahmenvorschlage fur verschiedene Akteure — darunter der Kreis selbst, die
kreisangehorigen Stadte und Gemeinden sowie die Leistungserbringer in der
Pflegeversorgung. Viele dieser MalRnahmen koénnen nur durch ein enges und
abgestimmtes Zusammenwirken aller relevanten Akteure erfolgreich umgesetzt
werden. In Bereichen, in denen der Kreis keine originare Zustandigkeit besitzt, sind die
vorgeschlagenen MaRnahmen als Empfehlungen/ Vorschlage gekennzeichnet.

Handlungsfelder MaBnahmen
Wissen, Planung e Optimierung Stabstellenarbeit Pflegeplanung
und Koordination e Ausbau Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung
e MdiLa Konferenz
Vernetzung und e Regionalkonferenzen
Zusammenarbeit ¢ Runde Tische Pflege in den Stadten und Gemeinden
o Konferenz Alter und Pflege Arbeitsgruppen
e Erhalt und Ausbau 24/7 Pflegeversorgung
e Forderung Verbleib im vertrauten Wohnumfeld
e Erhalt und Ausbau Kurzzeitpflege
. e Pflegehotel
iRl e Dementia Care Management (DCM)
e Erhalt und Ausbau der palliativen Versorgungsstruktur
e Erhalt und Ausbau stationare Demenzangebote
o Pflegefamilien
e Engere Zusammenarbeit mit Wohnraumférderung
Wohnen und e Netzwerk Wohnen und Versorgen
Quartiersentwicklung | ¢  Steinfurter Wohnschule
e Wohnraum flr Pflegekrafte und Senioren
Formelle Pflege und | ® Runder Tisch Pflegepersonal
Sorge e Bindnis Pflege im Kreis Steinfurt
e Optimierte Angebotsdarstellung
Informelle Pflege e Entwicklung Pflegeberatung
und Sorge e Ausbau (Pflege-) Selbsthilfeangebote
e Familienpflegeakademie
Teilhabe und e Praventive Hausbesuche
. ¢ Sichtbarkeit von Sorgearbeit/Pflege
gesellschaftliche ) .
Verantwortung o Einsamkeit vorbeugen )
e Engagement und Ehrenamt starken
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Auf Grundlage dieser Beschlussvorlage schlagt die Verwaltung vor, das anliegende
Strategiepapier als ,Gesamtpaket® politisch zu erdértern und zu verabschieden -
verbunden mit dem Auftrag an die Verwaltung zur Priorisierung der MalRnhahmen
inklusive der Erarbeitung eines Finanzplans fur den Sozialausschuss im Juni 2025.

Nach diesen Konkretisierungen folgt die sukzessive Umsetzung der theoretischen
Inhalte des Masterplans in die Praxis sowie die Vorstellung des Vorhabens in
verschiedenen Gremien. Der weitere Prozess wird durch ein Monitoring begleitet.
Zudem erfolgt eine Evaluation in Form eines Zwischenberichts im Rahmen der
Fortschreibung der kommunalen Pflegeplanung. Uber den Fortgang wird berichtet.

lll. Folgekosten
Erarbeitung im Rahmen der Priorisierung und Beschluss in der nachsten Sitzung.

IV. Haushaltsrechtliche Voraussetzungen
Val. zu Il

V. Auswirkungen auf den Stellenplan
Val. zu Il

VI. Klimarelevanz
.

VII. Beratungsergebnis im Fachausschuss und im Kreisausschuss

Der Ausschuss fiir Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und Demografie hat dem
Beschlussvorschlag in seiner Sitzung am 20.03.2025 einstimmig zugestimmt.

Der Kreisausschuss hat dem Beschlussvorschlag in seiner Sitzung am 01.04.2025
einstimmig zugestimmt.

