Kooperationsvereinbarung
zur Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgungsstruktur
im Freistaat Sachsen
auf der Grundlage § 15 SGB | in Verbindung mit § 8 Abs. 2 SGB XI
zwischen

den Landesverbanden der Pflegekassen in Sachsen,
vertreten durch

AOK PLUS - Die Gesundheitskasse fiir Sachsen und Thiiringen.
zugleich handelnd fur die Landwirtschaftliche Krankenkasse Mittel- und Ostdeutsch-
land sowie die Krankenkasse fir den Gartenbau

BKK-Landesverband Ost, Landesreprasentanz Sachsen
IKK Sachsen
Knappschaft, Verwaltungsstelle Chemnitz
Ersatzkassen

Barmer Ersatzkasse

Techniker Krankenkasse
Deutsche Angestellten Krankenkasse

KKH - Allianz
Gmiinder Ersatzkasse - GEK
HEK - Hanseatische Krankenkasse
Hamburg Miinchener Krankenkasse
hkk

gemeinsamer Bevollmachtigter mit Abschlussbefugnis:
Verband der Ersatzkassen e.V. (vdek),
vertreten durch die Leiterin der vdek-Landesvertretung Sachsen
und
der Arbeitsgemeinschaft der értlichen Sozialhilfetrager in Sachsen, vertreten durch
den Sichsischen Stidte- und Gemeindetag und
den Sichsischen Landkreistag

unter Beteiligung

des Freistaates Sachsen,
vertreten durch das Sichsische Staatsministerium fiir Soziales



Kooperationsvereinbarung zur Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgungsstruktur

im Freistaat Sachsen

Ziel der Vereinbarung

Das zum 1. Juli 2008 in Kraft getretene Pflege-Weiterentwicklungsgesetz sieht vor, dass
Personen seit dem 1. Januar 2009 Anspruch auf eine individuelle Beratung und Hilfestellung
durch einen Pflegeberater oder eine Pflegeberaterin bei der Auswahl und Inanspruchnahme
von bundes- oder landesrechtlich vorgesehenen Sozialleistungen sowie sonstigen Hilfsan-
geboten haben. Fur diese Pflegeberatung sind die Pflegekassen verantwortlich. Die Kom-
munen wirken mit den Pflegekassen bei der pflegerischen Versorgung der Bevodlkerung eng
zusammen und erteilen tiber alle sozialen Angelegenheiten nach dem Sozialgesetzbuch
Auskunft.

Ziel dieser Vereinbarung ist die gemeinsame Sicherstellung einer vernetzten Pflegeberatung
im Freistaat Sachsen. Dies soll den Betroffenen helfen, eine direkte, schnelle, umfassende
und tragerubergreifende Unterstiitzung in pflegefachlichen Fragen in Anspruch zu nehmen.
Durch einen Gesamtiiberblick tiber Leistungen und Versorgungsméglichkeiten und die u. U.
benétigte anschlieBende Unterstiitzung bei der Leistungsinanspruchnahme soll es den Be-
troffenen ermoglicht werden, solange wie méglich in der héauslichen Umgebung zu verblei-

ben.

Im Vordergrund steht dabei die Vernetzung der unterschiedlichen Tréager der Sozialversiche-
rung, der éffentlichen Hand einschlieflich der Landkreise und Kreisfreien Stadte, der medizi-
nischen, pflegerischen und sozialen Leistungserbringer unter Einbindung sozialer sowie bir-
gerschaftlicher Initiativen und Selbsthilfevereinigungen bzw. Selbsthilfeorganisationen, um
eine fur die Pflegebedurftigen optimale Koordinierung und Steuerung von Leistungen unter-

schiedlicher Versorgungsbereiche zu gewahrleisten.

