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1. Jahresbericht der Beschwerdestelle Pflege

Sehr geehrte Damen und Herren,
in der Anlage erhalten Sie den 1. Jahresbericht der Beschwerdestelle Pflege.

Die Ubersendung erfolgt gemaR § 1a Abs. 3 des Niedersichsischen Pflegegesetzes

(aktuelle Fassung vom 22.12.2021).
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1. Hintergriinde zur Einfiihrung der Beschwerdestelle Pflege

Im Jahr 2022 wurde mit dem § 1a des Niedersachsischen Pflegegesetzes (NPflegeG) die Be-
schwerdestelle Pflege eingefiihrt, um die Rechte und Interessen von Pflegebediirftigen so-
wie ihren An- und Zugehdrigen zu starken. Sie dient als zentrale Anlaufstelle fiir Beschwer-
den und Anliegen rund um die Qualitat und Organisation der pflegerischen Versorgung. Ziel
ist es, Missstande friihzeitig zu erkennen, Lésungen zu finden und so zur Verbesserung der

Pflege in Niedersachsen beizutragen.

Die Beschwerdestelle Pflege nimmt alle Hinweise zu individuellen und strukturellen Proble-
men entgegen, berat Betroffene zu ihren Moglichkeiten und Rechten und arbeitet mit allen
relevanten Akteurinnen und Akteuren zusammen. Dabei priift sie die geschilderten Sachver-
halte sorgfaltig, holt bedarfsorientiert Stellungnahmen der beteiligten Institutionen ein und
leitet diese, sofern erforderlich, an die zustandigen Aufsichts- oder Fachstellen weiter. Dar-
Uber hinaus erfasst die Beschwerdestelle Pflege die an sie herangetragenen Informationen
und wertet diese systematisch aus. Die vorliegenden Erkenntnisse werden in einem jahrli-
chen Bericht zusammengefasst und dem Landtag sowie der Landesregierung zur Verfiigung
gestellt und sollen damit einen Beitrag zur Weiterentwicklung der Qualitat in der pflegeri-

schen Versorgung in Niedersachsen leisten.
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2. Gesetzliche Grundlagen

Die gesetzlichen Grundlagen sind im § 1a NPflegeG verankert.

Die Beschwerdestelle Pflege hat laut § 1a Absatz 1 NPflegeG die Aufgaben:

1.

sich fur die Wahrung der Rechte von pflegebedirftigen Menschen und deren
Angehorigen sowie Beschaftigten von Pflegeeinrichtungen einzusetzen,

auf eine Sicherung und Weiterentwicklung der Qualitat der pflegerischen Ver-
sorgung hinzuwirken,

Beschwerden oder Hilfeersuchen entgegenzunehmen und den zugrunde lie-
genden Sachverhalt, auch unter Einbeziehung der (...) fiir die Sachverhaltsauf-
klarung zustandigen Stellen, zu priifen,

die fiir die Uberwachung oder fiir die Verfolgung und Ahndung von Rechts-
verstoBen zustdandigen Stellen zu informieren, wenn sich Anhaltspunkte fiir
einen VerstoR gegen eine Rechtsvorschrift ergeben,

die beschwerdefiihrenden und hilfesuchenden Personen liber das Ergebnis
der Prifung zu informieren und gegebenenfalls Stellen zu nennen, die fiir das

Anliegen Beratung anbieten.

Die Beschwerdestelle Pflege nimmt die ihr obliegenden Aufgaben unabhangig und weisungs-

ungebunden wahr.

Zudem wird laut § 1a Absatz 2 NPflegeG die Beschwerdestelle Pflege verpflichtet mit den

Behorden des Landes, den Kommunen, den Tragern von Pflegeeinrichtungen und ihren Ver-

einigungen, den Pflegekassen und ihren Vereinigungen, dem Medizinischen Dienst sowie

den Interessenvertretungen der pflegebedirftigen Menschen, des Pflegepersonals und der

pflegenden Angehdrigen mit dem Ziel einer zligigen und transparenten Bearbeitung und Auf-

klarung zusammenzuarbeiten.

Laut § 1a Absatz 3 NPflegeG berichtet die Beschwerdestelle Pflege der Landesregierung und

dem Niedersachsischen Landtag jahrlich tGber ihre Arbeit. Daflir werden an die Beschwerde-

stelle herangetragenen Anliegen erfasst und anonymisiert ausgewertet.
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3. Organisation und Aufbau der Beschwerdestelle Pflege

Die Beschwerdestelle Pflege ist organisatorisch in das Biiro der Landespatientenschutzbe-
auftragten im Ministerium fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung integriert. Hin-
tergrund hierfir ist, dass die medizinische und pflegerische Versorgung zahlreiche Schnitt-
stellen aufweisen. Beide Versorgungsbereiche sind fir die Bevolkerung unmittelbar mitei-
nander verbunden. Durch diese organisatorische Ausrichtung wird die medizinische, pflege-
rische und dartiber hinausgehende Versorgung der erkrankten und betroffenen Personen

sektorentbergreifend gedacht und weiterentwickelt.

