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JUBILAUMSTAGUNG IN BIEL

Wohngemeinschaften fiir chronischkranke Betagte

KONNEN WIR UNS

NOCH LEISTEN?

Der Betagtenpflegeverein Biel-Seeland feierte im Septem-

ber sein zehnjahriges Bestehen mit einer Jubildumstagung, an welcher sich

rund 200 Fachpersonen vornehmlich aus der deutschen Schweiz beteiligten.

Dabei ging es um die bisher gemachten Erfahrungen und die Zukunftsaus-

sichten der dezentralen Pflegestationen, wie sie der Verein betreibt.

er Betagtenpflegeverein Biel-See-

land (BPV) ist 1986 aus dem «So-
zialrapport» hervorgegangen, einem
Gremium von Fachleuten aus Biel und
dem Seeland, die auf dem Gebiet der
Geriatrie tatig waren, und eréffnete im
Jahr darauf seine erste dezentrale Pfle-
gestation. Darunter versteht man eine
Wohneinheit in nattrlicher Umgebung
fr maximal 7 chronischkranke Betagte,
die weitgehend in Gemeinschaft mit
dem Personal leben. Heute betreibt der
BPV 5 solcher Wohngemeinschaften,
und zwar 2 in Biel und je 1 in Blren
a.A., Lyss und Ins. Das Pilotprojekt wur-
de im Auftrag der Flrsorgedirektion des
Kantons Bern wissenschaftlich geleitet.
Die Studie liefert die bisher einzigen
gesicherten Daten und Erkenntnisse,
die heute auf diesem Spezialgebiet ver-
fugbar sind. Aus Anlass seines zehn-
jahrigen Bestehens fiihrte nun der BPV
eine Jubildumstagung sowie einen Tag
der offenen Tiren in den einzelnen
Wohngemeinschaften durch.

In seiner Eréffnungsansprache hielt Re-
gierungsrat Hermann Fehr, Gesund-
heits- und Fursorgedirektor des Kan-
tons Bern, unter anderem fest:

Es war in den friihen 80er Jahren, als
einige initiative Persénlichkeiten aus der
Region Biel-Seeland nach neuen, rasch
umsetzbaren Lésungen fir pflegebe-
ddrftige &ltere Menschen suchten. Da-
bei entstand die Idee der dezentralen
Pflegestationen. Statt zusétzliche tradli-
tionelle Pflegeheime zu errichten, sollte
eine Gruppe von élteren, pflegebed(irf-
tigen Personen gemeinsam in normalen
Mietwohnungen wohnen und dort be-
treut werden. Zur Verwirklichung der
Idee griindeten die Mitglieder der
Arbeitsgruppe 1986 den Betagtenpfle-
geverein Biel-Seeland. Mit der Unter-
stlitzung des Kantons Bern konnte
dann ab 1988 der Betrieb in finf Pfle-

gewohnungen in Orpund, Biel, Biren,
Ins und Lyss aufgenommen werden.

Damit wurde zum ersten Mal ein
derartiges Vorhaben verwirklicht. Und
neu war nicht nur die Form einer
«Alterswohngemeinschaft». Neu war
auch die Art und Weise, wie der Kanton
dieses Vorhaben untersttitzte: Namlich
als «Pilotversuch». Man wollte damit
bewusst etwas Neues ausprobieren.
Das Projekt wurde wissenschaftlich
begleitet und systematisch ausgewer-
tet. Dieses «experimentelle» Vorgehen
war 1988 ein Novum fiir den Kanton
Bern.

Der Auftrag zur Evaluation ging an
die Forschungsgruppe Gerontologie am
Psychologischen Institut der Universitat
Freiburg unter Professor Schneider. Die
Untersuchungen der Wissenschafter er-
gaben fir die dPS ein ausgesprochen
positives Ergebnis. Sie erwiesen sich ge-
méss diesen Studien als eine sinnvolle
Alternative zur Betreuung in herkémm-
lichen Alters- und Pflegeheimen.

