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private pflegeberatung

Pflege und Sorge auf Distanz
Ein Ratgeber flir Angehorige



Viele Menschen in Deutschland tragen taglich eine grofe
Verantwortung im Pflegealltag fiir eine*n Angehorige*n.
Doch nicht immer wohnen sie direkt in der Nahe. Men-
schen, die Pflege und Unterstiitzung aus raumlicher Dis-
tanz libernehmen, sehen sich oft nicht als ,pflegende
Angehdrige“. Dennoch sorgen sie auf vielfaltige Weise mit
hohem Engagement fir die Pflege.

In unserer Broschiire erfahren Sie, wie Sie trotz raum-
licher Distanz die Pflege- und Sorgesituation organisieren
kdnnen. Und wir geben Tipps, wie Sie dabei auf sich und
Ihre Belange und Bedarfe achten. Nur wenn auch Sie in der
Pflegesituation zufrieden sind, konnen Sie die Pflege und
Sorge fiir hre*n Angehorige*n langfristig sicher gestalten.
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Distance Caregiving

umfasst neben der tatsachli-
chen Pflegetétigkeit auch alle
Unterstutzungsleistungen im
weitesten Sinne, direkt in der
Pflege- und Sorgesituation
und von zu Hause aus.

Wer sind die Pflegenden und Sorgen-
den auf Distanz?

Durch Digitalisierung und zunehmende Mobilitat ist es
heute keine Ausnahme mehr, wenn junge Menschen weit
weg von Elternhaus oder Familie ihr eigenes Leben auf-
bauen, inklusive Beruf und Familie. Friiher oder spater kon-
nen diese Menschen dann jedoch vor der Herausforderung
stehen, die Pflege und Versorgung ihrer Eltern oder Ange-
horigen aus der Distanz organisieren zu miissen.

Sie werden sogenannte ,,Distance Caregiver“ und tiberneh-
men meist viel Verantwortung, auch wenn sie nicht taglich

in die Pflege vor Ort eingebunden sind. Sie sind nicht allein:

Die Wissenschaft geht von rund einem Viertel aller pflegen-
den Angehdorigen aus, auf die diese Beschreibung zutrifft
und die regelmaRige Pflegeversorgung und Unterstiitzung
aus spurbarer Distanz gewahrleisten.

Sie organisieren den Pflegealltag, telefonieren und dele-
gieren. Sie kombinieren die Betreuungs- und Versorgungs-
angebote fiir die*den Pflegebediirftige*n. Zusatzlich pen-
deln sie - oft mehrere Stunden am Stiick - zwischen dem
eigenen Wohnort und dem der Eltern bzw. Angehdorigen hin
und her. Die Zeit fiir die Familie, die Partner*innen, Kinder,
personliche Wiinsche und die so wichtigen Auszeiten zur
Regeneration der eigenen Kraftreserven stehen oft hinten-
an oder entfallen ganz.




Meistens werden Pflegende und Sorgende auf Distanz im
privaten und beruflichen Umfeld sowie von Versorgungs-
institutionen (bspw. ambulanter Pflegedienst) und Bera-
tungseinrichtungen nicht in ihrer Rolle gesehen.

Das muss sich in Zukunft jedoch dringend @ndern, denn
diese Menschen ubernehmen eine zentrale Funktion im
Pflege- und Versorgungsarrangement. Diese Tendenz und
die Zahl der Distance Caregiver wird in den kommenden
Jahren steigen.

Aufgaben am eigenen Wohnort

« Administrative Tatigkeiten (z.B. die Abstim-
mungen mit Pflegediensten und Arzt*innen,
Beantragung eines Pflegegrads)

o Recherchen
» Kontrolle der (pflegerischen) Versorgung

« Telefonate mit der zu versorgenden Person
(z.B. um die Situation vor Ort im Blick zu
behalten, zur emotionalen Unterstiitzung
der pflegebediirftigen Person)

 Biiroarbeiten und Briefverkehr (z.B. mit/ fiir
Behorden, Banken, Versicherungen, v.a. Kran-
ken- und Pflegeversicherung, Kranken- und
Pflegekasse)

Die Aufgaben und Tatigkeiten von entfernt lebenden Ange-
horigen sind vielfaltig. Zumeist sind sie sowohlam eigenen
Wohnort als auch am Wohnort der pflegebeddirftigen Per-
son eingebunden. Viele Distance Caregiver managen die
Situation von zu Hause, fahren aber auch regelmalig zu
den Angehorigen - manchmal sogar tiber Landergrenzen
hinweg.

Tatigkeiten am Ort der hilfe- und

pflegebediirftigen Person

« emotionale Unterstiitzung der Hauptpflegeperson
vor Ort

« Hilfeleistungen im Haushalt und im Garten
(Einkaufen, Waschen, Reparaturen)

+ Korperpflege (v.a. zu bestimmten Zeiten: im
Urlaub, in Ersatzsituationen, am Wochenende)

« emotionale Unterstiitzung der hilfe- und
pflegebediirftigen Person (vor Ort sein, Gesprache
fihren)

« gemeinsame Freizeitaktivitaten

« Begleitung zu Terminen (Banken, Arzte)

Die Unterstlitzungsleistungen sind vielfaltig und individu-
ell sehr unterschiedlich. Teilweise leisten sie auch Ersatz-
pflege, wenn die Pflegeperson vor Ort nicht verfligbar ist.




Andrea Grebe, 54

Drei Kinder pflegen gemeinsam

Interview mit Andrea Grebe, 54

lhre Eltern wohnen eineinhalb Stunden von Ihnen entfernt.
Ihre Mutter ist pflegebediirftig. Wie sieht die Pflegesitua-
tion in lhrer Familie gerade aus?