Fiir die Beschwerdestelle Pflege sind 2,5 Stellen/Vollzeitiquivalente (VZA) vorgesehen, die

sich wie folgt zusammensetzen:

— Biroassistenz 0,5 VZA
— Bearbeiterin/ Bearbeiter 1 VZA

— Referentin/Referent 1 VZA

Die Organisationseinheit ,Biliro der Landespatientenschutzbeauftragten” ist eine Stabsstelle
und umfasst den Bereich Landespatientenschutz sowie die Beschwerdestelle Pflege und wird

aktuell von der Landespatientenschutzbeauftragten Dr. Nicole Sambruno Spannhoff geleitet.

Nach erfolgter Novellierung des NPflegeG im Dezember 2021 folgte sukzessiv der Aufbau der
Beschwerdestelle Pflege. Im Juni 2022 wurde die Stelle des Bearbeiters und im Oktober 2022
die der Referentin besetzt. Die Stelle der Biroassistenz ist zum gegenwartigen Zeitpunkt
noch vakant.

Seit 2022 erfolgt kontinuierlich die Bekanntmachung der Beschwerdestelle Pflege Giber ver-
schiedene Medien und Formate. So wurden zum Beispiel Treffen mit pflegerelevanten Insti-
tutionen und Organisationen initiiert sowie Informationsflyer erstellt.

Um die Aufgaben innerhalb der Organisationseinheit zielflihrend zu strukturieren, wurden
fur die konzeptionelle Ausgestaltung der Arbeit Prozessbeschreibungen fiir die interne und

externe Zusammenarbeit vorgenommen und Checklisten erstellt.



Seite |4

4. Arbeitsinhalte der Beschwerdestelle Pflege
4.1 Einzelfallarbeit und Auswertungsergebnisse

Zentrale Aufgabe der Beschwerdestelle Pflege ist es, als unabhangige Anlaufstelle die Anlie-
gen und Beschwerden der Blrgerinnen und Biirger entgegenzunehmen, diese individuell zu
beraten und bei der Losung ihres Anliegens zu unterstitzen.

Zur Fallbearbeitung gehort zunachst eine umfassende Aufnahme des vorgetragenen Anlie-
gens sowie ein systematisches Clearing nach Art und Schwere des geschilderten Falles. Die
Uberwiegende Anzahl der Beschwerden und Hilfeersuchen erreicht die Beschwerdestelle
Pflege telefonisch. Schon die telefonische Beratung durch die Mitarbeitenden der Beschwer-
destelle Pflege bietet vielen Betroffenen eine spilirbare Entlastung, indem sie ihre Sorgen
ernst nehmen, eine erste Orientierung geben und konkrete Handlungsmaoglichkeiten aufzei-
gen — eine Wirkung, die durch die regelmaBige Riickmeldung der Betroffenen bestatigt
wird.

Die Mitarbeitenden der Beschwerdestelle Pflege legen hochsten Wert auf eine individuelle
und sorgfaltige Bearbeitung jedes einzelnen Falls, um den spezifischen Anliegen und Bedirf-
nissen der Betroffenen bestmdglich gerecht zu werden. Durch eine detaillierte Sachverhalts-
erfassung, die personliche Beratung und die Erérterung maRgeschneiderter Losungsansatze
wird sichergestellt, dass jede Beschwerde mit der gebotenen Sorgfalt behandelt wird und
die Betroffenen eine zielgerichtete Unterstiitzung erhalten.

Den Ratsuchenden wird Raum und Zeit gegeben, ihr Anliegen in einem geschiitzten Rahmen
ausfihrlich zu schildern, sodass eine passgenaue und einflihlsame Begleitung moglich ist. Ein
moglicher Handlungs- und Lésungsansatz wird gemeinsam mit den Betroffenen bedarfsori-
entiert entwickelt.

