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Die letztjahrige verbindliche Bedarfsplanung der Stadt Bielefeld nach § 7 Absatz 6 Alten- und
Pflegegesetz Nordrhein-Westfalen (APG NRW) fiir die Jahre 2019-2021 wurde am
11.07.2019 durch den Rat der Stadt Bielefeld beschlossen. Entsprechend der gesetzlichen
Regelung einer jahrlichen Beschlussfassung ist nun die verbindliche Bedarfsplanung fiir die
Jahre 2020-2022 aufzustellen?.

Dieser Planungszeitraum wird weiterhin durch die Pflegereform auf Bundesebene und insbe-
sondere die Pflegestarkungsgesetze Il und Il bestimmt. So wirken sich die Anreize zur weite-
ren Forcierung des Grundsatzes ,ambulant vor stationar” immer noch stark auf die Finanzie-
rung von Pflege und damit auf die Angebotslandschaft aus.

Besonderen, noch nicht abzuschatzenden Einfluss auf die verbindliche Bedarfsplanung hat
dariiber hinaus die Corona-Pandemie, die im Verlauf des Berichts an unterschiedlichen Stel-
len aufgegriffen wird. Auf diese Weise sollen die daraus resultierenden Herausforderungen
fiir die einzelnen Versorgungsbereiche besonders verdeutlicht werden.

Auch auf lokaler Ebene gibt es relevante Entwicklungen, die die diesjahrige Planung beein-
flussen:

e Ende des Jahres 2019 mussten das Seniorenzentrum Baumheide aufgrund eines
schwerwiegenden Legionellenbefalls bis auf Weiteres geschlossen und die Bewoh-
ner*innen kurzfristig verlegt werden. Rund 100 Pflegeplatze stehen somit fiir einen
noch nicht absehbaren Zeitraum nicht mehr zur Verfligung, da das Gebdaude umfang-
lich saniert werden muss.

e Der Verein Alt und Jung Stid-West e.V. hat zum 30.06.2020 seinen Betrieb eingestellt,
der in Kooperation mit Bielefelder Wohnungsbaugesellschaften insgesamt sieben
Standorte des Bielefelder Modells betrieben hat. Auch hier galt es, kurzfristig ca. 400
Menschen mit vielfaltigem Unterstitzungsbedarf (u. a. Behandlungspflege, Pflege-
leistungen, Eingliederungshilfe, individuelle Schwerbehindertenbetreuung) sowie 270
unterschiedlich qualifizierte Mitarbeiter*innen unterzubringen.

Nicht zuletzt gibt es weiterhin Engpdsse im Bereich Kurzzeitpflege, weshalb Ende des Jahres
2019 ein Arbeitskreis zur Bearbeitung dieser Problematik gegriindet wurde.

All diese Entwicklungen haben erhebliche Auswirkungen auf die vorliegende Planung und er-
schweren eine belastbare Ermittlung der hieraus resultierenden realen Bedarfe. Hinzu
kommt, dass die Bedarfsermittlung mit dem Instrument der verbindlichen Bedarfsplanung
auf Annahmen basiert. Da keine validen Daten zur Nachfrage bestimmter Versorgungsange-
bote zur Verfligung standen, wurde die Einschatzung von Expert*innen herangezogen, um
ein verlassliches Bild zu bekommen.

Die wesentlichen Ergebnisse der vorliegenden Bedarfsplanung fir die stationdren und teil-
stationaren Pflegeplatze 2020 bis 2022 wurden gemal} § 7 Absatz 6 Satz 1 APG NRW in der
Sitzung der Kommunalen Konferenz Alter und Pflege am 13.08.2020 beraten.

1 Beschluss des Rates der Stadt Bielefeld vom 12.02.2015 zur verbindlichen Bedarfsplanung nach § 7 Abs. 6. V.
m. § 11 Abs. 7 Alten- und Pflegegesetz NW
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1. Rechtliche Rahmenbedingungen

Mit dem am 16. Oktober 2014 in Kraft getretenen APG NRW wird den Kommunen mittels
derin § 7 benannten verbindlichen Bedarfsplanung ein Planungs- und Steuerungsinstrument
flr die stationdre und teilstationdre Versorgung eréffnet. Um zu vermeiden, dass Kommu-
nen neue teil- und vollstationare Kapazitaten in Pflegeeinrichtungen auch dann finanzieren
missen, wenn der entsprechende Bedarf vor Ort bereits abgedeckt ist, sieht das APG NRW
eine rechtlich verbindliche Pflegeplanung und eine entsprechende Bedarfsfeststellung vor.
Soll die Planung nach § 7 Absatz 1 APG NRW verbindlich sein, ist sie jahrlich nach Beratung in
der Kommunalen Konferenz Alter und Pflege durch Beschluss des Rates festzustellen und 6f-
fentlich bekannt zu machen.

Die verbindliche Bedarfsplanung umfasst zukunftsorientiert einen Zeitraum von drei Jahren
ab der Beschlussfassung. Grundlage bildet die Gegenuberstellung von Parametern (Bevolke-
rungsvorausberechnung und Entwicklung der Pflegebedirftigkeit vs. Anzahl stationarer Pfle-
geplatze). So wird dargestellt, ob das Angebot von Pflegeeinrichtungen den 6rtlichen Bedarf
deckt oder in welcher Héhe zusatzliche Kapazitaten zur Bedarfsdeckung erforderlich sind.

Die verbindliche Bedarfsplanung beeinflusst die Finanzierung der pflegerischen Infrastruktur.
Ohne eine Bedarfsbescheinigung des ortlichen Sozialhilfetragers ist eine Finanzierung der be-
triebsnotwendigen Aufwendungen (Investitionskosten) in pflegerischen Einrichtungen aus-
geschlossen. Das Instrument der verbindlichen Bedarfsplanung ist daher ein wichtiges Werk-
zeug fiir die Stadt Bielefeld, um die Versorgungslandschaft zu steuern und zielgenau weiter-
zuentwickeln.

Wahrend sich die verbindliche Bedarfsplanung vor allem auf die stationdren Angebote fokus-
siert, hat sich die Versorgungsrealitat — insbesondere in Bielefeld, aber auch in Nordrhein-
Westfalen (NRW) —in den letzten Jahren jedoch kontinuierlich in eine ganz andere Richtung
entwickelt. Laut aktueller Pflegestatistik werden in NRW 77,9 % der Pflegebedirftigen ambu-
lant versorgt?. In Bielefeld sind es sogar 80 % (Pflegebericht 2019), was unter anderem auf
die stark entwickelte ambulante Versorgungslandschaft zurtickzufiihren ist. Vor diesem Hin-
tergrund scheint es notwendig, das vom Land fiir die Kommunen zur Verfligung gestellte In-
strument der verbindlichen Bedarfsplanung zur Steuerung einer bedarfsgerechten Angebots-
landschaft weiterzuentwickeln und auch die ambulanten und teilstationdren Angebote zu
bericksichtigen.

ZIT.NRW. 20,5 Prozent mehr Pflegebediirftige in NRW. Pressemitteilung 323 / 18. Diisseldorf 2018. URL:
https://www.it.nrw/205-prozent-mehr-pflegebeduerftige-nrw-93673
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2. Aktualisierte Datengrundlagen fiir die Bedarfsplanung

Die vorliegende Bedarfsplanung orientiert sich an der Methodik und Systematik der Bedarfs-
planung der letzten Jahre und konzentriert sich auf wesentliche Veranderungen.

Auf Grundlage der aktuellen Pflegestatistik 2017 vom Land NRW wurde im letzten Jahr die
Pflegequote? der einzelnen Altersgruppen aktualisiert. Hierauf basieren die Berechnungen
der vorliegenden Bedarfsplanung. Die Pflegestatistik wird alle zwei Jahre von den Statisti-
schen Amtern des Bundes und der Lander erhoben. Zu einem Stichtag im Dezember werden
Angaben zu den ambulanten und stationaren Pflegeeinrichtungen (15.12.) sowie Informatio-
nen Uber die Pflegegeldempfanger*innen (31.12.) erhoben, aufbereitet und Ende des da-
rauffolgenden Jahres zur Verfligung gestellt. Die nachsten aktuellen Zahlen sind demnach
Ende dieses Jahres zu erwarten und werden auf Angaben aus Dezember 2019 basieren.

Flr die voraussichtliche Zahl Pflegebeddrftiger in den nachsten drei Jahren wurde wieder die
stadtische Bevolkerungsvorausberechnung vom Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld
genutzt, die im Juni 2020 veroffentlicht wurde. Basisjahr der Bevolkerungsvorausberechnung
ist das Jahr 2019 und es wurde die Hauptvariante der Modellrechnung herangezogen®.

Die Pflegebedirftigkeit wird im Wesentlichen durch die altersspezifische Zusammensetzung
der Bevélkerung und den Anteil der alten und hochaltrigen Bevélkerungsgruppen beein-
flusst. Die aktuellen ortsbezogenen Daten aus der Pflegestatistik sind im Pflegebericht 2017
der Stadt Bielefeld® aufbereitet. Die nachstehende Tabelle zeigt den Zusammenhang von Al-
ter und Pflegebediirftigkeit in Form der altersbedingten Pflegequoten zum Stichtag im De-
zember 2017.

Entsprechend ihrer unterschiedlichen Betroffenheit von einem Pflegerisiko wird bei der Dar-
stellung zwischen den unter 60-Jahrigen, den 60- bis unter 65-Jahrigen, den 65- bis 79-Jahri-
gen und der Altersgruppe 80+ differenziert.

3 Anteil der Pflegebediirftigen an der jeweiligen Alterskohorte
4 Bei der stadtischen Bevélkerungsvorausberechnung handelt es sich um eine Wenn-Dann-Berechnung als Re-
chenmodell. Abweichungen der Ergebnisse vom tatsachlichen Verlauf entstehen dann, wenn sich kiinftige Ge-
burten-, Sterbefall- oder Wanderungszahlen anders verdandern als angenommen. Die Bevolkerungsvorausbe-
rechnung stellt die Wirkung demographischer Prozesse dar, die immer mit einer gewissen Unsicherheit verbun-
den sind. Aus diesem Grund werden fiir verschiedene, realistische Moglichkeiten, wie sich die Bevolkerung ent-
wickeln wird, Modelle berechnet. Auf diese Weise entstehen mehrere Varianten. Die mittlere Variante ist in
der Regel die Hauptvariante und basiert auf den am ehesten zutreffenden Annahmen. Link zur Onlineanwen-
dung: https://www.bielefeld.de/data/vorausberechnung2020/
5 Stadt Bielefeld. Pflegebericht 2017. Bielefeld 2019. URL: https://www.bielefeld.de/ftp/dokumente/Pflegebe-
richt_2017.pdf
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Tabelle 1: Bevdlkerung und Pflegebediirftige nach Alter zum 31.12.2017 in Bielefeld

2017

Altersgruppe | Bevdlkerung | Pflegebedirftige | Pflegequote
Unter 60 251.094 2.232 0,9%
60-69 35.992 1.284 3,6%
70-74 12.900 921 7,1%
75-79 15.576 1.824 11,7%
80-84 11.666 2.532 21,7%
85-89 6.437 2.607 40,5%
90+ 3.554 2.439 68,6%
Gesamt 337.219 13.863 4,1%
60-64 18.517 537 2,9%
65-79 45.986 3.492 7,6%
80+ 21.657 7.578 35,0%

Quelle: Eigene Berechnungen auf Basis des Einwohnermelderegisters zum 31.12.2017 vom Presseamt/Statistik-
stelle der Stadt Bielefeld und der Pflegestatistik 15.12. bzw. 31.12. von IT.NRW

3. Bevodlkerungsentwicklung in Bielefeld

Im Folgenden wird die Bevolkerung mit Hauptwohnsitz nach Altersgruppen in den Stadtbe-
zirken Bielefelds zum Jahresende 2019 nach Einwohnermelderegister der Stadt Bielefeld dar-
gestellt und um die Daten der Bevdlkerungsvorausberechnung® zum Jahresende 2022 er-
ganzt. Die dargestellten Altersgruppen werden gemaR ihrem unterschiedlichen Pflegerisiko
gebildet.

Der Blick auf die einzelnen Stadtbezirke versucht sich einer kleinrdumigen Planung anzuna-
hern, da die Unsicherheit der Ergebnisse bei einer noch kleinteiligeren Betrachtung zu hoch
werden wiirde.

6 Die fiir das Jahr 2022 errechneten Zahlen basieren auf den Berechnungen vom Presseamt/Statistikstelle der
Stadt Bielefeld zur Bevolkerung mit Modellannahmen der stadtischen Vorausberechnung 2020 zur mittleren
Variante mit Basisjahr 2019. Daten sind unter der Rubrik Downloads abrufbar: https://www.biele-
feld.de/data/vorausberechnung2020/
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Tabelle 2: Bevolkerung nach Altersgruppen und Vorausberechnung 2022 (Stichtag: 31.12.2019)

Mitte
Altersgruppe 2019 | At ;ri'ppe 2022 ﬁﬂfs'gr‘ffppe ?Z;e;%r;%%?;ng
ahlen
Unter 60 64.477 79% 64.658 79% 181
60-64 4.217 5% 4.553 6% 336
65-79 8.603 11% 8.867 11% 264
80+ 4.159 5% 4.113 5% -46
81.456 100% 82.191 100% 735
Schildesche
Altersgruppe 2019 ﬁlr;te?islgdrirppe 2022 ﬁlntfeerislgdrirppe E]e;%r;(iftz?enng
ahlen
Unter 60 31.563 74% 30.984 73% -579
60-64 2.376 6% 2.552 6% 176
65-79 5.471 13% 5.475 13% 4
80+ 3.133 7% 3.371 8% 238
42.543 100% 42.382 100% -161
Gadderbaum
Altersgruppe 2019 ﬁﬂg's'gdri'ppe 2022 ﬁﬂ;?!;rirppe ?Zﬁeéilifﬁ?ﬁng
ahlen
Unter 60 7.530 73% 7.537 72% 7
60-64 697 7% 741 7% 44
65-79 1.347 13% 1.407 13% 60
80+ 797 8% 811 8% 14
10.371 100% 10.496 100% 125
Brackwede
Altersgruppe 2019 | ANl ;rirp e 2022 ﬁﬂf;is';irppe Ee;%nsccjﬂ?:ng
ahlen
Unter 60 29.697 73% 30.009 73% 312
60-64 2.546 6% 2.668 6% 122
65-79 5.522 14% 5.529 13% 7
80+ 2.988 7% 3.097 7% 109
40.753 100% 41.303 100% 550
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Dornberg
. . Veranderung
Altersgruppe 2019 Anteil der 2022 Anteil der in absoluten
Altersgruppe Altersgruppe
Zahlen
Unter 60 13.774 70% 13.571 70% - 203
60-64 1.324 7% 1.377 7% 53
65-79 3.045 16% 3.009 15% - 36
80+ 1.497 8% 1.514 8% 17
19.640 100% 19.471 100% - 169
Jollenbeck
. . Veranderung
Altersgruppe 2019 Anteil der 2022 Anteil der in absoluten
Altersgruppe Altersgruppe
Zahlen
Unter 60 15.812 71% 15.394 69% -418
60-64 1.533 7% 1.718 8% 185
65-79 3.447 15% 3.438 15% -9
80+ 1.621 7% 1.755 8% 134
22.413 100% 22.305 100% - 108
Heepen
. . Veranderung
Altersgruppe 2019 Anteil der 2022 Anteil der in absoluten
Altersgruppe Altersgruppe
Zahlen
Unter 60 34.711 73% 34.381 73% - 330
60-64 2.920 6% 3.146 7% 226
65-79 6.445 14% 6.381 13% -64
80+ 3.320 7% 3.444 % 124
47.396 100% 47.352 100% -44
Stieghorst
. . Veranderung
Altersgruppe 2019 Anteil der 2022 Anteil der in absoluten
Altersgruppe Altersgruppe
Zahlen
Unter 60 23.464 73% 23.242 72% - 222
60-64 2.045 6% 2.155 7% 110
65-79 4.323 13% 4.393 14% 70
80+ 2.327 7% 2.383 7% 56
32.159 100% 32.173 100% 14
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Sennestadt
Altersgruppe 2019 | Antel ;ﬂpp . 2022 ﬁﬂﬁis'gdrirppe oo
Zahlen
Unter 60 15.715 72% 15.573 71% - 142
60-64 1.442 7% 1.514 7% 72
65-79 2.911 13% 2.930 13% 19
80+ 1.908 9% 1.897 9% -11
21.976 100% 21.914 100% - 62
Senne
Altersgruppe 2019 | At ;ri'ppe 2022 ﬁﬂfs'gr‘ffppe ?Z;e;%r;%%?;ng
ahlen
Unter 60 15.367 73% 15.395 72% 28
60-64 1.408 7% 1.552 7% 144
65-79 2.887 14% 2.953 14% 66
80+ 1.473 7% 1.524 7% 51
21.135 100% 21.424 100% 289
Bielefeld
Altersgruppe 2019 ﬁﬂgis';rirppe 2022 ﬁﬂgﬁis'grirppe i\ﬁle;%r:i'lal:ltjgng
Zahlen
Unter 60 252.110 74% 250.744 74% -1.366
60-64 20.508 6% 21.976 6% 1.468
65-79 44.001 13% 44.382 13% 381
80+ 23.223 7% 23.909 7% 686
339.842 100% 341.011 100% 1.169