Mein Vater (88) sagt: ,Am besten kommen wir klar, wenn wir
beide allein sind.“ Wir sagen: ,Wir konnen Dir Unterstitzung
organisieren. Wir kdnnen Dir empfehlen, dass Du mal in Kur
gehst. Es gibt auch Kuren mit dem pflegebedirftigen Ange-
horigen zusammen.” Dann sagt er: ,Da sind wir dann raus
und es ist wieder was anders. Dann ist alles viel schwieriger.”
Deshalb ist da immer noch wenig organisiert. Meine Mutter
verweigert es, irgendetwas vorzuplanen. Vor Jahren haben
wir sie dazu bewegt, eine Vorsorgevollmacht zu schreiben,
und die Patientenverfligung. Das ist Gott sei Dank passiert.

Sie ist 83 und hat Demenz, momentan mit Pflegegrad 2.
Wir hofften, dass sie dadurch mehr Leistungen in Anspruch

gucken wir weiter.

Meine Mutter sagt: ‘Es geht ja noch.
Wenn’s mal nicht mehr geht, dann
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nimmt, vielleicht malin die Tagespflege gehen wiirde. Aber
leider weisen meine Eltern das alles weit von sich. Meine
Mutter sagt: ,Es geht ja noch. Wenn’s mal nicht mehr geht,
dann gucken wir weiter. Jetzt ist es so, dass mein Vater das
Hirn ist und sie am Laufen halt. Es fallt ihm auch alles immer
schwerer. Alle zwei Wochen kommt jemand und schaut nach
dem Rechten. Das hat meine Mutter nicht gern. Dazwischen
wechseln meine Schwester und ich uns am Wochenende
ab, damit nicht zu lange Zeit vergeht und damit jemand mal
reinschaut. Mein Bruder ist noch weiter weg und hat kleinere
Kinder und ist dadurch nicht so mobil. Er macht die ganzen
Biroangelegenheiten.

Konnen Sie mit Ihrer Mutter und Ihrer Familie offen tber
ihre Einschrankungen sprechen?

Meine Mutter sieht nicht ein, dass sie sich nicht mehr orga-
nisieren kann. Sie hat immer bestimmt, wo es langging, war
sehr autonom. Jetzt Verantwortung gegen ihren Willen fiir
sie zu Ubernehmen, fallt mir sehr schwer. Jetzt abzugeben
falltihr schwer.

Der Verlauf der Erkrankung geht zum Gliick langsam voran.
Vor vier, fiinf Jahren wurde die Diagnose gestellt. Die Stabi-
litdt im Alltag mit meinem Vater hilft ihr sehr mit der Krank-
heit umzugehen.

Wie wiinschen Sie sich die Unterstiitzung fiir Ihre Mutter?

Mit meinen Geschwistern haben wir unsere Unterstiitzung
schon seit Jahren aufgeteilt. Ich brauche eineinhalb Stun-
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den fir eine Fahrt mit dem Auto zu meinen Eltern. Meine
Schwester jedoch noch langer. Mein Bruder wohnt 500 km
weit weg. Wenn ich dann nicht gefordert bin, nehme ich mir
auch gedanklich eine Auszeit von der Situation.

Was passiert, wenn eine plotzliche Veranderung durch Sturz
oder Krankheit eintritt? Das ist immer im Hinterkopf. Unsere
Idee ware, dass dann ein Pflegeplatz in der Nahe von meiner
Schwester gesucht wird. Das ware raumlich am praktischsten
fir alle. Mein Vater beschaftigt sich mit dem Gedanken: Bei
den Eltern im Ort wird jetzt ein Betreutes Wohnen geplant.
Eine auslandische Haushalts- und Betreuungskraft ware
noch eine ldee, aber von meinen Eltern nicht gewlinscht.

Welche Unterstiitzung kdnnen Sie konkret bei Ihren Eltern
zu Hause anbieten?

Mein Vater ist da reingewachsen. Am Anfang hat er damit
gehadert, sich seinen Lebensabend anders vorgestellt. Fen-
sterputzen macht meine Schwester, ich mache rund ums
Haus viel. Eigentlich ist das eine Unterstitzung, die man
finanzieren konnte. Aber andererseits ist es die einzige Unter-
stitzung, die sie von den Kindern so annehmen konnen.
Vieles, was nicht mehr geht, verschweigen sie ja auch. Auch
untereinander. Ich hoffe, dass es lange so weiterlauft. Irgend-
wann kippt es, dann muss was passieren. Jetzt planen wir,
kdnnen aber noch nicht handeln. Aber wenn es dann auf den
Punkt funktionieren muss, wird es schwieriger sein.

Pravention fiir den Notfall

Als jemand, der einen anderen Menschen aus der Ent-
fernung pflegt oder fiir ihn sorgt, sollten Sie sicherstel-
len, dass fiir das etwaige Eintreten medizinischer Not-
falle vorgesorgt ist. Notfallsituationen, auch solche, in
denen ein Mensch selbst nicht mehr in der Lage ist, zen-
trale Entscheidungen fiir sich selbst zu treffen, treten oft
plotzlich ein. Deshalb lohnt es sich fiir pflegebedirftige
Menschen, Entscheidungen im Voraus zu treffen, und zwar
in Form einer Vorsorgevollmacht, einer Patienten- oder
einer Betreuungsverfiigung. Auf diese Weise werden nicht
nur den personlichen Vorstellungen und Bediirfnissen des
betreffenden Menschen Rechnung getragen, auch seinen
Angehorigen wird in der Notsituation eine Last abgenom-
men. Sprechen Sie das Thema also in lhrer Familie an, auch
wenn es nichtimmer ein Leichtes ist.

