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Gesetzlicher Rahmen von Leistungen der Pflegeversicherung - Textbaustein
fiir ortliche Pflegeberichte (Stand 03.1.2024)

. Pflegebediirftigkeitsbegriff, Pflegegrade und das Begutachtungsverfahren

Pflegebediirftigkeitsbegriff
Woértlich definiert das Gesetz den seit Januar 2017 geltenden Begriff der Pflegebedurftigkeit
in § 14 Abs. 1 SGB Xl wie folgt:

,Pflegebedurftig (...) sind Personen, die gesundheitlich bedingte Beeintrachtigungen
der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten aufweisen und deshalb der Hilfe durch andere
bedirfen. Es muss sich um Personen handeln, die koérperliche, kognitive oder
psychische Beeintrachtigungen oder gesundheitlich bedingte Belastungen oder
Anforderungen nicht selbstdndig kompensieren oder bewaltigen kdnnen. Die
Pflegebedurftigkeit muss auf Dauer, voraussichtlich fur mindestens sechs Monate, und
mit mindestens der in § 15 festgelegten Schwere bestehen.”

Grade der Pflegebediirftigkeit und Begutachtungsverfahren

Bei dem Vorliegen gesundheitlich bedingter Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der
Fahigkeiten wird bei Pflegebedurftigen mit Versicherungsschutz durch den Medizinischen
Dienst (MD) Niedersachsen oder andere unabhangige Gutachter*innen ein Pflegegrad
festgestellt. Die Begutachtung orientiert sich dabei an der Schwere der Beeintrachtigung.
Damit ergibt sich fir die pflegebedirftige Person ein Anspruch auf Pflegeleistungen.

Der Pflegegrad wird mit einem Prifverfahren, Neues Begutachtungsassessment (NBA)
genannt, gutachterlich nach einem Punktesystem ermittelt. Dabei werden die sechs
Lebensbereiche ,Mobilitat*, ,geistige und kommunikative Fahigkeiten®, ,Verhaltensweisen und
psychische Problemlagen®, ,Selbstversorgung®, ,der selbststandige Umgang mit krankheits-
oder therapiebedingten Anforderungen und Belastungen — sowie deren Bewaltigung® und ,die
Gestaltung des Alltagslebens und sozialer Kontakte genauer betrachtet. Im Anschluss an die
Begutachtung ergibt sich ein Gesamtbild, das eine Einstufung in einen der finf Pflegegrade
erlaubt.

* Pflegegrad 1 — geringe Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten

* Pflegegrad 2 — erhebliche Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten

* Pflegegrad 3 — schwere Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten

* Pflegegrad 4 — schwerste Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten

* Pflegegrad 5 — schwerste Beeintrachtigungen der Selbstandigkeit oder der Fahigkeiten mit
besonderen Anforderungen flr die pflegerische Versorgung
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Leistungen der Pflegeversicherung in den Versorgungsformen

Pflegeberatung nach § 7a SGB Xl

Versicherte haben Anspruch auf eine Beratung durch Pflegeberater*innen ihrer gesetzlichen
Pflegekassel/ihrer privaten Pflegeversicherung, wenn sie einen Antrag auf Leistungen der
Pflegeversicherung stellen oder bereits Pflegeleistungen erhalten. Auch ihre Angehérigen
kénnen Pflegeberatung in Anspruch nehmen, vorausgesetzt, die pflegebedirftige Person
stimmt dem zu. Pflegebedirftige Personen, die ausschlieBlich Pflegegeld und keine
Pflegesachleistungen beziehen, haben bei den Pflegegraden 2 und 3 halbjahrlich und bei
Pflegegrad 4 viermal jahrlich Anspruch auf eine Beratung durch einen zugelassenen
Pflegedienst oder andere Stellen. Pflegeberatungen dienen dazu, den Hilfebedarf zu ermitteln
und individuelle gesundheitsfordernde, praventive, kurative, rehabilitative oder sonstige Hilfen
zu erstellen. Dabei soll die Versorgung an einen potenziell veranderten Bedarf angepasst
werden. In diesem Zuge sollen auch Pflegepersonen Gber Angebote zur Entlastung informiert
werden.