Die Handlungspalette reicht dabei von der Forderung des Empowerments im Sinne der
Selbstbestimmung und Lebensautonomie bis hin zur individuellen Fallklarung und engma-
schigen Begleitung der Ratsuchenden durch die Mitarbeitenden der Beschwerdestelle
Pflege. Zu den allgemeinen Hilfestellungen im Prozess des Empowerments gehdren bei-

spielsweise das Bereitstellen von Informationen und die Vermittlung méglicher Kontakte.
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Bei Beschwerden sind dies in erster Linie die zustandigen Heimaufsichten und/oder der Me-
dizinische Dienst. Wenn bei der Beratung deutlich wird, dass eine eigenstandige Losungsver-
folgung nicht moglich ist, wird die Ubernahme des gesamten Fallmanagements durch die
Beschwerdestelle Pflege angeboten. Hierzu gehoren beispielsweise die unmittelbare Sach-
verhaltsprifung und die direkte Kommunikation mit den Verantwortlichen von pflegerischen

Einrichtungen, um eine Klarung des Anliegens herbeizufiihren.

Alle eingehenden Anliegen werden in einem standardisierten Verfahren erfasst und fir eine
anonymisierte Auswertung dokumentiert. Die Dokumentation und Auswertung bilden die

Grundlage der gesetzlich vorgeschriebenen Berichtspflicht der Beschwerdestelle Pflege.
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Auswertungsergebnisse der Einzelfallarbeit

Seit dem Bestehen der Beschwerdestelle Pflege werden die Auswertungskriterien kontinu-
ierlich hinsichtlich ihrer Aussagekraft gepriift, angepasst und optimiert. Dazu gehdren neben
der Erfassung statistischer Daten die thematische Kategorisierung der Anliegen, wie bei-

spielsweise Pflegequalitdt, Hygiene oder Abrechnung.

Im Folgenden werden Auswertungen aus dem Datenmaterial vorgestellt, die unter anderem
Aufschluss (iber die Anzahl und Art der Kontaktanfragen, der Beschwerdegriinde sowie die

Zuordnung der Anliegen zu den unterschiedlichen pflegerischen Versorgungssettings geben.

Insgesamt erreichten die Beschwerdestelle Pflege 346 Anliegen im Jahr 2023.

Anliegen nach Eingangsart

Brief Fax

E-Mail
117

Telefon
219

Die meisten Anfragen gehen bei der Beschwerdestelle Pflege per Telefon ein, danach folgen
die Kontaktaufnahmen per E-Mail. Anschreiben per Post oder per Fax treffen nur vereinzelt

ein.



Seite |7

Kenntnis liber die Beschwerdestelle Pflege

Internet I 50,9%
Verbédnde/Institutionen GGG 22,0%
unbekannt I 14,7%
personliche Empfehlung I 4,6%

SPN W 2,6%
Einrichtungen I 2,0%
Sonstiges M 1,4%
Presse (Radio/TV) W 0,9%
bereits bekannt | 0,3%
Verbande Pflege | 0,3%
Flyer 1 0,3%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Das Auffinden der Beschwerdestelle Pflege erfolgt in etwa der Halfte der Falle Gber die In-
ternetsuche. Verbande und Institutionen wie beispielsweise Sozialverbdande oder Pflegekas-
sen verweisen in 22 Prozent der eingehenden Fille an die Beschwerdestelle Pflege weiter.
Ein kleinerer Anteil der Petentinnen und Petenten wendet sich aufgrund einer persénlichen
Empfehlung, durch Informationen der Senioren- und Pflegestiitzpunkte (SPN) oder durch

Kenntnis tber die Pflegeeinrichtungen an die Beschwerdestelle Pflege.
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Zuordnung der Petentinnen und Petenten

Angehérige [ 53,5%
z2u pflegende Person [ 20,5%
beruflich Pflegende [N 14,2%
Nichtpflegerische Berufsgruppen [ 6,1%
rechtlich Betreuende [l 2,6%
Institution/Verband [l 2,0%

Unbekannt I 1,2%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Die Beschwerdestelle Pflege wurde sowohl als Anlaufstelle fiir Beschaftigte in Pflegeeinrich-
tungen als auch fur pflegebediirftige Personen sowie ihre An- und Zugehérigen geschaffen.
Mehrheitlich melden sich mit iber 50 Prozente aller Falle An- und Zugehorige bei der Be-
schwerdestelle Pflege. Dies ist meist darauf zurlickzufiihren, dass die Gruppe der pflegebe-
dirftigen Menschen nicht mehr in der Lage ist eigenstandig zu handeln und in diversen Le-
bensbereichen und Zusammenhangen auf Unterstlitzung angewiesen ist. In rund 20 Prozent
der Falle melden sich pflegebediirftige Menschen direkt bei der Beschwerdestelle Pflege. In
14 Prozent der Falle nutzen beruflich Pflegende und in knapp 6 Prozent andere in der Pflege
Beschaftigte wie zum Beispiel Hauswirtschaftskrafte die Moglichkeit, Beschwerden und An-

fragen an die Beschwerdestelle zu richten.
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Regionale Zuordnung der Anliegen