Quelle: Einwohnermelderegister der Stadt Bielefeld und Bevolkerungsvorausberechnung vom Presseamt/Sta-
tistikstelle der Stadt Bielefeld aus dem Jahr 2020 zur (mittleren) Hauptvariante

Um der stetigen Dynamik der Bevélkerungsentwicklung und demografischen Trends Rech-
nung zu tragen und die Veranderungen in der Altersgruppe der tiber 80-Jahrigen besser ab-
schatzen zu kénnen, wird zusatzlich die mittel- und langfristige Bevolkerungsentwicklung in
den Blick genommen.
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Abbildung 1: Absolute Entwicklung der Bevdlkerung in Bielefeld bis zum Jahr 2045 mit dem Basisjahr 2019
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Quelle: Einwohnermelderegister der Stadt Bielefeld und Bevdlkerungsvorausberechnung vom Presseamt/Sta-
tistikstelle

Abbildung 1 zeigt die mittlere Variante der absoluten Bevolkerungsentwicklung der Stadt
Bielefeld bis zum Jahr 2045. Wahrend die Gesamtbevdlkerung einen kontinuierlichen leich-
ten Zuwachs erfahrt, entwickeln sich die Gruppen der 65- bis unter 80-Jahrigen sowie der
Uber 80-Jahrigen sehr unterschiedlich. Wahrend die jiingere Altersklasse von 2021 bis 2034
im Vergleich zu anderen Altersgruppen zunachst an Bedeutung gewinnt, dann stagniert und
ab 2038 wieder leicht zurilickgeht, ist bei den tber 80-Jahrigen eine gegenlaufige Entwicklung
zu verzeichnen. Diese nehmen zwischen 2021 und 2028 leicht ab. AnschlieRend steigt die
Wachstumskurve kontinuierlich an — zunachst leicht, ab 2034 jedoch auch zunehmend deut-
lich.

Auch wenn der Anteil der (iber 80-Jahrigen, die ein erhohtes Pflegerisiko haben und die
Hauptzielgruppe fiir die stationare Versorgung bilden, an der Gesamtbevdlkerung in den
kommenden Jahren aus unterschiedlichen Griinden’ zunichst abnehmend angenommen
wird, zeigt sich bei der Betrachtung der absoluten Zahlen eine Verringerung um lediglich
2.552 Personen (zwischen 2021 und 2028). AnschlieRend wachst die Altersgruppe bis 2045
jedoch um 7.264 Personen an. Aus diesem Grund erscheint es bereits zum jetzigen Zeitpunkt
sinnvoll, nach innovativen Losungen fiir Wohnen und Versorgung zu suchen, die sich besten-
falls flexibel an wechselnde Trends in der Zukunft anpassen lassen.

7V. a. durch Annahme einer kurzfristig hohen Zuwanderung im mittleren Alter (z. B. Ausbau der Universitit
Bielefeld, Auslandzuwanderung), die dann (ber die Jahre wieder abflachend angenommen wird
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Abbildung 2: Entwicklung der Gesamtbevolkerung in Bielefeld bis 2028 nach Altersgruppen
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Quelle: Vorausberechnung der Bevolkerung vom Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld mit Modellannah-
men der stadtischen Vorausberechnung 2020 zur mittleren Variante mit Basisjahr 2019

Abbildung 2 verdeutlicht noch einmal, dass die Bielefelder Bevolkerung bis 2028 weiter an-
steigt (+4.300 Einwohnerinnen und Einwohner; +1,3 Prozent). Die Entwicklung in den einzel-
nen Altersklassen zeigt unter Beriicksichtigung der Bevolkerungsanteile bis 2028 eine rela-
tive Abnahme der unter 60-Jahrigen zugunsten der héheren Altersklassen. Insbesondere die
Gruppe der 60- bis 64-Jahrigen nimmt seit 2016 kontinuierlich zu, wahrend der Anteil der 65-
bis 79-Jahrigen bis 2018 zunachst leicht sinkt, um anschlieBend wieder zu steigen. Bis 2018
wuchs auch der Anteil der Gber 80-Jahrigen. Im Gegensatz zu friiheren Bevolkerungsvoraus-
berechnungen wird dieser zwischen 2019 und 2028 jedoch voraussichtlich wieder leicht
schrumpfens.

Abbildung 3 zeigt gesondert die Entwicklung der Altersgruppe 80+ in den einzelnen Stadtbe-
zirken. Die Prozentzahlen geben die Veranderung von 2019 zu 2028 an. Es wird deutlich,
dass die Zahl der (iber 80-Jahrigen in nahezu allen Stadtbezirken (und daher auch in der Ge-
samtstadt) bis 2028 riicklaufig ist (ausgenommen in Schildesche und in J6éllenbeck). In der
letzten Bedarfsplanung wurde noch in sechs von zehn Stadtbezirken mittelfristig (bis 2028)
eine Zunahme der Altersgruppe angenommen.

8 Griinde fiir diese Prognose: Anhaltende Wanderungsgewinnen in jiingeren Altersstufen, Babyboomer noch
nicht in der oberen Altersgruppe angelangt, ... (weitere Erlauterungen der demographischen Struktur und Be-
setzung der Geburtskohorten sowie Hinweise zu Besonderheiten: https://www.bielefeld.de/ftp/doku-
mente/Bielefeld_Statistik_kompakt_1_2020_Bevoelkerungsstruktur.pdf)
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Abbildung 3: Entwicklung der iiber 80-Jahrigen bis 2028 nach Stadtbezirken (prozentuale Verdnderung 2019-

2028)

5.000
4.500
4.000
3.500
3.000
2.500
2.000
1.500
1.000

50

o

o

-6,8
1,6 -10,8
4,1
-20,3
-10,8
\ CQQ/ N < Q \, (‘
< .\6“{9 & o k‘\\o q};o & 35 & & . Q}Q’
\ ¥ X L S A N & >
5(‘9 b,bb N S S o

m 2019 w2022 w2028

Quelle: Vorausberechnung der Bevélkerung vom Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld mit Modellannah-
men der stadtischen Vorausberechnung 2020 zur mittleren Variante mit Basisjahr 2019

Auf Grundlage der Abbildungen 1 bis 3 lassen sich folgende Aussagen machen:

Die Altersgruppe der 60-64-Jahrigen steigt bis 2022 um ca. 1.500 Personen. Beson-
ders stark fallt der angenommene Zuwachs im Stadtbezirk Mitte und Heepen aus.

Die Ergebnisse der Bevolkerungsvorausberechnung zeigen fiir die Gruppe der 65- bis
unter 80-Jahrigen fir die Gesamtstadt bis 2022 einen Zuwachs von fast 400 Perso-
nen. Die Entwicklung in den einzelnen Stadtbezirken verlauft dabei sehr unterschied-
lich: Wahrend vor allem in den Stadtbezirken Mitte, aber auch Stieghorst, Senne und
Gadderbaum ein (relativ starker) Zuwachs festzustellen ist, nimmt die Anzahl der Per-
sonen in dieser Altersgruppe vor allem in Heepen und Dornberg weiter ab.

Etwas weniger stark als in den letzten Jahren angenommen wird vermutlich der Zu-
wachs in der Altersgruppe der Gber 80-Jahrigen ausfallen (+ rd. 680 Menschen bis
2022), die ein deutlich erhdhtes Pflegerisiko hat.

Weiterhin ist die Bevolkerung im Stadtbezirk Mitte im Vergleich zur Gesamtstadt et-
was jinger und Sennestadt weist den hochsten Anteil der tiber 80-Jahrigen auf.

Bis zum Jahr 2022 wird Bielefeld etwas wachsen (+ rd. 1.200 Personen). Auch danach
(bis 2028) wird die Anzahl aller Bielefelder*innen leicht zunehmen. Dies zeigt sich vor
allem beim Anteil der 60- bis 64-Jahrigen und der nachsthéheren Altersklasse (65-79
Jahre), wahrend der Anteil der anderen Altersgruppen (leicht) zuriickgeht.

Wahrend die Bielefelder Gesamtbevdlkerung nach 2028 nur noch leicht steigt, wird
sich die Gruppe der iber 80-Jahrigen insbesondere ab 2034 deutlich vergréRern.

Auf Basis der vorliegenden Statistiken wird im Weiteren gezeigt, wie die demografische Ent-
wicklung den rechnerischen Bedarf pflegerischer Versorgung in den kommenden Jahren vo-
raussichtlich beeinflussen wird.
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4. Entwicklung der Pflegebediirftigkeit

In Bielefeld hatten zum Stichtag im Dezember 2017 13.836 Menschen einen Pflegegrad und
damit einen Anspruch auf Leistungen der Pflegeversicherung.

Abbildung 4: Pflegebediirftige und ihre Versorgung zum Stichtag im Dezember 2017

13 836 Pflegebediirftige insgesamt

in Heimen vollstationar
zu Hause versorgt: versorgt:
11 046 (80 %) 2784 (20%)

zusammen mit/ Tagespflege:
durch Angehorige: durch ambulante 468 Menschen
Pflegedienste/n: (4%)
6 771 Pflegebe-
diirftige (61%) 4 275 Pflegebe-

diirftige (39%)

Quelle: Stadt Bielefeld. Pflegebericht 2017. Grundlagen — Zahlen — Fakten. Bielefeld 2019, S. 11

Der Pflegebericht kommt zu dem Ergebnis: , Die Zahl der Pflegebediirftigen ist im Jahr 2017
gegeniber der letzten Datenerhebung im Jahr 2015 deutlich (21%) angestiegen. Die Steige-
rung ist Uberwiegend auf den veranderten Begriff der Pflegebediirftigkeit im Sozialgesetz-
buch XI zurickzufihren. Dieser geht nun vom Grad der Selbstdandigkeit der Betroffenen aus
und nicht mehr vom zeitlichen Umfang der erforderlichen, somatisch bedingten Pflegever-
richtungen. Die Umsetzung der gesetzlichen Neuregelung macht damit den tatsachlich be-
stehenden Unterstiitzungsbedarf von pflegebediirftigen Menschen in der Stadt transparen-
ter und besser sichtbar.

Der Anstieg der Pflegebedirftigen verlauft nicht parallel zur Altersentwicklung der Bevolke-
rung, vielmehr steigt die Pflegequote in allen Altersgruppen und besonders deutlich in den
jungeren Alterskohorten” (Stadt Bielefeld. Pflegebericht 2017, S. 2).

Tabelle 3 zeigt die Zahl der Pflegebediirftigen fiir 2019 und 2022 nach Altersgruppen in den
einzelnen Stadtbezirken. Diese basieren auf den aktuellen und vorausberechneten Bevolke-
rungszahlen sowie den Pflegequoten, die aus den Ergebnissen der Pflegestatistik 2017 fiir
Bielefeld berechnet wurden. Diese Zahlen flieRen in die Berechnung des Bedarfs an stationa-
ren Pflegeplatzen ein.
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Tabelle 3: Pflegebediirftige nach Altersgruppen 2019 und Vorausberechnung 2022

Mitte
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrtige i\:}e:;r;((i)%?;ng
2019 2022 | Zanlen
Unter 60 0,9% 580 0,9% 582 2
60-64 2,9% 122 2,9% 132 10
65-79 7,6% 654 7,6% 674 20
80+ 35,0% 1.456 35,0% 1.440 -16
2.812 2.827 15
Schildesche
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddritige me;%r:cj)i;?;ng
2019 2022 | Zanten
Unter 60 0,9% 284 0,9% 279 -5
60-64 2,9% 69 2,9% 74
65-79 7,6% 416 7,6% 416 0
80+ 35,0% 1.097 35,0% 1.180 83
1.865 1.949 83
Gadderbaum
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddritige Pflegequote beddritige me;%r:cj)i:ltj:ng
2019 2022 | Zanten
Unter 60 0,9% 68 0,9% 68 0
60-64 2,9% 20 2,9% 21 1
65-79 7,6% 102 7,6% 107 5
80+ 35,0% 279 35,0% 284 5
469 480 11
Brackwede
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrftige i\;e;?)r;cii:g;ng
2019 2022 | Zanlen
Unter 60 0,9% 267 0,9% 270 3
60-64 2,9% 74 2,9% 77 4
65-79 7,6% 420 7,6% 420 1
80+ 35,0% 1.046 35,0% 1.084 38
1.807 1.852 45
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Dornberg
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddritige \i/r?raatr)]gciruutzg
2019 2022 Zahlen
Unter 60 0,9% 124 0,9% 122 -2
60-64 2,9% 38 2,9% 40 2
65-79 7,6% 231 7,6% 229 -3
80+ 35,0% 524 35,0% 530
918 921
Jollenbeck
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrftige i\:}e;%r;((i)tle&:ng
2019 2022 | anlen
Unter 60 0,9% 142 0,9% 139 -4
60-64 2,9% 44 2,9% 50 5
65-79 7,6% 262 7,6% 261 -1
80+ 35,0% 567 35,0% 614 47
1.016 1.064 48
Heepen
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrftige i\;e;ig((j)i:?;ng
2019 2022 | Zanlen
Unter 60 0,9% 312 0,9% 309 -3
60-64 2,9% 85 2,9% 91 7
65-79 7,6% 490 7,6% 485 -5
80+ 35,0% 1.162 35,0% 1.205 43
2.049 2.091 42
Stieghorst
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrftige i\:]e;%r;cci)%;l:ng
2019 2022 | Z3hlen
Unter 60 0,9% 211 0,9% 209 -2
60-64 2,9% 59 2,9% 62
65-79 7,6% 329 7,6% 334
80+ 35,0% 814 35,0% 834 20
1.413 1.440 26
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Sennestadt
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddritige me;%r;(i%?enng
2019 2022 | Z2hlen
Unter 60 0,9% 141 0,9% 140 -1
60-64 2,9% 42 2,9% 44 2
65-79 7,6% 221 7,6% 223
80+ 35,0% 668 35,0% 664 -4
1.072 1.071 -2
Senne
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddritige xe;%r;(étle&;ng
2019 2022 | Zanlen
Unter 60 0,9% 138 0,9% 139 0
60-64 2,9% 41 2,9% 45 4
65-79 7,6% 219 7,6% 224 5
80+ 35,0% 516 35,0% 533 18
914 941 27
Bielefeld
Pflege- Pflege- u
Altersgruppe | Pflegequote beddrftige Pflegequote beddrftige i\;e;ig((j)?&;ng
2019 2022 | Z3hlen
Unter 60 0,9% 2.269 0,9% 2.257 -12
60-64 2,9% 595 2,9% 637 43
65-79 7,6% 3.344 7,6% 3.373 29
80+ 35,0% 8.128 35,0% 8.368 240
14.336 14.635 299

Quelle: Vorausberechnung der Bevélkerung vom Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld mit Modellannah-
men der stadtischen Vorausberechnung 2020 zur mittleren Variante mit Basisjahr 2019 und der Ergebnisse der
Pflegestatistik 2017

»Von den Pflegebedurftigen wurden 80% ambulant versorgt, 20% nahmen zum Stichtag sta-

tionare Versorgung in Anspruch, davon 4% Angebote der Kurzzeitpflege. Insbesondere die

Zahl der Pflegegeldempfanger und -empfangerinnen verzeichnet den groRten Zuwachs seit

Einflihrung der Pflegeversicherung.” (Stadt Bielefeld. Pflegebericht 2017, S. 2).