Anlage 1 zu B 027_2025 - Strategiepapier Pflege_17.02.25
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KREIS
STEINFURT
DER LANDRAT Beschlussvorlage
B 089/2025
offentlich

50 Amt fur Soziales und Pflege

Strategie zur Altenpflegeversorgung im Kreis Steinfurt —Priorisierung und
Finanzierung

Ausschugs fur Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und 25 06.2025
Demografie

Kreisausschuss 01.07.2025
Kreistag 07.07.2025

I. Beschlussvorschlag fur den Kreistag

1. Die Einordnung der MaRBnahmen aus dem Strategiepapier zur (Alten-)
Pflegeversorgung anhand eines Stufenmodells wird zur Kenntnis genommen. Die
Verwaltung wird beauftragt, die MaRnahmen der Stufe 1 mit den dargestellten
Ressourcen umzusetzen.

2. Sobald fir MaRnahmen der Stufe 2 ein konkreter Ressourcenbedarf festgestellt wird
und die Voraussetzungen fir eine Umsetzung vorliegen, werden sie dem zustandigen
Ausschuss zur Beschlussfassung vorgelegt. Gleiches gilt fir neue Projekte mit
Ressourcenbedarf, die sich aus den dauerhaften Pflichtaufgaben bzw. MalRnahmen mit
Ideensammlungen (Stufe 0) ergeben.

3. Die Verwaltung wird ferner beauftragt, die kreisangehérigen Stadte und Gemeinden bei
der Umsetzung von MalRnahmen zu unterstiitzen, sofern diese ihrerseits Interesse an
der Realisierung einzelner, im Strategiepapier enthaltener MaRnhahmen bekunden.
Sollten diese Malnahmen besondere Ressourcen erforderlich machen (im Sinne
interkommunaler Zusammenarbeit), so wird dafir eine Beratung und
Beschlussfassung auf Kreisebene eingeholt.

4. Die Fortschreibung der kommunalen Pflegeplanung wird vom Jahr 2026 auf das Jahr
2027 verschoben. Die Verschiebung erfolgt vor dem Hintergrund der laufenden
Umsetzung des Strategiepapiers sowie zur Berlcksichtigung aktualisierter
Datengrundlagen, die zum entsprechenden Zeitpunkt durch IT.NRW bereitgestellt
werden.

Il. Sachdarstellung

Der Kreis Steinfurt ist gemal § 7 APG NRW verpflichtet, eine ortliche Pflegeplanung
durchzufiihren. Im Juli 2024 entschied der Kreistag, die kommunale Pflegeplanung 2024
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sowie den allgemeinen Verpflichtungen im Rahmen der Daseinsvorsorge flr die Blrgerinnen
und Burger. Ziel war die Entwicklung eines umfassenden Masterplans Pflege, der
Dringlichkeiten und Zusténdigkeiten berlcksichtigt.

Das daraufhin erarbeitete Strategiepapier zur (Alten-)Pflegeversorgung im Kreis Steinfurt
wurde unter Einbindung verschiedener relevanter Akteurinnen und Akteure erstellt und am
20.03.2025 im Sozialausschuss beraten sowie anschlieBend im Kreisausschuss und im
Kreistag beschlossen. Im Zuge dessen wurde die Verwaltung beauftragt, bis zur Sitzung des
Sozialausschusses im Juni 2025 eine Priorisierung der MalBnahmen sowie einen
entsprechenden Finanzierungsplan zu erarbeiten. Das Strategiepapier umfasst insgesamt
sieben Handlungsfelder mit derzeit 28 MalRnahmen. Diese Mallnahmen setzen sich aus
konkreten Projektideen sowie thematischen Ideensammlungen zusammen, die sich auf die
Bereiche Altenhilfe und Altenpflege beziehen. Insbesondere bei den MalRnahmen, die auf
gesetzliche Aufgaben gemal § 4 APG NRW und § 71 SGB XlI zurtickzufiihren sind, handelt es
sich vorrangig um Ideensammlungen.

Zur besseren Ubersichtlichkeit und zur gezielten Steuerung der Umsetzung werden die
MaRnahmen je einer von vier Umsetzungsstufen zugeordnet. Diese Stufen unterscheiden sich
insbesondere hinsichtlich des angedachten zeitlichen Rahmens flir Planung und Umsetzung
sowie im Hinblick auf die potenziell oder bereits zur Verfligung stehenden (personellen)
Ressourcen des Kreises.