11



Gesetzesanderung

Seit dem 01.01.2023 ist eine
gegenseitige Vertretung von

Ehegatt*innen oder Lebens-
partner*innen in Angelegen-

heiten der Gesundheitssorge
fir langstens sechs Monate

méglich (§ 1358 BGB).
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Eine Vorsorgevollmacht ist besonders wichtig, denn auch
als enges Familienmitglied oder Ehepartner*in konnen Sie
rechtlich auf zwei Wegen befugt sein, im Notfall Entschei-
dungen zu treffen: Wenn Sie dies entweder im Rahmen
der Festlegungen einer Vorsorgevollmacht tun oder wenn
Sie gerichtlich als Betreuer*in eingesetzt wurden. Seit
dem 01.01.2023 ist eine gegenseitige Vertretung von Ehe-
gatt*innen oder Lebenspartner*innen in Angelegenheiten
der Gesundheitssorge fiir langstens sechs Monate moglich
(§ 1358 BGB). Wird ein*e Ehegatt*in oder Lebenspart-
ner*in infolge von Krankheit oder Unfall handlungs- oder
entscheidungsunfahig, kann kiinftig die andere Ehegat-
tin/ der andere Ehegatte oder Lebenspartner*in unter be-
stimmten Voraussetzungen fiir sie/ ihn Entscheidungen der
Gesundheitssorge treffen.

Wichtige Dokumente sollten nicht nur aufgesetzt werden,
sondern sowohl sicher als auch fiir den Notfall griffbe-
reit verwahrt werden. Was die Vorsorgevollmacht betrifft,
bieten sich einerseits bekannte und fiir alle betreffenden
Menschen gut zugangliche Orte an, andererseits kann auch
die Aufbewahrung in der fiir die pflegebediirftige Person
zustandigen hausarztlichen Praxis in Erwagung gezogen
werden.

Die Information Uiber das Vorliegen einer Vorsorgevoll-
macht oder einer Betreuungsvollmacht kann gebihren-
pflichtig beim Zentralen Vorsorgeregister der Bundes-
notarkammer www.vorsorgeregister.de hinterlegt werden.
Dies empfiehlt sich, weil dann in beiden Fallen das Gericht

im Bedarfsfall Kenntnis von der Vorsorgevollmacht oder
der Betreuungsverfiigung erlangt.

Bedenken Sie auch, dass die Situation auftreten kann,
dass die pflegebediirftige Person sich nicht meldet, wenn
Sie anrufen, oder auf andere Weise nicht auf lhre Kom-
munikationsversuche reagiert. Die Griinde dafiir kdnnen
harmlos sein: Sie werden sich aber trotzdem vergewissern
wollen, dass alles in Ordnung ist. Flr solche Falle konnen
Haustlirschlissel an vertraute Nachbar*innen oder an den
Pflegedienst libergeben werden, sodass diese liberpriifen
konnen, ob alles im Lot ist.



800 km weit weg

Erfahrungen von Thomas Lausch, 50

Die Aufgabe, sich im Pflegefall um die pflegebediirftigen
Angehorigen zu kiimmern, fallt in den meisten Fallen auf
die erwachsenen Kinder zuriick. So wie bei Thomas Lausch,
der seit 30 Jahren nicht mehr in der Nahe seiner Eltern lebt,
sondern knapp 800 km weit entfernt. Sein Vater wohnt auf-
grund seiner Demenz seit zwei Jahren in einem Heim fir
Senior*innen, seine Mutter weiterhin alleine im elterlichen
Einfamilienhaus. Auch sie braucht standig zuverlassige
Hilfe im Alltag, weil er zu berichten:

,Vor zwei Monaten habe ich nach ihrer Reha eine Woche bei
meiner Mutter verbracht. Zum Glick konnte ich von dort
aus nebenbei mobil arbeiten. Medizinisch ist sie wieder fit,
sagen die Arzte, jedoch war sie emotional komplett am Ende.
Ich musste sie wieder aufpappeln, ihr immer wieder Mut
machen, zu gehen. Sie hatte nach der Operation am Ruck-
en grofse Angst, im Haus wieder zu fallen und sich erneut zu
verletzen. Sich um ihren Mann, meinen Vater, zu kimmern,
halt siein Bewegung. Das tut ihr gut und sie hat eine Aufgabe,
dieihren Alltag strukturiert. Sie will weiterhin alleine zuhause
bleiben und weil, sie kann dort wohnen bleiben, solange es
funktioniert.”

Die meisten Aufgaben organisiert und erledigt Thomas
Lausch weiterhin aus der Ferne fiir seine Eltern. Er kiim-
mert sich um den Papierkram, steht in Verbindung mit
Versicherungen und Pflegekassen, organisiert benotigte
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Dass meine Eltern an
meinen Arbeitsort ziehen,
ist keine Alternative.

