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Vorwort

Heute sind viele Menschen bis ins hohe Alter vital. Doch nicht selten treten
Erkrankungen und chronische Leiden auf, die zur Pflegebediirftigkeit fiihren
konnen. Was bedeutet diese fiir Betroffene und Angehorige? Welche Leistungen
gibt es und welche Vorsorge kann zusatzlich getroffen werden, um die Lebens-
qualitat im Alter zu sichern?

Seit mit dem Pflege-Neuausrichtungs-Gesetz die private Pflegevorsorge nach
dem Vorbild der Riester-Rente geférdert wird, ist das Thema Pflege wieder in den
Mittelpunkt der 6ffentlichen Diskussion geriickt. Die gesetzlichen Leistungen
wurden verbessert und so erweitert, dass auch Demenzkranke trotz fehlender
Pflegestufe eine Basisunterstiitzung erhalten. Dennoch ist private Vorsorge notig,
denn gesetzliche Leistungen decken oft nur die Halfte der realen Pflegekosten.

Mit der vorliegenden Broschiire informiert die Gothaer Krankenversicherung AG
Uber die aktuelle Pflegesituation in Deutschland. Wie grof3 die eigene Pflege-
liicke im Pflegefall ist und welche Absicherung sie schlie3t, kann anhand ein-
facher Beispiele nachvollzogen werden.

Der Begriff der Pflegebediirftigkeit ist vom Gesetzgeber in § 14 SGB XI geregelt: Demnach sind
Personen pflegebediirftig, die wegen einer kérperlichen, geistigen oder seelischen Krankheit oder
Behinderung fiir die gewohnlichen und regelmafiig wiederkehrenden Verrichtungen im Ablauf des
tdaglichen Lebens auf Dauer, voraussichtlich fiir mindestens sechs Monate, in erheblichem oder
hoherem MafBe (§ 15 SGB XI) der Hilfe bediirfen.

Impressum:
Gothaer Krankenversicherung AG

GothaerAllee 1 In dieser Broschiire wurden Bilder und Namen gedndert,
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Wird Pflege zum Normalfall?

Schon heute sind 2,5 Millionen Menschen pflegebediirftig -
Tendenz steigend

Die Gesellschaft wird immer dlter. Doch mit steigender Lebenserwartung steigt
auch die Wahrscheinlichkeit, pflegebediirftig zu werden. Aktuell sind bereits {iber
2,5 Millionen Menschen pflegebediirftig — mit stark steigender Tendenz. Im Jahr
2050 werden es rund 4,5 Millionen sein — bei einer Bevélkerungszahl von nur noch
etwa 70 Millionen.”

* Quelle: Statistisches Bundesamt, Bevolkerung Deutschlands bis 2060, 12. koordinierte Bevolkerungsvorausberechnung,
Berlin 2009

Pflegebediirftige in Deutschland”
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Quelle: Statistische Amter des Bundes und der Lander, Demografischer Wandel in Deutschland, Heft 2: Auswirkungen auf
Krankenhausbehandlungen und Pflegebediirftige im Bund und in den Lédndern, Wiesbaden 2010



Sind die Ursachen einer Pflegebediirftig-
keit beeinflussbar?

Fiir 86 % aller Pflegefdlle sind sechs Krankheitsgriinde verantwortlich

Pflegediirftigkeit kann prinzipiell jeden treffen. Sie wird am hdufigsten durch Krank-
heiten und chronische Leiden verursacht — unabhdngig von Alter und Geschlecht.

Ursachen fiir Pflegebediirftigkeit

14 % Sonstige

Krankheiten des 7,3 %
Skeletts, der Muskeln

und des Bindegewebes
Krankheiten 11,2 %
des zentralen
Nervensystems
(u.a. Demenz)

Symptome und 11,9 % |

abnorme klini-
16,6 % Bosartige Neubildungen

21,8 % Krankheiten
des Kreislauf-
systems

17,2% Psychische
und Verhaltens-
storungen

sche Befunde

Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Schwerpunktbericht der Gesundheitsberichterstattung des Bundes: Pflege,
Robert-Koch-Institut, Berlin 2004




Wobei benétigen Pflegebediirftige Hilfe?