Damit waren die Grundlagen gege-
ben, damit das Pilotprojekt dPS nach
Ablauf der Versuchsphase in einen
requldren Status Uberflihrt werden
konnte. Aufgrund der Erfahrungen mit
den dPS Biel-Seeland fasste der Regie-
rungsrat 1993 einen Beschluss, auf des-
sen Basis dezentrale Pflegestationen im
Kanton Bern grundsétzlich als unter-
sttitzungswiirdig gelten. Dafir sprach
vor allem auch die Tatsache, dass das
Konzept der dPS genau in die Stossrich-
tung der kantonalen Alterspolitik 2005
passt. DPS erlauben die gezielte Stiit-
zung der Selbsténdigkeit der Bewohne-
rinnen und Bewohner. Gleichzeitig ist
aber eine professionelle Betreuung und
Pflege sichergestellt. Die Pensiondarin-
nen und Pensiondre kdénnen, auch
wenn sie auf Hilfe und Pflege angewie-
sen sind, bis zum Tod in ihrer vertrauten
Umgebung bleiben. Dariiber hinaus tra-
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gen die dPS - als neue, «andere»
Wohnform — dazu bei, dass mehr ver-
schiedenartige Wohn- und Hilfsformen
in der Altershilfe zur Verfligung stehen.
Damit tragen sie den unterschiedlichen
Bedrfnissen von pflegebedirftigen
Menschen Rechnung.

Die kleine, familidre Struktur férdert
die sozialen Kontakte der Bewohnerin-
nen und Bewohner untereinander und
mit ihrer Umgebung.

Es ist ausserordentlich wichtig, dass
innovative Projekte, wie sie zum Beispiel
die dPS darstellen, auch in Zukunft
moglich bleiben: Vorhaben, die von der
Basis her, von sozial engagierten Grup-
pen getragen werden. Vorhaben, die
Antworten sind auf ganz konkrete Be-
ddrfnisse und Néte. Vorhaben von Tra-
gern auch, die den Mut haben, neue
Wege zu beschreiten, Experimente zu
wagen. Pilotprojekte eben, im besten
Sinn des Wortes.

Erhard Ramseier, Vorsteher des
Amtes flr Planung, Bau und Berufsbil-
dung der Gesundheits- und Firsorgedi-
rektion des Kantons Bern ging dann der
interessanten Frage nach:

Konnen wir uns dezentrale
Pflegestationen noch leisten?

Ramseier flihrte aus:
Sehr geehrte Damen und Herren

Der Titel meines Referates lautet: Koén-
nen wir uns dezentrale Pflegestationen
noch leisten? Damit wird deutlich, dass
heute weniger konzeptionelle als finanz-
politische Fragen im Zentrum stehen,
wenn es um die Zukunft der dPS geht.

Eine dPS wird durch die folgende Ele-

mente gekennzeichnet:

e esist eine normale Miet- oder Eigen-
tumswohnung, erstellt in alters-
bzw. behindertengerechter Bauart.
Kleinere Anpassungen (Badelift, Ver-
bindung zwischen zwei Wohnungen
u.d.) sind nattrlich méglich;

e sie liegt gut erschlossen inmitten von
anderen «normalen» Wohnungen
(in einer Uberbauung, einem Wohn-
quartier oder in einem Dorfkern);



e sie ermoglicht eine gemeinschafts-
betonte, familiendhnliche Wohn-
form, wo die eigenen Fahigkeiten
der Bewohnerinnen und Bewohner
gefordert und Selbsthilfebestrebun-
gen unterstitzt werden kénnen;

e die Betreuung der rund funf bis
neun Bewohnerinnen und Bewoh-
ner wird durch ausgebildetes Betreu-
ungs und Pflegepersonal sicherge-
stellt;

e es wird eine enge Zusammenarbeit
mit den Ubrigen lokalen Anbietern
von ambulanten und stationdren Lei-
stungen angestrebt;

e es gibt aktive Bemihungen zum
Aufbau und zur Pflege eines Netzes
von sozialen Kontakten mit der
Wohnumgebung (Nachbarn, Ange-
horige der Bewohnerinnen und Be-
wohnern, freiwillige Helfer);

e die dPS ist wirtschaftlich und wir-
kungsvoll organisiert.

