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Pflegetinanzierung: Wie wirkt sich die
Patientenbeteiligung auf die Spitex aus?

Die neue Pflegefinanzie-
rung mit der vorgesehenen
Patientenbeteiligung,
Tarif- und Qualitétsver-
trdge sowie die Themen fir
den Spitex-Kongress 2010
- das waren Schwerpunkte
an der Nationalen Kanto-
nalverbandskonferenz vom

20. November in Bern.

(ks) Zu Beginn der Konferenz
fasste Stéphanie Morikofer, Pra-
sidentin des Spitex Verbandes
Schweiz, nochmals die wichtig-
sten Punkte der neuen Pflege-
finanzierung im Bereich Langzeit-
pflege/Spitex zusammen:

e Der Bundesrat legt die Beitrige
der Krankenversicherer an die
Pflege gesamtschweizerisch fest.
Die Beitrige sind nach Pflege-
intensitit (Heime) bzw. Pflege-
komplexitit (Spitex) abgestuft.
Im Durchschnitt sollen die Kran-
kenversicherer 55% der Vollkos-
ten decken. Bei der Grundpflege
wird es voraussichtlich lediglich
noch einen Tarif geben. Das
wiirde bedeuten, dass eine Unter-
scheidung zwischen einfacher und
komplexer Grundpflege wegfillt.
e Die Patientenbeteiligung wird
maximal 20% des hochsten vom
Bundesrat festgelegten Beitrags
betragen. Fir die Spitex werden
dies voraussichtlich ca. 15 Fran-
ken pro Pflegestunde sein, und
zwar unabhingig davon, ob es
sich um Grundpflege, Untersu-
chung/Behandlung oder Abkli-
rung/Beratung handelt. Hinzu
kommen allerdings fiir die Klien-
tinnen und Klienten wie bisher
noch Franchise und Selbstbehalt.
e Kantone und/oder Gemeinden
tibernehmen die verbleibenden
ungedeckten Kosten. Es bleibt der
offentlichen Hand tiberlassen, ob
sie auch die erwdhnte Patienten-
beteiligung tibernehmen will und
auf diese Weise die Spitex resp.
den Verbleib der Menschen zu
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Mit der neuen Pflegefinanzierung wird sich die
Spitex-Kundschaft voraussichtlich mit ca. 15 Franken pro Stunde
an den Pflegekosten beteiligen missen.

Hause fordern will. Die Kantone
Tessin und Waadt werden die
Patientenbeteiligung voraussicht-
lich tbernehmen, in der Stadt
Basel sind diesbeziiglich Uberle-
gungen im Gang. Stéphanie Mori-
kofer ermunterte die Vertreterin-
nen und Vertreter der tUbrigen
Kantonalverbinde, bei den Be-
horden in diese Richtung vorstel-
lig zu werden.

Flankierende Massnahmen

Im Rahmen der neuen Pflege-
finanzierung wurden vier flankie-
rende Massnahmen beschlossen:

e Nach einem Spitalaufenthalt
wird verordnete Akut- und Uber-
gangspflege wihrend maximal 14
Tagen von den Krankenversiche-
rungen tUbernommen (Finanzie-
rung: Kantone 55%, Krankenver-
sicherungen 45%). In der Praxis
wird sich wahrscheinlich zeigen,
dass die 14 Tage zu kurz sind, und
es wird — sobald der Nachweis
erbracht ist — politische Arbeit
erfordern, eine Verlingerung zu
erwirken.

e Bei der Pflege zu Hause ist neu
bei Hilflosigkeit leichten Grades
eine Hilflosenentschidigung mog-
lich.

e Die Obergrenze von 30000
Franken pro Jahr fiir die Ergin-
zungsleistungen wird aufgehoben.
e Die Vermogensfreigrenze fir
selbstbewohntes Wohneigentum
wird fir die Berechnung der Er-
ginzungsleistungen im Pflegefall
auf 300°000 Franken angehoben.