Pflegebediirftige bendtigen Hilfe bei der Grundpflege

Um den zeitlichen Aufwand des Hilfebediirfnisses im Alltag und die entsprechend
bendtigte Hilfeleistung einzuschdtzen — und damit den Pflegebedarf festzustellen —,
hat der Gesetzgeber 21 gewdhnliche und regelméafig wiederkehrende Verrichtungen
definiert. Davon gehoren 15 zur Grundpflege.

Die 15 Verrichtungen der Grundpflege:

Korperpflege Mobilitat . Erndhrung ‘
= Waschen = Gehen = Mund-
= Duschen = An-und gerechtes
= Baden Auskleiden Zubereiten
= Zahnpflege = Stehen = Nahrungs-
= Kammen = Treppensteigen aufnahme
= Rasieren = Verlassen und Riickkehr
= Darm- oder Blasen- zur Wohnung
entleerung = Selbststdandiges Auf-

stehen und Zu-Bett-Gehen

Die sechs Verrichtungen der hauswirtschaftlichen Versorgung:

Neben der Grundpflege gibt es den
Bereich der hauswirtschaftlichen = Einkaufen

Versorgung. Zusammen mit der i g::}:?z”en
Grundpflege ist er Teil der Gesamt- = Spillen

pflegezeit. = Reinigen der Wohnung
= Wechseln, Waschen der Wasche/Kleidung



Wie wird der individuelle Pflegebedarf
festgelegt?

Ein Gutachter schatzt den Pflegebedarf bei einem Hausbesuch

Wurde ein Antrag auf Pflegeleistungen bei der Pflegekasse gestellt, beauftragt diese
den zustdndigen Dienst mit der Begutachtung des Pflegebediirftigen. Dies geschieht
in der Regel durch einen Hausbesuch eines medizinisch geschulten Gutachters.

Wer ist fiir die Begutachtung zustandig?

= Bei gesetzlich Pflegeversicherten » Medizinischer Dienst der Krankenkassen (MDK)
= Bei privat Pflegepflichtversicherten » Medicproof GmbH

§ So definiert der Gesetzgeber die Hilfe, die Pflegebediirftige ,.fiir die gewshnlichen und
regelmafig wiederkehrenden Verrichtungen im Ablauf des tdglichen Lebens auf Dauer,
voraussichtlich fiir mindestens sechs Monate, in erheblichem oder h6herem MafBe (§ 15)“
(§ 14 Abs. 1 SGB XI) benétigen. Diese besteht in der

= Unterstiitzung,
= der teilweisen oder vollstandigen Ubernahme der Verrichtungen oder

= in Beaufsichtigung oder Anleitung mit dem Ziel der eigenstdndigen
Ubernahme dieser Verrichtungen (§ 14 Abs. 3 SGB XI).

Tipp: Es hat sich bewdhrt, vor der Begutachtung ein Pflege-
tagebuch zu fiihren. Das macht es dem MDK leichter, den
Pflegeaufwand in jeder individuellen Situation einzuschdtzen.




Wie bewertet der MDK den Hilfebedarf?

Enge Richtlinien fiir wenige zentrale Alltagstatigkeiten

In den Begutachtungsrichtlinien (BRi) hat der

Spitzenverband der medizinischen Dienste

Zeitkorridore fiir die Verrichtungen des Alltags zzgxérperwésche
definiert. Nach diesem bundesweit einheitli-

chen Mafistab konnen Gutachter den individu- ReciEiar 5-10
ellen Hilfebedarf erfassen.

20-25

Stuhlgang 3-6

§ ,»L...] sie (Begutachtungsrichtlinien — Anm. d. V.)
sind damit fiir den Gutachter ein Instrument zur Je Mahlzeit 15-20
Feststellung des individuellen Hilfebedarfs.“
(BRI, Seite 111)

Ankleiden 8-10

Summe 51-71

Welches Hilfebediirfnis steckt hinter der Einstufung in die Pflegestufen?

Mindesthilfebedarf Davon im Bereich Hilfebedarf bei Verrichtungen
pro Tag (in Min.) der Grundpflege der Grundpflege
Pflegestufe 1 90 45 Mindestens bei 2 Verrichtungen
Pflegestufe 2 180 120 Mindestens dreimal taglich zu

verschiedenen Uhrzeiten

Pflegestufe 3 300 240 Rund um die Uhr (auch nachts)

Alle Angaben aus: Richtlinien des GKV-Spitzenverbandes zur Begutachtung von Pflegebediirftigkeit nach dem XI. Buch
des Sozialgesetzbuches



Sind die Vorgaben zur Dauer von Pflege
realistisch?