Die Gesundheits- und Fursorgedirektion
hat sich immer auf den Standpunkt
gestellt, dass dPS eine mogliche Wohn-
form im Alter sind. Sie sind fir be-
stimmte Personen sehr geeignet, ande-
re werden eine andere Wohnform (zum
Beispiel ein Heim oder zu Hause oder
Alterswohnung) vorziehen. Diese Wahl-
moglichkeit soll bewusst offen gelassen
werden.

Die dezentralen Pflegestationen sind
unbestrittenermassen qualitativ. gute
Angebote. Die dPS haben sowohl na-
tional wie sogar international Modell-
charakter. Dies zeigte sich in vielen
Anfragen an die Tragerschaft, an die
Gesundheits- und Fursorgedirektion, in
mehreren Tagungen sowie in einer sehr
positiven Berichterstattung in den Me-
dien. Der Ruf der dPS ist sogar Uber die
Landesgrenzen hinaus gedrungen. So
hat sich etwa das Deutsche Fernsehen
in einer Sendung mit den dPS befasst.

Trotz dieser positiven Vorzeichen
und der Bereitschaft der GEF, auf neue
Projekte einzutreten, mussen wir aber
feststellen, dass bis heute relativ wenig
neue dPS realisiert worden sind.

Im Moment befinden sich vier Pro-
jekte in der Planungsphase. Davon ver-
fugen zwei Projekte Uber eine Zusiche-
rung von Betriebsbeitragen von Kanton
und Gemeinden. Im Gegensatz zu den
Erwartungen ist jedoch in den letzten
Jahren keine eigentliche «dPS-Bewe-
gung» losgebrochen. Wir waren er-
staunt, wie wenig dPS-Vorhaben auf
den Tisch gekommen sind (insgesamt
waren es wohl rund 8 Projekte). Auffal-
lend ist zudem, dass mehr als die Halfte
der Gesuche zurlickgewiesen werden
mussten, weil sie dem Grundgedanken
der dPS nicht entsprachen. Etliche der
Gesuche, die bei uns unter dem Titel

«dPS» eingingen, waren namlich nicht
Miet- oder Eigentumswohnungen in
einer normalen Wohnumgebung. Viel-
mehr liefen sie auf die Errichtung von
«Mini-Pflegeheimen» hinaus, die spe-
ziell fur diesen Zweck gebaut werden
sollten. Von Konzept, Bauweise und In-
frastruktur her orientierten sie sich stark
an traditionellen Pflegeheimen. Eine fle-
xible Ruckfuihrung in normale Wohnun-
gen ware kaum moglich. Diese Projekte
mussten wir nattrlich ablehnen, insbe-
sondere auch darum, weil der Regie-
rungsrat klar zum Ausdruck gebracht
hat, dass die Kapazitat der Alters-, Pfle-
ge- und Krankenheimen in den nach-
sten Jahren nicht ausgebaut werden
soll.

Das Konzept der dPS sieht eine
«familienartige» Pflege ohne eine auf-
wendige Infrastruktur vor, unterge-
bracht in normalen Wohnungen, die
flexibel hinzugemietet oder aufgege-
ben werden konnen. Diese «Philo-
sophie» konnte sich bisher, trotz unse-
ren Bemuihungen, nur unvollstandig
durchsetzen. Die moglichen Grlinde,
die dazu gefthrt haben, kénnte man
noch eingehender diskutieren. Aus zeit-
lichen Griinden muss ich hier darauf
verzichten.

Mein Referat ist Uberschrieben mit:
Kénnen wir uns dezentrale Pflegestatio-
nen noch leisten? Eigentlich geht es
dabei um die Frage: Wollen wir uns
dezentrale Pflegestationen noch lei-
sten?