Thomas Lausch, 50

Hilfsmittel Gber das Internet, spricht regelmaRig mit Mitar-
beiter*innen des ambulanten Pflegedienstes oder des
Senior*innenheims und halt den Kontakt zu Verwandten,
Freund*innen und Nachbar*innen der Eltern, die diese
auch regelmaRig unterstiitzen. Einen wirklichen Ausweg
aus der schwierigen Situation gibt es fiir viele Betroffene
nicht. Das weifd auch Thomas Lausch:

,Dass meine Eltern an meinen Arbeitsort ziehen, ist keine
Alternative. Meine Mutter hatte hier gar kein eigenes Umfeld.
Ich hatte wegen meiner Arbeit und Familie auch nicht mehr
Zeit fur sie als jetzt. Nun nutzen wir das Handy oder Tablet
regelmalig zum Telefonieren und das klappt auch schon
ganz gut. Mir ist klar: Ich kann mir nicht zu viel aufladen.
Einerseits organisiere ich flr sie und fahre so oft es geht zu
meinen Eltern. Andererseits habe ich auch meinen Beruf und
meine eigene Familie. Wenn ich wegen Uberlastung ausfalle,
ist keinem geholfen.”

15



Netzwerke und Helfer*innenkonferenz
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Personliche Netzwerke finden

Wer Angehdrige auf Distanz pflegt und fiir sie sorgt, tut dies
normalerweise nicht im Alleingang, denn hier ist Unter-
stlitzung vor Ort gefragt. Diese kommt in Form von Netz-
werken, auf die man sich verlassen kann. Unterschieden
werden in der Regel drei unterschiedliche Arten:

« Primare Netzwerke, bestehend aus Familienmitglie-
dern, Freund*innen und Bekannten

o Sekundare Netzwerke, bestehend aus Dienstleistern
und Unterstlitzungsangeboten

o Technische Netzwerke, bestehend aus technischen
und digitalen Hilfsmitteln

Pflegen Sie auf Distanz, sollten Sie sich ein klares Bild
dariiber verschaffen, welche Netzwerke Ihnen zur Verfii-
gung stehen und in welchem Male auf diese Verlass ist.
Wichtige Merkmale sind hierbei beispielsweise Plinktlich-
keit, Verbindlichkeit oder auch die Qualitat der Unter-
stlitzung. Achten Sie besonders zu Beginn der Pflegesi-
tuation darauf, Ihre Netzwerke nicht zu eng zu definieren,
sondern alle potentiellen Unterstlitzungsquellen in
Betracht zu ziehen.

Bei der Definition lhres primaren Netzwerkes werden Sie
so mit einer Liste von Personen beginnen, die sich aller
Voraussicht unter Einbezug von zeitlichen Verfligbarkei-
ten und der individuellen Belastbarkeit, deutlich verkiirzen
wird. So kann es gut sein, dass Sie am Ende dieses Pro-
zesses eine handliche Liste mit all den Freund*innen, Ange-
horigen und Bekannten librighaben werden, auf die Sie
sich am meisten verlassen konnen. Fiir alle Menschen, die
an der Sicherstellung der Pflege und Versorgung betei-
ligt sind, bieten schriftlich festgehaltene Listen und Plane
Ubersicht, Struktur und Planbarkeit. Eine Pflegeberatung
kann in dieser Phase Unterstilitzung bieten.

Familien- und Helfer*innenkonferenz organisieren

Hilfe und Pflege zu leisten oder anzunehmen ist fiir viele
Menschen herausfordernd. Pflegebediirftige mochten ihre
Angehdrigen moglicherweise nicht zu sehr belasten. Pfleg-
ende und sorgende Angehorige haben wiederum manch-
mal das Geflihl ihre pflegebediirftigen Familienmitglieder

Wer kann unterstiitzen?

Schritfliche Pléane und Abma-
chungen schaffen Ubersicht
und Verldsslichkeit fiir alle
Beteiligten.

17
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im Stich zu lassen, wenn sie es nicht schaffen allen Unter-
stlitzungsbedarf zu leisten, den sie sehen. Eine Helfer*in-
nen- und Familienkonferenz kann ein Weg sein, die Pflege-
und Versorgungssituation so zu organisieren, dass die
Bedurfnisse aller Beteiligten berlicksichtigt werden kon-
nen.

Nehmen Sie von Anfang an vielfaltige Hilfe in Anspruch,
denn nur so kann eine gute Versorgung gelingen, bei der
die Bedrfnisse aller Beteiligten gleichberechtigt Beach-
tung finden konnen. Um ein Hilfenetzwerk aufzubauen,
lohnt es sich, gemeinsam mit allen Personen, die sich an
der Pflege- und Versorgungssituation beteiligen konnen,
zu sprechen. Das kann personlich vor Ort erfolgen, oder
auch virtuell, um Angehdrige einzubinden, die weiter weg
wohnen, aber beispielsweise bei biirokratischen Aufgaben
helfen mochten.

Binden Sie in dieses Gesprach die pflegebediirftige Per-
son und zum Beispiel Ehepartner*innen, Kinder ande-
re Familienmitglieder, aber auch Nachbar*innen sowie
Freund*innen ein. Eine solche Runde nennt man Famil-
ien-, Helfer*innen- oder auch recht sachlich Fallkonferenz.
Daran nehmen alle Beteiligten gleichberechtigt teil. Sie
sind insbesondere im Fall von gravierenden Veranderun-
gen im Leben der pflegebediirftigen Person sinnvoll und
angebracht. Ziele einer Fallkonferenz sind ein gemein-
sames Verstandnis fiir die Situation zu schaffen, Ziele fiir
die Versorgung festzulegen, Rollen und Verantwortlichkei-
ten zu kldren und getroffene Vereinbarungen zu dokumen-

tieren. In der Fachsprache nennt man das entstehende
Dokument einen Hilfe- und Versorgungsplan.