Vorgegebene und reale Zeit bei der Hilfe differieren oft erheblich

Realer Zeitaufwand Ursachen des Zeitaufwands erldutert Paula S.

Korperpflege dauert langer, denn Pflegebediirftige haben oft Probleme, in die

6o Dusche oder Badewanne zu gelangen, sich zu drehen, die Arme zu heben etc.

Altere Haut braucht besondere Aufmerksamkeit beim Rasieren, sonst besteht —

20730 gerade im Halsbereich - grof3e Verletzungsgefahr.

Gerade dltere Menschen bekommen hdufig mit dem Essen und dann folglich
10-30 auch mit der Verdauung Probleme. Erschwerend kommt hinzu, dass hier auch
die Intimpflege und Toilettenreinigung mitberechnet ist.

Der zeitliche Aufwand fiir die Einnahme von Mahlzeiten hangt davon ab, ob die Pfle-
25—-45 gebediirftigen eigenstandig essen mochten. Viele haben mit der Feinmotorik Prob-
leme. Loffel zum Mund fiihren oder Kaffeetasse heben sind oft richtige Kraftakte.

Gepflegt auszusehen, ist vielen dlteren Menschen sehr wichtig. Mit T-Shirt und

10=15 Hose ist es damit nicht getan.

125-180

Hilfe braucht oft viel mehr Zeit, als vorgesehen ist

Als Altenpflegerin erlebt Paula S. seit fast 15 Jahren
taglich die Schwierigkeiten, die gerade altere Pfle-
gebediirftige in ihrem Alltag haben. Ihre Erfahrung
zeigt: Vorgegebene und tatsadchliche Zeit fallen oft
auseinander, wenn es um die Hilfe bei alltdglichen
Dingen geht.
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Wie ist Pflege bei Demenz geregelt?

Demenz ist ein normaler Teil des Alterns

Nach Schatzungen leben derzeit ca. 1,3 Millionen Menschen in Deutschland mit ei-

ner Demenzerkrankung. In 10 bis 15 Jahren kénnte sich diese Zahl verdoppeln, denn
dann erreicht die ,,Babyboomer“-Generation das Rentenalter. 97 % aller Demenzfal-
le treten ab dem Alter von 65 Jahren auf. Und die Wahrscheinlichkeit, an Demenz zu
erkranken, verdoppelt sich dann alle 5 Jahre.

Demenz als Oberbegriff fiir verschiedene Krankheitshilder®

Mischformen von Demenz 15 %

Sonstige 5% . 65 % Alzheimer-Demenz

Vaskuldre Demenz 15 %
“Quelle: Berlin-Institut fiir Bevolkerung und Entwicklung, Demenz-Report, 1. Auflage, Berlin 2011

Die drei Stadien von Demenz

1. Einselbstbestimmtes 2. Selbststindige 3 o Betreuung durch Angehérige

Leben ist noch wei-
testgehend moglich.

= Raumliche
Orientierung setzt
langsam aus

= Passives Verhalten
oder Depressionen
moglich

Lebensfiihrung mit
Unterstiitzung ist
moglich.

= Einfache Tatigkeiten
funktionieren

= Unkontrollierte
Gefiihlsausbriiche

zuhause ist nicht mehr moglich.

= Verlust von Sprache, Tag-
Nacht-Rhythmus, Kontrolle
tiber Appetit, Durst und
andere Kdrperfunktionen

= Weglauftendenz

= Auftreten von zusdtzlichen
Erkrankungen (z. B. Unterer-
ndhrung, Muskelschwund etc.)



Demenzkranke sind betreuungsbediirftig -
aber nicht pflegebediirftig

Demenzkranke sind oft noch lange kdrperlich fit und konnen selbststdndig essen,
sich bewegen und ihre Korperhygiene vornehmen. Leistungen gemaf} den Pflege-
stufen 1 bis 3 bleiben ihnen daher oftmals verwehrt. Aufgrund fortschreitender
Vergesslichkeit sind sie jedoch zunehmend nicht mehrin der Lage, ihren Alltag
selbststdndig zu bestreiten — sie werden betreuungsbediirftig.