Pflegesachleistungen nach § 36 SGB XI
Als Pflegesachleistung wird hausliche Pflege bezeichnet, die durch Pflegedienste erbracht
wird. Zu den Leistungen der Pflegedienste gehéren korperbezogene Pflegemalinahmen,
pflegerische Betreuungsmalnahmen sowie Hilfen bei der Haushaltsfihrung. Ein Pflegedienst
kann frei gewahlt werden. Zur Abrechnung mit der Pflegekasse muss der Pflegedienst jedoch
einen Versorgungsvertrag mit der Pflegekasse abgeschlossen haben.
Die Hohe der Pflegesachleistung betragt seit dem 1. Januar 2024 pro Monat:

o Pflegegrad 2: 761 Euro

o Pflegegrad 3: 1.432 Euro

o Pflegegrad 4: 1.778 Euro

o Pflegegrad 5: 2.200 Euro

Pflegebedurftige mit Pflegegrad 1 haben die Méglichkeit, den Entlastungsbetrag von
monatlich 125 Euro auch fur Pflegesachleistungen zu nutzen.

Pflegegeld nach § 37 SGB XI

Ubernehmen Angehérige, Bekannte oder andere nicht erwerbsmaRig pflegende Personen die
Pflege und Betreuung, erhalt die pflegebedirftige Person das sogenannte Pflegegeld, das sie
an die Pflegeperson weitergeben kann. Die Inanspruchnahme von Pflegegeld setzt voraus,
dass die erforderliche koérperbezogene Pflege und pflegerische Betreuung sowie Hilfen bei der
Haushaltsfuhrung sichergestellt sind.

Die Hohe des Pflegegeldes betragt seit dem 1. Januar 2024 pro Monat:
o Pflegegrad 2: 332 Euro
o Pflegegrad 3: 573 Euro
o Pflegegrad 4: 765 Euro
o Pflegegrad 5: 947 Euro

Personen mit einem Pflegegrad 1 haben keinen Anspruch auf Pflegegeld.

Seite 2 von 5

Leistungen der Pflegeversicherung — Textbausteine fur 6rtliche Pflegeberichte | Stand: Januar 2024



-,
I\!_ieders.échsisches_ Ministerium_ /f ~N .1
M fiir Soziales, Arbeit, Gesundheit \ K 1) Komm.Care
und Gleichstellung )/

Niedersachsen Bremen e. V.

Kombinationsleistungen nach § 38 SGB XI

Es handelt sich um eine Kombination aus Pflegesachleistungen und Pflegegeld, bei der die
hausliche Pflege durch eine Pflegeperson mit Pflegeleistungen der Pflegedienste kombiniert
wird.

Tages- und Nachtpflege nach § 41 SGB Xl

Zur Entlastung der Pflegeperson kann die pflegebedurftige Person an Werktagen oder nur
tagesweise eine Betreuung in einer Tagespflegeeinrichtung nutzen. Die pflegebedirftige
Person kann hier von den Angeboten zur Freizeitgestaltung sowie von der Gesellschaft mit
anderen profitieren. Als teilstationare Versorgungsleistung existiert auch die Nachtpflege,
allerdings sind in Niedersachsen gegenwartig kaum entsprechende Angebote verfligbar.
Leistungen der Tages- und der Nachtpflege umfassen auch die notwendige Beférderung des
Pflegebedurftigen vom Wohnort zur Einrichtung und zurtck.

Hohe der Leistungen fir Tages- und Nachtpflege:
o Pflegegrad 2: 689 Euro
o Pflegegrad 3: 1.298 Euro
o Pflegegrad 4: 1.612 Euro
o Pflegegrad 5: 1.995 Euro

Pflegebedurftige mit Pflegegrad 1 haben die Mdglichkeit, den Entlastungsbetrag von monatlich
125 Euro flr Tages- und Nachtpflege zu nutzen. Auch pflegebedirftige Personen mit den
Pflegegraden 2 bis 5 kénnen den Entlastungsbetrag zusatzlich fir die Tages- und Nachtpflege
verwenden.

Kurzzeitpflege nach § 42 SGB XI

Eine voribergehende Unterbringung in einer Kurzzeitpflegeeinrichtung oder einem
Pflegeheim kann nétig sein, wenn sich beispielsweise die Pflegebediirftigkeit vorlibergehend
erheblich ausweitet oder die Pflegeperson krankheits- oder urlaubsbedingt ausfallt.
Pflegebedirftigen Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 zahlt die Pflegekasse fir bis zu acht
Wochen bis zu 1.774 Euro pro Kalenderjahr fur die pflegerische Versorgung, die medizinische
Behandlungspflege und die Betreuung. Zusatzlich ist es moglich, nicht verbrauchte Betrage
aus der Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI fiir die Kurzzeitpflege zu nutzen. Das sind
maximal 1.612 Euro, somit ergibt sich ein mdglicher Betrag von 3.386 Euro pro Kalenderjahr.