Die Konferenzen kdnnen auf Wunsch auch extern begleitet
werden, zum Beispiel durch Pflegeberater*innen. Sie
unterstltzen durch Moderation oder kdnnen wichtige
Informationen zu verfiigbaren Leistungen und professio-
nellen Unterstiitzungsangeboten beisteuern. So gelingt
es, die individuelle Pflegesituation so zu organisieren,
dass alle Beteiligten und ihre Bediirfnisse beriicksichtigt
werden kdnnen.

Professionelle Unterstitzung fiir
Pflegende

Bei der Sicherstellung der Pflege kdnnen nicht nur Ange-
horige, sondern auch Nachbar*innen und andere Bekannte
unterstlitzen. Oftmals sind es kleine Aufgaben, die Nach-
barschaftshelfer*innen leisten kdnnen, um den Alltag der
hilfe- und pflegebediirftigen Person zu erleichtern, wie
zum Beispiel das gelegentliche Mahen des Rasens oder die
Erledigung des Lebensmitteleinkaufs. Dies muss zudem
nicht zwangslaufig ehrenamtlich bleiben, denn der*die
Pflegebediirftige kann die geleistete Arbeit im Rahmen
der Gesetzgebung zur Nachbarschaftshilfe ggf. auch mit
einem kleinen Betrag belohnen. Sowohl bei der Auswahl
potentieller Nachbarschaftshelfer*innen als auch zu Fra-
gen rund um die gesetzlichen Regelungen, kann Ihnen
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ein*e Pflegeberater®in zur Seite stehen. Pflegeberater*in-
nen kennen zudem die lokalen Versorgungsstrukturen und
konnen Ihnen dabei helfen, professionelle Anbieter*innen
zu finden, die Sie bei der Pflege lhres*Ihrer Angehorigen
unterstitzen konnen. Und auch zu allen Fragen rund um
die Leistungen der Pflegeversicherung, Leistungsantragen
und gesetzlichen Vorgaben konnen Sie sich Rat bei den
Expert*innen einer Pflegeberatung einholen.

TIPP

Fiir Sie als auf Distanz pflegende und sorgende Person
ist es auRerdem gut zu wissen, dass lhnen auch die
Moglichkeit einer Beratung per Videogesprach zur Ver-
fligung steht. Hier kdnnen sowohl die pflegebediirftige
Person als auch Sie an der Beratung teilnehmen, ohne
dass Sie sich dafiir am selben Ort befinden mussen.

Technische Hilfsmittel erganzen das
Angebot

Es gibt eine Reihe technischer Hilfsmittel, die Ihnen bei der
Pflege und Versorgung lhres*lhrer Angehorigen helfen kon-
nen - auch aus der Entfernung. So gibt es zum Beispiel den
Hausnotruf, der Notdienste schnell verstandigen kann. Es
gibt auch mobile Systeme, mit denen von unterwegs ein
Notruf ausgeldst werden kann, und die nebenbei auch als
Ortungsgerate fungieren kdnnen, wenn die pflegebediirf-

tige Person vermisst werden sollte. Um sicherzustellen,
dass Notdrzt*innen im Ernstfall schnell Zugriff haben, kann
eine Schlisselbox am Haus angebracht werden. Auch die
Steuerung von einzelnen Geraten oder Lichtquellen per
App ist mittlerweile moglich und kann von Ihnen aus der
Distanz bedient werden.

Dazu kommen noch viele weitere Moglichkeiten, wie Tech-
nik, die die Pflegesituation erleichtern kann, auch wenn

Sie nicht vor Ort sind. Die Wohnberatungsstelle Ihrer Kom-
mune bietet Ihnen weitere Informationen zu Anpassungen

in der Wohnung oder im Haus lhrer*lhres pflegebediirfti-
gen Angehdrigen und zum Beantragen etwaiger Zuschiisse.
Des Weiteren konnen sie flir UmbaumalRnahmen Hand-
werker*innen vermitteln, bei der Kommunikation mit Ver-
mieter*innen unterstiitzen und sicherstellen, dass alle

geplanten Anderungen auch korrekt umgesetzt werden.

21



22

Z

[N

M/'

Unterstiitzung durch Arbeitgeber*innen

Beruf und Pflege zu vereinbaren ist nicht leicht. Sind Sie
Arbeitnehmer*in, kann es sich auch lohnen, hier den Dia-
log zu suchen, dennimmer mehr Arbeitgeber*innen bieten
Unterstutzungsmafinahmen fir Mitarbeitende, die Ange-
horige pflegen. Zogern Sie also nicht, sich tber die Ange-
bote lhres Arbeitgebers/lhrer Arbeitgeberin zu informieren,
sodass Sie lhre beruflichen Verpflichtungen und die Pflege
auf Distanz bestmoglich unter einen Hut bekommen.

Der Gesetzgeber unterstitzt Sie dabei. Wir erlautern lhnen
die aktuellen Regelungen. Fir Beamtinnen und Beamte
gelten eigene Gesetze und Verordnungen.

Flexible Arbeitszeit

Flexible Arbeitszeiten und Telearbeit sind ein wichtiger
Schritt fiir pflegende Angehorige. Auch die flexible Planung
von Urlaubszeiten und kurze Wegstrecken konnen sehr
hilfreich sein, um Beruf und Pflege zu vereinbaren. Solche
Regelungen sind unternehmensspezifisch. Sprechen Sie
mit Ihrem Arbeitger/Ihrer Arbeitgeberin tiber die Situation
und klaren Sie fir sich friihzeitig die Moglichkeiten ab, die

Ihnen die Pflege erleichtern kdnnen. Distance Caregiving
profitiert von der zunehmenden Méglichkeit fiir ,mobile
Arbeit“ in den vergangenen Jahren.