Keine
Pflegestufe
(bzw. "Pflegestufeo")

Fahigkeits- Betreuungsbedarf

einschrankung (kein Pflegebedarf)

Gesetzliche Leistungen fiir Demenzkranke sind gering

2013 trat das Pflege-Neuausrichtungs-Gesetz (PNG) in Kraft. Seit dem kénnen Demenz-
kranke in der sogenannten ,,Pflegestufe 0“ 120 Euro monatliches Pflegegeld oder bis zu
225 Euro Sachleistungen beantragen (§§ 45a/b SGB XI). Die Leistungen decken die tat-
sdchlichen Betreuungskosten (oftmals bis zu 2.000 Euro) jedoch nicht anndhernd ab.

Fiir hdusliche Fiir ambulante Fiir stationre
Pflege durch Pflege durch Pflege im Heim
Angehdorige Pflegedienst

Leistung fiir hdusliche Pflege von

Versicherten mit erheblichem 120 Euro 225 Euro 225 Euro
(Pflegegeld) (Pflegesachleistung) (Pflegesachleistung)

allgemeinen Betreuungsbedarf

Ergdnzende Leistungen fiir
Versicherte mit erheblichem 100 Euro (Grundbetrag) — 200 Euro (erh6hter Betrag)
allgemeinen Betreuungsbedarf

Hinweis: Die Betreuung demenzkranker Angehdariger ist auch in den ersten Sta-
dien zeitaufwendig. Spatestens wenn der Demenzkranke ,,Weglauftendenzen“
zeigt, ist entweder die kostspielige 24-Stunden-Betreuung zuhause durch Ange-
horige oder die vollstationdre Unterbringung in einem Pflegeheim notwendig.
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Welche Leistungen gibt es in den drei
Pflegestufen?

Die Leistungen decken meist nur etwa die Halfte des
tatsachlichen finanziellen Bedarfs

Pflegegeld und Pflegesachleistungen sind die monatlichen finanziellen Leistungen,
die bei den Pflegekassen beantragt werden kénnen. Mit dem Pflegegeld kann die
notige Hilfe unbiirokratisch und privat beschafft werden. Sachleistungen dienen

dazu, professionelle Pflegekréfte zu finanzieren. Die Kombination von beiden Leis-
tungsformen ist auch moglich.

Fiir hdusliche Pflege Fiir ambulante Pflege Fiir stationdre
durch Angehérige durch Pflegedienst Pflege im Heim
(Pflegegeld) (Pflegesachleistung) (Pflegesachleistung)
Pflegestufe 1 235 Euro 450 Euro 1.023 Euro
s (305 Euro mit Demenz) (665 Euro mit Demenz) 023
Pflegestufe 2 440 Euro 1100 Euro 1.279 Euro
g (525 Euro mit Demenz) (1.250 Euro mit Demenz) 279
1.550 Euro 1.550 Euro
Pflegestufe 3 700 Euro (Hartefalle 1.918 Euro) (Hartefalle 1.918 Euro)

Quelle: Bundesministerium fiir Gesundheit

Zusatzliche Leistungsanspriiche von Pflegebediirftigen
= Pflegeaufwendungen fiir Kurzzeitpflege 1.550 Euro pro Jahr (in Pflegestufe 1-3)
= Fiir Manahmen zur Verbesserung des Wohnumfelds bis zu 2.557 Euro pro Jahr

= Fir Pflegehilfsmittel, die zum Verbrauch bestimmt sind (z. B. Einmalhandschuhe):
bis zu 31 Euro pro Monat

Quelle: Bundesministerium fiir Gesundheit



In welchen Pflegestufen erhalten
Menschen haufig Hilfe?

Pflegestufe 3 ist unwahrscheinlich, doch sie erzeugt die hochste
finanzielle Belastung

Auch wenn es wesentlich wahrscheinlicher ist, eines Tages Hilfe im Rahmen der ers-
ten beiden Pflegestufen zu bendtigen, birgt die Pflegestufe 3 das hdchste finanzielle
Risiko. Diese ist meist mit der vollstationdren Pflege und damit zusétzlichen Kosten

verbunden.