Die Karte zeigt die Anzahl der eingegangenen Anliegen nach Postleitzahlenbereichen. Die
obere Zahl beziffert jeweils die Anzahl der Anliegen, darunter ist der Postleitzahlenbereich
aufgeflihrt. Der Farbverlauf wird mit ansteigender Fallzahl dunkler. An dieser Stelle ist anzu-
merken, dass aufgrund der erstmaligen Auswertung zu diesem Zeitpunkt noch keine statis-

tisch aussagekraftige Bewertung vorgenommen werden kann.
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Grundlegende Verteilung der Anliegen

Aufsichts-/Prifinstanz andere Dienstleister
2% 2% Kostentrager

11%

Systembeschwerden
16%

pflegerische
Leistungserbringer
69%

Der liberwiegende Anteil der Anliegen bezieht sich mit 69 Prozent auf die pflegerischen Leis-
tungserbringer, zu denen ambulante und stationare Pflegeeinrichtungen gehdren. Mit 16
Prozent stehen Beschwerden im Zusammenhang mit grundséatzlichen Mangeln in der pflege-
rischen Versorgung und richten sich nicht gegen einzelne Akteurinnen oder Akteure. 11 Pro-
zent der Falle betreffen die Kostentrager, die liberwiegend die Pflegekassen sind. Zu einem
kleineren Anteil werden auch Beschwerden im Zusammenhang mit Aufsichts- und
Prifinstanzen wie dem Medizinischen Dienst oder der Heimaufsicht gemeldet. Zu den ande-
ren Dienstleistern gehéren beispielsweise Anbieter von Betreuungsleistungen oder haus-

wirtschaftlichen Angeboten.
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Verteilung Anliegen nach pflegerischem Setting

Stationdre Pflege N 36,1%
Ambulante Pflege I 31,5%
Hausliche Pflege NN 17,1%
Wohngemeinschaften [l 3,2%
Teilstationdre Pflege [ 2,9%
Betreutes Wohnen [l 2,3%
Palliativpflege [ 2,3%
Sonstiges M 1,7%
Kurzzeitpflege Il 1,7%

Ausserklinische Intensivpflege Ml 1,2%

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0% 35,0%  40,0%

Die Anliegen und Beschwerden werden mit knapp 37 Prozent vor dem Hintergrund einer
stationaren Pflegeversorgung an die Beschwerdestelle Pflege gemeldet. Darauf folgen mit
einem Anteil von knapp 32 Prozent Meldungen hinsichtlich Mdngel bei der Versorgung durch
ambulante Pflegedienste. Etwa 18 Prozent der Betroffenen melden sich mit Anliegen aus der
hauslichen Wohnsituation heraus, beispielsweise weil notwendige Pflege- und/oder
hauswirtschaftliche Leistungen nicht zur Verfligung stehen oder aufgrund von Mangeln bei
der Pflegegradbegutachtung. Bei der Zuordnung wird zwischen ,Hauslichkeit” und
,ambulante Pflege” unterschieden. In der Hauslichkeit leben die Menschen entweder
selbstversorgt oder mit Unterstitzung durch An- bzw. Zugehorige. Sie erhalten in diesen

Fallen (noch) keine Leistungen durch ambulante Pflegedienste.

In den anderen Settings werden im Vergleich eher wenige Menschen gepflegt, dies erklart
somit auch die geringere Anzahl an Anfragen und Beschwerden aus diesen Bereichen. Zu
diesen Versorgungsbereichen gehdren unter anderem das betreute Wohnen und Service-
Wohnen, Wohngemeinschaften, Tages- und Kurzzeitpflegeeinrichtungen sowie spezifische

Angebote der Intensiv- und Palliativpflege.
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Qualitative Verteilung der Anliegen

Pflegequalitdt I 28,3%
Abrechnung I —— 20,1%
Sonstiges I 13,1%
fehlende Versorgung I 11,1%
Information/Kommunikation GGG 10,2%
Kostensteigerung I 6,4%
Leistungen N 5,8%
Hygiene I 2,0%
Pflegegrad M 1,7%

Betreuung/Hauswirtschaft 1l 1,2%

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0%

Von den Anfragen und Beschwerden insgesamt befassen sich 28 Prozent mit Hinweisen auf
Mangel in der Pflegequalitdt. Dazu gehoéren beispielsweise unzureichende Nahrungs- und
Flussigkeitszufuhr, mangelhafte Wundversorgung oder fehlende Mobilisation und Bewe-
gungsforderung. Danach folgen mit 20 Prozent Hinweise zu UnregelmaRigkeiten und Unklar-

heiten bei der Abrechnung bis hin zu Betrug.