Die Leistungen zur Kurzzeit- und Verhinderungspflege werden zum 01.07.2025 zu einem
gemeinsamen Jahresbetrag zusammengefasst.

Junge pflegebedirftige Personen im Alter von bis zu 25 Jahren mit einem Pflegegrad 4 oder
5 kénnen ab dem 1.1.2024 bis zu 3386 EUR als Entlastungsbudget nutzen (Kombination der
Gelder Kurzzeitpflege und Verhinderungspflege).

Stationare Dauerpflege nach § 43 SGB Xl

Pflegebedirftige Personen mit den Pflegegraden 2 bis 5 haben Anspruch auf Pflege in einer
vollstationaren Einrichtung. Die Pflegekasse Ubernimmt pflegebedingte Aufwendungen,
Aufwendungen fir Betreuung und fir Leistungen der medizinischen Behandlungspflege.
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In jeder Pflegeeinrichtung wird ein einheitlicher pflegebedingter Eigenanteil erhoben.
Zusatzlich dazu sind von der pflegebedirftigen Person die Kosten fiir Unterbringung und
Verpflegung sowie betriebsnotwendige Investitionen zu zahlen. Eine pflegebedirftige Person
mit dem Pflegegrad 1 erhalt einen Zuschuss in der Hohe von monatlich 125 Euro.

Hohe des Anspruchs pro Monat:
e Pflegegrad 2: 770 Euro
o Pflegegrad 3: 1.262 Euro
o Pflegegrad 4: 1.775 Euro
o Pflegegrad 5: 2.005 Euro

Leistungszuschlag der Pflegeversicherung nach § 43¢ SGB XI
Fir pflegebediirftige Personen mit den Pflegegraden von 2 bis 5 wird zu den Pflegekosten in
der stationaren Langzeitpflege ein Leistungszuschlag durch die Pflegekassen gezahlt. Je
langer eine pflegebedirftige Person in einer Einrichtung lebt, desto hoéher fallt der
Leistungszuschlag aus. Ziel ist es, pflegebedirftige Personen in vollstationaren Einrichtungen
finanziell zu entlasten.
Die Hohe des Leistungszuschlags betragt seit dem 1. Januar 2024:

¢ Aufenthalt bis zu einem Jahr: 15 Prozent

o Aufenthalt Ianger als ein Jahr: 30 Prozent

o Aufenthalt langer als 2 Jahre: 50 Prozent

¢ Aufenthalt langer als 3 Jahre: 75 Prozent

Der Leistungszuschlag wird fiir den zu zahlenden Eigenanteil an den pflegebedingten
Aufwendungen gewahrt.

Entlastungsbetrag nach § 45b SGB XI
Jede pflegebedirftige Person in hauslicher Pflege kann ergadnzend zu den bereits
beschriebenen ambulanten Pflegeleistungen auch Leistungen im Rahmen des sogenannten
Entlastungsbetrages (nach § 45b SGB XI) erhalten. Hierfur steht ein monatliches Budget von
125 Euro zur Verfigung. Mit dem Entlastungsbetrag kénnen zweckgebunden verschiedene
Leistungen in Anspruch genommen werden:
o Kurzzeitpflege
o Tages- und Nachtpflege
¢ Landesrechtlich anerkannte, alltagsunterstiitzende Angebote nach § 45a SGB X
e Leistungen der zugelassenen Pflegedienste (oder zugelassenen Betreuungsdienste)
im Sinne des § 36 SGB Xl (in den Pflegegraden 2 bis 5 jedoch nicht von Leistungen im
Bereich der Selbstversorgung)

Ist die Pflege in der Hauslichkeit sichergestellt, kbnnen Pflegebedurftige bis zu 40% ihrer
Pflegesachleistungen fir Betreuungs- und Entlastungsleistungen nutzen. Das Pflegegeld
reduziert sich entsprechend auf bis zu 60%.

Angebote zur Unterstiitzung im Alltag nach § 45a SGB XI
Angebote zur Unterstltzung im Alltag (AzUA) sollen pflegende An- und Zugehdérige entlasten
und pflegebedlrftige Personen bei der Bewaltigung ihres Alltags im hauslichen Umfeld
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unterstitzen und begleiten. Die Angebote richten sich an den Bedarfen der Menschen mit
Pflegebedarf sowie ihren An- und Zugehdrigen aus und umfassen folgende Leistungen:

o Einzelbetreuung von pflegebediirftigen Personen

o Gruppenbetreuung von pflegebedlrftigen Personen

o Entlastungsangebote fur Pflegende

¢ individuelle Entlastungsangebote im Alltag

e Entlastung durch hauswirtschaftliche Dienstleistungen
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