Zahl der Pflegebediirftigen in den Pflegestufen

Pflegestufe 2 818.000

insgesamt
2.501.000

Pflegestufe3 305.000 .

Zahl der Pflegebediirftigen 2011 (gerundet), Quelle: Pflegestatistik, BARMER GEK Pflegereport 2013

1.370.000 Pflegestufe1

Tipp: Die private Pflegeabsicherung ist fiir alle
Pflegestufen wichtig — nicht nur fiir die Stufe 3.
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Wie hoch sind die Pflegekosten?

Nicht nur Pflegepersonal kostet — auch Lebenshaltungskosten
miissen bedacht werden

Wenn die Pflege von Angehorigen zuhause nicht gewdhrleistet werden kann, bleibt
oft nur die Unterbringung in einer Pflegeeinrichtung. Neben den Kosten fiir die
professionelle Betreuung fallen dort auch zusatzlich Miete und Investitionskosten
(Betriebskosten/Instandhaltungskosten der Pflegeeinrichtung) an. Ubernehmen die
Angehorigen die Pflege weiterhin zuhause, sind oft teure Umbaumafinahmen nétig,
wie z.B. eine ebenerdige Dusche.

Kosten in den Pflegestufen

Pflegestufe 1 Pflegestufe 2 Pflegestufe 3 Pflegestuﬂ% 3
im Pflegeheim* im Pflegeheim* im Pflegeheim* zuhausc% it
Pflegedienst
Unterkunft/ .
Verpflegung 629 Euro 629 Euro 629 Euro Individuell
Entféllt, ersetzt
Investitionskosten 485 Euro 485 Euro 485 Euro durch private
Kaltmiete
Pflegekosten 1.369 Euro 1.811 Euro 2.278 Euro 3.050 Euro?
Summe der Kosten 2.483 Euro 2.925 Euro 3.392 Euro Individuell

Quellen: *Pflegestatistik 1999 —2011; Rothgang, H.; Jacobs, K. (2013): Pflegereform 2014: Was ist zu tun?, G+G Wissenschaft, 13, 3: 7-14
2Abhdngig vom Bundesland, von patientenspezifischen Gegebenheiten und einzelvertraglichen Regelungen in den
Landern mit den Pflegediensten

Achtung: Gerade zu Beginn eines Pflegefalls konnen Umbauten in der
Wohnung oder im Auto zu grof3en Investitionen fiihren (Treppenlift bis
zu 15.000 Euro, Auto zwischen 5.000 und 10.000 Euro etc.).




Wer iibernimmt die anfallenden Pflege-
kosten?

Das Privatvermodgen und die Kinder miissen fiir die Pflegekosten
aufkommen

Da die gesetzlichen Leistungen oftmals nur fiir etwa die Halfte der anfallenden Pfle-
gekosten reichen, miissen die Rente, Vermogen und sonstige Einkiinfte fiir die Pflege
aufgewendet werden. Sind diese zu gering, miissen die eigenen Kinder — je nach
Einkommen — fiir die Kosten der pflegebediirftigen Eltern aufkommen.

Pflegekosten

Gesetzliche Eigene Vermogens-
Pflegeversicherung Einkiinfte werte

Kommt etwa fiir die Halfte Einkommen/ Vermogen (z.B.

der Kosten auf Einkiinfte - ledig- Haus) des Pflege-
lich Barbetrag von bediirftigen und
105,57 Euro darfals g des Ehegatten
»1aschengeld“ ab (Schonvermogen
2014 bleiben (bei 2.600 Euro Single
Pflege im Heim) bzw. 3.214 Euro

Verheiratete)

Kinder haften fiir ihre Eltern!

Das Sozialamt setzt den Unterhaltsanspruch der Eltern
gegen die Kinder durch, wenn Leistungen fiir die Pflege
gezahlt werden miissen. Die Kinder haben nur den
Anspruch auf den Selbstbehalt, der liegt bei einem
Nettogehalt von 1.600 Euro (gemaf Diisseldorfer Tabelle).

,Werden Eltern pflegebediirftig,
sind ihre Kinder unter Umstidnden zur
finanziellen Unterstiitzung verpflichtet.”

12.04.2014, Wirtschaftswoche Online
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Was ist die Pflegeliicke?