Umsetzungsstufe 0 / Basisstufe

Diese Umsetzungsstufe umfasst Mallnahmen, die aus bestehenden gesetzlichen
Pflichtaufgaben des Kreises hervorgehen. Grundlage hierfir bilden §4 des Alten- und
Pflegegesetzes NRW (APG NRW) sowie § 71 SGB XII. Diese MaRnahmen dienen primar der
Sicherstellung grundlegender Aufgaben und orientieren sich an den jeweiligen Bedarfslagen
im Kreisgebiet.

Da es sich um bereits in laufender Bearbeitung befindliche und dauerhafte Aufgaben ohne
festgelegtes Enddatum handelt, sind keine klaren Abschlusskriterien definierbar.
Charakteristisch fir diese Stufe ist, dass die MalRnahmen keine konkreten Projekte darstellen,
sondern fortlaufend weiterhin bearbeitet sowie evaluiert, angepasst und weiterentwickelt
werden missen — etwa im Rahmen der Qualitatssicherung.

Sollten aus den Ideenvorschlagen dieser Stufe dennoch umsetzungsfahige neue Projekte mit
zusatzlichem Ressourcenbedarf hervorgehen, werden diese der Kreispolitik zur Entscheidung
Uber eine mogliche Umsetzung vorgelegt. Projekte, die keine zusatzlichen Ressourcen
erfordern, werden im Evaluationsbericht des Strategiepapiers im Zuge der nachsten
kommunalen Pflegeplanung 2027 dokumentiert.

MaRnahmen — Stufe 0/Basisstufe

2.1.1 Optimierung Stabstellenarbeit Pflegeplanung
2.3.1 Erhalt und Ausbau 24/7 Pflegeangebote

2.3.2 Forderung Verbleib im vertrauten Wohnumfeld
2.3.3 Erhalt und Ausbau Kurzzeitpflege

2.3.6 Erhalt und Ausbau der palliativen Versorgungsstruktur
2.3.7 Erhalt und Ausbau stationdre Demenzangebote
2.6.2 Entwicklung der Pflegeberatung

2.6.3 Erhalt und Ausbau (Pflege-Selbsthilfe)

2.7.2 Sichtbarkeit von Sorgearbeit/Pflege

2.7.3 Einsamkeit vorbeugen

2.7.4 Engagement und Ehrenamt starken
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Finanzierung — Stufe 0/Basisstufe

Auch wenn die Mallnahmen der Stufe 0/Basisstufe gesetzlich vorgeschrieben sind, ist deren
konkrete Umsetzung nicht einheitlich vorgegeben. Der daraus resultierende
Gestaltungsspielraum erdffnet der Verwaltung vielfaltige Handlungsoptionen, wobei die
Ausgestaltung maRgeblich von den personellen Ressourcen abhangig ist.

Im Bereich der Altenpflege engagiert sich die Verwaltung seit vielen Jahren aktiv fir den
bedarfsgerechten Ausbau einer passgenauen pflegerischen Infrastruktur. Die entsprechenden
Aufgabenbereiche sind innerhalb der Kreisverwaltung — insbesondere im Amt fir Soziales und
Pflege — auf mehrere Fachbereiche verteilt und werden dort aktuell und zukunftig bearbeitet.

Demgegenuber stellt die Altenhilfe ein vergleichsweise ,neues“ Aufgabenfeld dar, das als
vorpflegerischer Bereich insbesondere die Handlungsfelder Teilhabe, Pravention, Gesundheit
und Wohnen umfasst. Obwohl die Altenhilfe aufgrund der &alter werdenden Bevolkerung
zunehmend in den fachlichen Fokus riickt, wurde sie kommunal bislang nicht systematisch und
strukturiert erschlossen.

Die aktuell zur Umsetzung des Strategiepapiers verfiigbaren personellen Ressourcen sind in
der nachfolgenden Tabelle dargestellt.