Tabelle 4 zeigt, dass der Anteil ambulant versorgter Personen kontinuierlich gestiegen ist
und sich die Versorgung entsprechend der vom Gesetzgeber definierten Vorrangigkeit am-

bulanter gegenliber einer stationaren Vollversorgung entwickelt hat.
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Tabelle 4: Leistungsberechtigte nach Versorgungart in Bielefeld zum Stichtag im Dezember 2017

Jahr insgesamt davon erhielten
hausliche Pflege stationare Pflege
davon Pflegegeld davon Pflegesachleistung

2005 7.946 3.059 38,5% 2.039 25,7% 2.848 35,8%
2007 8.319 3.213 38,6% 2.210 26,6% 2.896 34,8%
2009 9.097 3.492 38,4% 2.744 30,2% 2.861 31,4%
2011 9.448 3.900 41,3% 2.676 28,3% 2.872 30,4%
2013 10.367 4.366 42,1% 3.203 30,9% 2.798 27,0%
2015 11.463 5.031 43,9% 3.624 31,6% 2.811 24,5%
2017 13.836 6.771 61,0.% 4.275 39,0.% 2.784 20,0%

Quelle: Stadt Bielefeld. Pflegebericht 2017. Bielefeld 2019

Aufgrund der Ergebnisse aus der Pflegestatistik 2017 wird fiir die Bedarfsplanung 2020 bis
2022 weiterhin ein Anteil an stationar Versorgten von 20,0 % angenommen.

Tabelle 5 gibt einen Uberblick tiber die Inanspruchnahme stationirer Versorgung in den ein-
zelnen Altersklassen.

Tabelle 5: Pflegebediirftige und davon Nutzer stationdrer Versorgung (absolut, relativ) nach Altersgruppen

Alter 2017  davon Nutzer stat. Pflegeplatze Anteil Nutzer stat. Pflegeplatze
u 60 2.232 39 2%
60 - 70 1.284 153 12%
70-75 921 159 17%
75 - 80 1.824 342 19%
80 - 85 2.532 540 21%
85 - 90 2.607 702 27%
90 Jahre und &lter 2439 852 35%
Gesamt 13.836 2787 20%

Quelle: Eigene Berechnungen auf Basis der Bevolkerungszahlen aus dem Einwohnermelderegister der Stadt

Bielefeld vom Presseamt/Statistikstelle und der Ergebnisse der Pflegestatistik 2017
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Auf Grundlage von Abbildung 4 sowie der Tabellen 3 bis 5 zur zukiinftigen Entwicklung der
Pflegebediirftigen in Bielefeld lassen sich folgende Aussagen ableiten:

e Die Zahl der Pflegebedirftigen in Bielefeld wird bis 2022 auf rund 14.600 ansteigen (+
ca. 300 Personen).

e Erwartungsgemal entfallt der groRte Zuwachs von 240 Personen auf die Gruppe der
Uber 80-Jahrigen.

e Aktuell werden 80 % der pflegebedirftigen Bielefelder*innen zuhause gepflegt. Das
entspricht 11.046 Personen, die allein durch Angehorige oder mit Unterstltzung
durch einen ambulanten Pflegedienst versorgt werden.

e Esist anzunehmen, dass sich die seit 2005 festzustellende kontinuierliche Verlage-
rung der Versorgung in den ambulanten Bereich aus den bereits genannten Griinden®
weiter fortsetzen wird.

e 75 % der Bielefelder*innen, die stationare Vollversorgung in Anspruch nehmen, sind
80 Jahre und alter.

9V. a. finanzielle Anreizwirkungen der Pflegestarkungsgesetze zur weiteren Forcierung des Grundsatzes ,,ambu-
lant vor stationar”
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5. Volistationare Versorgung in Bielefeld

Aktuell existieren in Bielefeld 2.726 stationare Pflegeplatze zur Dauerpflege in 32 Einrichtun-
gen. Eine Einrichtung mit 100 Platzen musste fir eine umfangreiche ,Legionellensanierung”
geschlossen werden?®.

Aufgrund der Vorgabe des Landes NRW, bis 31.07.2018 in Bestandseinrichtungen eine Ein-
zelzimmerquote von 80% und eine Verbesserung der sanitdaren Versorgung zu erreichen, fin-
den in den Bielefelder Pflegeheimen derzeit viele Veranderungen statt, die sich auch auf die
Angebotszahlen auswirken. Die Mehrheit der Einrichtungen entspricht bereits den Vorga-
ben, die librigen befinden sich Gberwiegend im laufenden Umbau oder in der Planung von
Ersatzbaumalnahmen. Diese miissen bis Ende Juli 2023 abgeschlossen sein. Bis dahin diirfen
Einrichtungen, die die Vorgaben des Landes NRW noch nicht erfiillen, freiwerdende Doppel-
zimmer oberhalb der erlaubten 20% nicht neu belegen, aber in einer Ubergangszeit an Kurz-
zeitpflegegaste vergeben.

o Die Altenhilfe Bethel wird in Gadderbaum durch einen Ersatzneubau fiir das Haus
Abendfrieden 80 stationare Platze schaffen. Es wird erwogen, wegfallende Platze
durch ambulante Angebote zu ersetzen. Das Boysenhaus hat sein Angebot dauerhaft
auf 63 Platze reduziert.

e Die Planungen zur Anpassung der zum Evangelischen Johanneswerk gehdrenden Pfle-
geeinrichtungen beinhalten keine Veranderung der Platzzahlen. Die umfangreichen
Umbauplanungen fiir das Dietrich-Bonhoeffer-Haus zielen auf die Errichtung von
zwei Ersatzbauten. Der erste — das Marswidisstift — konnte bereits im Februar 2020
von den ersten Bewohner*innen des Dietrich-Bonhoeffer-Hauses bezogen werden.
Der zweite Neubau soll auf dem Gelande des ehemaligen Perthes-Hauses entstehen.
Ein Ersatzbau flr das Lutherstift wird in der Petristralle geplant. Das Angebot wird
um lediglich einen Platz reduziert.

e Das AWO-Seniorenzentrum Rosenhdhe befindet sich derzeit im Umbau und wird
auch nach dem Umbau die bisherige Platzzahl behalten.

e Die Diakonischen Altenzentren Bielefeld gGmbH errichten einen Ersatzneubau fiir das
Petristift in Heepen, wodurch 22 zusatzliche Pflegeplatze geschaffen werden.

e Das Altenzentrum Leithenhof in Tragerschaft des Evangelischen Perthes-Werkes in
Heepen befindet sich im Umbau und reduziert sein Angebot um lediglich einen Platz.

e Das Ernst-Barlach-Haus des Diakonieverbands Brackwede hat seine Plane zum Um-
bau vorgelegt und wird die lGberschissigen Doppelzimmer zunachst als Einzelzimmer
nutzen. Bis 2022 wird sich das Angebot um weitere 10 Platze verringern.

e Fiir das Haus Laurentius in Tragerschaft des Vereins Katholische Altenpflegeeinrich-
tungen e.V. Paderborn wird derzeit ein Neubau mit 80 Platzen geplant. 22 Platze wer-
den damit abgebaut.

e Auch die Ravensberger Seniorenresidenz der Curanum AG baut bis 2022 15 Platze ab.

e Das Seniorenzentrum Baumheide wurde Ende 2019 wegen eines Legionellenbefalls
geraumt. Aktuell wird mit dem LWL das weitere Vorgehen — insbesondere die Kos-
tenliibernahme — verhandelt. Noch ist unklar, ob das Geb&dude saniert werden kann

10 Alle Bewohner*innen konnten kurzfristig untergebracht werden — liberwiegend in anderen stationédren Ein-
richtungen innerhalb von Bielefeld.
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oder abgerissen und neu gebaut werden muss. Nach abgeschlossenen BaumaRnah-
men sollen die urspriinglichen 104 Plitze bestenfalls wieder zur Verfliigung stehen?’,

Nach Fertigstellung der Um- und NeubaumaRnahmen der Trager wird sich das stationdre
Platzangebot bis 2022 voraussichtlich um 62 Platze erhéhen. Diese Veranderungen sind in
der nachfolgenden Ubersicht bereits beriicksichtigt.

Ubersicht 1: Stationire Pflegeplitze in den Stadtbezirken

Heime 2019 2022
Wilhelm-Augusta- Stift 116 116
Martha-Stapenhorst-Heim 71 71
Marienstift 101 101
Curanum 85 70
Lutherstift 81 0
Ersatzbau Lutherstift Petristrale 80
Pflegewohnheim St. Joseph 80 80
Summe 534 518
Schildesche

Heime 2019 2022
Huchzermeier-Stift 63 63
Dietrich-Bonhoeffer-Haus 120 0
Ersatzbau Die@rich-Bonhoeffer- 0 80
Haus Marswidisstift

Dorothee-Sélle-Haus 88 88
Karl-Pawlowski-Haus 79 79
Jochen-Klepper-Haus 102 102
Haus Laurentius 102 0
Ersatzbau Haus Laurentius 0 80
Village Seniorenzentrum 80 80
Summe 634 572

Gadderbaum

Heime 2019 2022
Quellenhof 30 30
St. Pius Pflege und Wohnen 70 70
Haus Abendfrieden 78 0
Ersatzbau Haus Abendfrieden 80
Summe 178 180

1 Im Rahmen der jahrlichen Aktualisierung des Bedarfsplans wird im kommenden Jahr Giberpriift, ob diese An-

nahme noch zutreffend ist.
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Dornberg
Heime 2019 2022
Pflegezentrum Lohmannshof 76 76
Summe 76 76
Brackwede
Heime 2019 2022
Seniorenzentrum Rosenhdhe 148 154
Johann-Heermann-Haus 137 137
Pflegezentrum Quelle 80 80
Pflegeresidenz am Meilenstein 20 20
Summe 385 391
Senne
Heime 2019 2022
Breipohls Hof 80 80
Summe 80 80
Sennestadt
Heime 2019 2022
Ernst-Barlach-Haus 102 92
Frieda-Nadig-Haus 113 113
Haus Elim 69 69
Boysenhaus 63 63
Summe 347 337
Stieghorst
Heime 2019 2022
Haus Ubbedissen 104 104
Wohnstift Salzburg 180 176
Summe 284 280
Heepen
Heime 2019 2022
Petristift 50 72
Seniorenzentrum
Baumheide 0 104
Leithenhof 60 80

Summe 110 256
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Jollenbeck
Heime 2019 2022
Paul-Gerhard-Altenzentrum 98 98
Summe 98 98
Gesamt (Dauerpflege): 2.726 2.788

Quelle: WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Wenngleich die Verweildauer in stationaren Einrichtungen generell als riicklaufig bezeichnet
wird, lebte mehr als ein Drittel der Bewohner*innen (35,9%) laut der diesjahrigen Befragung
bereits mehr als 24 Monate in der jeweiligen Einrichtung. Zwei Drittel der versorgten Perso-
nen hatten einen Pflegegrad 3 (32,2%) oder 4 (34,4%). Die zukiinftige durch die Pflegereform
beeinflusste Verteilung der Pflegegrade in stationaren Einrichtungen ist zum aktuellen Zeit-
punkt jedoch noch nicht valide abschatzbar. Eine weitere punktuelle Abfrage liber die Tra-
gerkonferenz sollte Aufschluss tiber das AusmaR der Nachfrage nach stationdrer Versorgung
sowie den Bedarf junger Pflegebediirftiger (unter 60 Jahren) geben. Jedes zweite Pflegeheim
flihrt eine Warteliste (max. zehn Personen). Es ist jedoch zu beriicksichtigen, dass sich viele
Menschen zeitgleich fliir mehrere Heime anmelden. Dariliber hinaus erhalt ebenfalls jede
zweite Einrichtung Anfragen von jlingeren Pflegebedirftigen — in unterschiedlicher Intensitat
(von ca. 25 pro Jahr bis ca. 2 pro Jahr).

Das vergangene Jahr hat deutlich gezeigt, welchen Herausforderungen sich die Bielefelder
Pflegeheime (ebenso wie in NRW und ganz Deutschland), aber auch Betreiber*innen ambu-
lanter Dienste bei unvorhersehbaren Ereignissen wie der Corona-Pandemie, aber auch ei-
nem Legionellenbefall stellen missen. Die Notwendigkeit, flexibel auf akute Bedarfsspitzen
zu reagieren, nimmt an Bedeutung zu. Nachfolgend sind unterschiedliche Aspekte aufge-
fuhrt, die den Heimalltag seit Ausbruch der Pandemie im Februar/Marz 2020 bestimmen und
die bei telefonischen Abfragen im Mai vom Leitungspersonal der unterschiedlichen Einrich-
tungen (stationdr, teilstationar, ambulant) in Bielefeld benannt wurden.

Herausforderungen im Rahmen der Corona-Pandemie
Pflegeheime

e Entwicklung eines Hygiene- und Infektionsschutzkonzepts

e Einhalten erhohter Hygienestandards

e Beschaffen und Vorhalten ausreichender Schutzausristung

e Warten auf neue Verordnungen und deren kurzfristige Umsetzung (Problem:
Fehlendes bundeseinheitliches Vorgehen)

e Aufnahmen aus dem Krankenhaus bzw. dem ambulanten Setting und damit ver-
bundene Auflagen
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e Angst vor Infektionen (Mitarbeiter*innen, Bewohner*innen) bzw. Todesfillen

e Wegfall von ehrenamtlicher Unterstltzung: Der Personalmangel hat in vielen
Heimen dazu gefiihrt, dass Angehdrige auch Pflegeaufgaben Gbernehmen (z. B.
Sicherstellen einer ausreichenden Fliissigkeitsaufnahme, Hilfe beim Essen)

e Umgang mit Bewohner*innen (notwendiger Kérperkontakt nicht erlaubt)

e Umgang mit und Versorgung von demenziell veranderten Bewohner*innen
(,verstehen die Situation nicht”)

e Veranderung des Allgemeinzustands der Bewohner*innen (,,eingeschrankter Be-
wegungsradius hat Auswirkungen ...“)

e Drohende soziale Isolierung der Bewohner*innen durch mangelnde gesellschaft-
liche Einbindung

e Besuchsbeschrankungen/Umgang mit Angehorigen (besondere Herausforde-
rung: Bewohner*innen in der Sterbephase, Besuch von Enkelkindern)
- Verordnungen/Schutzkonzept

e Aufklarungsarbeit bei Mitarbeiter*innen, Bewohner*innen und Angehorigen
(,Mitarbeiter, Bewohner, unsere Patienten und Angehdorigen schiitzen, sie immer
informieren, ins Boot holen, Vertrauen und Zuversicht vermitteln, ...“)

e Psychische Belastung der Mitarbeiter*innen

Quintessenz:

Die Corona-Pandemie stellt Pflegeheime vor groBe Herausforderungen — vor allem
beim Aufrechterhalten des Gleichgewichts zwischen Gewahrleistung des Schutzes

fiir Mitarbeiter*innen, Bewohner*innen sowie deren Angehorige und der Vermei-
dung sozialer Isolation und familidrer Entbindung der Bewohner*innen. Dies erfor-
derte und erfordert groRe seelische Belastbarkeit und viel Aufklarungsarbeit.

Was heiflt das fiir den Bedarf an stationdrer Pflege?

Es ist anzunehmen, dass in vielen Fillen ein Bedarf an stationarer Pflege bestand,
aus Angst vor Ansteckung jedoch keine entsprechende Versorgung in Anspruch ge-
nommen wurde. Dadurch sind hausliche Situationen entstanden, die alle Beteiligte
an die Grenze ihrer Belastbarkeit gefiihrt haben.

Vermutlich werden sich auch weiterhin viele Menschen scheuen, ihre zu pflegen-
den Angehorigen stationdr versorgen zu lassen — aus Sorge vor einem erneuten
Shut-Down und damit einhergehenden Kontaktsperren in Pflegeheimen.

23



Bedarfsplanung der Stadt Bielefeld fiir stationdre und teilstationare Pflegepldtze 2020-2022

5.1.