Kurzzeitige Arbeitsverhinderung

Wenn ein Familienmitglied pflegebediirftig ist, haben Sie
als nahe*r Angehorige*r das Recht auf eine Auszeit vom
Beruf. Der Anspruch besteht fiir bis zu 10 Arbeitstage je
pflegebediirftiger Person pro Kalenderjahr. Sie erhalten in
dieser Zeit ein Pflegeunterstiitzungsgeld in Hohe von rund
90 % lhres Nettolohns, hochstens aber 70% der kalender-
taglichen Beitragsbemessungsgrenze, um den Lohnausfall
auszugleichen. Diese Leistung beantragen Sie beim Versi-
cherungsunternehmen (und ggf. der Beihilfestelle) bzw. der
Pflegekasse der pflegebeddrftigen Person.

Pflegezeit

Sie kdnnen sich fir einen Zeitraum von bis zu sechs Mo-
naten ganz oder teilweise vom Beruf freistellen lassen, um
nahe Angehdrige zu Hause zu pflegen. Uber die Pflegezeit
mussen Sie lhre*n Arbeitgeber*in spatestens zehn Tage vor
Beginn schriftlich informieren. Einen Anspruch auf Pflege-
zeit haben Angestellte von Unternehmen, die mehr als 15
Mitarbeitende beschaftigen. In Betrieben mit 15 oder weni-
ger Beschaftigten kann eine Freistellung auf Antrag erfol-
gen. Fur die Freistellung nach dem Pflegezeitgesetz haben
Sie auRerdem Anspruch auf ein zinsloses Bundesdarlehen.
Bei einer vollstandigen Freistellung klaren Sie vorab bitte
Ihre gesetzliche Versicherungspflicht.
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Begleitung am Lebensende

Wenn Sie eine*n nahe*n Angehdrige*n in der letzten Le-
bensphase zu Hause oder in einem Hospiz begleiten moch-
ten, dann kénnen Sie sich daflirim Rahmen der Pflegezeit
bis zu drei Monate komplett von der Arbeit freistellen las-
sen. lhr*e Arbeitgeber*in muss jedoch mehr als 15 Mitarbei-
tende beschaftigen, damit Sie einen Rechtsanspruch auf
diese Freistellung haben. In Betrieben mit 15 oder weniger
Beschaftigten erfolgt die Freistellung auf Antrag. Zur Finan-
zierung kdnnen Sie zusatzlich ein zinsloses Darlehen beim
Bundesamt flir Familie beantragen.

Familienpflegezeit

Die Familienpflegezeit konnen Sie in Anspruch nehmen,
wenn Sie in einem Unternehmen mit mehr als 25 Mitarbei-
tenden beschaftigt sind. In Betrieben mit 25 oder weniger
Beschaftigten erfolgt die Freistellung auf Antrag. Dann
haben Sie das Recht, lhre Wochenarbeitszeit fiir einen
Zeitraum von maximal zwei Jahren auf bis zu 15 Stun-
den zu reduzieren. Den Verdienstausfall kann ein zinsloses
Bundesdarlehen auffangen. Moglich ist alternativ, dass Sie
ein Jahr lang zu 50 Prozent arbeiten. In dieser Zeit erhalten
Sie dann z. B. trotzdem 75 Prozent Ihres Lohns. Wenn Sie
nach der Familienpflegezeit wieder in Vollzeit berufstatig
sind, erhalten Sie zum Ausgleich ebenso 75 Prozent lhres
Lohns fir das folgende Jahr. Daftir miissen Sie vorab mit
dem*der Arbeitgeber*in eine sogenannte Wertguthaben-
vereinbarung abschlieRen. Zu allen Moglichkeiten kann
sie ein*e Pflegeberater*in beraten.

Rechtsanspriiche nach dem Pflegezeitgesetz (PflegeZG) und
dem Familienpflegezeitgesetz (FPfZG)

Kurzzeitige Arbeitsverhinderung Pflegezeit Familienpflegezeit

Wenn eine akute Pflegesituation eintritt:

bis zu 10 Arbeitstage

ohne Ankiindigungsfrist

« kurzzeitige Auszeit vom Beruf
« je pflegebediirftige Person und pro
Kalenderjahr

« Pflegeunterstiitzungsgeld (Lohner-
satzleistung) fiir eine pflegebediirf-
tige Person; in der Regel 90 Prozent
lhres Nettolohns

unabhéngig von der BetriebsgroRe

§ 2 PflegezG
§44a SGBXI

Um eine Zeit lang ganz oder
teilweise aus dem Job auszusteigen:

bis zu 6 Monaten

Ankiindigungsfrist 10 Tage

« vollstdndige oder teilweise Freistel-

lung fiir die hausliche Pflege und

« fiir die Betreuung einer oder eines

pflegebediirftigen minderjdhrigen
nahen Angehdrigen in auBerhausli-
cher Pflege

« bis zu 3 Monate fiir die Begleitung in

der letzten Lebensphase

+ zinsloses Darlehen

« Versicherungspflicht abkldren

auf Antrag gegenliber Arbeitgeber*in-
nen mit 15 oder weniger Beschaftigten

§ 3 PflegezG

Wenn sechs Monate nicht ausreichen:

bis zu 24 Monaten

Ankiindigungsfrist 8 Wochen

« teilweise Freistellung fiir die hausliche
Pflege und

« fiir die Betreuung einer oder eines
pflegebediirftigen minderjahrigen
nahen Angehdrigen in auBerhausli-
cher Pflege