Die Mehrkosten fiir die Pflege miissen privat bezahlt werden

Je nach Aufwand fiir die Pflege libersteigen die Kosten schnell die Héhe der gesetz-
lichen Leistungen. Diese Differenz wird als Pflegeliicke bezeichnet und gibt den
finanziellen Aufwand an, der privat gestemmt werden muss.

Oft unterschdtzt: Die Hohe der Pflegeliicke

Pflegekosten insgesamt: Pflegeliicke
pro Monat: 1.646 Euro

Pflegesatz in Stufe 2: 1.811 Euro
Unterkunft und

Verpflegung: 629 Euro
Investitionskosten: 485 Euro

Summe: 2.925 Euro

Gesetzliche Leistung

in Stufe 2: 1.279 Euro

Beispielhafter Pflegefall in Stufe 2, vollstationdre Pflege, Quelle: BARMER GEK Pflegereport 2013

Achtung: Manchmal wird eine doppelte Haushaltsfiihrung notwendig. Namlich
dann, wenn ein Partner so pflegebediirftig wird, dass seine Betreuung zuhause
nicht mehr zu gewdhrleisten ist.




Wie hoch ist lhre personliche Pflegeliicke?

Der schnelle Check fiir die individuelle Lebenssituation

Leistungen bei erheb- Pflegestufe 3
lichem allgemeinen Pflegestufe 1 Pflegestufe 2 ambulant oder
Betreuungsaufwand ambulant ambulant Pflegestufe 1-3

(Demenz) stationdr stationar

Einnahmen (in Euro)

Nettorente
(rund 50 % des heutigen
Nettoeinkommens)

Sonstige monatliche
Vermdgenseinkiinfte

Ausgaben (in Euro)
Kosten Pflege mind. 2.000 Euro! 700-900 Euro3 2.000-2.300 Euro3 2.400-3.400 Euro*
Gesetzliche Leistungen 100-425 Euro 450 Euro? 1.100 Euro? 1.023-1.550 Euro?
Eigenanteil Pflegekosten  1.575—-1.900 Euro 250-450 Euro 900-1.200 Euro 1.400-1.950 Euro
Lebenshaltungskosten

(Versicherungsbeitréage,
Warmmiete, Lebensmittel,
PKW)

lhre Pflegeliicke

(Einnahmen - Ausgaben)

Anschubfinanzierung
(z.B. fiir Treppenlift)

* Dementer Patient ohne Angehdrige, mit ,,unkontrollierter Weglauftendenz*

2 Abhdngig von Pflegestufe, aber nur Pflege durch Fachkrafte

3 Abhdngig vom Bundesland, von patientenspezifischen Gegebenheiten und einzelvertraglichen Regelungen in den Landern mit den Pflegediensten
4 Abhadngig von Pflegestufe (aufsteigend)
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Wann lohnt es sich, Pflegebediirftigkeit
abzusichern?

Je frither vorgesorgt wird, desto besser sind die Konditionen einer
privaten Pflegeversicherung

Altere Menschen, die bereits an Erkrankungen leiden, kénnen meist keine private
Versicherung mehr abschlieBen. Selbst wenn — die monatlichen Pramien wéren
enorm. Deshalb lohnt es sich, so friih wie méglich eine Absicherung anzugehen.
Der momentane Gesundheitsstand ist magebend fiir die Beitragskalkulation und
hier gilt meistens die Faustregel: Je eher die Pflegeversicherung abgeschlossen
wird, desto giinstiger sind die Beitrage.

Mit dem Alter steigt die Ablehnungswahrscheinlichkeit

Wahrscheinlichkeit in % Jeder Fiinfte Uiber

65 Jahre wiirde wahr-
scheinlich keine priva-
te Pflegeversicherung
mehr abschlieflen kon-
nen. Die Wahrschein-
lichkeit der Ablehnung
durch die Versicherung
steigt von Jahr zu Jahr.

20

15

10

Alter
inJahren

5 25 45 65

Tipp: Fiir alle, die sich noch keinen vollen Pflegeschutz leisten kdnnen oder mdchten, bieten
einige Versicherer eine Nachversicherungsoption an. Dabei wird eine Basisversicherung
zu einem kleinen monatlichen Beitrag abgeschlossen. Ohne weitere Gesundheitspriifung

kénnen spdter Versicherungsleistungen erweitert werden.