VZA Titel Beschreibung

Stabstelle kommunale

Kommunale Pflegeplanung, Strategische
Weiterentwicklung der Pflegeinfrastruktur, Netzwerkarbeit &

Pflegeplanung und

Zusammenarbeit mit Leistungsanbietern, Kommunen und
weiteren  Beteiligten;  Pflege-Monitoring,  allgemeine

Leben im Alter Umsetzung kommunale Pflegeplanung

150 _Koordlnatlon Zielgruppen Aufgaben der Altenhilfe, Geschaftsfiihrung der Konferenz
in besonderen o > ;
. Alter und Pflege, Organisation und Moderation von Gremien
Lebenslagen/Altenhilfe - . . . .
und Beiraten sowie Prasentationen in kommunalen
politischen Gremien
Konstruktive Zusammenarbeit mit der Stabsstelle der
05 Sachbearbeitung fir kommunalen  Pflegeplanung  zur  Sicherung und
’ Aufgaben nach APG Weiterentwicklung  einer  Infrastruktur  fir  altere
(pflegebeddrftig) Menschen
02 Sachgebiet Pflege und Allgemeine Seniorenangelegenheiten gem. § 71 SGB XII,

Aufgrund der thematischen Breite des Arbeitsfeldes sowie der 0.g. begrenzten personellen
Kapazitaten konnten und koénnen nicht alle Aspekte der Altenhilfe gleichermalien
berlicksichtigt werden. Es ist daher erforderlich, innerhalb dieses Aufgabenbereichs gezielte
Schwerpunkte zu setzen, um die vorhandenen Ressourcen wirksam und zielgerichtet
einzusetzen.

Angesichts der demografischen Entwicklung — insbesondere des steigenden Pflegebedarfs bei
gleichzeitig ricklaufigem Pflegepersonal — ist davon auszugehen, dass sowohl die Altenpflege
als auch die Altenhilfe kinftig weiter an Bedeutung gewinnen und verstarkt in den fachlichen
und politischen Fokus ricken werden. Daraus ergibt sich perspektivisch ein zusatzlicher
Personalbedarf.

Aktuell werden jedoch — auch vor dem Hintergrund der laufenden Haushaltskonsolidierung

sowie der Neustrukturierung des Amtes 50 durch die Stabstelle und das Sachgebiet Pflege und
Leben im Alter im Jahr 2024 — keine zusatzlichen Personalressourcen beantragt.

Qaita 2 vnn Q

SEITE 99



STRATEGIEPAPIER [ALTEN-] PFLEGEVERSORGUNG 2025

Umsetzungsstufe 1

Die Umsetzungsstufe 1 umfasst MalRnahmen mit hoher Umsetzungsreife, die bereits
vorbereitet wurden oder sich in der konkreten Umsetzung befinden. Der Fokus liegt auf
kurzfristig umzusetzende Vorhaben, etwa zur nachhaltigen Qualitatssicherung oder zur
Starkung bestehender Netzwerke.

MaRnahmen — Stufe 1

2.2.2 Regionalkonferenzen

2.3.5 Dementia Care Management
2.4 .3 Steinfurter Wohnschule

2.5.1 Runder Tisch Pflegepersonal

Finanzierung — Stufe 1

2.2.2 Regionalkonferenzen

Die MaBnahme ,Regionalkonferenzen verfolgt das Ziel, einen regelmaligen und
strukturierten Austausch zwischen den Stadten und Gemeinden sowie dem Amt fiir Soziales
und Pflege im Kreis Steinfurt zu Themen der planerischen Pflegeversorgung und der Altenhilfe
zu etablieren. Damit soll die interkommunale Zusammenarbeit gestarkt und die Koordination
im Bereich der Daseinsvorsorge nachhaltig verbessert werden. Die Etablierung dieser
Konferenzen und ihr Zuschnitt wird mit den Birgermeisterinnen und Bulrgermeistern
abgestimmt.

Fir die Umsetzung dieser Malinahme sind keine zusatzlichen personellen oder finanziellen
Ressourcen erforderlich; sie erfolgt im Rahmen der bestehenden Haushaltsmittel und
Personalstellen.

2.3.5 Dementia Care Management

Das Dementia Care Management (DCM) verfolgt das Ziel, sowohl die Versorgung von
Menschen mit Demenz zu verbessern als auch deren Angehdrige zu entlasten. Im Rahmen
dieses Ansatzes entwickeln sogenannte Demenzlotsen individuelle Versorgungspléne, die alle
relevanten Akteure einbeziehen.