« zinsloses Darlehen

« Versicherungspflicht abklaren

auf Antrag gegeniiber Arbeitgeber*in-
nen mit 25 oder weniger Beschaftigten

§§ 2 und 3 FPfZG

Kiindigungsschutz:

beginnt frithestens 12 Wochen vor dem angekiindigten Termin und endet gleichzeitig mit dem Ende der Auszeit

Definition der nahen Angehérigen:

« Groleltern, Eltern, Schwiegereltern, Stiefeltern
+ Ehegatt*innen, Lebenspartner*innen, Partner*innen einer ehedhnlichen oder lebenspartnerschaftsahnlichen Gemeinschaft

Geschwister, Ehegatt*innen oder Lebenspartner*innen der Geschwister und Geschwister der Ehegatt*innen oder Lebenspartner*innen

« (Adoptiv-/Pflege-)Kinder, die (Adoptiv-/Pflege-)Kinder von Ehegatt*innen oder Lebenspartner*innen, Schwieger- oder Enkelkinder
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(K)ein schlechtes Gewissen bei Pflege und Sorge auf Distanz

Fir viele erwachsene Kinder von alteren Eltern oder
anderen Angehorigen in Deutschland gehort die Tatsache
zum Sorge- und Pflegealltag, sich nicht taglich vor Ort um
die Betreuung und Unterstiitzung ihrer pflegebediirftigen
Familienmitglieder kiimmern zu konnen. Doch auch auf
Distanz leisten sie viel in der Pflege und Sorge. Allerdings
haufig mit einem schlechten Gewissen.

Prof. Dr. Annette Franke, Professorin fiir Gesundheitswis-
senschaften, Soziale Gerontologie und Methoden und
Konzepte der Sozialen Arbeit an der Evangelischen
Hochschule in Ludwigsburg, forscht und lehrt dazu und
erlautert:

,Es geht beim ,Distance Caregiving’ nicht nur um die tatsach-
liche Pflegetatigkeit, sondern im weitesten Sinne um Unter-
stitzungsleistungen. Daher benutzen wir in diesem Kon-
text das englische Wort ,Care’, das im angloamerikanischen
Raum den Begriff der Pflege und Unterstiitzung weiter fasst,
als wir das vielleichtim deutschen, sozialrechtlichen Rahmen
verstehen wirden. Wir haben ein enges Bild davon, wie
Pflege funktioniert und auch auszusehen hat. Das orien-
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tiert sich auch an eben jenen sozialrechtlichen Fragen, zum
Beispiel daran, ob man gewisse Leistungen, wie z. B. das
Pflegegeld, in Anspruch nehmen kann, wenn man nicht die
vorgeschriebene Mindestpflegezeit vor Ort sein kann.*

Da wir so ein enges Bild haben von Pflege, entsteht auch
bei den Pflegenden selbst der Eindruck, keine oder nicht
genug Pflege zu leisten. Dann kommt zusatzlich zur Her-
ausforderung der Pflege die emotionale Belastung hinzu,
das schlechte Gewissen.

Distanz muss nicht problematisch sein

Die raumliche Distanz fuhrt haufig dazu, dass Distance
Caregiver sich nicht als das sehen, was sie sind, namlich
pflegende Angehdrige im weitesten Sinne, obwohl sie oft-
mals nicht téglich waschen, physisch pflegen oder sich vor
Ort kiimmern, sondern organisatorische und administra-
tive Aufgaben im Sinne der Gewahrleistung der Pflegever-
sorgung aus der Entfernung tibernehmen. Erstim Gesprach
uber ihre Aufgaben kommt es fiir Distance Caregiver dann
oft zu einem wirklichen Aha-Erlebnis und der Reflexion
dariiber, welch vielfaltige, wichtige Arbeit sie in der Pflege
ihrer Angehorigen leisten. Pflegeberater*innen kdnnen
auch in diesem Fall unterstiitzen. Eine Beratung zu Belas-
tungen und Entlastungsmaoglichkeiten der Pflegepersonen
gehort immer dazu.

,Die Pflege aus der Distanz muss nicht nur als problematisch
verstanden werden, sondern kann auch als Teil einer Losung
begriffen werden. Wer sich als Distance Caregiver kimmert,
kann sowohl einen rdumlichen Abstand, aber moglicher-
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weise auch einen gewissen emotionalen Abstand im Pflege-
alltag wahren, was dazu fiihren kann, sehr problemorientiert
und effizient Sorge fiir Aufgaben tragen zu missen. Alleine
schon deswegen, weil es gar nicht anders geht, oder auch,
weil familidre Beziehungen nicht immer problem- und rei-
bungslos funktionieren®, so Annette Franke. Schuldgefiih-
le und Hilflosigkeit sind bei Distance Caregivern trotzdem
haufig stark ausgepragt. Sie machen sich Vorwiirfe, nicht
gentigend Aufgaben zu libernehmen oder die Verantwor-
tung permanent auf andere abzuwalzen oder auch durch
Distanz kein personliches Verhaltnis zu ambulantem oder
stationarem Pflegepersonal aufbauen zu konnen.

Dagegen hilft allerdings, was unter dem Begriff ,Empow-
erment” verstanden wird: die Selbstbefahigung sich in
ihrer*seiner Rolle als pflegende*r Angehdrige*r zu erken-
nen, sich der eigenen Leistungen zu versichern und diese
Rolle natiirlich auch in der 6ffentlichen Wahrnehmung zu
starken. Auch dort gilt: Menschen mit Pflegeverantwortung
bei raumlicher Trennung wahrzunehmen, sie zu bestarken
und sie zu unterstiitzen.