Da aufgrund der grolRen Einzelfallindividualitdt nicht immer eine Zuordnung zu einer Kate-
gorie moglich ist, werden Beschwerden und Anliegen bei nicht klarer Zuordnungsmaoglichkeit

unter Sonstiges gefuihrt, hier aufgezeigt mit 13 Prozent.

Hinweise auf eine fehlende Versorgung werden in 11 Prozent der Fdlle gemeldet. Dazu ge-
horen beispielsweise fehlende Platze in Pflegeinrichtungen, fehlende Kapazitdten von am-
bulanten Pflegediensten oder Anbietern von hauswirtschaftlichen Leistungen. Das Thema
Information/Kommunikation folgt mit 10 Prozent und wird auch haufig in Verbindung mit
anderen Problemen benannt. In diesem Zusammenhang wird beispielsweise von schlecht zu
erreichenden Leitungspersonen in den Pflegeeinrichtungen berichtet. Dies kann dazu fih-
ren, dass Probleme nicht unmittelbar vor Ort gelost werden kénnen. Die mangelnde Kom-
munikation wird haufig auch im Kontakt mit den Pflegekassen berichtet. Die Betroffenen
fiihlen sich oftmals mit ihrem Anliegen nicht gut beraten oder gelangen nicht zu den Mitar-

beitenden, die Ilhnen die bendtigten Informationen zur Verfligung stellen kénnen.
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Anliegen zu Mangeln der Pflegequalitat in den Versorgungssettings

Ausserklinische Intensivpflege W 1,0%
Palliativpflege I 2,1%
Betreutes Wohnen Il 3,1%
Hauslichkeit 1l 3,1%
Teilstationdre Pflege 1M 3,1%
Wohngemeinschaften Il 4,1%
Kurzzeitpflege M 4,1%
Ambulante Pflege I 26,8%

Stationdre Pflege I 52,6%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Am haufigsten werden Mangel in der Pflegequalitat mit 52 Prozent aus der stationdren
Pflege gemeldet. Danach folgt mit knapp 27 Prozent der Bereich der ambulanten Pflege. An-
hand der Zahlen ist nicht abzuleiten, ob es im Bereich der ambulanten Pflege tatsachlich
weniger Mangel in der pflegerischen Qualitat gibt, oder ob sie aufgrund des Versorgungsrah-

mens im hauslichen Wohnumfeld weniger haufig wahrgenommen oder gemeldet werden.
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Anliegen zu Abrechnungsdefiziten in den Versorgungssettings

60,0% 54,4%
50,0%
40,0%
30,0%

19,1%
20,0%

11,8%
10,0% 4,4% 4,4%
0 ° ° 2,9% 1,5% 1,5%
0,0% [ | [ |
e ) X 2 o 'S 2 e
& & & &&° & & o N
e 2 5N 2 & {° N R\
& X RS < & S 2
> @ O C N AV
NG & RS & & & & <
o N N < ~ Q& W
& @ & & 8 2
ks ) N & Qf &
<& $Q _\\{\\‘o
P
&
&
v

Beschwerden oder Hinweise auf Mangel bezliglich Abrechnungen werden mit 54 Prozent am
haufigsten bei der Versorgung durch einen ambulanten Pflegedienst gemeldet. Die Anliegen
umfassen Unklarheiten und intransparente Abrechnungen aber auch Hinweise auf betriige-
risches Handeln von Leistungsanbietern. In diesen Fallen werden beispielsweise Leistungs-
nachweise zur Unterschrift vorgelegt, die Leistungen enthalten, die nach Einschatzung der
Betroffenen nicht durchgefiihrt wurden. Bei dieser Kategorie von Beschwerden wird haufig
zurlickgemeldet, dass sich eine Klarung vor Ort schwierig gestaltet, weil die Verantwortlichen

nicht ansprechbar seien oder die Kommunikation erhebliche Mangel aufweise.
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Anliegen zu Versorgungsliicken in den Versorgungssettings

Wohngemeinschaften
Kurzzeitpflege 3%

3%

Palliativpflege
5%

Ausserklinische
Intensivpflege
5%

Ambulante Pflege
34%

Stationére Pflege
21%

Hauslichkeit
29%

Die meisten Versorgungsliicken bestehen mit insgesamt etwa 63 Prozent im Bereich des
hauslichen Wohnumfeldes. Dabei betreffen etwa 34 Prozent eine nicht ausreichende Ver-
sorgung durch ambulante Pflegedienste, zum Beispiel weil nicht alle erforderlichen Leistun-
gen angeboten werden kdnnen. Knapp 30 Prozent der Betroffenen sind in der Hauslichkeit
unterversorgt. Sie finden beispielsweise keinen Pflegedienst oder es fehlen hauswirtschaft-
liche Leistungsanbieter. Auch kurzfristige Kiindigungen durch den Pflegedienst und keine Al-
ternativen vor Ort sowie Mangel in der Uberleitung aus dem Krankenhaus in die hausliche

Weiterversorgung werden gemeldet.