Diese Vereinbarung regelt den grundsétzlichen Rahmen der Zusammenarbeit der Landkrei-
se und Kreisfreien Stadte und der Pflegekassen im Freistaat Sachsen bei der Umsetzung
der beabsichtigten Vernetzung. Erklartes Ziel dieser Vereinbarung ist weiterhin, dass nach
diesen Grundsatzen die Landkreise, Kreisfreien Stadte und Pflegekassen unter Einbezie-
hung der verschiedenen Leistungserbringer vor Ort die regionale Zusammenarbeit weiter

auf- und ausbauen und dauerhaft Doppelstrukturen sowie damit verbundene Mehrkosten zu

vermeiden.
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Kooperationsvereinbarung zur Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgungsstruktur

im Freistaat Sachsen

Kapitel | - Pflegeberatung

§ 1 - Inhalte Pflegeberatung

1. Vorrangiges Ziel dieser Vereinbarung ist die wettbewerbsneutrale Information und Bera-
tung der Bevélkerung zu allen sozialen Angelegenheiten entsprechend § 15 Sozialge-
setzbuch Erstes Buch.

2. Die individuelle Pflegeberatung erfolgt nach § 7a Abs. 1 Satz 1 Sozialgesetzbuch Elftes
Buch (nachfolgend SGB XI) bedarfsorientiert mittels einer Analyse des Hilfebedarfs un-
ter Beriicksichtigung der Feststellungen der Begutachtung durch den Medizinischen
Dienst der Krankenversicherung zu bundes- oder landesrechtlich vorgesehenen Sozial-
leistungen sowie zu sonstigen Hilfsangeboten. Die individuelle Pflegeberatung umfasst
auch das trégerubergreifende Informationsangebot.

3. Bei Bedarf ist ein Versorgungsplan zu diesen im Einzelfall beratenen Sozialleistungen
und Hilfemdglichkeiten zu erstellen (§ 7a Abs. 1 Satz 2 SGB XI). Der Bedarf besteht
dann, wenn fur die Sicherstellung der Versorgungssituation Hilfe- und Unterstltzungs-
mafRnahmen notwendig sind.

§ 2 — Erstberatung

1. Betroffene und andere Interessierte kénnen die Beratung tber die Servicetelefone der
Kranken- und Pflegekassen sowie (iber die Beratungsstellen der Sozialamter der Land-
kreise und Kreisfreien Stadte anfordern. Ferner ist der Zugang auf dem Schriftwege so-
wie Uber das Internet oder den direkten Zugang in den Filialen/Geschéftsstellen der
Kranken- und Pflegekassen sowie Uber die értlichen Sozialhilfetrager moglich.

2. Die vom Pflegebedurftigen bzw. Angehorigen beanspruchte Beratungsstelle einer Pfle-
gekasse, der Sozialdmter der Landkreise und Kreisfreien Stadte oder von diesen beauf-
tragten dritten Stellen gibt Auskunft zu allen erforderlichen Sozialleistungen und ge-
sundheitsférdernden, praventiven, kurativen, rehabilitativen oder sonstigen medizini-
schen sowie pflegerischen und sozialen Hilfen.

3. Zur Erstberatung nach Nr. 1 und 2 stellt das Sachsische Staatsministerium fur Soziales
fur Fragen rund um die Pflege ein Internetportal und eine telefonische Service-Hotline
(PflegeN) zur Verfugung.

§ 3 — Individuelle Pflegeberatung

1. Eine individuelle Pflegeberatung liegt vor, wenn die Auskunft Uber den allgemeinen In-
halt des § 2 hinausgeht, eine individuelle Beriicksichtigung der Lebensumsténde des
Versicherten erfolgt und zur Absicherung der Versorgungssituation Unterstitzungsmal-
nahmen durch einen Versorgungsplan nach § 7a Abs. 1 Satz 2 SGB X erfasst werden.
Im Rahmen des individuellen Fallmanagements unterstutzt der Pflegeberater den Versi-
cherten bzw. dessen Angehdrige bei der Umsetzung der UnterstitzungsmaBnahmen

(vgl. § 4).