Der Gesundheits- und Fursorgedi-
rektor (Regierungsrat Fehr) hat von
neuen Formen der Finanzierung ge-
sprochen. Die Entwicklung im Bereich
der Finanzierung der Pflege und Be-
treuung im Alter geht, ahnlich wie im
Gesundheitswesen, tendenziell weg
von der reinen Institutionenfinanzie-
rung. Die Subventionen an eine be-
stimmte Institution werden ersetzt
durch den garantierten Rechtsanspruch
der pflegebedurftigen Person auf die
Mittel, um sich die nétige Pflege leisten
zu koénnen. In den Leitlinien der Alters-
politik 2005 wurde die Jalons zur Finan-
zierung ebenfalls in dieser Richtung
aufgestellt.

Die Gesundheits- und Firsorgedirek-
tion des Kantons Bern ist — im Rahmen
des Projekts der neuen Finanzierungssy-
steme — daran, entsprechende Vorstel-
lungen zu entwickeln.

Das darf nun aber nicht heissen,
dass sich Heimbewohnerinnen und -be-
wohner bei einer Stelle um einen Bei-
trag bemihen miussen. Und dann,
wenn er oder sie Glick hat, das nétige
Geld in die Hand gedrlickt bekommt,
unter dem Motto: «Nun schau selber.»
Das ist ausdrtcklich nicht die Meinung.

JUBILAUMSTAGUNG IN BIEL

Wer Pflege und Betreuung braucht, soll
diese ohne grosse Formalitdten bekom-
men koénnen. Das personenorientierte
Finanzierungssystem muss gewisser-
massen «automatisiert» ablaufen. Un-
sere Vorstellungen gehen dahin, eine
pflegegradabhangige  Zusatzleistung
fur Erganzungsleistungen vorzusehen.
Diese Beitrage wurden, so unsere Idee,
fur die einzelnen Bewohnerinnen und
Bewohner bezahlt, aber direkt und
unburokratisch an die Leistungserbrin-
ger (Heime, dPS usw.) ausgerichtet,
ahnlich wie das heute mit den Ergan-
zungsleistungen der Fall ist.

Wichtig ist, dass die offentliche
Hand nicht mehr einfach Defizite tber-
nimmt. Vielmehr sollen die Bewohne-
rinnen und Bewohner einen Rechtsan-
spruch auf jene Beitrage haben, die sie
brauchen, um sich die notige Betreu-
ung leisten zu kénnen.

Eine derartige Reorientierung des
Finanzierungssystems ist nicht nur unter
okonomischen Gesichtspunkten ange-
bracht. Ebenso dient es, so denke ich,
der Forderung von neuen, nicht tradi-
tionellen Einrichtungen, sofern diese
wirklich einem Bedurfnis der «Kund-
schaft» entsprechen. Mit einer an Per-
sonen statt an Institutionen orientierten
Finanzierung 6ffnen sich Perspektiven
fur unkonventionelle, bisher nicht sub-
ventionierte Projekte. Dies kénnen de-
zentrale Pflegestationen, Heime oder
auch andere Formen der Altershilfe
sein. Sofern sie sich im vereinbarten
Kostenrahmen bewegen und den Qua-
litdtsanforderungen entsprechen, kénn-
ten damit in Zukunft vielfiltigere For-
men des «\Wohnens in einem Pflegemi-
lieu» moglich werden, ohne dass jedes
einzelne Projekt einem aufwendigen
burokratischen  Subventionsverfahren
unterzogen werden muss.

Es gibt einige Anzeichen dafur, dass
im Bereich der Alters- und Pflegeein-
richtungen der Wettbewerb zuneh-
mend zu spielen beginnt. Die Gesund-
heits- und Fursorgedirektion wertet
diese Entwicklung grundsatzlich positiv.
Die offentliche Hand wird sich in Zu-
kunft vermehrt darauf konzentrieren,
den Wettbewerb in diesem Bereich zu
Uberwachen und — mit dem personen-
orientierten Finanzierungssystem — da-
fur zu sorgen, dass alle Bevélkerungs-
gruppen die nétigen Leistungen bezah-
len kénnen.