Was kann man neben der Pflegevorsorge
noch tun?

Vollmachten und Verfiigungen erstellen — damit der eigene Wille
immer Bestand hat

Zu einer umfassenden Vorsorge gehort mehr, als die richtigen Versicherungen ab-
zuschlieBen. Denn im Pflegefall soll das Leben nach den eigenen Vorstellungen und
nicht fremdbestimmt weitergehen. Dazu sind neben offenen Gesprdachen mit den An-
gehorigen auch Dokumente wichtig, in denen der Wille festgehalten wird. Diese geben
Angehdrigen Rechtssicherheit und das gute Gefiihl, im Sinne ihrer Lieben zu handeln.
Auch {iber deren Tod hinaus.

Fiir den Fall der Fille: Wichtige Dokumente bei Pflegebediirftigkeit

- Was wird geregelt? Was noch zu beachten ist

Der Bevollmachtigte darf, ab dem

Banken erkennen diese Vollmacht
manchmal nicht an, deswegen ist

Vorsorge- Moment der Vollmachtausstellung, PR .
re - zusatzlich eine Kontovollmacht sinn-
vollmacht festgelegte Rechtsgeschéfte im Na-
s voll. Banken stellen oft Vordrucke zur
men des Vollmachtgebers tatigen. "
Verfligung.
Betreu- Der Betreuer wird vom Betreuungsge-
.. Hier wird die Person bestimmt, die richt kontrolliert und hat wesentlich
ungsverfii- . . . .
un gesetzlicher Betreuer werden soll. weniger Befugnisse als ein Bevoll-
suns mdchtigter.
Die Patientenverfiigung muss exakt
Hier werden Bestimmuneen iiber formuliert sein, sonst gilt sie wo-
Patienten- R sel moglich nicht. Deshalb sollte auf die
. medizinische Behandlung im Fall von . .
verfiigung vorformulierten Textbausteine des

Krankheit festgelegt.

Bundesjustizministeriums zuriickge-
griffen werden.




Meine personliche Pflegefinanzierung

Name Alter:

Adresse:

Auftrag zur Pflegelosung

Empfehlung Individuelle
Absicherung Wunschabsicherung
(Tagegeld)* (Tagegeld)
50 Euro

Demenz (entspricht etwa

1.500 Euro monatlich)

Ambulante Pflege 12 Furo
(Pflegestufe 1) (entspricht etwa o q
8 350 Euro monatlich) Monatlicher Beitrag

fiir meine individuelle
Pflegefinanzierung:

35 Euro

(entspricht etwa

Ambulante Pflege

(Pflegestufe 2) 1.050 Euro monatlich)
Ambulante Pflege E
(Pflegestufe 3), 55 kuro

(entspricht etwa

stationdre Pflege 1.625 Euro monatlich)

(alle Pflegestufen)

Anschubfinanzierung 15.000 Euro

*Orientiert sich am durchschnittlichen Eigenanteil bei den Pflegekosten



Checkliste zur Pflege-Produktauswahl ‘

Diese Qualitdatsstandards sollte jede Pflegeversicherung erfiillen

Checkliste fiir die Pflege-Produktauswahl
Leistungen bei Demenz bzw. in ,,Pflegestufe 0
Verzicht auf Wartezeiten
Verzicht auf Leistungsausschliisse:

» bei Pflege durch Angehdrige

= Pflegezahlungen auch infolge Suchterkrankungen

= Versicherte Pflegeleistungen auch bei Krankenhaus-/Kuraufenthalt
und stationdrer Rehabilitation

= Soforthilfe — ohne Zuordnung einer Pflegestufe

» Anschubfinanzierung bei erstmaliger Feststellung der
Pflegebediirftigkeit

Beitragsfreistellung ab Pflegestufe 1

Weltweiter Versicherungsschutz

Zukunftsklauseln (Anpassung des Versicherungsschutzes ohne
erneute Gesundheitspriifung):

= bei Gesetzesdanderungen
= bei Anderung der Lebensumstidnde (Heirat, Kindesgeburt 0.A.)

= Nachversicherungsgarantie von (noch) nicht abgesicherten
Pflegestufen

= RegelmaBige Erhohungsmaoglichkeiten (Dynamik vor/im Leistungsfall)
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