Rechnerischer Bedarf an stationaren Pflegepldtzen

Die Bedarfsermittlung der stationaren Versorgung beriicksichtigt den Wunsch der meisten
Menschen nach einer wohnortnahen Versorgung im Fall von Pflegebediirftigkeit und findet
daher nach Stadtbezirken statt. Der rechnerische Bedarf an Dauerpflegeplatzen bis 2022 ba-
siert auf der Bevolkerungsvorausberechnung!? des Presseamtes/Statistikstelle unter An-
nahme einer konstanten altersspezifischen Pflegequote und einer stationdren Versorgungs-
guote von 20%. Beide Werte beruhen auf den Ergebnissen der Pflegestatistik aus dem Jahr
2017. Die Anzahl der Pflegebediirftigen im Jahr 2022 wird kumuliert fiir die Altersgruppen

der unter 60-Jahrigen, der 60-79-Jahrigen und der tber 80-Jahrigen dargestellt.

Tabelle 6: Berechnung des rechnerischen Bedarfs an stationdren Pflegeplatzen

Stadtbezirke Bevolkerung Pflegebedirftige | davon Nutzer stat. | Stat. Pflegeplatze | Unter-/
2022 2022 | Pflegeplatze (20 %) 2022 | Uberdeckung

Mitte 82.191 2.827 565 518 - 47
Schildesche 42.382 1.949 390 572 182
Gadderbaum 10.496 480 96 180 84
Brackwede 41.303 1.852 370 391 21
Dornberg 19.471 921 184 76 -108
Jollenbeck 22.305 1.064 213 98 - 115
Heepen 47.352 2.091 418 256 - 162
Stieghorst 32.173 1.440 288 280 -8
Sennestadt 21.914 1.071 214 337 123
Senne 21.424 941 188 80 - 108
Gesamt 341.011 14.635 2.926 2.778 - 148

Quelle: Eigene Berechnungen auf Basis der Daten des Presseamtes/Statistikstelle, der Ergebnisse der Pflegesta-
tistik 2017 und der Angaben der WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Die Vorausberechnung flir 2022 auf Basis der Pflegequote und der Quote der stationaren
Inanspruchnahme zeigt einen Fehlbestand von 148 Platzen. Wahrend in Schildesche und
Sennestadt eher ein Uberangebot besteht, zeigt sich vor allem in Heepen, Jéllenbeck, Senne
und Dornberg eine Unterversorgung. Das Defizit an stationdren Platzen hat sich seit der letz-
ten Berechnung fiir 2020 um 104 Platze verringert. Dies ist insbesondere auf die aktualisierte
Vorausberechnung zur Entwicklung der Bielefelder Bevélkerung zurlickzufiihren, die in der
Altersgruppe der (iber 80-Jahrigen einen eher geringeren Zuwachs anzeigt. Zudem wird an-
genommen, dass die Platze des Seniorenzentrums Baumheide in 2022 wieder zur Verfliigung
stehen. Andernfalls lage der errechnete Fehlbestand deutlich héher (+ rd. 100 Platze).

Dieser Umstand zeigt, dass die Bericksichtigung von Expertenwissen der Bielefelder Pflege-
landschaft und der Kommune bei der Aufstellung einer verbindlichen Bedarfsplanung uner-
[asslich ist. Andernfalls gewannen solche Unwagbarkeiten einen derart groRen Einfluss auf

das Rechenergebnis und damit auf die Kernaussage des Berichts, dass die Aussagekraft des

12 mit Modellannahmen der stidtischen Vorausberechnung 2020 zur mittleren Variante mit Basisjahr 2019
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Instruments als wenig valide eingeschatzt werden misste. Auch wenn sie alle Beteiligten zu-
nachst an ihre Grenzen gefiihrt haben, konnten die Ereignisse innerhalb des letzten Jahres
(Legionellenbefall, Insolvenz) in Bielefeld gut gemeistert werden. Riickblickend wird aber
umso deutlicher, dass das Instrument der verbindlichen Bedarfsplanung einen theoretischen
Ausblick darstellt und die Verantwortlichen trotz guter Planung durch unvorhersehbare Er-
eignisse schlagartig in die Konfrontation mit der Realitat gezwungen werden kénnen. Dabei
geht es stets um den Balanceakt zwischen zwei zu vermeidenden Szenarien:
e Einem Versorgungsdefizit (z. B. durch die kurzfristige Unterbringung von 100 Bewoh-
ner*innen eines zu schlieBenden Pflegeheims)
e oder einem Uberangebot (durch den Neubau eines weiteren Pflegeheims, dessen Ka-
pazitaten moglicherweise gar nicht umfanglich nachgefragt werden, weil z. B. eine
ambulante Versorgung bevorzugt wird oder das notwendige Pflegepersonal fehlt).

5.2.  Kurzzeitpflege in Bielefeld

Aufgrund der engen Verknipfung mit den vollstationaren Einrichtungen und des Einflusses
auf die Bedarfsberechnung soll bereits an dieser Stelle der Bereich der Kurzzeitpflege aufge-
griffen werden. Vor dem Hintergrund der starken Zunahme ambulanter Versorgung, hier ins-
besondere der Pflege durch Angehorige, gewinnt die Kurzzeitpflege als Entlastungsangebot
fur hausliche Pflegesettings zunehmend an Bedeutung. Ebenso wie bei der Tagespflege sind
Aussagen Uber die Inanspruchnahme zahlenmaRig jedoch nicht konkret darstellbar.

Tabelle 7 zeigt eine Ubersicht tiber die Verteilung der Kurzzeitpflegeplatze®® auf die Stadtbe-
zirke. In Solitareinrichtungen liegt die Platzzahl bei 22. Auch hier wird flr jeden Bezirk die
Platzzahl mit der Anzahl der Pflegebeddrftigen ins Verhaltnis gesetzt und der jeweilige Ver-
sorgungsgrad'* bestimmt. Die Berechnungen fiir 2019 und prospektiv fiir 2022 basieren auf
den Bevolkerungsvorausberechnungen und den Ergebnissen der Pflegestatistik 2017 sowie
der Angaben der WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld.

1392% der insgesamt 271 Kurzzeitpflegepldtzen sind eingestreute Kurzzeitpflegeplitze. Es ist zu beachten, dass
es sich hierbei lediglich um theoretische Zahlen handelt, die auf den Angaben in den Vergiitungsvertragen ba-
sieren, und nicht kontinuierlich real zur Verfiigung stehende Kapazitdaten abbilden.

14 Anteil der Pflegebediirftigen im jeweiligen Stadtteil, der mit Angeboten der Kurzzeitpflege versorgt werden
kann
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Tabelle 7: Versorgung von Pflegebediirftigen mit Kurzzeitpflegepldtzen 2019 und 2022

Stadtbezirk Gesamtzahl | Pflegebedurftige | Versorgungsgrad | Pflegebedirftige | Versorgungsgrad
KZP 2019 2019 2022 2022
Mitte 72 2.812 2,6% 2.827 2,4%
Schildesche 92 1.865 5,1% 1.949 5,3%
Gadderbaum 11 469 2,4% 480 2,3%
Brackwede 25 1.807 1,4% 1.852 1,8%
Dornberg 4 918 0,5% 921 0,4%
Jollenbeck 5 1.016 0,5% 1.064 0,5%
Heepen 17 2.049 0,8% 2.091 0,8%
Stieghorst 16 1.413 1,2% 1.440 1,1%
Sennestadt 19 1.072 1,8% 1.071 1,8%
Senne 10 914 1,1% 941 1,1%
Gesamt 271 14.336 1,9% 14.635 2,0%

Quelle: Eigene Berechnungen auf Basis der Daten der Heimaufsicht, des Presseamtes/Statistikstelle, der Ergeb-
nisse der Pflegestatistik 2017 und der Angaben der WTG-Behdrde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Die Befragung der Bielefelder Pflegeheime zeigt, dass knapp 60% der Neuaufnahmen Kurz-
zeitpflegegaste waren. Gut ein Drittel (35%) dieser Pflegebediirftigen wechselte in die Dau-
erpflege. Rund 58% der Neuaufnahmen nutzten das Angebot zur zeitlich befristeten Kurz-
zeitpflege — dabei wurden Pflegebediirftige, die das Angebot mehrmals im Jahr in Anspruch
nahmen, mehrfach gezahlt. Fast 7% wurden als Kurzzeitgaste aufgenommen und verstarben
wahrend des Aufenthaltes.

Abbildung 5: Neuaufnahmen 2019 und Uberginge aus der Kurzzeitpflege

= Dauerpflege

= KZP

Z20<>» O

= von KZP in Dauerpflege = in KZP verstorben

58 %

Quelle: Stadt Bielefeld — Altenhilfeplanung. Befragung der Bielefelder Pflegeheime 2019

von KZP nach Hause
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Im Vergleich zur Bedarfsplanung 2019-2021 kamen anteilig etwas mehr Menschen neu zur
Dauerpflege in die Bielefelder Einrichtungen (+5%), der Anteil der neu aufgenommenen
Kurzzeitpflegegaste hat sich dementsprechend leicht verringert. Ein deutlich geringerer An-
teil an Menschen hat die Kurzzeitpflege als Einstieg in die Dauerpflege genutzt (-11%). Kaum
verandert hat sich der Anteil derer, die in der Kurzzeitpflege verstorben sind (-2%), wohinge-
gen sich der Anteil der ,,echten” Kurzzeitpflegen ebenfalls deutlich erhéht hat (+13%). Eine
belastbare Aussage zu einem moglichen Trend kann anhand dieser Daten jedoch noch nicht
getroffen werden.

Angesichts der zunehmenden Verlagerung der Versorgung in den ambulanten Bereich und
der generellen Zunahme an Pflegebedirftigen, ist anzunehmen, dass das Setting Kurzzeit-
pflege!® in Zukunft weiter an Bedeutung gewinnen wird. Insbesondere vor dem Hintergrund,
dass die Kurzzeit- bzw. Verhinderungs- und Tagespflege fiir die Entlastung von pflegenden
Angehdorigen von zentraler Bedeutung ist und die Inanspruchnahme durch die Pflegereform
leichter und flexibler geworden ist, wird die Schaffung zusatzlicher Kapazitaten empfohlen.
Diese Haltung wird auch vom Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes
Nordrhein-Westfalen vertreten, das insbesondere die Relevanz von solitdren Kurzzeitpflege-
platzen betont?®,

Es ist jedoch zu beachten, dass die 271 Platze in Bielefeld nur rein rechnerisch zur Verfligung
stehen, da es sich fast ausschlieRlich (abgesehen von 22 festen Platzen) um sogenannte ein-
gestreute Kurzzeitpflegeplatze handelt, die nur dann zur Verfligung stehen, wenn sie nicht
durch Dauerpflegeplatze belegt werden. Dies ist jedoch sehr haufig der Fall — auch, weil
diese Art der Belegung fiir die Anbieter finanziell sehr viel attraktiver ist.

Denn: Anders als bei der Tagespflege spielt bei der Kurzzeitpflege die eher schwierige Refi-
nanzierung eine wichtige Rolle, die durch das Pflegestarkungsgesetz Il noch verstarkt wurde.
Insbesondere fir den Betrieb von solitdren Kurzzeitpflegeeinrichtungen stellen die stark
schwankenden Auslastungszahlen sowie die in den Pflegesatzverhandlungen angenomme-
nen hohen Auslastungsquoten ein groRes Problem dar. Der Bedarf an Kurzzeitpflege ist in
der Regel nicht gleichmaRBig Gber das Jahr verteilt. Stattdessen lasst sich saisonal bedingt
eine erhohte Nachfrage verzeichnen. Die Abrechnung der Pflegesatze ermdglicht aufgrund
der meist unzureichenden Auslastung keine Kostendeckung. Hinzu kommt, dass die ver-
pflichtend abzudeckenden Dienste einer Solitareinrichtung mit den geltenden Personalan-
haltswerten in der Pflege nicht sichergestellt werden kénnen, unter anderem da der admi-
nistrative Aufwand in der Kurzzeitpflege deutlich erhéht ist. Diese wirtschaftlichen Nachteile
konnen bei eingestreuten Kurzzeitpflegeplatzen zwar begrenzt werden, es bleibt jedoch das
Verlustrisiko aufgrund von Auslastungsschwankungen und bestehenden Pflegesdtzen, die
den realen Gegebenheiten und Anforderungen meist nicht entsprechen.

15 Abgesehen von Ausnahmesituationen wie der aktuellen Corona-Pandemie, in der die Nachfrage vermutlich
aus Angst vor Ansteckung zuriickging
16 \/gl. Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen. Kurzzeitpflege in
Nordrhein-Westfalen — Wissenschaftliche Studie zum Stand und zu den Bedarfen. URL:
https://www.landtag.nrw.de/Dokumentenservice/portal/WWW/dokumentenarchiv/Dokument/MMV17-
527.pdf (29.05.2019)
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In der letztjahrigen verbindlichen Bedarfsplanung wurden die Losungsansatze des Landes
NRW beschrieben, um das Vorhalten von Kurzzeitpflegeplatzen fir Leistungsanbieter attrak-
tiver zu machen:

e Flix/Flex-Regelung”: 30% verbesserte Verglitung, wenn Pflegeheime sich verpflich-
ten, je nach GroRe der Einrichtung ein bis zwei Platze ausschlieRlich flir Kurzzeitpfle-
gegdaste vorzuhalten, bei Krankenhausentlassung ohne Pflegegrad Moglichkeit der
Abrechnung auf Grundlage von Pflegegrad 3

e Regelung im Rahmen der Landesvorgaben zur Einzelzimmerquotel’: Erlaubnis, frei
werdende Doppelzimmer oberhalb der erlaubten 20% in einer Ubergangszeit an
Kurzzeitpflegegaste vergeben

Nach Rucksprache innerhalb des Arbeitskreises zur Kurzzeitpflege!® wurde jedoch deutlich,
dass diese Losungsansatze in der Realitat nicht greifen und das Erbringen von Kurzzeitpflege
aus unterschiedlichen Griinden sowohl fiir Pflegeheime als auch Krankenhauser weiterhin
unattraktiv bleibt. Die Griinde werden im Weiteren erldutert.

Generell gilt es, zwischen geplanten und ungeplanten Kurzzeitpflegen in Pflegeheimen zu un-
terscheiden:

e Beiden ,geplanten Gasten” handelt es sich in der Regel um wiederkehrende Perso-
nen, die dem Pflegepersonal vertraut sind und zu denen bereits eine Bindung be-
steht. Der Aufwand mit diesen Kurzzeitpflegegasten ist Gberschaubar, da es sich nor-
malerweise um Personen mit moderatem Unterstiitzungsbedarf handelt, individuelle
Wiinsche und Vorlieben bekannt sind, der Aufenthalt meist langfristig geplant und
das Risiko unvorhergesehener Ereignisse eher gering ist. Die Entwicklung einer kom-
plett neuen Pflegeplanung entfallt ebenfalls, da in der Regel eine Anpassung der letz-
ten Planung ausreichend sind.

e Daneben gibt es aber auch ,ungeplante Kurzzeitpflegegaste®, die aus dem Kranken-
haus kommen, weil ihr Unterstiitzungsbedarf in der eigenen Hauslichkeit (noch) nicht
gewahrleistet werden kann, oder mit generell hohem medizinisch-pflegerischen Be-
darf (z. B. Beatmungspatienten). Die Versorgung dieser Menschen ist mit viel Auf-
wand verbunden, fir den der Personalschliissel nicht ausreichend ist. Hinzu kommt,
dass diese Personen in der Regel nicht bekannt sind und sehr kurzfristig und damit
schlecht planbar in die Einrichtungen kommen. Die Entwicklung des Gesundheitszu-
stands und damit auch das Erstellen der Pflegeplanung ist mit Unwagbarkeiten ver-
bunden — unvorhergesehene Wiedereinweisungen ins Krankenhaus sind denkbar. Die
zeitlichen Anforderungen im Rahmen der pflegerischen Versorgung werden durch
den administrativen Aufwand und finanzielle Unsicherheiten zusatzlich verscharft.

17 Die Ubergangszeit gilt bis Ende Juli 2023. Pflegeheime, die die Vorgaben des Landes NRW bis zum 31.07.2018
noch nicht erfillen, kénnen die dafiir notwendigen UmbaumaRnahmen bis zu diesem Zeitpunkt abschlieRen.