21 Prozent der Anliegen beziehen sich auf fehlende Heimplatze oder Versorgungsliicken in

der stationdren Pflege, die beispielsweise aus Personalmangel resultieren.
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Anliegen zu Kommunikation/Information in den Versorgungssettings

Betreutes Wohnen Wohngemeinschaften
3% 3%

Stationéare Pflege
21%

Ambulante Pflege
47%

Hauslichkeit
26%

Beschwerden zum Thema Kommunikation/Information werden mit 47 Prozent besonders
haufig bei der Versorgung durch ambulante Pflegedienste vorgetragen. Danach folgen 26
Prozent aus dem Setting ,Hauslichkeit”. Insgesamt umfassen sie deutlich tGber zwei Drittel
der Meldungen. Jedoch auch im Bereich der stationdren Pflege werden in 21 Prozent der
Falle Mangel gemeldet. Haufig wird davon berichtet, dass Informationen beispielsweise tiber
Veranderungen oder Kostensteigerungen fehlen oder verspatet bekannt gegeben wurden.
Daruber hinaus wird bei Beschwerden in dieser Kategorie auf ein unprofessionelles Kommu-
nikationsverhalten der Pflegekrafte oder Sprachbarrieren hingewiesen sowie auf eine feh-
lende Ansprechbarkeit von Verantwortlichen, wenn es zu Schwierigkeiten oder Problemen
kommt. Zu beobachten ist, dass dieser Beschwerdegrund gehduft im Zusammenhang mit

anderen Beschwerdegriinden auftritt und somit die Suche nach Lésungsansatzen erschwert.

Im Bereich des hauslichen Wohnumfeldes werden insbesondere Informations- und Bera-

tungsmangel im Zusammenhang mit der Suche nach Unterstiitzungsangeboten beklagt.
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Anliegen zu Kostensteigerung in den Versorgungssettings

Ambulante Pflege
14%

Hauslichkeit
18%

Stationdre Pflege
68%

Die Beschwerden, die anlasslich einer Kostensteigerung bei der Beschwerdestelle Pflege ein-
gegangen sind, beziehen sich mit 68 Prozent auf die Pflege in stationaren Pflegeeinrichtun-
gen. Dies ist insbesondere durch die Erhohung der Eigenanteile zu erklaren. In 18 Prozent
der Falle beziehen sich die Beschwerden auf Kostensteigerungen im Bereich von hauslichen
Pflege- und Betreuungsarrangements, zum Beispiel bei der Inanspruchnahme von unterstit-
zenden Leistungen. Bei der Inanspruchnahme eines ambulanten Pflegedienstes beklagten
sich 14 Prozent Uber Kostensteigerungen. Haufig wurde sowohl hier als auch in der stationa-
ren Pflege bemangelt, dass die Kostenerhohung gar nicht oder zu spat kommuniziert wurden

und Kostenaufstellungen intransparent beziehungsweise unverstandlich waren.
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Zahl der Anliegen zu den qualitativen Mangeln bei den pflegerischen Leistungserbringern

Betreuung/Hauswirtschaft M 0,9%
Hygiene [ 2,6%
Leistungen [ 3,0%
Kostensteigerung [N 6,4%
Sonstiges [N 38,1%
fehlende Versorgung I 3,1%
Information/Kommunikation | 9,3%

pflegerische Leistungserbringer

Abrechnung N 23,9%
Pflegequalitat N 37,2%

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0 350% 40,0%

Wie bereits auf Seite 10 bei der grundlegenden Verteilung der Anliegen dargestellt, steht mit
knapp 70 Prozent der Anliegen der groRte Anteil mit pflegerischen Leistungserbringern im
Zusammenhang. Hierunter werden alle Anbieter der ambulanten und stationdren Pflege wie
auch anderer Versorgungssettings zusammengefasst. Das grofSte Manko ist hier die pflege-
rische Qualitat mit knapp 40 Prozent. Aber auch Abrechnungsmangel, mangelhafte Kommu-

nikation und Kostensteigerung spielen eine Rolle.
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Zahl der Anliegen zu den qualitativen Mangeln bei den Kostentrdgern