Bereits seit Mitte 2024 besteht ein breit aufgestelltes Netzwerk im Kreis Steinfurt, dessen
Mitglieder aktiv in der Versorgung von Menschen mit Demenz tatig sind. Das Regionalbiiro
Alter, Pflege und Demenz unterstiitzt dabei die Verwaltung. Zur Etablierung des DCM im Kreis
Steinfurt, zur Ausbildung von Demenzlotsen sowie zur Durchfilhrung von Offentlichkeitsarbeit
wurde eine zweijahrige Netzwerkférderung gemal §45c Abs.9 SGB Xl beantragt. Die
beantragte Férdersumme betragt 25.000 € und wurde bereits bewilligt. Das Projekt lauft seit
dem 01.01.2025 und endet am 31.12.2026.

Sollten darlUber hinaus weitere finanzielle Mittel erforderlich sein, ist eine erneute
Antragstellung grundsatzlich méglich. Hier sollen aber zunachst die Erfahrungen der
aktuellen Malnahme abgewartet werden.

2.4.3 Steinfurter Wohnschule

Die Maflinahme ,Steinfurter Wohnschule“ verfolgt das Ziel, unterschiedliche Zielgruppen im
Kreisgebiet dazu zu befahigen, sich aktiv mit den Themen Alterwerden, Wohnen,
Quartiersentwicklung und Pflege auseinanderzusetzen.

Seite 4 von 8
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In enger Abstimmung mit dem Amt fir Amt fir Klimaschutz und Nachhaltigkeit sowie der
Wohnraumférderung des Kreises wurde die Zusammenfliihrung der im Strategiepapier zur
Altenpflegeversorgung angedachten Wohnschule mit dem geplanten LEADER-Projekt
ALTERnativ. Wohnen vorbereitet. Grund hierfir sind inhaltliche Uberschneidungen und
thematische Synergien.

Zentrales Ziel des LEADER-Projekts ist die Entwicklung und Umsetzung eines kreisweiten
Beratungsangebots fir altere Hausbesitzende. Im Fokus stehen dabei alternative Wohn- und
Lebensformen im Alter. Geplant ist die Konzeption von Informations- und Beratungsformaten,
die Gber Moglichkeiten der Wohnraumanpassung und -veranderung aufklaren. Darliber hinaus
soll eine digitale und/oder analoge Plattform zur Vernetzung von Interessierten entstehen.

In der Vorlage B016/2025 (Ausschuss fiur Umwelt, Klima, Naturschutz, Energie und
Entsorgung) wurden die geplanten Gesamtkosten des Projekts mit maximal 300.000 Euro
beziffert. Bei positiver Foérderzusage Ubernimmt das LEADER-Programm 70 % der
Projektkosten. Die verbleibenden 30 % (max. 90.000 Euro) werden als Ko-Finanzierungsanteil
durch den Kreis Steinfurt getragen. Die Aufteilung erfolgt je zur Halfte auf die LEADER-
Regionen Steinfurter Land und Tecklenburger Land. Die Projektlaufzeit betragt drei Jahre,
woraus sich jahrliche Kosten in Hohe von 30.000 Euro ergeben. Die Mittel zur Ko-Finanzierung
stehen im Kreishaushalt im Produktbereich 146101 — Klimaschutz und Nachhaltigkeit zur
Verfugung.

Der Beschlussvorlage B016/2025 wurde am 11.03.2025 im Ausschuss fir Umwelt, Klima,
Naturschutz, Energie und Entsorgung sowie am 01.04.2025 im Kreisausschuss zugestimmt.
Der Beschluss lautet:

LDer Kreis Steinfurt wird Trdger eines kreisweiten LEADER-Projekts fiir eine bedarfs-
und bediirfnisorientierte Beratung zur Wohnraumnutzung im Alter. Voraussetzung fiir
die Projektumsetzung ist ein positiver Beschluss der LEADER-Vorstdnde sowie eine
Férderzusage der Bezirksregierung Miinster. Der Kreis (bernimmt die 30%ige
Kofinanzierung. Die Koordination und Umsetzung erfolgt (iber die bestehende
Servicestelle Wéarme, Effizienz und Wohnen im Amt flir Klimaschutz und Nachhaltigkeit
des Kreises Steinfurt.”

