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LANGE LEBENS- UND ARBEITSZEIT ALS CHANCE BEGREIFEN

Noch nie zuvor haben so viele Menschen eine so
lange Lebens- und Arbeitszeit gehabt wie heute.
Was eine Chance ist, kein Problem, wenn man die
vorhandenen Instrumente, u.a. Pravention, Gesund-
heitsférderung und Rehabilitation, richtig nutzt — in
der Familie, der Kita, der Schule, am Arbeitsplatz
und im Alter sowie in der Pflege. Voraussetzung ist
natiirlich ein bedarfsgerechter Zugang zu diesen
Leistungen. Diese Anforderung ist bis heute nicht
immer erfiillt. Die Kriterien, nach denen Patienten
diese Leistungen erhalten, sind noch immer zu we-
nig transparent und erfolgen teilweise kosten- oder
budgetgesteuert. Der Gesetzgeber greift hier immer
wieder ein — insbesondere mit dem Praventions-
gesetz: die finanziellen Mittel zur Gesundheitsfor-
derung wurden sukzessive erhoht, die méglichen
Vorsorgemafinahmen durch die Krankenkassen,
Renten- und Unfallversicherungstréger ausgeweitet
und mit dem Pflegepersonalstdrkungsgesetz der
Stellenwert der Gesundheitsférderung in der Pflege
explizit hervorgehoben.

Mittlerweile gibt es seitens der Sozialversicherungs-
trager ein breitgefidchertes Konzept zur Gesund-
heitsférderung und auch vielféltige Angebote. Um
das Passende zu finden, kann eine Gesundheitsvor-
sorgeuntersuchung helfen, den individuellen Bedarf
festzustellen. Fiir die betriebliche Gesundheitsforde-
rung kann die Kompetenz der Sozialversicherungs-
triger genutzt werden. Jeweils gemeinsam mit allen

Beteiligten kann eine Strategie entwickelt werden,
mit der es machbar ist, die Ziele, wie beispielsweise
ein Erndhrungsprogramm, ein Gesundheitskurs,
das Erlernen von Entspannungstechniken zur
Stressreduzierung oder arbeitsentlastende Maf-
nahmen umzusetzen. Dariiber hinaus erfordert
eine nachhaltig wirksame Gesundheitsférderung
in vielen Fallen auch ein Umdenken und einen Ver-
anderungsprozess. Aber hier gibt es viele Barrieren,
die es zu Uiberwinden gilt.

DEFIZITORIENTIERTE ALTERSBILDER GEHOREN
IN DIE MOTTENKISTE ...

... denn sie behindern oder schlimmer noch ver-
hindern auch praventive Maffnahmen. Gesundheit-
liche Probleme éalterer Menschen, werden haufig zu
Unrecht allein auf das Alter zurtiickgefiihrt. Dadurch
werden ihre Entfaltungsmaoglichkeiten und ihre
Potenziale nicht gesehen. Hier soll auch der seit dem
1.Januar 2017 geltende neue Begriff der Pflegebe-
durftigkeit und das neue Begutachtungsinstrument
entgegen-wirken, denn seitdem werden préventive
und rehabilitative Aspekte verstarkt in den Blick
genommen. Dieser Auftrag muss allerdings noch
besser in die Umsetzung kommen, damit er die
grofitmogliche Wirkung entfalten kann.

Und richtigerweise haben die Pflegekassen mit dem
Praventionsgesetz einen zusatzlichen Praventions-
auftrag erhalten, der neben der aktivierenden Pflege
die gesundheitlichen Ressourcen und Fahigkeiten
Pflegebediirftiger stirken soll. Aber es miissen auch
die Pflegenden starker in den Fokus genommen
werden, will man die pflegerische Versorgung mit
Fachkraften nachhaltig sichern.

GUTE ARBEITSBEDINGUNGEN UND ENTLASTUNGS
MOGLICHKEITEN FUR PFLEGENDE ...

... sind daher wichtige Schltisselfaktoren und
missen an erster Stelle stehen. Aufgrund des
demographischen Wandels, der sich verandernden
Krankheitsbilder und der h&ufigen Multimorbiditét
wird die Arbeitssituation der professionellen und
angehérigen Pflegenden folglich zunehmend hoher
und belastender.

Wir sollten nicht vergessen, dass Pflegekrafte fiir
die Versorgung der Patienten und Pflegebediirftigen
einen grofien Beitrag leisten und die Betroffenen
auf qualifizierte Pflegekréfte angewiesen sind. Nach
den Ergebnissen des TK-Gesundheitsreports 2019
hat die Berufsgruppe besonders hohe krankheits-
bedingte Fehlzeiten.

Fiir die professionell Pflegenden hat die Politik mit
dem Pflegestellen-Férderprogramm und den Ergeb-
nissen aus der Konzertierten Aktion Pflege erste
Impulse gesetzt, das Problem zu verringern. Jetzt
sind die Arbeitgeber am Zug. Sie sollten méglichst
frithzeitig ein Betriebliches Gesundheitsmanage-
ment etablieren um rechtzeitig an gesundheitsbe-
lastenden und gesundheitsférdernden Faktoren zu
arbeiten. Sie sollten hierbei ihre Mitarbeiter aktiv
einbeziehen, denn sie sind die jeweiligen Experten
fur Thren Arbeitsplatz. Letztlich kommt dies auch
dem Arbeitgeber zu Gute.

Hinweisen moéchte ich in diesem Zusammenhang
auf das von mir in Auftrag gegebene Projekt zur
Umsetzung guter Arbeitsbedingungen in der Pflege,
in dem ein Instrumentenkoffer mit bewéhrten
Mafinahmen fiir z.B. stabile Dienstplane entwickelt
wird, Pflegeeinrichtungen geschult und individuell
gecoacht werden, um die fur sie passenden Instru-
mente bei sich nachhaltig zu implementieren.

Siehe www.pflegebevollmaechtigter.de/details/
projekt-des-pflegebevollmachtigten-zu-
arbeitsbedingungen-in-der-pflege-gestartet.html

ZUSAMMENSPIEL VON REHABILITATION UND PFLEGE
VERHINDERT PFLEGEBEDURFTIGKEIT

Verbesserungsdiirftig ist nach meiner Meinung

das Zusammenspiel von Rehabilitation und Pflege.
Durch die Rehabilitation werden in der Regel die
Pflegebediirftigen mobilisiert und aktiviert, ihre
Situation verbessert sich. Doch zuriick im eigenen
hauslichen Umfeld sind sie alleine nicht in der Lage
die Mobilit4dt und Aktivitat aufrecht zu erhalten. Um
den Mafinahmeerfolg und die Selbstverantwortung
nachhaltig zu sichern, bedarf es einer Begleitung
auch durch Physiotherapeuten und Ergotherapeu-
ten. Es mlissen Moglichkeiten geschaffen werden
die Mobilisierung und Aktivierung weiterzufithren -
Stichwort mobile Rehabilitation. Dabei ist die Zu-
sammenarbeit zwischen den Berufen im Gesund-
heitswesen essentiell fiir eine bedarfsgerechte
Versorgung der Patienten und Pflegebediirftigen.

Das gleiche gilt natiirlich auch fiir das Entlass-
management vom Krankenhaus in die stationére
oder ambulante Rehabilitation oder in das
hausliche Umfeld. Die haufig beschriebenen un-
geniigenden Abstimmungen, gerade in den Be-
reichen Vorsorge, Pflege und Rehabilitation, steigern
die Kosten und helfen dem Patienten nicht und lau-
fen dem Grundsatz »Vorsorge ist besser als heilen«
zuwider.
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