18 Der Arbeitskreis besteht aus Vertreter*innen der Bielefelder Pflegeheime und Krankenhiuser, der Pflegekas-
sen sowie der Stadt Bielefeld. Bislang wurden die unterschiedlichen Herausforderungen fiir den akut- und voll-
stationdren Bereich gesammelt, diskutiert und an den vdek Gbermittelt.
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Diese Herausforderungen werden besonders fiir die Pflegeheime benannt:

Viele Kurzzeitpflegeplatze sind aufgrund von Urlaubszeiten pflegender Angehoriger
bereits im Voraus verplant. Kurzzeitpflegen aus dem Krankenhaus kénnen nur dann
aufgenommen werden, wenn Planungsliicken oder Absagen vorliegen, da die verfiig-
baren Platze vorrangig fiir Dauerpflegegaste bendtigt werden.

Aufnahmen aus dem Krankenhaus werden oftmals verschoben. Die Kosten fiir den
freigehaltenen Platz tragt das Pflegeheim, um dies nicht den Angehdrigen zuzumu-
ten. Dennoch muss dieser abgesagt werden, wenn die nachste verbindliche Auf-
nahme ansteht.

Eine Aufnahme zur Kurzzeitpflege erfordert den gleichen administrativen Aufwand
wie bei einer vollstationdaren Aufnahme und ist schon deshalb unwirtschaftlicher.

Die Aufnahme ungeplanter Kurzzeitpflegen kann in der Regel nicht geordnet und sys-
tematisch erfolgen (z. B. fehlt die Zeit, mit den oft liberforderten Angehdrigen ruhige
Aufnahmegesprache zu fiihren, notwendige Vollmachten liegen haufig nicht vor).
Der Unterstitzungsbedarf der Kurzzeitpflegegaste, die direkt und ohne Pflegegrad
aus dem Krankenhaus in die Einrichtung kommen, entspricht in der Regel Pflegegrad
4 bzw. 5. Wie beschrieben, kann die Abrechnung jedoch maximal auf Grundlage von
Pflegegrad 3 erfolgen. In den meisten Fallen kommt es zu Problemen bei der Ricker-
stattung der zusatzlich angefallenen Kosten: Die Kostenlibernahme muss durch die
Angehorigen geregelt werden, da die Pflegekassen mit ihnen (und nicht mit dem Pfle-
geheim) im direkten Kontakt stehen.

Bei Krankenhausaufenthalten wahrend der Kurzzeitpflege werden die ,Fehltage”
nicht vergitet, wahrend das Pflegeheim fiir Abwesenheitstage von vollstationar ver-
sorgten Bewohner*innen zumindest eine anteilige Verglitung erhalt. Demnach ist das
Freihalten von Kapazitdten in Form von eingestreuten Kurzzeitpflegeplatzen fir Leis-
tungsanbieter generell eher unwirtschaftlich.

Hinzu kommen weitere Faktoren: Fir jeden Kurzzeitpflegegast miissen in der Regel
mehrere Vertrage geschrieben werden (insbesondere bei Krankenhausaufenthalten
wahrend der Kurzzeitpflege), am Entlasstag wird fiir Kurzzeitpflegegaste keine Vergi-
tung gezahlt, obwohl die Einrichtung mindestens die morgendliche Versorgung liber-
nimmt, etc.

In Krankenhdusern sind folgende Aspekte bei der Versorgung von Kurzzeitpflegegasten nicht
geregelt:

Abrechnung von Kurzzeitpflege bei fehlender Pflegebediirftigkeit'®, von Behandlungs-
pflege (fur eine etwaige Portversorgung, Wundversorgung, einer speziellen Erndh-
rung oder ahnlichem) bei Vorlage einer arztlichen Verordnung (nach § 37 SGB V
(Hausliche Krankenpflege)), Moglichkeit einer gesonderten Abrechnung, wenn die im
Krankenhaus vorhandenen Kompetenzen in einem Konsil hinzugezogen werden
Kostenibernahme von Investitionskosten und sogenannten ,Hotelkosten” (gem. § 42
Abs. 2 SGB XI)

(Haus-) Arztliche Versorgung bei Kurzzeitpflege im Krankenhaus

Personalschlissel fur die Kurzzeitpflegebereiche im Krankenhaus

Ggf. Schnittstellenprobleme durch veranderte Priifzustandigkeit (MDK, WTG-Be-
horde) — dhnlich wie in Pflegeheimen

1% Im Pflegeheim nach § 39¢c SGB V méglich
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Es ist zu berticksichtigen, dass das Vorhalten fester Kurzzeitpflegeplatze in bestehenden Pfle-
geheimen dazu flihrt, dass diese Platze nicht mehr fiir die stationare Dauerpflege zur Verfu-
gung stehen. Es gilt zu hinterfragen, ob diese Losung vor dem Hintergrund rechnerisch feh-
lender stationarer Platze langfristig wirklich zu einer Entlastung der gesamten Versorgungssi-
tuation fuhrt.

In der letztjahrigen Sitzung der Kommunalen Konferenz Alter und Pflege sprachen sich die
Anwesenden fir Solitdreinrichtungen als besten Losungsansatz aus, die aus zuvor genannten
Griunden aktuell jedoch als besonders unwirtschaftlich gelten.

Solange die Trager mit erheblichen Finanzierungsliicken im Bereich der Kurzzeitpflege zu
rechnen haben, wird keine wirtschaftliche Betriebsfliihrung ermdglicht. In der Folge kdnnen
keine ausreichenden Platze zur Verfligung gestellt werden und der Sicherstellungsauftrag
wird nicht erfillt. Bei der Schaffung zusatzlicher Kapazitaten sollte daher zunachst durch
neue, effektivere Losungsansatze die schwierige Refinanzierung verbessert werden — nicht
nur, um die wirtschaftliche Tragfahigkeit des Angebots zu sichern und die Leistungserbrin-
gung attraktiver zu machen, sondern vor allem, um dem (Unterstlitzungs-) Bedarf der Kurz-
zeitpflegegaste gerecht werden zu kénnen. Hier besteht auf Landesebene erheblicher Nach-
besserungsbedarf?°,

Um den zusatzlichen Bedarf an Kurzzeitpflegeplatzen langfristig und bedarfsgerecht decken
zu kénnen, sollten daher alternative Organisationsmodelle und andere Optionen sowie die
dazu notwendigen Rahmenbedingungen (vor allem bei der Finanzierung) diskutiert werden.
Die Kommune konnte den Anstol’ dieser Prozesse libernehmen. Die entwickelten Losungs-
ansatze wirden anschlieBend mit den Kostentragern diskutiert. Dariber hinaus sollte ein fai-
res und effizientes Schiedsstellenverfahren fiir die Preisverhandlungen zwischen Anbietern
und Kostentragern entwickelt werden.

Herausforderungen im Rahmen der Corona-Pandemie
Kurzzeitpflege

e Vgl. Pflegeheime

e Psychische Belastung der Kurzzeitpflegegaste und ihrer Angehorigen, sofern es
sich um eine neue (und nicht die vertraute) Einrichtung handelt

e Viele kurzfristige Absagen von Kurzzeitpflegeplatzen

e Dadurch: Finanzielle Verluste fiir Leistungsanbieter, aber auch freie Platze

=>» Quintessenz
Viele Kurzzeitpflegepldtze wurden aus Angst vor der Corona-Pandemie kurzfristig
abgesagt. Dennoch ist anzunehmen, dass die hduslichen Versorgungssituationen
nicht immer bedarfs- und bediirfnisgerecht aufrechterhalten werden konnten, son-
dern ein groRer Bedarf an professioneller Unterstiitzung besteht.

20 Dass dies eine nicht zu unterschitzende Herausforderung darstellt, beweisen die Verhandlungen eines gro-
Ren Bielefelder Tragers mit den Kostentrdgern, die im Friihjahr 2020 aufgrund von unterschiedlichen Vorstel-
lungen hinsichtlich des finanziellen Aufwands gescheitert sind.
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5.3. Bedarfseinschdatzung

Bei der Bedarfseinschatzung sind insbesondere folgende Fakten und Prognosen zu beriick-
sichtigen:

e Ebenso wie in den letzten Bedarfsplanungen zeigt sich auch fiir den Planungszeit-
raum bis 2022 ein rechnerisches Defizit an stationdren Kapazitaten.

e Bis zum Jahr 2022 wird die Zahl der Bielefelder*innen leicht steigen (+ rd. 1.200 Per-
sonen). Dementsprechend wird auch die Gruppe der Pflegebediirftigen nur leicht (+
ca. 300 Personen bis 2022) wachsen. Erwartungsgemald entfallt der groRte Zuwachs
auf die Gruppe der liber 80-Jahrigen. Diese Menschen haben das groRte Risiko, pfle-
gebedurftig und stationar versorgt zu werden. So sind 75 % der aktuellen Pflegeheim-
bewohner*innen 80 Jahre und alter.

e Auch nach 2022 wird die Anzahl aller Bielefelder*innen nur wenig zunehmen. Die
Gruppe der tUber 80-Jahrigen wird sich nach 2028 und insbesondere ab 2034 jedoch
deutlich vergrofRern.

e Das Angebot der Kurzzeitpflege bildet eine wichtige Entlastungsmaglichkeit fiir Men-
schen, die ihre zu pflegenden Angehdrigen zuhause versorgen. Auch hier fehlt es je-
doch an Kapazitaten, was die Inanspruchnahme erschwert und fiir den Nutzer zu ei-
ner hohen (Planungs-) Unsicherheit fiihrt. Dies wiederum hat eine enorme Belastung
und haufig Destabilisierung der hauslichen Versorgungssituationen zur Folge.

e Der Anspruch einer funktionierenden Versorgungslandschaft sollte es sein, Wahlfrei-
heit und damit eine bedarfs- und bedirfnisgerechte Inanspruchnahme von Leistun-
gen zu ermoglichen.

=>» Vor dem Hintergrund, dass die stationare Versorgung seit Jahren kontinuierlich zurtick-
geht und derzeit lediglich ein Flinftel der Bielefelder Versorgungslandschaft ausmacht,
sollen zunachst die ambulanten Angebote vorgestellt werden, um ihre Bedeutung in die
anschliefenden Schlussfolgerungen zum stationaren Bedarf einzubeziehen.

6. Entwicklung ambulanter pflegerischer Versorgung

Auch wenn sich der verbindliche Teil der Bedarfsplanung ausschlielich auf die stationaren
Kapazitaten bezieht, muss die ambulante Versorgung einbezogen werden. Denn: Der Bedarf
an stationdren Pflegeplatzen hdangt wesentlich von der Verfligbarkeit ambulanter Alterna-
tivangebote ab, hier insbesondere

e Ambulant betreute Wohngruppen

e Wohnangebote mit Versorgungssicherheit auch bei Pflegebediirftigkeit (Angebote
des Bielefelder Modells und verschiedener Wohnungsgenossenschaften)

e Entlastungsangebote fiir Angehorige (darunter auch das Angebot der Tagespflege)

Vor dem Hintergrund eines rechnerischen Bedarfes bei gleichzeitigen freien Kapazitaten ist
anzunehmen, dass die ohnehin abnehmende Inanspruchnahme stationarer Versorgung
durch ambulante Angebote weitgehend kompensiert werden kann.
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Wie bereits angesprochen sind die im Pflegestarkungsgesetz Il enthaltenen finanziellen An-
reize von Pflegewohngruppen und vergleichbarer alternativer ambulanter Angebote zu be-
ricksichtigen. Insofern ist der Trend dieses Sektors in die Betrachtung der zukiinftigen Ent-

wicklung stationarer Kapazitaten maRgeblich einzubeziehen.

In Bielefeld gibt es zahlreiche Angebote ambulanter Versorgung: Anfang 2020 existieren laut
WTG-Behorde 39 Pflegewohngruppen mit insgesamt 364 Platzen. Drei dieser Angebote fal-
len aufgrund der Uberschreitung der Platzzahl als Einrichtung mit umfassendem Leistungsan-
gebot (Eula) unter die Vorgaben des Wohn-und Teilhabegesetzes des Landes NRW fiir stati-

ondre Einrichtungen. Nicht eingerechnet sind die Platzzahlen von Pflegewohngruppen fir
Beatmungs- bzw. Intensivpatient*innen sowie von kleinen und kleinsten Pflegewohngrup-
pen, in denen zwei bis drei Pflegebedirftige zum Zweck der gemeinsamen Nutzung von
Dienstleistungen in einer Wohnung zusammenleben. Die Platzzahl in ambulanten Pflege-
wohngruppen hat sich gegeniiber der letzten Bedarfsberechnung etwas erhéht. Mehrere

Trager haben signalisiert, bis 2022 weitere Pflegewohngruppen zu schaffen. Aktuell sind dem
Sozialdezernat Planungen fiir voraussichtlich ca. 64 Platze bekannt, die in den Stadtbezirken
Mitte, Schildesche, Dornberg und Stieghorst realisiert sollen. Ein Teil der Anbieter stimmt die
Planungen allerdings nur mit kurzem Vorlauf mit der Verwaltung an, sodass weitere Planun-

gen bei Tragern nicht auszuschlieBen sind.

Ubersicht 2: Pflegeplitze in Pflegewohngruppen

Mitte

Pflegewohngruppen 2019 2022
Ernst-Rein-Str. 9 9
MarktstraRe 7 0
FrachtstralRe 7 7
FrachtstralRe 7 7
Kronenstral3e 9 9
Kronenstra3e 9 9
Carl-Schmidt-Str. Tor 6 0 0
Prinzenstralle 8 8
Koénigsbrugge 8 8
Vogtweg 11 11
Lohmann-Carree 8 8
Detmolder Strafl3e 8 8
Summe 91 84
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Schildesche

Brackwede

Senne

Sennestadt

Pflegewohngruppen 2019 2022
Kleinbahnhof Westerfeldstrae 12 12
Am Obersee 8 8
Am Wiesenbachpark, Apfelstr.107 8 8
Am Sudholz 7 7
Unser kleines Heim* 15 15
Lohheide 11 11
ApfelstraBe 0 8
Summe 61 69
Pflegewohngruppen 2019 2022
Cansteinstrale 9 9
Grabenkamp 8 8
Grabenkamp 8 8
Zur alten Muhle 8 8
Galoppweg 12 12
Summe 45 45
Pflegewohngruppen 2019 2022
Feuerbachweg 9 9
Feuerbachweg 9 9
Breipohlshof 8 8
Unser kleines Heim Plettenberg* 18 18
Friedrichsdorfer Str. 0 12
Friedrichsdorfer Str. 0 12
Summe 44 68
Pflegewohngruppen 2019 2022
Altmihlstral3e 8 8
TravestraRe 8 8
Summe 16 16
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Stieghorst

Heepen

Jollenbeck

Quelle: WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Pflegewohngruppen 2019 2022
Stieghorster Str. 12 12
Wohngruppe am Park 8 8
Summe 20 20
Pflegewohngruppen 2019 2022
Unser kleines Heim* 16 16
Hassebrock 8 8
Hassebrock 8 8
Am Pastorengarten 9 9
Hillegosser Str. 7 7
Stedefreunder Str. 8 8
Summe 56 56
Pflegewohngruppen 2019 2022
Orchideenstral3e 8 8
Orchideenstralle 8 8
Im Bergsiek 15 15
Summe 31 31
Gesamt 364 389

Die Verteilung der Pflegeheime und Pflegewohngruppen liber die Gesamtstadt veranschau-

licht die folgende Gebietskarte. Die roten Symbole stellen die Pflegeheime dar, die griinen
Kreise stehen fir die einzelnen Pflegewohngruppen.

Insgesamt zeigt sich eine Ungleichverteilung von Pflegeheimen und Pflegewohngruppen in

den einzelnen Stadtbezirken. Insbesondere die Randgebiete (vor allem Dornberg, Senne und

Jollenbeck) weisen bislang eine geringe Angebotsstruktur auf.

Neue Planungen sollten insbesondere auf diese Gebiete zielen und hier zu einer verbesser-

ten Pflegeinfrastruktur fihren, um den Bedarf der dort lebenden Pflegebedirftigen besser

zu decken.
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Abbildung 6: Standorte der Pflegeheime und Pflegewohngruppen in Bielefeld 2020
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Ein weiteres Angebot stellt das Bielefelder Modell dar, das von verschiedenen Bielefelder
Wohnungsbaugesellschaften und besonders intensiv von der Bielefelder Gesellschaft fiir
Wohnen und Immobiliendienstleistungen mbH (BGW) initiiert wurde und wird. Hier leben
Pflegebediirftige selbststandig in der eigenen Wohnung, kdnnen aber bei Bedarf auf die viel-
faltigen Angebote und Leistungen?! zuriickgreifen, die in der Wohnanlage vorgehalten wer-
den. Seit Eroffnung der ersten Wohnanlage des Bielefelder Modells im Jahr 1996 hat allein
die BGW ihr Angebot durch 16 neue Anlagen auf insgesamt ca. 750 Wohnungen erweitert.
Zuletzt wurden der Standort an der WesterfeldstralRe um elf barrierefreie Wohnungen er-
weitert und die Anlage in Oldentrup mit 44 Wohneinheiten fertig gestellt, die im April 2020
bezogen werden konnten. Aktuell wird eine weitere Wohnanlage in Altenhagen gebaut, die
voraussichtlich 2022 bezugsfertig sein wird. Eine weitere Anlage soll in Baumheide entste-
hen. Voraussichtlicher Baubeginn ist das Jahr 2021.