Sollten der erforderliche Beschluss der LEADER-Vorstande oder die Férderzusage durch die
Bezirksregierung Minster ausbleiben, sind alternative Finanzierungsmodelle zu prifen.

2.5.1 Runder Tisch Pflegepersonal

Die Malinahme ,Runder Tisch Pflegepersonal® dient der Etablierung eines kontinuierlichen
Dialoges zwischen allen relevanten Akteuren im Pflegebereich mit dem Ziel, gemeinsam
tragfahige Losungsansatze zur Sicherstellung der pflegerischen Versorgung im Hinblick auf
Themenstellungen rund um das Personal der Trager zu erarbeiten. Es gilt herauszuarbeiten,
welche Gelingens-Faktoren auf Kreisebene beeinflusst und sodann gemeinsam verbessert
werden konnen. Der dritte und letzte Runde Tisch fand am 08.04.2025 statt.
Themenschwerpunkte waren ein Uberblick (iber die Personal- und Ausbildungssituation im
Kreis Steinfurt, der Einsatz und Zugang auslandischer Fachkrafte in der Pflege, die
generalistische Pflegeausbildung sowie die Ausbildung zur Pflegefachassistenz und der
Ubergang von Schule in den Pflegeberuf.

Fir die Durchfihrung dieser Malknahme sind keine zusatzlichen Kosten entstanden; die
Aufwendungen konnten durch vorhandene Haushaltsmittel und im Rahmen der bestehenden
Personalkapazitdten gedeckt werden. Der Runde Tisch Pflege soll auch zukinftig -
bedarfsorientiert in regelmafligen Abstanden von ca. 2 Jahren - einberufen werden.

Umsetzungsstufe 2
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MaRnahmen mit einem mittelfristigen Planungshorizont von ein bis drei Jahren kennzeichnen
die Umsetzungsstufe 2. Sie bauen haufig auf bereits laufenden Aktivitaten der Stufe 1 auf oder
erfordern eine umfassendere Konzeptions- und Vorbereitungsphase. Charakteristisch fiir
diese Stufe ist, dass ein erhdhter Abstimmungs- und Planungsbedarf besteht, bevor eine
konkrete Umsetzung erfolgen kann. Haufig lassen sich durch die MalRnahmen dieser Stufe
Synergieeffekte mit bestehenden Projekten erzielen, etwa durch die Kombination
verschiedener Handlungsansatze oder die Erweiterung bestehender Strukturen. Sobald fir
MaRnahmen der Stufe 2 ein konkreter Ressourcenbedarf festgestellt wird und die
Voraussetzungen fiir eine Umsetzung vorliegen, werden sie dem zustandigen Ausschuss zur
Beschlussfassung vorgelegt.

MaRnahmen — Stufe 2

2.2.4 Konferenz Alter und Pflege Arbeitsgruppen

2.3.4 Pflegehotel

2.3.8 Pflegefamilien

2.4 1 Engere Zusammenarbeit mit der Wohnraumférderung
2.4.2 Netzwerk Wohnen und Versorgen

2.6.1 Optimierte Angebotsdarstellung

2.6.4 Familienpflegeakademie

Finanzierung — Stufe 2

Eine Ressourceneinschatzung fiir Malnahmen der Stufe 2 erfolgt zum aktuellen Zeitpunkt
nicht, da entweder noch keine belastbare Konzeptplanung vorliegt oder zunachst die
Ergebnisse und Wirkungen der Mallnahmen der Stufe1 abgewartet werden sollen.
Zusatzliche Kosten werden insbesondere fiir Familienpflegeakademie und eventuell 2.3.8
Pflegefamilien erwartet. Die MaRnahmen 2.2.4, 2.3.4, 241, 242, 2.6.1 werden
voraussichtlich keine zusatzlichen Kosten verursachen, die Uber die bestehenden Haushalts-
und Personalmittel hinausgehen.