Betreuung/Hauswirtschaft I 2,6%

Pflegequalitat I 2,6%

Pflegegrad I 2,6%
Kostensteigerung N 5,1%

Sonstiges I 10,3%

Kostentrager

fehlende Versorgung N 10,3%
Information/Kommunikation I 15,4%
Leistungen [ 23,1%

Abrechnung I 28,2%

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0%

Aus der grundlegenden Verteilung der Anliegen geht hervor (s. Seite 10), dass sich ca. 11
Prozent aller an die Beschwerdestelle Pflege gerichteten Anliegen auf die Kostentrager be-
ziehen. Das sind in erster Linie die Pflegekassen. Bei diesen Beschwerden und Anfragen han-
delt es sich am haufigsten um das Thema Abrechnungen. Dies beinhaltet dann fehlende Kos-
tenerstattung oder auch fehlende Unterstiitzung, wenn Unstimmigkeiten mit den Abrech-
nungen der Pflegeeinrichtungen vorliegen und der Kontakt zur Pflegekasse aufgenommen

wird.
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Haufigste Beschwerdegriinde bei beruflich Pflegenden

Pflegequalitdit I 45,8%
Sonstiges S 16,7%
Abrechnung N 10,4%
fehlende Versorgung I 6,3%
Hygiene N 6,3%
Betreuung/Hauswirtschaft [ 4,2%
Kostensteigerung I 4,2%
Leistungen N 4,2%
Information/Kommunikation Wl 2,1%

0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 250% 30,0% 350% 40,0% 450% 50,0%

Knapp die Halfte der beruflich Pflegenden, die sich bei der Beschwerdestelle Pflege melden,
beschweren sich iber Mangel in der Pflegequalitdit. Auch Hinweise zu mangelhaften
Abrechnungen bis hin zu betriigerischem Vorgehen sind mit etwa 10 Prozent ein haufiger
Beschwerdegrund. Aufgrund der hohen Einzelfallindividualitat werden sonstige Griinde wie
beispielsweise Fragen zu Mitarbeiterfiihrung, Verglitung oder Umgang mit

Insolvenzverfahren unter ,Sonstiges” zusammengefasst.



Seite |21

4.2 Netzwerkarbeit

Neben der Beratung und Unterstlitzung der Petentinnen und Petenten arbeitet die Be-
schwerdestelle Pflege mit anderen relevanten Akteurinnen und Akteuren der Pflege in Nie-
dersachsen zusammen. Dazu gehoren Interessenverbande der Betroffenen, Verbande be-
ruflich Pflegender, sowie die der Leistungserbringenden und Kostentrager. Es werden ge-
meinsame Themen sondiert und es erfolgt ein Austausch tber aktuelle pflegerelevante Be-
lange. Ziel ist hierbei, Problemstellungen aus der Arbeit der Beschwerdestelle mit den Erfah-
rungen der Partnerinnen und Partner abzugleichen und gemeinsame Lésungsansatze zu ent-
wickeln. Eine Gbergeordnete, gesetzlich festgeschriebene Aufgabe der Beschwerdestelle be-
inhaltet die Qualitatsentwicklung in der pflegerischen Versorgung Niedersachsens. Hierzu
leisten zum einen die Auswertung der gemeldeten Beschwerden im Rahmen der Einzelfall-
arbeit aber auch der Austausch mit anderen Beteiligten einen Beitrag. Nur wenn potentielle

Handlungsfelder klar umrissen sind, lassen sich passgenaue Losungsansatze entwickeln.

Wahrend der Aufbauphase der Beschwerdestelle Pflege wurden insgesamt etwa 20 Ver-
bdnde und Institutionen kontaktiert und personliche beziehungsweise virtuelle Meetings
zum gegenseitigen Kennenlernen durchgefiihrt. Bei einem Grof3teil der Kontakte sind wei-

tere, regelmaRige Austauschtreffen geplant und wiederholt erfolgt.

Auch Uber die Landesgrenze hinweg gab es Kontakt zu der Beschwerdestelle Pflege dhnli-
chen Stellen, um sich iber Themenfelder der Beratung und Begleitung von Pflegebedurfti-
gen sowie ihrer An- und Zugehdrigen auszutauschen. Dartiber hinaus sind Informationen
Uber Prozessgestaltung und strukturelle Gegebenheiten der jeweiligen Stellen von Interesse.
Um in diesem Kontext eine weitere Vernetzung zu etablieren, beteiligt sich die Beschwerde-
stelle Pflege in der Bundesarbeitsgemeinschaft der Krisentelefone, Beratungs- und Be-

schwerdestellen fiir alte Menschen.
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4.3 Offentlichkeitsarbeit