Hinzu kommt das Angebot verschiedener Bielefelder Wohnungsgenossenschaften, insbeson-
dere das der Freien Scholle, die ihren Mitgliedern im Falle von Pflegebediirftigkeit weiterge-
hende Unterstltzungsleistungen anbieten, um Versorgungssicherheit zu gewahrleisten.

Wie bereits beschrieben hat ein Trager im Jahr 2019 Insolvenz angemeldet und zum
30.06.2020 seinen Betrieb eingestellt. Rund 400 Kund*innen und 270 Mitarbeiter*innen
werden aktuell in andere Tragerschaft tiberfiihrt, wodurch die Wohnanlagen erhalten wer-
den kénnen. Auch wenn bei der ,Vergabe” der Standorte darauf geachtet wurde, dass das
Konzept des Bielefelder Modells (Kombination von Wohnen und Versorgung mit Gemeinwe-
senarbeit im umliegenden Quartier) nach Moglichkeit erhalten bleibt, wird sich ein groBer
Teil des tragerubergreifenden Angebots , Bielefelder Modell“ verandern —im besten Fall zu-
gunsten des Wohn- und Versorgungskonzepts und damit auch fiir Bewohner*innen und Mit-
arbeiter*innen.

Herausforderungen im Rahmen der Corona-Pandemie
Pflegewohngruppen, Bielefelder Modell

e Vgl. Pflegeheime

= Quintessenz:
Ebenso wie in den Pflegeheimen wurde auch die Méglichkeit der Versorgung in
Pflegewohngruppen oder Wohnanlagen des Bielefelder Modells aus Angst vor An-
steckung deutlich weniger in Anspruch genommen. Dies verscharft die Belastung in
der hauslichen Pflege und gefahrdet die Stabilitit dieser Versorgungsarrange-
ments. Diese Situationen kdnnten theoretisch durch ambulante Pflegedienste auf-
gefangen werden.

2124 Stunden taglich Unterstiitzung durch einen sozialen Dienstleistungsanbieter vor Ort, ein Freizeit- und ein
Mittagessensangebot, Pflegeleistungen, Unterstiitzung im Haushalt und Eingliederungshilfe

36



Bedarfsplanung der Stadt Bielefeld fiir stationdre und teilstationare Pflegepldtze 2020-2022

Herausforderungen im Rahmen der Corona-Pandemie
Pflegedienste

e Vgl. Pflegeheime

e Viele Absagen von Leistungen (v. a. weniger Nachfrage im Bereich Hauswirt-
schaft)

e Dadurch: Finanzielle Verluste fiir Leistungsanbieter, aber auch freie Kapazitaten

=>» Quintessenz:
Durch die Absage von Versorgungsméglichkeiten in Pflegeheimen, -wohngruppen
und im Bielefelder Modell gewannen die ambulanten Pflegedienste wahrend der
Corona-Pandemie zusatzlich an Bedeutung. Sie stellen das einzige zugehende An-
gebot in der Versorgungslandschaft dar und haben damit Einblick in die hauslichen
Versorgungssituationen, die in vielen Fillen — wie eben beschrieben - als sehr be-
lastet und destabilisiert eingeschatzt wurden und méglicherweise immer noch
sind.
Vor diesem Hintergrund ist das Absagen eingekaufter Leistungen als besonders
problematisch zu erachten — zumal auch die Beratungsgesprache nach § 37 Abs. 3
SGB Xl wahrend der Corona-Pandemie zwar nicht verboten waren, im persénlichen
Kontakt jedoch nur in Ausnahmefallen und mit ausreichender Schutzkleidung
durchgefiihrt wurden. Die frei werdenden Kapazitdten konnten in Einzelfallen fiir
neue Klient*innen genutzt werden.
Unter Beriicksichtigung der Tatsache, dass alternative Versorgungsformen (Pflege-
heime, -wohngruppen, ...) ebenfalls nicht in Anspruch genommen wurden, ist der
fehlende Einblick in die ambulante Versorgung und das Wegfallen der Méglichkeit,
im Alltag niedrigschwellige Unterstiitzung und Beratung anzubieten, liberaus kri-
tisch einzuschatzen.
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7. Bedarf stationarer Pflegeplatze — Schlussfolgerungen

Unter Berticksichtigung der Entwicklung ambulanter Versorgungsangebote, soll nun der Be-
darf an stationaren Pflegeplatzen eingeschatzt werden.

Ausgangslage

e Die angespannte Situation im stationdren Bereich hat sich Gber Jahre manifestiert.
Wenngleich die durchschnittliche Auslastung der Bielefelder Einrichtungen, die jahr-
lich abgefragt wird, immer unterhalb von 100 % lag (zuletzt flr das Jahr 2019: 96,0
%), wurde bereits im Rahmen der letzten Bedarfsplanung darauf verwiesen, dass dies
vor allem auf die laufenden Umbau- und RenovierungsmaBnahmen einzelner Heime
zurlickzufiihren ist. Somit scheint es sich nicht um real zur Verfligung stehende Kapa-
zitaten zu handeln.

e Zwar wird Zahl der tiber 80-Jahrigen in den nachsten drei Jahren weniger stark wach-
sen als zuvor angenommen, dennoch kommen immerhin ca. 680 Personen dazu, von
denen voraussichtlich 240 Personen pflegebediirftig sein werden. Unter Berticksichti-
gung der stationdren Versorgungsquote von 20,0 % werden demnach zumindest rein
rechnerisch 48 weitere Heimplatze bendétigt. Diese werden sich jedoch nicht allein
durch Umstrukturierungen in den bestehenden Einrichtungen gewinnen lassen.

e Inder Vergangenheit konnte das rechnerische Defizit noch durch ambulante Alterna-
tivangebote kompensiert werden, bei der Pflegeberatung sind nach wie vor (noch)
keine gravierenden Probleme bei der Suche nach einem Heimplatz bekannt und der
Versorgungstrend verlagert sich seit mehreren Jahren (und auch weiterhin) in den
ambulanten Bereich. Im vergangenen Jahr wurde die ohnehin angespannte Situation
jedoch durch die SchlieBung einer Einrichtung mit rund 100 Platzen aufgrund eines
Legionellenbefalls zusatzlich verscharft. Es folgten die Auswirkungen der Insolvenz
eines grolRen ambulanten Leistungsanbieters und der Corona-Pandemie.

e Auch Uber fehlende bzw. die Schaffung zuséatzlicher Platze zur Kurzzeitpflege wird seit
Langem diskutiert — in Bielefeld, aber auch landesweit, was die stationadre Planung
ebenfalls beeinflusst. Die Pflegeberatung in Bielefeld beschreibt seit langem Eng-
passe in Urlaubzeiten. Im vergangenen Jahr wurde auch von den Mitgliedern der
Kommunalen Konferenz Alter und Pflege auf einen hohen Bedarf an (zusatzlichen)
Kurzzeitpflegeplatzen hingewiesen. Dieser Eindruck hat sich durch die Riicksprache
mit den Bielefelder Tragern bestatigt und konkretisiert.

e Aus den zuvor genannten Griinden scheint die reine Betrachtung der stationaren Si-
tuation zu kurz zu greifen und entsprache auch nicht der vom Gesetzgeber definier-
ten Vorrangigkeit ambulanter gegeniber stationarer Versorgung. Zudem ist zu be-
ricksichtigen, dass ambulantisierte Wohnformen fiir Investoren deutlich attraktiver
sind, da diese mit ,,doppelt so hohen Leistungsanspriichen gegeniiber der SPV [Sozia-
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len Pflegeversicherung] und GKV [Gesetzlichen Krankenversicherung] sowie geringe-
ren ordnungsrechtlichen Auflagen“?? verbunden sind als bei Pflegeheimen. Laut Bar-
mer Pflegereport 2019 ist daher in den kommenden Jahren mit einem weiteren Aus-
bau ambulantisierter Angebote durch Neubauten zu rechnen — von Betreutem Woh-
nen, aber auch Pflegewohngruppen und insbesondere in Kombination mit unter-

schiedlichen Leistungen. Dementsprechend wird die Bedeutung vollstationarer Ver-
sorgung trotz einer Zunahme der absoluten Bewohner*innenzahlen weiter sinken?3.

Bedarf

Angesichts der oben genannten Zahlen wird davon ausgegangen, dass fiir den Planungszeit-
raum —insbesondere aber in ca. acht Jahren — zusatzliche Kapazitaten bendtigt werden.

e Rein rechnerisch besteht der Bedarf in den Bielefelder Pflegeheimen. Dies ist jedoch
der Tatsache geschuldet, dass sich das vorliegende Instrument ausschlieflich auf die
Bedarfsermittlung im vollstationdaren Versorgungsbereich bezieht.

e Ebenfalls angenommen wird ein Mehrbedarf an Kurzzeitpflegeplatzen?.

e Dariber hinaus besteht nicht nur ein quantitativer, sondern auch ein qualitativer Be-
darf bei der Versorgung von Zielgruppen mit Spezialbedarfen (v. a. junge Pflegebe-
dirftige, gerontopsychiatrische Komplexfalle).

e Unvorhersehbare Ereignisse wie die Corona-Krise oder der Legionellenbefall in einem
Bielefelder Pflegeheim zeigen, dass insbesondere innovative, flexible Konzepte initi-
iert werden miissen, um einem plotzlich entstehenden Bedarf kurzfristig gerecht
werden zu kénnen.

e Perspektivisch werden jedoch auch aufgrund der Bevolkerungsentwicklung in den
kommenden Jahren immer wieder Bedarfsspitzen gedeckt werden miissen — insbe-
sondere ab 2034, wenn laut Presseamt/Statistikstelle der Stadt Bielefeld die Zahl der
Uber 80-Jahrigen wieder ansteigt, die bei Pflegebedirftigkeit berwiegend in statio-
naren Einrichtungen versorgt werden.

Berechnungen des Statistischen Bundesamts zufolge wird die Zahl der Menschen, die alter
als 67 Jahre sind, ab 2040 weniger stark steigen?®. Nach 2050 wird die Altersgruppe 80+
leicht zurtickgehen?®. Zu diesem Zeitpunkt werden also moglicherweise keine weiteren, viel-
leicht nicht einmal mehr alle bestehenden Platze benétigt werden.

Nach wie vor erscheint es nicht sinnvoll, den Bau einer weiteren vollstationdren Einrichtung
zu fordern. Im unginstigsten Fall werden die geschaffenen Platze (langfristig) gar nicht in An-
spruch genommen, weil ...
e .. die Bielefelder Pflegebediirftigen tatsachlich lieber zuhause versorgt werden als in
ein Pflegeheim zu ziehen.

22 Rothgang, H. & Miiller, R. BARMER Pflegereport 2019. Ambulantisierung der Pflege. Berlin 2019, S. 148
23 Rothgang, H. & Miiller, R. BARMER Pflegereport 2019. Ambulantisierung der Pflege. Berlin 2019
24 Aufgrund des Anspruchs von Pflegebediirftigen auf Kurzzeit- UND Verhinderungspflege sowie der Méglich-
keit, beide Leistungen zu kombinieren sollten an dieser Stelle beide Angebotsformen mitgedacht werden.
% https://www.bpb.de/nachschlagen/zahlen-und-fakten/soziale-situation-in-deutschland/61541/altersstruktur
26 https://service.destatis.de/bevoelkerungspyramide/#!y=2050&a=20,80&¢g
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e ... das notwendige Pflegepersonal nicht gefunden werden kann.

e .. die Prognosen des Statistischen Bundesamts zutreffen und die Zahl der {iber 80-
Jahrigen ab 2050 zurtickgeht, wodurch auch die Zahl potenzieller Nutzer*innen stati-
ondrer Versorgung stagnieren wiirde.

Resiimee

Aus diesen Griinden erscheint es aus Sicht der Altenhilfeplanung ratsam, innovative Wohn-
und Versorgungsformen zu entwickeln und zu realisieren. Wie in der letztjahrigen verbindli-
chen Bedarfsplanung bereits beschrieben soll unter Beriicksichtigung des Grundsatzes ,,am-
bulant vor stationar“?’ daher vor allem der Ausbau und die Weiterentwicklung ambulanti-
sierter Versorgungsmoglichkeiten vorangetrieben werden, um damit einen weiteren Ausbau
vollstationarer Angebote moglichst zu vermeiden oder zu reduzieren.

Die Schlussfolgerungen in diesem Jahr gehen jedoch noch einen Schritt weiter:

Dieser Prozess soll aktiv angestoRen und begleitet werden. Dabei wird die Stadt Bielefeld die
Aufgabe (ibernehmen, Anbieter*innen Anregungen zur Angebotsentwicklung zu geben, Pla-
nungsgrundlagen zur Verfligung zu stellen und ggf. die Ausrichtung der Angebotsentwicklung
zu steuern.

Der moderate Bevolkerungszuwachs bis 2028 — insbesondere der (iber 80-Jahrigen — sollte
nicht unterschatzt werden. Da die Altersgruppe ,,80+“ anschlieend wieder einen starken Zu-
wachs erfahrt und die Realisierung neuer Einrichtungen in der Regel mehrere Jahre dauert,
sollte bereits zum jetzigen Zeitpunkt tiberlegt werden, wie der Bedarf der aktuell und zu-
kiinftig pflegebedirftigen Bielefelder*innen in drei Jahren aber auch dartiber hinaus sicher-
gestellt werden kann. Denn: Die Pflegelandschaft in Bielefeld kann sich nur dann zukunftsfa-
hig aufstellen, wenn friihzeitig bestehende Einrichtungen weiterentwickelt und die Planung
neuer Versorgungsangebote mit langfristiger Perspektive vorgenommen wird.

27 Ambulante, teilstationire, wohnungsbezogene und niedrigschwellige Hilfen
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Handlungsempfehlungen
Aus dieser Bestandsaufnahme lassen sich Handlungsempfehlungen ableiten:

e Das Sozialdezernat favorisiert die Schaffung innovativer Wohn- und Versorgungsfor-
men als Gebdudekomplexe mit flexibler Nutzungsstruktur?®, um Wabhlfreiheit zu er-
moglichen und demografischen Trends Rechnung zu tragen, aber auch, um kurzfristig
auf unvorhergesehen Ereignisse reagieren zu kdnnen.

e So kénnte beispielsweise ein Konzept wie das Bielefelder Modell?® oder das klassi-
sche betreute Wohnen um weitere Versorgungsformen (z. B. Pflegewohngruppe, Ta-
gespflege) erganzt werden.

e Bestenfalls kann auch ein zusatzliches Angebot zur Kurzzeit- bzw. Verhinderungs-
pflege3 integriert bzw. unbelegte Zimmer fur Pflegebedirftige genutzt werden, die
eine dieser Leistungen in Anspruch nehmen?3?.

e Auch die in Bielefeld bestehenden Spezialbedarfe einzelner Zielgruppen sollten mit-
gedacht werden (z. B. separates Wohnangebot fiir junge Pflegebediirftige oder fir
gerontopsychiatrisch erkrankte dltere Menschen mit herausforderndem Verhalten).

e Unabhangig von besonderen Bedarfslagen soll durch die enge Verzahnung mit der
Inklusionsplanung ein inklusives Angebot geschaffen werden, das fiir unterschied-
lichste Zielgruppen zuganglich ist.

e Das pflegerische Angebot eines solchen Modells kann durch medizinische Anbie-
ter*innen (Arztpraxis, Physiotherapie, Apotheke, ...), aber auch Geschafte des tagli-
chen Bedarfs (z. B. Supermarkt, Restaurant) oder ein Wohncafé (wie im Bielefelder
Modell) erganzt werden. Auf diese Weise wiirde insbesondere auf einer Ebene des
Gebdudes —am besten im Erdgeschoss — mehr Durchldssigkeit geschaffen und die
Einbindung der einzelnen Zielgruppen sowie ihre gesellschaftliche Teilhabe geférdert.

e Sinnvoll ware es daher ebenfalls, Versorgung groRer zu denken (als im Kontext von
Pflege) und ein solches Konzept mit einem pflegefernen, ,neutralen” Label zu verse-
hen anstatt es z. B. als ,,Pflegezentrum* zu betiteln — auch, damit es als Wohnmaog-
lichkeit fir weitere Zielgruppen attraktiv wird3?,

28 |n der letztjihrigen Pflegebedarfsplanung wurde argumentiert, dass der Neubau einer stationéren Einrich-
tung unter anderem deshalb nicht beflirwortet werden kann, dass aufgrund des vieldiskutierten Personalman-
gels in den Pflegeberufen moglicherweise nicht ausreichend viele Mitarbeiter*innen gefunden werden, was
eine Belegung der extra neu geschaffenen Platze beeintrachtigen oder sogar verhindern wiirde. Wenn ein am-
bulantisiertes Angebot wie beschrieben jedoch fir Leistungsanbieter attraktiver ist, konnte dies ebenso fir
Pflegekrafte gelten und ein durchdachtes Konzept die Personalakquise zuséatzlich begiinstigen.