Ich bin sicher: In diesem Markt, wo
es kunftig noch mehr als heute auf
Benutzerorientierung und auf innovati-
ve, bedarfsgerechte Losungen mit
einem guten Kosten/Nutzen-Verhaltnis
ankommen wird, werden «unterneh-
merische», sozial engagierte Trager
eine zunehmend wichtigere Rolle spie-
len. Der Betagtenpflegeverein Biel-See-



land hat gezeigt, dass er eine derartige
Organisation ist.

Bei der Bemessung des Umfangs der
Mittel, die pro Person fur Leistungen in
einer Alters- und Pflegeeinrichtung ma-
ximal anrechenbar sind, muss daftr
gesorgt werden, dass Losungen — wie
zum Beispiel eben die dPS — fur alle,
unabhangig von ihrer finanziellen Situa-
tion erschwinglich bleiben. Die «Norm-
kosten», die den Leistungen von Kran-
kenkasse und der offentlichen Hand
zugrunde gelegt werden, mussen dem
Rechnung tragen.

Trotzdem: Wir durfen vor der Ko-
stenseite nicht die Augen verschliessen.
Es ist einfach so. Ein Platz in einer de-
zentralen Pflegestation ist vergleichs-
weise etwas teurer als ein Platz in
einem normalen Alters- und Pflege-
heim. Dies hangt in erster Linie mit der
Nachtwache zusammen, die in einer
dPS fur weniger Leute organisiert wer-
den muss. Bisher wurden die daraus
resultierenden Mehrkosten mehr oder
weniger Ubernommen. Angesichts der
finanziellen Situation der offentlichen
Hand mussen aber hier neue Lésungen
gesucht werden.

Im Grunde geht es um die Frage:

Welche Altersbetreuung
wollen wir?

Wenn der Schwerpunkt in der Altershil-
fe auf Pflegeeinrichtungen gelegt wird,
die sich an spitaldhnlichen Standards
orientieren, dann haben dPS darin
kaum einen Platz. Alterseinrichtungen
mussten in jedem Fall einer betriebs-
wirtschaftlich optimalen Normgrosse
entsprechen. In dieser Optik erscheinen
dPS als zu klein und damit zu teuer.

Die Idee der dPS ist aber so gut, dass
wir diese Wohnform auch in Zukunft
maoglich machen sollten. Und sie ent-
spricht auch den Leitlinien der Berni-
schen Alterspolitik 2005. Wenn wir
namlich eine Altershilfe wollen, die den
sozialen Aspekt in den Vordergrund
stellt, wenn Einrichtungen dem Aspekt
des Wohnens und der «familidren»
Betreuung Rechnung tragen sollen,
wenn Geborgenheit und die Férderung
von Autonomie und von Kontakten mit
der Umgebung wichtig sind, dann mus-
sen in dieser Altershilfe auch dPS ihren
Platz haben.

Ich bin Uberzeugt: Institutionen, die
sich an Spitalstandards orientieren, bie-
ten tendenziell weniger Lebensqualitat.
Dariiber hinaus kommen sie, aufs Gan-
ze gesehen, teurer zu stehen als «leich-
te», kleine, in die lokalen Gemeinwesen
eingebettete Einheiten. Aus diesem
Grund bemthen wir uns zum Beispiel in
den Verhandlungen mit den Kranken-
kassen um eine praxisnahe, offene und
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Typische Szene
im Wohnzimmer
einer dPS.

Foto zVg
Francis Boillat

nicht ausschliesslich medizinische Inter-
pretation des Begriffs «Pflegeheim». Es
geht darum zu verhindern, dass hier mit
dem neuen KVG Anreize geschaffen
werden, die die bestehenden Einrich-
tungen aus finanziellen Grinden dazu
zwingen Entwicklungen in Richtung
einer spitalahnlichen Institution einzu-
leiten.