Insbesondere in der Aufbauphase stand eine intensive Offentlichkeitsarbeit im Vordergrund,
um die Beschwerdestelle Pflege sowohl den Biirgerinnen und Biirgern wie auch den Beschéaf-
tigten in der Pflege bekannt zu machen. Hierfir wurde im ersten Schritt im Oktober 2022
Uber einen umfassenden Verteiler ein Vorstellungsschreiben verschickt. Es folgte die Erstel-
lung eines eigenen Internetauftritts, auf der Seite der Landespatientenschutzbeauftragten
im niedersachsischen Ministerium fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit und Gleichstellung. Hier
ist sowohl das Aufgabenprofil der Beschwerdestelle Pflege, als auch die Namen der Mitar-
beitenden und die Kontaktdaten einzusehen. Des Weiteren wurde ein Flyer erstellt, der von
Interessierten kostenlos angefordert werden kann und nach Mdoglichkeit bei 6ffentlichen
Auftritten verteilt wird. Eine Druckversion steht auf der Internetseite der Beschwerdestelle
Pflege zum Download bereit. Des Weiteren wurden verschiedene Veranstaltungen mit Fach-
publikum in Niedersachsen besucht, um die Arbeit der Beschwerdestelle Pflege vorzustellen.
Dariiber hinaus erfolgten im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit die Teilnahme an Podiums-
diskussionen, Fachgesprachen, einem Podcast sowie die Vorstellung der Beschwerdestelle
Pflege bei den Netzwerkpartnerinnen und Netzwerkpartnern, die die Informationen Uber

ihre jeweiligen Informationskandle multiplizierten.

Um die Bekanntheit der Beschwerdestelle Pflege in der Bevélkerung Niedersachsens weiter
zu steigern und die Betroffen zu erreichen, ist eine kontinuierliche Offentlichkeitsarbeit not-

wendig und fester Bestandteil der Routineaufgaben.
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5. Fazit

Bekanntermallen steht die pflegerische Versorgung der Menschen in Niedersachsen vor
grofRen Herausforderungen. Wahrend beruflich Pflegende, pflegende Angehérige sowie
Institutionen und Einrichtungen stetig mit grofem Engagement die Versorgung der
pflegebedirftigen Menschen aufrechterhalten, bleibt der Handlungsbedarf in zentralen
Bereichen dennoch sehr grolR. Insbesondere um dem Fachkraftemangel und den
Versorgungsengpassen zu begegnen und gleichfalls die Sicherstellung der Pflegequalitat zu

garantieren, bedarf es grofler Anstrengungen.

In diesem Spannungsfeld hat die Beschwerdestelle Pflege eine wichtige Rolle eingenommen.
Als unabhdngige und vertrauensvolle Anlaufstelle ermdglicht sie es, Pflegebedirftigen,
Angehorigen und Pflegekraften, ihre Sorgen, Beschwerden und Anliegen offen zu dulRern

und individuelle Unterstiitzung zu erhalten.

Die Erfahrungen zeigen, dass die personliche und individuelle Betreuung durch die
Beschwerdestelle einen Beitrag zur Verbesserung der Pflegesituation leistet. Sie hilft nicht
nur, Konflikte zu l6sen und Missstande aufzudecken, sondern bietet auch Orientierung und
konkrete Hilfestellungen in oft belastenden und komplexen Pflegesituationen. Besonders fiir
Angehorige, die oft zwischen Sorge, Verantwortung und Hilflosigkeit stehen, bietet die
Beschwerdestelle eine wichtige Hilfeleistung. Gleichzeitig unterstitzt sie Pflegekrafte, die in

einem fordernden Berufsumfeld tatig sind, indem sie ein Forum fir ihre Anliegen schafft.

Durch die gezielte Offentlichkeitsarbeit konnte die Bekanntheit der Beschwerdestelle
gesteigert und somit immer mehr Menschen der Zugang ermoglicht werden. Die
mittlerweile gut etablierte Netzwerkarbeit mit anderen Institutionen und Akteuren im
Pflegebereich fuhrt zudem dazu, Versorgungsdefizite ganzheitlich zu betrachten und

Losungsansatze zu diskutieren, um die Versorgungssituation zu verbessern.

Eine kontinuierliche Auswertung der Beschwerden und die daraus gewonnenen
Erkenntnisse tragen dazu bei, strukturelle Schwachen im System zu erkennen und
langfristige Verbesserungen anzustofRen. Um die Rechte und Bediirfnisse aller Beteiligten zu
starken und die Pflegequalitat nachhaltig zu sichern, ist der Erhalt und die weitere Starkung
der Beschwerdestelle Pflege unabdingbar. Sie ist eine weitere Saule im Bemihen um eine

menschliche, transparente und zukunftsfahige Pflege in Niedersachsen.
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