Die Verordnung zu diesem Geset-
zespaket lag zum Zeitpunkt der

Verbandskonferenz noch nicht
vor. Der Spitex Verband Schweiz
ging deshalb davon aus, dass das
Gesetz frihestens auf den 1. Juli
2009 evtl. auch erst auf den 1.
Januar 2010 in Kraft gesetzt wird.

Zwei Vertrige als Ziel

Im Anschluss an diese Ausfihrun-
gen informierte die SVS-Prisiden-
tin Gber die Auswirkungen der
Pflegefinanzierung auf die kiinf-
tigen Tarifverhandlungen in den
Kantonen und die (reduzierten)
Punkte, die in Tarifvertrigen noch
zu regeln sind. Der SVS hofft, mit
Santésuisse moglichst bald einen
gesamtschweizerischen Tarifver-
trag zu diesen Punkten abschlies-
sen zu konnen.

Gleichzeitig verfolgt der Spitex
Verband Schweiz weiterhin das
Ziel, mit Santésuisse einen Qua-
lititsvertrag  mit  Qualititspro-
gramm abzuschliessen. In der
Zwischenzeit hatten die Kanto-
nalverbinde Gelegenheit, sich in
einer Vernehmlassung zum be-
reits ausgearbeiteten Musterver-
trag mit Qualitidtsprogramm zu
dussern. Die Antworten zeigen,
dass die Kantonalverbinde mit
den Inhalten weitgehend einver-
standen sind. Einzelne Einwinde
werden nun nach Moglichkeit
prizisiert und aufgenommen.

Eine Erfolgsmeldung gibt es im
Zusammenhang mit der Durch-
fihrung von Bedarfsabklirungen
firambulante psychiatrische Pfle-
ge: Der Spitex Verband Schweiz
und Santésuisse unterzeichneten
eine administrative Vereinbarung.

Sie sieht vor, dass eine gemischte
Kommission die Qualifikation
von Pflegefachpersonen fiir sol-
che Bedarfsabkldrungen prift,
allerdings nur in Fillen, wo dies
gewiinscht wird. Das Angebot
wird Mitte 2009 zur Verfiigung
stehen.

Erfolgreiches Projekt

Positives konnte auch Maja My-
laeus, Verantwortliche fiir das Res-
sort Qualitdt beim SVS, berichten:
Die Auswertung des Qualititsin-
dikatoren-Projektes zeigt, dass
sich die Daten aus RAI-HC sehr
gut fuir Qualititsmessungen ver-
wenden lassen. Es wurde ein
Kernset von 19 geeigneten Indi-
katoren identifiziert.

Das Projekt habe aber auch ge-
zeigt, dass RAI-HC in einzelnen
Fillen noch unterschiedlich ge-
handhabt werde, erklirte Maja
Mylaeus, und man habe nun
wichtige Hinweise, auf welche
Aspekte kiinftig bei Schulung und
Anwendung Wert zu legen sei.
Die Projektevaluation ist unter
www.spitexch.ch (Mitgliederbe-
reich / Fachunterlagen) abrufbar.

Nationaler Kongress

Am 9./10. September 2010 wird
im Kongresshaus Biel der 5.Natio-
nale Spitex-Kongress stattfinden.
Die Fachtagung richtet sich in
erster Linie an Mitarbeitende und
Vorstandsmitglieder der Spitex.
Folgende Themenschwerpunkte
wurden an der Kantonalverbands-
konferenz bestitigt:

e Ausbildung und Personal

e Vernetzung

e Privention und Gesundheits-
forderung

e Grenzen von Spitex

e Angehorige und soziales Netz

Geplantsind je ein Uberblick tiber
neue technologische Moglichkei-
ten in Pflege und Betreuung so-
wie tiber <Management Excellen-
ce» resp. die Frage, was in diesem
Bereich heute in Non-Profit-Orga-
nisationen Standard ist. Q
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