Distance Caregiver bendétigen vor allen Dingen individu-
elle Unterstiitzung und passgenaue Hilfsangebote, fle-
xible Strukturen und funktionierende Netzwerke, um die
sich ihnen stellenden Probleme bei der Versorgung ihrer
Angehdrigen aus der Distanz bewaltigen zu kdnnen. Wenn
Sie Fragen haben oder Hilfe rund um die Themen Sorge,
Pflege und Pflegeverantwortung benotigen, empfehlen
wir lhnen, sich an compass private pflegeberatung oder

einen Pflegestlitzpunkt zu wenden. Die Pflegeexpert*in-
nen unterstitzen Sie und helfen Ihnen, Ihre Versorgung
optimal zu gestalten.

Selbstfiirsorge ist die beste Basis

Sozio6konomische Bedingungen, ein in der Ferne absol-
viertes Studium, eine Ausbildung, das tolle Jobangebot,
eine Beziehung, Heirat oder diverse andere Griinde flihren
dazu, den Wohnort zu wechseln und sich plotzlich weit
entfernt von Eltern oder engen Angehorigen zu befinden.
Diese Ortswechsel sind in der Regel geplant, unabdinglich
oder erwiinscht.

Esist jedenfalls keine leichte und oft auch keine mogliche
Entscheidung, seinen Wohnort fiir die Pflege verandern zu
mussen. Jeder Mensch ist da, wo er oder sie lebt, einge-
bunden und verwurzelt - in Freundes- und Kolleg*innen-
kreise, Netzwerke und bestehende Abhangigkeitsverhalt-
nisse. Das gilt fiir die Pflegebediirftigen und die Pflegenden
gleichermalRen. Daher ist es auch oft keine Losung, im Falle
der eigenen Pflegebediirftigkeit dann z.B. zu den Kindern
zu ziehen.
SWir haben in unserer wissenschaftlichen Arbeit aber auch
festgestellt, dass die psychosoziale Ebene, also die Mi-
schung aus Kontrollverlust, Hilflosigkeit und Schuldgefiihlen,
die sich dann bei Pflegenden in der Distanz oft einstellt, zu
einem grolben Problem und zu einem hohen Belastungs-
faktor werden kann®, so Professorin Franke. Deswegen ist
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Selbstfiirsorge von Anfang an in der Pflegesituation ein
entscheidender Faktor fiir das Gelingen des Arrangements.

Pflegebediirftigkeit kann fiir Hilfebeduirftige und fiir Unter-
stlitzer*innen zur Isolation fiihren. Durch die Konzentra-
tion auf die innerfamilidre Situation kommt es zu einem
Verlust alltaglicher Kontakte. Pflegende haben dann den
Eindruck, ,kein eigenes Leben®“ mehr zu haben und nicht
mehr Uber freie Zeit fiir sich verfligen zu konnen. Doch ist
es wichtig, den eigenen Interessen weiter nachgehen zu
kdnnen, Auszeiten in der Herausforderung der Pflege zu
organisieren, um Kraft zu tanken. Diese Termine mit und fir
sich selbst, brauchen Pflegende dauerhaft, um das Gedan-
kenkarussell zu stoppen. Selbstfiirsorge und Entspan-
nung sind wichtig, wenn man pflegebediirftige Angehorige
begleitet. Es kann auch helfen, sich mit anderen pflegen-
den Angehdrigen auszutauschen.

Pflegeberatung steht Angehdrigen auch praventiv zur Seite.
Das Ziel ist es dabei, dass Sie Ihre Situation als Pflegende
betrachten, Belastungs-, aber auch Entlastungsfaktoren
identifizieren und Entscheidungen dariiber treffen kon-
nen, ob und welche Entlastungsmaoglichkeiten oder Unter-
stutzungen Sie fir sich benotigen und in Anspruch nehmen
mochten. Damit starken Sie sich und ihre Pflegesituation.

Weiterflihrende Informationen

compass private pflegeberatung

Als unabhangige Tochter des Verbandes der Privaten Kran-
kenversicherung e.V. stellt compass private pflegeberatung
fiir alle privat Versicherten und ihre Angehdrigen den gesetz-
lich verankerten Anspruch auf kostenfreie Pflegeberatung
nach § 7a SGB Xl sicher. compass verbessert Pflegesitua-
tionen bundesweit. Seit der Unternehmensgrindung im
Jahr 2008 bietet compass dariiber hinaus Pflegeberatung
fur Betroffene, Angehorige und Interessierte an. Die tele-
fonische Beratung steht jedem offen - auf Wunsch auch
anonym. compass arbeitet mit verschiedenen Akteuren
im Gesundheits- und Pflegebereich zusammen, um alle
relevanten Professionen fiir eine optimale Versorgung von
Pflegebeddirftigen miteinander zu vernetzen.
www.compass-pflegeberatung.de

Fur unsere Umwelt
Diese Broschiire ist auf FSC-zertifiziertem Papier gedruckt
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Wir beraten Sie gern!
Wahlen Sie unsere gebiihrenfreie Servicecnummer 0800 101 88 00
Vereinbaren Sie Ihren Termin fiir eine Pflegeberatung

vor Ort, per Telefon oder Videogesprach unter www.compass-pflegeberatung.de
oder per E-Mail an pflegeberatung@compass-pflegeberatung.de

In unserem Pflege Service Portal finden Sie alle Informationen zum Thema Pflege
www.pflegeberatung.de

Unsere Social Media Kanale und weitere digitale Angebote finden Sie auf
www.compass-pflegeberatung.de/digital

Folgen Sie uns!
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