Die Schwierigkeiten, fur dPS kosten-
gunstigere Losungen zu finden, sind
mir bekannt. Der Betagtenpflegeverein
Biel-Seeland hat das Problem ebenfalls
erkannt. Die Verantwortlichen haben
bereits seit einiger Zeit verschiedene
Vorschldge verfolgt, die interessante
Ansatzpunkte flr die weitere Entwick-
lung sind. Ich denke, damit sind auch
bereits Ideen vorhanden. So wirde sich
etwa anbieten, vermehrt Nachbarn ein-
zubeziehen, um wahrend der Nacht die
Sicherheit zu garantieren. Sie mussten
nattrlich bei Bedarf auf professionelles
Personal zurtickgreifen kénnen. Und
eine Abgeltung der Uberwachungs-
funktion wiirde dazugehéren. Darlber
hinaus konnen auch moderne Kom-
munikationstechniken mithelfen, flr
Sicherheit zu sorgen. Der néchtliche
Bereitschaftsdienst konnte in diesem
System dann durch ein Heim, ein Spital
oder einen mobilen Einsatzdienst abge-
deckt werden, auf den der Notruf
geschaltet ware.

Ich denke, in dieser Richtung kénn-
ten Losungsansatze liegen, die bewusst
auch das Potential der «kleinen Netze»
und der Nachbarschaften ausnttzen.
Und damit liesse sich unter Umstanden
auch das «Nachtwache-Problem» ent-
scharfen. Es ist nicht einfach. Trotzdem:
Die Bemihungen, erste Schritte zur
Realisierung dieser Vorstellungen einzu-
leiten, missen unbedingt weitergehen.
Auf die Unterstitzung des Kantons
kann die Tragerschaft dabei jedenfalls
zahlen.

Die Starkung der soziale Netze ist
eine zentrale Voraussetzung dafr, dass
soziale Hilfe auch im néchsten Jahrhun-
dert funktioniert und finanzierbar

bleibt. Dies ist nur mit dezentralen For-
men moglich, die die Umgebung von
Beginn weg einbeziehen. Im Bereich
der Altershilfe kénnen das wohnliche
Heime sein, Familienpflege, Alters-
wohnhauser mit Pflegemdglichkeiten
oder eben dPS-ahnliche Einrichtungen.
Aber auch Tagesheime, tempordre Ein-
richtungen und Ferienbetten gehéren —
als Entlastungsangebote fiur die Umge-
bung jener alteren Menschen, die zu
Hause leben, mit dazu.

Derartige «offene», in die Umge-
bung, das alltagliche Leben der Ge-
meinden und der Quartiere integrierte
Wohnformen bieten bessere Vorausset-
zungen, um die Selbsthilfe zu aktivieren
und beispielsweise Angehorigen, die
Nachbarschaft oder Organisationen wie
«Senioren flr Senioren» einzubeziehen.
Hier lassen sich leichter massgeschnei-
derte Lésungen realisieren.

Wir brauchen ja auch nicht alles neu
zu erfinden. Viele interessante Beispiele
existieren bereits. Interessante Erfah-
rungen sind gemacht worden. Gerade
deshalb sollte es mehr Austausch
geben Uber diese Losungen, Uber die
gemachten Erfahrungen. Kontakte zwi-
schen ahnlichen Initiativen, auch tber
die Kantonsgrenzen hinweg, sind sehr
wichtig. Deshalb ist es mir auch ein
Anliegen, die Plane zur Griindung einer
schweizerischen Interessengemein-
schaft flr «alternative Betreuungsfor-
men» ausdricklich zu unterstiitzen.

Derartige, durchaus auch weiterge-
fassten Losungsansatze — im Bereich
der dPS, von weiteren «alternativen
Wohn- und Hilfsformen» sowie der Fa-
milienpflege — sollen heute Nachmittag
im Rahmen von Workshops diskutiert
werden. Wie schon Herr Fehr gesagt
hat: Die Gesundheits- und Flrsorge-
direktion des Kantons Bern ist sehr an
diesen Fragen interessiert. Wir sind
auch gerne bereit, auf solche Vorstel-
lungen einzutreten.

Ich jedenfalls bin schon jetzt ge-
spannt auf die Ergebnisse dieser Diskus-
sionen. |
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