2. Die individuelle Pflegeberatung erfolgt stets durch die zusténdige Pflegekasse des Ver-
sicherten. Pflegeberater kénnen als Mitarbeiter der Pflegekasse oder einer dritten Stelle
in der Versorgungsplanung formulierte UnterstitzungsmaRnahmen oder Leistungen an-
derer Leistungstrager nicht selbst wirksam auslésen, sondern lediglich darauf hinwirken.
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im Freistaat Sachsen

3. Die Moglichkeit der Beauftragung der Pflegekassen gemaf §§ 88 ff. SGB X untereinan-
der bleibt unberuhrt.

4. Die Pflegeberatung wird je nach Wunsch des Versicherten bzw. seiner pflegenden An-
gehdrigen in dessen Hauslichkeit, einer Filiale/Geschéftsstelle der Kranken- bzw. Pfle-
gekasse oder an einem anderen Ort durchgefthrt.

§ 4 - Individuelles Fallmanagement

1. Der Pflegeberater nach § 3 Abs. 2 informiert und berat den Versicherten individuell und
erstellt bei Bedarf einen Versorgungsplan. Kann der Versicherte bzw. sein Angehoriger
die Durchfiihrung der geplanten MaRnahmen nicht oder nicht ausreichend absichern,
Ubernimmt der Pflegeberater im Rahmen eines individuellen Fallmanagements die Or-
ganisation der Unterstitzungsmalnahmen.

2. Sind fir die Absicherung der Versorgungssituation mehrere Hilfen bzw. Kostentrager
einzubeziehen, kann bei weitergehendem Abstimmungsbedarf eine individuelle Versor-
gungsplankonferenz durchgefuhrt werden, bei der die Versorgungsplanung zwischen al-
len Beteiligten abgestimmt und ausgewertet wird. Dies bedarf jeweils der konkreten Ein-
willigung des Pflegebedurftigen und erfolgt organisatorisch in Verantwortung der jeweili-
gen Pflegekasse.

3. Die Verwendung eines einheitlichen Versorgungsplanformulars wird angestrebt und ex-
emplarisch als Muster in Anlage x dieser Vereinbarung beigefugt.

Kapitel Il Vernetzung

§ 5 - Zielstellung der Vernetzung

Die Vernetzung zielt auf die reibungslose integrierte Organisation von Hilfe- und Versor-
gungsleistungen, auf die im Einzelfall zuruickgegriffen werden kann. Hierbei mussen die
Netzwerkpartner in der Lage sein festzustellen, ob es fur individuelie Problemlagen die
richtigen Angebote gibt und ob diese Angebote fir Pflegebedurftige bzw. Angehorige er-
reichbar, nutzbar und passend sind. Werden Defizite in der Versorgungsstruktur be-
kannt, gehért auch die Initiierung neuer Angebote aus dem Netzwerk heraus zu den

Aufgaben.

§ 6 - Netzwerke auf regionaler Ebene

1. Die Vereinbarungspartner sind bestrebt, die Initiierung und Errichtung von Netzwerken
und dessen Fortbestehen im Freistaat Sachsen flachendeckend zu erméglichen. Inner-
halb der Landkreise und Kreisfreien Stadte kénnen mehrere Netzwerke, auch gebiets-
Ubergreifend bestehen.

2. Bestehende Strukturen sind zu nutzen und ggf. einzubinden.

3. Zu den wesentlichen Partnern der Vernetzung zahlen insbesondere:
bl Sozialleistungstrager (z.B. Reha-Trager oder értliche Tréger der Sozialhilfe),
n Leistungserbringer (z.B. Pflegeeinrichtungen, Krankenhauser, Reha-
Einrichtungen) und deren Verbande,
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] Beratungsstellen und Selbsthilfegruppen,
= Medizinischer Dienst der Krankenversicherung
Ll sowie niedrigschwellige Betreuungsangebote.