2% Wohnen mit Versorgungssicherheit: Kombination aus Eigentums- oder Mietwohnungen mit einem Pflege-
dienst im gleichen Gebaude

30 |n Bielefeld werden Platze fiir Verhinderungspflege vorrangig in Pflegewohngruppen angeboten. In den ge-
planten Wohn- und Versorgungsformen kdnnten zusatzliche Kapazitaten dort ebenfalls angedockt werden.

31 AuRerhalb solch innovativer Wohn- und Versorgungsformen erscheint es vor dem Hintergrund, dass es un-
terschiedliche Arten von Kurzzeitpflege gibt, die mit variierenden Unterstiitzungsbedarfen einhergehen, sinn-
voll, sowohl in den Pflegeheimen als auch im akutstationdren Bereich zusatzliche Kapazitdten zu schaffen.

32 Denkbar wére z. B. eine Kooperation mit der medizinischen Fakultit an der Universitit Bielefeld, die Wohn-
raum fir die zahlreichen Neustudierenden bendtigt. Auch auf individueller Ebene kénnten die Student*innen
von diesem Konzept profitieren, indem sie sich dort engagieren und so Sozialpunkte (sowie wertvolle Lebenser-
fahrung) sammeln.
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e Aus Sicht der integrierten Sozialplanung, ist auch der Generationendialog mitzuden-
ken, das heilSt in Kombination mit Kitas oder Offener Kinder- und Jugendarbeit konn-
ten innovative Ansatze geschaffen werden, die eine ,Ghettoisierung” vermeiden und
verschiedene Zielgruppen miteinander ins Gesprach bringen.

Sollten die Prognosen des Statistischen Bundesamtes zutreffen und die Zahl der (iber 80-Jah-

rigen und damit Pflegebeddrftigen in stationaren Einrichtungen ab 2050 abnehmen, sollten
die Wohnflachen von Anfang an so ausgestaltet sein, dass die Raume bei Bedarf kurzfristig
auch wieder fiir einen anderen Nutzungszweck umfunktioniert werden kénnen33 (z .B. in Stu-
dierendenappartements). Auf diese Weise kann das Risiko einer Fehlinvestition3* reduziert
werden, wahrend gleichzeitig die Moglichkeit beglinstigt wird, sich schnell ,an den nachfra-
genden Markt anpassen” zu kénnen.

Denkbar waren neben Studierendenzimmern und Wohnraum fiir Menschen mit Behinde-
rung z. B. Hotelzimmer, Pendlerapartments oder Wohnraum fir gefliichtete Menschen oder
Pflegekrafte.

Um dieses Vorhaben in die Tat umzusetzen und zu eruieren, wie zusatzliche Versorgungs-
moglichkeiten unter den gegebenen versaulten rechtlichen Bedingungen geschaffen werden
konnen, soll eine Arbeitsgruppe gebildet werden —im Kern bestehend aus Vertreter*innen
der WTG-Behorde, der Stadtentwicklungsplanung, des Bauamtes, der Kommunalen Konfe-
renz Alter und Pflege, der Arbeitsgemeinschaft der Wohlfahrtsverbande in Bielefeld (AGW
Bielefeld) unter Federflihrung des Biiros fiir Integrierte Sozialplanung und Pravention. Hier
kann auf bestehende Arbeitsstrukturen im Prozess , Alter(n) gestalten” des Sozialdezernates
zurlickgegriffen werden. Die Arbeitsgruppe ,Wohnen”, die sich aktuell bereits auf der Me-
taebene mit dem Thema Wohnen aus sozialer Perspektive bzw. der Integration von Sozialkri-
terien in die Bauleitplanung beschaftigt, muss um einige Akteure erweitert werden (s. 0.). Ab
Herbst 2020 kann sie mit dem konkreten Auftrag ,Entwicklung einer innovativen, flexiblen
und zielgruppeniibergreifenden Wohn- und Versorgungsform® ihre Arbeit aufnehmen. Dabei
gilt es, den aktuellen ,,Drive” durch die Baulandstrategie bzw. des Konversionsverfahrens zu
nutzen, um ein oder mehrere Grundstiicke fiir den Bau entsprechender Wohn- und Versor-
gungsmodelle zu sichern.

Wie in jedem Prozess ist es fur den Erfolg von zentraler Bedeutung, alle Zielgruppen und wei-
teren relevanten Akteure zu beriicksichtigen und einzubeziehen. Nur durch Beteiligung und
Partizipation kann langfristig nicht nur eine wirtschaftlich tragfahige, sondern vor allem be-
darfs- und bedirfnisgerechte Versorgung fir moglichst alle Pflegebeddrftigen in Bielefeld si-
chergestellt werden®>.

33 Umgekehrt wire auch der Bau von barrierefreien Apartments, die bei Bedarf zu einem Pflegeheim zusam-
mengefasst werden kdnnten, ein weiterer moglicher, sinnvoller Ansatz.

347. B. ausschlieBlicher Fokus auf eine vollstationire Einrichtung

35S0 wird neben der quantitativen Perspektive auch der qualitative Blick auf die Planungen ermdglicht.
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Zu diesem Zweck werden weitere Personen in den Arbeitsprozess eingebunden — entweder
Betroffene selbst oder professionelle Akteure, die die Bedarfe und Bediirfnisse der jeweili-
gen Zielgruppe genau kennen und vertreten kénnen:

e Menschen mit Migrationshintergrund
Junge Pflegebediirftige
Menschen mit Behinderung3®
Studierende

Uberdies sollen aktuelle und zukiinftige Planungen zur Gewihrleistung einer wohnortnahen
Versorgung beitragen. Nach Aussage der Pflegeberatung kann diesem Wunsch nicht in allen
Fallen entsprochen werden. Viele Menschen haben aber das Bediirfnis, im Alter und auch
bei Pflegebediirftigkeit in ihrer vertrauten Umgebung zu bleiben. Vor diesem Hintergrund
vermag eine Uberversorgung in einigen Stadtbezirken die Unterversorgung in anderen Teilen
Bielefelds nicht zu kompensieren. Ziel des Arbeitsprozesses ist es daher ebenfalls, sozial-
raumlich zu denken und zu planen, dabei die unterschiedliche Verteilung von Angeboten zu
berlicksichtigen und Baustrategien insbesondere fiir die Stadtbezirke zu entwickeln, in de-
nen bislang wenig Kapazitaten verfigbar sind.

36 Schnittstelle zwischen Eingliederungshilfe und Pflege durch das am 23.12.2016 erlassene Bundesteilhabege-
setz (Inkrafttreten in vier Stufen, die im Zeitraum von 2017 bis 2023 realisiert werden)
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8. Tages-, Nacht- und Verhinderungspflege in Bielefeld

Tagespflege

Die Versorgung in Einrichtungen der Tagespflege ist fiir die Entlastung der hauslichen Pfle-
gesituation von zentraler Bedeutung. In den letzten Jahren wurde insbesondere im ,Stadtar-
beitskreis Tagespflege”, einem Zusammenschluss aller Bielefelder Tagespflegeeinrichtungen,
regelmalig auf die hohe Nachfrage (verbunden mit Wartelisten) verwiesen. Da bislang keine
fundierten Anhaltspunkte vorliegen, wie viele Menschen eine Versorgung in Einrichtungen
der Tagespflege bendtigen und nachfragen, ist eine genaue Bedarfsberechnung fiir die Ta-
gespflege anhand nachvollziehbarer Parameter nicht moglich.

Um genauere Informationen liber die Nutzung dieses Versorgungsangebots zu erhalten,
wurde auch im Jahr 2020 eine Befragung der Bielefelder Tagespflegeeinrichtungen zur Aus-
lastung im vergangenen Jahr durchgefiihrt3’. Hier zeigte sich eine durchschnittliche Auslas-
tung von fast 90 Prozent. Drei Tagespflegen erreichten eine Auslastung von 100 bis 104 Pro-
zent. Die niedrigsten Werte wiesen zwei neue Tagespflegen mit 18 bzw. 81 Prozent auf. In
der Konsequenz bedeutet das, dass an den meisten Tagen des Jahres in der Tagespflege
mehr Gaste das Angebot nutzen als Platze vorgehalten werden.

Anfang des Jahres 2020 existieren in Bielefeld 24 Tagespflegeeinrichtungen mit 342 Platzen.
Gegenliber 2019 sind 52 Platze hinzugekommen. Eine Tagespflege mit 12 Platzen wurde An-
fang des Jahres 2020 geschlossen, aber im Laufe des Sommers von einem anderen Anbieter
Ubernommen und umfasst nun 15 Platze. Aufgrund der SchlieBung einer Pflegeeinrichtung
aufgrund eines Legionellenbefalls musste auch die angegliederte Tagespflege verlegt wer-
den. Die Platzzahl konnte erhalten werden.

Ubersicht 3: Tagespflegeplitze in den Stadtbezirken

Mitte

Tagespflegen 2019
Eglrtc:(r:;)tp:aSézhiatrische Tagespflege MoltkestraRe 3 16
Tagespflege Wilhelm-Augusta-Stift  Lipper Hellweg 32 12
Tagespflege Wilbrandstrale Wilbrandstr. 19 a 12
Tagespflege Marienstift Lipper Hellweg 16 12
Tagespflege Stieghorster Str. Stieghorster Str. 61 13
Tagespflege FinkenstralRe Finkenstral3e 37 15

Summe 80

3714 von 24 Bielefelder Tagespflegen haben an der Befragung teilgenommen.
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Schildesche

Brackwede

Dornberg

Jollenbeck

Senne

Sennestadt

Tagespflegen 2019
Tagespflege Voltmannstral3e Voltmannstr. 138 16
Tagespflege Schildesche Schéferstr. 40 11

Summe 27
Tagespflegen 2019
Tagesgastehaus Am Kupferkessel = Hammerholz 10 9
Tagespflege Rosenhdhe An der Rosenhdhe 23 12
Tagespflege all&tag Umlostr. 5 16

Summe 37
Tagespflegen 2019
Integrierte TP Lohmannshof Tempelhofer Weg 11 6

Summe 6
Tagespflegen 2019
Paul-Gerhardt-Altenzentrum Sogemeierstral3e 43 15

Summe 15
Tagespflegen 2019
Tagespflege An der Windfl6te Lippstatter Str.3 25
Tagespflege Windelsbleicherstr. Windelsbleicherstr. 215 16

Summe 41
Tagespflegen 2019
Tagespflege Sennestadt LilienthalstraRe 19 15
Tagespflege Elbeallee Elbeallee 152-156 15

Summe 30
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Stieghorst

Heepen

Tagespflegen 2019
Credo Tagespflege Detmolder Str. 687 16
Auswew_hquarﬂer Tagespflege Otto-Brenner-Stral3e 169 12
Baumheide
Tagespflege- und Begegnungs- .
zentrum am Wohnstift Salzburg Schleswiger Strafe 16 12
Summe 40
Tagespflegen 2019
Tageshaus Brake Braker Stral3e 115 22
Tagespflege Leithenhof Heeper Str. 374 12
Tagespflege Kretzer Kleebrink 1 18
Tagespflege am Rabenhof Rabenhof 74 14
Summe 66
Gesamt 342

Quelle: WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Die Verteilung der Tagespflegeangebote lber das gesamte Stadtgebiet kann der Abbildung 7
entnommen werden. Die griinen Punkte repradsentieren dabei bereits bestehende Angebote,
die roten Punkte zeigen die vorliegenden Planungen.
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Abbildung 7: Standorte der Tagespflegeeinrichtungen in Bielefeld 2020

® @
@
Jollenbeck

Schildeschg

@ Planungen 2020
@ Tagespflege Anbieter 2020
[] Stadtbezirke
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Auch die nachfolgende Tabelle zeigt die Verteilung der Tagespflegeplatze auf die einzelnen
Stadtbezirke. Dariliber hinaus wird flir jeden Bezirk die Platzzahl mit der Anzahl der Pflegebe-
dirftigen ins Verhaltnis gesetzt und der jeweilige Versorgungsgrad3® errechnet. Die Berech-
nungen wurden sowohl fiir das Jahr 2019 als auch prospektiv fiir 2022 auf Grundlage der Be-
vOlkerungsvorausberechnungen, der Ergebnisse der Pflegestatistik 2017 sowie der Angaben
der WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld zu bestehenden und geplanten Tages-
pflegeangeboten vorgenommen.

Tabelle 8: Versorgung von Pflegebediirftigen in Tagespflegeeinrichtungen 2019 und 2022

Stadtbezirk Anzahl Tages- | Anzahl der Ta- | Pflege- Versorgungs- Pflege- Versorgungs-
pflegepléatze gespflege- bedirftige grad bedirftige grad
platze 2022/

2019 | Planungen 2019 2019 2022 2022
Mitte 80 95 2.812 2,8% 2.827 3,4%
Schildesche 27 42 1.865 1,4% 1.949 2,2%
Gadderbaum 0 14 469 0,0% 480 2,9%
Brackwede 37 46 1.807 2,0% 1.852 2,5%
Dornberg 6 6 918 0,7% 921 0,7%
Jollenbeck 15 45 1.016 1,5% 1.064 4,2%
Heepen 68 68 2.049 3,3% 2.091 3,3%
Stieghorst 40 67 1.413 2,8% 1.440 4,7%
Sennestadt 30 58 1.072 2,8% 1.071 5,4%
Senne 41 41 914 4,5% 941 4,4%
Gesamt 342 482 14.336 2,4% 14.635 3,3%

Quelle: Eigene Berechnungen auf Basis der Daten des Presseamtes/Statistikstelle, der Ergebnisse der Pflegesta-
tistik 2017 und der Angaben der WTG-Behorde (Heimaufsicht) der Stadt Bielefeld

Das Angebot an Tagespflege ist in den Stadtbezirken unterschiedlich verteilt. Aktuell fehlen
entsprechende Einrichtungen insbesondere in Gadderbaum und Dornberg.

Bis zum Jahr 2022 wird sich jedoch einiges tun: Fiir die meisten Stadtbezirke (ausgenommen
Dornberg, Heepen und Senne) liegen Planungen mit einem Volumen von insgesamt 153 zu-
satzlichen Platzen vor. Das Angebot wachst damit um gut 40%. Daher kann zum jetzigen Zeit-
punkt davon ausgegangen werden, dass die in einigen Bezirken eher geringe Angebotszahl
relativiert und die gesamtstadtische Versorgungslage verbessert wird. Lediglich in Dornberg,
Schildesche und Brackwede wird der Versorgungsgrad von Pflegebedlrftigen durch Tages-
pflegeangebote auch im Jahr 2022 im Vergleich zur Gesamtstadt deutlich niedriger ausfallen,
sofern nicht weitere Planungen hinzukommen. Grundsatzlich ist die starke Ausweitung des
Angebots positiv zu bewerten, da es sich um ein niedrigschwelliges Entlastungsangebot han-
delt.