Stufenlos

Stufenlos bleiben MalRnahmen, bei denen keine unmittelbare Zusténdigkeit des Kreises
Steinfurt besteht — etwa, wenn die Umsetzung der MaRnahmen bei den Stadten und
Gemeinden oder bei den Leistungserbringern liegen. Da eine Umsetzung oder auch nur eine
konkrete Umsetzungsplanung durch die Kreisverwaltung in diesen Fallen nicht mdéglich ist,
werden solche MalRnahmen im Stufenmodell nicht abgebildet und gelten als nicht
priorisierungsfahig auf Kreisebene. Gleichwohl stellt der Kreis seine Unterstiitzung fur die
Stadte und Gemeinden, als auch die Leistungserbringer in Aussicht, sofern diese ihrerseits
Interesse an der Realisierung einzelner, im Strategiepapier enthaltener MalRnahmen
bekunden.

MaRnahmen — Stufenlos

2.1.2 Ausbau Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung
2.2.1 Munsterland-Konferenz

2.2.3 Runde Tische Pflege in den Stadten und Gemeinden
2.4.4 Wohnraum flr Pflegekrafte und Senioren

2.5.2 Bindnis Pflege im Kreis Steinfurt

2.7.1 Praventive Hausbesuche

Finanzierung — Stufenlos

Fur Maflnahmen aufRerhalb der Zustandigkeit des Kreises erfolgt keine finanzielle Bewertung.
Sollte eine interkommunale Zusammenarbeit zu Themen der Kommunen zukunftig gewlnscht

AMT FUR SOZIALES UND PFLEGE

sein, so wurde dazu eine politische Beratung eingeholt werden.

lll. Folgekosten

Bestehende Haushalts- und Personalmittel:

e 2.1.1 Optimierung Stabstellenarbeit Pflegeplanung
2.3.1 Erhalt und Ausbau 24/7 Pflegeangebote

2.3.2 Foérderung Verbleib im vertrauten Wohnumfeld
2.3.3 Erhalt und Ausbau Kurzzeitpflege

2.3.6 Erhalt und Ausbau der palliativen Versorgungsstruktur
2.3.7 Erhalt und Ausbau stationare Demenzangebote
2.6.2 Entwicklung der Pflegeberatung

2.6.3 Erhalt und Ausbau (Pflege-Selbsthilfe)

2.7.2 Sichtbarkeit von Sorgearbeit/Pflege

2.7.3 Einsamkeit vorbeugen

2.7.4 Engagement und Ehrenamt starken

2.2.2 Regionalkonferenzen

2.5.1 Runder Tisch Pflegepersonal

Voraussichtlich aus bestehenden Haushalts-und Personalmittel:
o 2.2.4 Konferenz Alter und Pflege Arbeitsgruppen

2.4.1 Engere Zusammenarbeit mit der Wohnraumforderung
2.4.2 Netzwerk Wohnen und Versorgen

2.6.1 Optimierte Angebotsdarstellung

2.3.5 Dementia Care Management
e 25.000 Euro - durch Netzwerkforderung § 45¢c Abs. 9 SGB XI

2.4.3 Steinfurter Wohnschule
e 300.000 Euro - 70 % LEADER-Programm, 30 % (max. 90.000 Euro) als Ko-
Finanzierungsanteil durch den Kreis Steinfurt aus Produktbereich 146101

Kosten aktuell nicht absehbar

o 2.3.4 Pflegehotel

o 2.3.8 Pflegefamilien

e 2.6.4 Familienpflegeakademie

Keine finanzielle Beurteilung mdéglich

e 2.1.2 Ausbau Altenhilfe in der kommunalen Verwaltung

e 2.2.1 MiLa Konferenz

2.2.3 Runde Tische Pflege in den Stadten und Gemeinden
2.4.4 Wohnraum fur Pflegekrafte und Senioren

2.5.2 Bundnis Pflege im Kreis Steinfurt

2.7.1 Praventive Hausbesuche

IV. Haushaltsrechtliche Voraussetzungen

Keine konkreten Auswirkungen fur die Produkte dieses Ausschusses nach o.a.
Aufstellung.
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Derzeit noch keine konkrete Auswirkung festzuhalten.
VI. Klimarelevanz

J.

VII. Beratungsergebnis im Fachausschuss

Der Ausschuss flr Arbeit, Soziales, Pflege, Integration und Demografie hat dem
Beschlussvorschlag in seiner Sitzung am 25.06.2025 einstimmig zugestimmt.

Anlage 1 - MalRnahmen Strategiepapier - Ubersicht Stufeneinordnung und
Finanzierung
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