4. Die Initierung und Errichtung von regionalen Netzwerken wird modellhaft in der Stadt
Chemnitz und den Landkreisen Nordsachsen und Gérlitz erprobt. Modellverantwortliche
sind die Sachsischen Pflegekassen und die Stadt Chemnitz sowie die Landkreise Gorlitz
und Nordsachsen. Die Modellphase beginnt am 1. Mai 2009 und ist bis zum 31. Marz
2010 befristet. Die gewonnenen Erkenntnisse sollen zeitnah in den anderen Gebieten
als Grundlage und Empfehlung bei der Einrichtung von Netzwerken dienen. Ein Beirat,
gebildet aus Vertretern der Pflegekassen und des 6rtlichen Tragers der Sozialhilfe, un-
terstiitzt die Beteiligten der Modelle in der Erprobungsphase.

§ 7 - Netzwerkarbeit

1. Um im Beratungsfall auf eine vernetzte Versorgungsstruktur zurlickgreifen zu kénnen
und die entsprechenden Ansprechpartner zu kennen, ist eine Kooperation zwischen den
Aufgabentragern in der Region anzustreben. Hierzu werden neben individuellen Abspra-
chen regionale Netzwerkkonferenzen durchgefthrt. Verantwortlich fur die Durchftihrung
sind die in der Region tatigen Kranken- und Pflegekassen in Zusammenarbeit mit dem
értlichen Trager der Sozialhilfe. Die konkrete Regelung erfolgt in regionalen Absprachen.

2. Inhalt der Netzwerkkonferenzen sind insbesondere die Art der Zusammenarbeit, um im
Einzelfall eine reibungslose Kooperation im Sinne der Bedirfnisse der pflegebedurftigen
Menschen und ihrer Angehérigen organisieren zu kénnen.

3. Besteht grundsétzlicher Abstimmungsbedarf, kénnen landesweite Netzwerkkonferenzen
von den Landesverbanden der sachsischen Kranken- und Pflegekassen sowie vom
Sachsischen Landkreistag und Sachsischen Stadte- und Gemeindetag gemeinsam ein-
berufen werden. Anders als bei den regionalen Netzwerkkonferenzen widmen sich die
landesweiten Netzwerkkonferenzen der grundsétzlichen Abstimmung von landesweiten
Regelungen. Teilnehmer der landesweiten Netzwerkkonferenzen sind bspw. Verbande
der Leistungserbringer, Selbsthilfegruppen sowie andere Institutionen und Gruppierun-
gen, die in der Altenpflege und Altenhilfe landesweit tatig sind.

§ 8 - Gemeinsame Weiterentwicklung der Versorgungsstrukturen

1. Sollten aus der Pflegeberatung oder den Netzwerkkonferenzen Erkenntnisse tber Defi-
zite in der sachsischen Versorgungsstruktur gewonnen werden, ist in einer Strukturkon-
ferenz Uber geeignete MaRnahmen zur Behebung zu entscheiden. Die Durchfiihrung der
Strukturkonferenzen obliegt den Landesverbanden der sachsischen Kranken- und Pfle-
gekassen. Der Sachsischen Stadte- und Gemeindetag sowie der Sachsische Landkreis-
tag sind daran zu beteiligen.

2. Bestehende Einrichtungen und Institutionen fiir die Ubergreifende Zusammenarbeit wie
beispielsweise der Landespflegeausschuss und die Arbeitsgruppe § 20 HeimG zu nut-
zen.

3 Die Vertreter der Landesverbande der sachsischen Kranken- und Pflegekassen sowie
der Landkreise und Kreisfreien Stadte tauschen sich regelméiig tiber die gewonnenen
Erfahrungen in einer Arbeitsgruppe aus. Darlber hinaus stellen sich die Pflegekassen
und die értlichen Trager der Sozialhilfe gegenseitig regelménig aktuelles Beratungsma-
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terial (Broschtren und Flyer) zur Verfugung. Zudem werden bei Bedarf die Mitarbeiter
der Pflegekassen durch Mitarbeiter der értlichen Trager der Sozialhilfe und umgekehrt
geschult.

§ 9 - Internetportal und telefonische Service-Hotline ,,PflegeN

1. Das Sachsische Staatsministerium fiir Soziales ist zustandig fur die Einrichtung und
Pflege des Pflegenetzes (PflegeN), das aus einem Internetportal und einer telefonischen
Service-Hotline besteht. Das PflegeN dient den Benutzern als Informationsquelle zu
Fragen rund um die Pflege und unterstitzt diese bei der Suche nach regionalen und -
berregionalen Ansprechpartnern.

2. Die Pflegekassen bzw. die Landesverbande der Pflegekassen und die ortlichen Trager
der Sozialhilfe liefern die erforderlichen Daten und Angaben. Diese sind fiir den Betrieb
und die Aktualitat des Internetportals sowie fur die Nutzung der telefonischen Service-
hotline erforderlich.

3. Die Konzepte fur das Internetportal und die Errichtung und Nutzung der telefonischen
Service-Hotline sind als Anlagen der Vereinbarung angefligt.

Kapitel 1ll Sonstiges
§ 10 - Kostentragung

1. Die vorhandenen Beratungsstrukturen der Pflegekassen sowie der Landkreise und
Kreisfreien Stadte werden genutzt und wie bisher durch den jeweiligen Trager finanziert.
Dies gilt auch fur die sachliche Ausstattung.

DY

Soweit gemeinsame Projekte durchgefiihrt werden, wird tber die Finanzierung projekt-
bezogen entschieden. Dies gilt ebenso fur durchzufihrende Veranstaltungen sowie
sonstige Aufwendungen (z. B. fur die Offentlichkeitsarbeit).

3. Die Kosten fur die Errichtung und Pflege des Internetportals gemat § 9 tragt das Sach-
sische Staatsministerium fiir Soziales . Soweit durch die Zusendung von Daten und
sonstigen Unterlagen fur den Betrieb der Homepage Aufwendungen entstehen (vgl. § 9
Abs. 2), sind diese durch die jeweilige Pflegekasse oder den 6rtlichen Trager der Sozial-
hilfe zu tragen.

4. Die Ubernahme der Kosten fir die Errichtung und den laufenden Betrieb der telefoni-

schen Service-Hotline wird zeitnah in einer gesonderten Vereinbarung zwischen den
Pflegekassen und dem Sachsischen Staatsministerium fur Soziales geregelt.

§ 11 — Inkrafttreten und Kiindigung

1. Diese Vereinbarung tritt am 1. Juni 2009 in Kraft und wird auf unbestimmte Zeit ge-
schlossen.

2. Die Vereinbarung wird fur die értlichen Tréager der Sozialhilfe mit ihrem Beitritt wirksam,
den sie gegentiber ihrem jeweiligen Kommunalen Spitzenverband erklaren.
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3. Sie kann von jedem Vertragspartner schriftlich mit einer Frist von sechs Monaten zum
Jahresende gekiindigt werden. Die Vertragsbeziehungen zwischen den anderen Teil-
nehmern werden dadurch nicht bertihrt.

4. Die Kindigung ist erstmalig méglich zum 31. Dezember 2009.

§ 12 - Salvatorische Klausel

1. Soliten einzelne Bestimmungen unwirksam sein oder werden, so bleiben die Gbrigen
Bestimmungen wirksam. Anstelle der unwirksamen Bestimmung ist eine Bestimmung zu
vereinbaren, die dem Sinn und Zweck der weggefallenen Bestimmung in zulassiger
Weise am nachsten kommt.

2. Anderungen oder Ergénzungen des Vertrages bedurfen der Schriftform. Auch das
Schriftformerfordernis kann nur schriftlich anderweitig abbedungen werden.

2. Fani 200

Dresden, den

Anlagen
@éﬂﬁ-" , (,). a/h//w

AOK PLUS - Die Gesundheitskasse BKK Landesverband Ost,
fur Sachsen und Thuringen. Landesreprasentanz Sachsen

Ao« %WMD/; Junle.
IKKLéachsen Knappschaft, Verwaltunﬁ%ﬁ? Chemnitz

) \
\\J -

Verband der Ersatzkassen e. V. Séchfsischer Stadte- und Gemeindetag
Séchﬁhen Landkreistag Séchsisches Staatsmm:sterlum/{lr Soziales
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