38 Anteil der Pflegebediirftigen im jeweiligen Stadtteil, der mit Angeboten der Tagespflege versorgt werden
kann
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Eine wohnortnahe Versorgung ist in Bielefeld bislang jedoch noch nicht flachendeckend er-
reicht. Ein wichtiger Aspekt, der diesen Anspruch bekraftigt, ist die Vermeidung langer An-
fahrtszeiten, da diese
e von vielen Pflegebeddrftige als belastend erlebt werden,
e wichtige Ressourcen der Verantwortlichen in den Tagespflegen fiir die Organisation
der Fahrdienste binden und
e und auch 6kologisch nicht vertretbar sind®.

Wie die aktuelle Situation in Bielefeld aussieht, zeigen die Ergebnisse der diesjahrigen Befra-
gung der Tagespflegen: Fast 30 Prozent der Tagespflegegaste wohnen in einem Umkreis von
mehr als 5 km um die besuchte Tagespflegeeinrichtung herum. Die durchschnittliche Weg-
strecke des Fahrdienstes liegt bei 10 km (Maximum: 16 km)“°. Bei der Diskussion der Ergeb-
nisse innerhalb des Arbeitskreises wurden unterschiedliche Griinde genannt (Bestandskun-
den, Auffangen von Géasten anderer Tagespflegen, ...). Zu berlicksichtigen sei jedoch, dass
sich insbesondere im ldandlichen Gebiet die Strecken schnell summieren und die Dauer der
Fahrt nicht nur von der Kilometerzahl, sondern auch von der Verkehrssituation abhangig sei.
Die Tagespflegen wiirden dieser Problematik durch die Planung mehrerer Routen zu begeg-
nen versuchen, damit die Tagespflegegéste nicht unnétig lange im Fahrzeug sitzen*'. Weiter-
hin wird die Auffassung geteilt, den Ausbau wohnortnaher Angebote in Zukunft weiterzuver-
folgen, um
e den Pflegebediirftigen und ihren Angehdorigen die Inanspruchnahme von Unterstiit-
zungsangeboten zu vereinfachen
e und zeitgleich den Verbleib der Betroffenen in ihrem gewohnten Sozialraum zu er-
moglichen.

Die Uberwiegende Mehrheit der Tagespflegegdste haben einen Pflegegrad 2 (25,9%), 3
(40,2%) oder 4 (27,1%). Aus den Arbeitskreistreffen ging in diesem Zusammenhang hervor,
dass zunehmend mehr Menschen mit einem hohen Unterstiitzungsbedarf versorgt werden
(in der Regel Bestandskunden). Bei Neuaufnahmen entscheide der individuelle Zustand des
Pflegebediirftigen (nicht allein der Pflegegrad).

Lediglich ein gutes Drittel (37,1%) der Gaste lebt allein, die Gbrigen 62,9% teilen sich den
Haushalt mit mindestens einer anderen Person. Die meisten Nutzer*innen kommen an zwei
oder drei Tagen in die Tagespflege (45,2% bzw. 25,8%). Im Durchschnitt gab jede Einrichtung
323 Fehltage im Jahresverlauf an (Dezember: 27).

Um die Qualitdt und Altersangemessenheit der Angebote sicherzustellen, haben sich die
Bielefelder Trager im Jahr 2017 auf eine maximale Platzzahl je Tagespflege in H6he von 15
Platzen verstandigt. Diese Vorgabe erscheint weiterhin sinnvoll und wird beibehalten.

Ausgehend von der insgesamt hohen Auslastung wird ein Bedarf an zusatzlichen Angeboten
angenommen und keine Bedarfsbeschrankung formuliert. Bei der Weiterentwicklung des

39 Stadt Bielefeld — Altenhilfeplanung. Befragung der Bielefelder Tagespflegen 2019

0 Dije Abfrage dieses Aspektes wurde innerhalb des bestehenden Arbeitskreises von den Vertreter*innen der
Tagespflegen selbst angeregt.

41 Zudem gebe es einzelne Personen, die eine lange Fahrtzeit im Bus genieRen.
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Angebotes muss der Anspruch der Wohnortnahe starker in den Blick genommen werden.
Die Altenhilfeplanung wird im Rahmen ihrer Tragergesprache und -beratung entsprechend
tatig, hat aber diesbeziiglich keinen direkten Einfluss auf die Standortiiberlegungen einzelner
Trager. Zudem gestaltet sich die Suche nach passenden Grundstiicken bzw. Immobilien an
geeigneten Standorten zunehmend schwierig. Bei neuen Planungen oder Interessensbekun-
dungen von Tragern ist darauf zu achten, dass neue Angebote vor allem in Stadtbezirken
entstehen, die bislang unterversorgt sind bzw. deren Versorgungsgrad nicht nah am gesamt-
stadtischen Mittel liegt.

Herausforderungen im Rahmen der Corona-Pandemie
Tagespflegen

e Zunachst: Tagespflegen waren geschlossen, durften nur unter Beriicksichtigung
bestimmter Auflagen (vor allem Abstandsregelungen) Notbetreuung anbieten

e Dadurch: Finanzielle Verluste fir Leistungsanbieter

e Nach Wiedereroffnung (08.06.2020): Vgl. Pflegeheime

=> Quintessenz:

Fiir die Tagespflegen bestand seit der SchlieBung die grof3te Herausforderung da-
rin, die pflegenden Angehérigen so gut wie méglich telefonisch zu unterstiitzen
und die Notbetreuung zu organisieren (Wie viele Menschen diirfen kommen? Wo
ist die Not am gréBten? ...). Nach Wiedereréffnung steht nun die ,,Rehabilitation”
der Tagespflegegaste im Fokus, die wiahrend der Corona-Pandemie haufig zuneh-
mende EinbuBen in Selbststindigkeit und kognitiven Fahigkeiten erfahren haben.
Die Einhaltung der Abstandsregelungen bei den meist dementen Nutzer*innen
stellt dabei eine besondere Herausforderung dar.

Nachtpflege

Laut § 41 SGB X| haben Pflegebediirftige Anspruch auf teilstationare Angebote zur Entlas-
tung. Dies bezieht sich neben der Tagespflege auch auf die Moéglichkeit, Nachtpflege zu nut-
zen. Hier verbringt der*die Pflegebediirftige folglich die Nacht in einer teilstationdren Ein-
richtung. Bundesweit gibt es lediglich eine Einrichtung der Nachtpflege in Disseldorf. Dies
liegt vor allem an der eingeschrankten Wirtschaftlichkeit des Angebots. In Bielefeld wird in
diesem Versorgungsbereich bislang kein ungedeckter Bedarf wahrgenommen.

Angesichts der geringen Bedeutung des Angebots und anderer Herausforderungen im Kon-

text der pflegerischen Versorgung (vor allem im Bereich von Kurzzeitpflege) schlagt die Ver-
waltung vor, das Thema Nachtpflege vorerst nicht weiter zu verfolgen.
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Verhinderungspflege

Ein weiteres Angebot zur Entlastung von Pflegepersonen stellt die sogenannte Verhinde-
rungspflege dar. Auch hier geht es um eine zeitlich befristete Versorgung und Betreuung ei-
ner pflegebediirftigen Person, wenn die hausliche Versorgung (zum Beispiel durch Angeho-
rige) voriibergehend nicht mehr gewahrleistet werden kann. Im Gegensatz zur Kurzzeitpflege
kann dieses Angebot jedoch nicht nur von stationaren Pflegeheimen, sondern auch von am-
bulanten Pflegediensten erbracht werden. In Bielefeld werden in unterschiedlichen Wohn-
modellen Platze flir Verhinderungspflege freigehalten (zum Beispiel in Wohnprojekten wie
dem Bielefelder Modell oder auch Pflegewohngruppen). Diese Platze dienen teilweise als
Gastezimmer oder als Moglichkeit des Probewohnens, konnen aber bei Bedarf auch fir Ver-
hinderungspflege genutzt werden.

Neben ambulanten Pflegediensten und Pflegeheimen in Bielefeld bieten laut Pflegeportal
der Stadt Bielefeld 14 Pflegewohngruppen Verhinderungspflege an. Rund 20 Platze stehen
zur Verfliigung. Nach Moglichkeit sollen weitere Kapazitaten im Rahmen der innovativen
Wohn- und Versorgungsformen geschaffen werden.
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9. Langfristige Ausrichtung der Altenhilfeplanung der Stadt Bielefeld

Die Entwicklung in den vergangenen Jahren hin zu mehr hauslicher und informeller Pflege
spiegelt sich sowohl in der Pflegestatistik als auch in den Befragungsergebnissen wider und
wird durch die aktuelle Reform der Pflegeversicherung weiter forciert. Aus diesem Grund
muss die ambulante Versorgung in Bielefeld in Zukunft ausgebaut und weiterentwickelt wer-
den. Unvorhersehbare Ereignisse wie die Corona-Pandemie, aber auch der Legionellenbefall
in einem Bielefelder Pflegeheim sowie die Insolvenz eines ambulanten Leistungsanbieters
haben gezeigt, dass es zusatzlicher, vor allem aber flexibel nutzbarer Kapazitaten bedarf, um
wechselnden Trends zu begegnen und kurzfristig entstehende Bedarfsspitzen decken zu kon-
nen. Aus kommunaler Sicht sind daher folgende Bereiche von besonderer Bedeutung:

Ausbau innovativer Wohn- und Versorgungskonzepte

Wie bereits beschrieben, sollen in Bielefeld zusatzliche Versorgungskapazitaten geschaffen
werden, um fir die aktuell und zukiinftig pflegebedirftigen Bielefelder*innen langfristig eine
bedarfs- und bedirfnisgerechte Pflegelandschaft aufrechterhalten zu kdnnen. Ausgangslage
ist der beschriebene Bedarf an Dauer- UND Kurzzeitpflegeplatzen, der in ein moglichst flexib-
les ambulantisiertes Angebotsformat als innovatives Wohn- und Versorgungskonzept tber-
tragen werden soll, das stationare Kapazitaten abbildet bzw. ersetzt. Damit dies gelingt und
nachhaltig etabliert werden kann, ist die Expertise unterschiedlicher Akteure der Bielefelder
Wohn- und Versorgungslandschaft einzubeziehen (v. a. AGW Bielefeld, Sozialamt, Stadtent-
wickkungsplanung, Bauamt).

Ausbau von Kommunikation und Vernetzung

Der Umgang mit den beschriebenen ,Bielefelder Ereignissen” (Legionellenbefall, Insolvenz)
hat gezeigt, wie eng die Bielefelder Tragerlandschaft miteinander verknipft ist. Innerhalb
weniger Tage und Wochen konnten die Pflegebediirftigen, zum Teil aber auch das jeweilige
Personal anderweitig versorgt und untergebracht werden. Diesen Zusammenhalt gilt es zu
starken und die Trager auch in die aktuellen Uberlegungen zur Entwicklung und Realisierung
innovativer Wohn- und Versorgungsmodelle einzubeziehen, in denen sie mehr Gestaltungs-
spielraum und Mitspracherecht genieBen als in derartigen Notfallsituationen.

Dariber hinaus wird eine engere Verzahnung mit der Inklusionsplanung der Stadt Bielefeld
angestrebt. Auf diese Weise kénnen gemeinsam inklusive Angebote entwickelt werden, die
fiir unterschiedlichste Zielgruppen zuganglich sind und dabei ihre jeweiligen, sich teilweise

Uberschneidenden Bedarfe und Bediirfnisse berticksichtigen.

Auch auRerhalb von Bielefeld soll in den nachsten Jahren der Austausch mit Akteuren aus

anliegenden Kommunen und Kreisen in Ostwestfalen-Lippe verstarkt werden, die vermutlich
mit ahnlichen Versorgungsproblemen konfrontiert sind. Fachtagungen in unterschiedlichen

52



Bedarfsplanung der Stadt Bielefeld fiir stationdre und teilstationare Pflegepldtze 2020-2022

Kontexten fordern den Austausch zwischen den unterschiedlichen Akteuren (zu den Themen
Wohnen und Versorgung, Personalgewinnung, ...) und ermdglichen Synergieeffekte.

Fokussierung des Arbeitsprozesses , Alter(n) gestalten”

Die Corona-Pandemie wirkt wie ein Brennglas, das verschiedene soziale Probleme noch ver-
scharft und daher eine Fokussierung erfordert. So hat neben dem Thema ,, Wohnen“ vor al-
lem das Thema ,,Armut im Alter” durch die Auswirkungen im Zusammenhang mit dem
Corona-Virus enorm an Relevanz gewonnen und sollte im weiteren Prozess als Schwerpunkt-
thema bearbeitet werden. Folgende Problemlagen haben sich fiir dltere Menschen (insbe-
sondere von Altersarmut bedrohte oder betroffene Personen) ergeben:

e Zugehorigkeit zur Risikogruppe (Folgen: Einschrankung der sozialen Kontakte, der au-

Rerhauslichen Mobilitat, ...)

e Steigende Energiekosten durch das Zuhausebleiben

e Steigende Kosten fiir Grundnahrungsmittel

e Zusatzliche Ausgaben (v. a. Schutz- und Hygieneartikel)

e Geschlossene Anlaufstellen mit Unterstitzungsangeboten (z. B. Tafel)
Nicht zuletzt hat der eingeschrankte Zugang zu Beratungsstellen oder ins Rathaus moglicher-
weise viele Betroffene davon abgehalten, Unterstlitzungsleistungen nachzufragen.

Ausbau der Unterstiitzung pflegender Angehériger

Fir die Aufrechterhaltung der hduslichen Versorgung sind die pflegenden Angehdrigen uner-
lasslich — sie missen in allen Prozessen mitgedacht werden. Der Barmer Pflegereport 20184
verweist jedoch auf die hohe Uberlastung von informellen Pflegepersonen: Hochgerechnet
mindestens 185.000 der insgesamt 2,5 Millionen pflegenden Angehdrigen in Deutschland
stehen laut Studienergebnis kurz davor, aufzugeben oder ihre Unterstitzung einzuschran-
ken, wenn sie nicht selbst mehr Hilfe bekommen. Auch eine Studie des Zentrums fir Qualitat
in der Pflege (ZQP) aus Juni 2018* berichtet, dass ein GroRteil der pflegenden Angehérigen
in Deutschland so stark (iberlastet ist, dass (unter anderem aufgrund dieser Uberforderung)
haufig Gewaltsituationen in hauslichen Versorgungssituationen auftreten. Es ist anzuneh-
men, dass diese wahrend der Corona-Pandemie weiter zugenommen haben (vor allem durch
Isolation und fehlende Unterstiitzung durch Tagespflege).

Daher muss der Fokus auf die bedarfsgerechte Ausweitung der Unterstiitzung fir pflegende
Angehorige (z. B. in Form von Beratungs- und Entlastungsangeboten) sowie die Verbesse-
rung der diesbezliglichen Transparenz und Beratungsaktivitaten gelegt werden.

Ein weiteres wichtiges Anliegen der Stadt Bielefeld war die diesjahrige Aktionswoche fir
pflegende Angehorige, fir die in diesem Jahr ein alternatives Konzept unter Corona-Bedin-

42 Rothgang & Miiller (2018): Pflegereport 2018. Schriftenreihe zur Gesundheitsanalyse. Band 12. Berlin
43 Eggert et al. (2018): Aggression und Gewalt in der informellen Pflege. Berlin
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gungen entwickelt wurde. Auf diese Weise sollte den Pflegenden in Bielefeld gerade in die-
ser Zeit der besonderen Belastungen Dank und Anerkennung, aber auch Wertschatzung und
eine kleine Pause vom Alltag ermdglicht werden*4,

Aufrechterhaltung und Weiterentwicklung positiver Effekte der Corona-Pandemie

Die Corona-Pandemie hat aus Sicht der Altenhilfeplanung jedoch auch positive Entwicklun-
gen angestolRen, die auch zukinftig beibehalten und weiterentwickelt werden sollten —ins-
besondere vor dem Hintergrund der Tatsache, dass es Menschen gibt, die immer ,unter
Corona-Bedingungen” leben (z. B. multimorbide oder chronisch kranke Personen, Menschen
mit einem reduzierten Immunsystem). Diese Personen sind auch ,,unter normalen Umstan-
den” weitgehend von den Ublichen Angeboten ausgeschlossen — aufgrund von medizinischer
Empfehlung oder aus personlicher Angst vor Ansteckung.

e Folglich sollten alternative Formen des Kontakts und der Angebotsgestaltung (per Te-
lefon, Videochat, (iber Messenger-Dienste, Angebote ,, mit Abstand”, digitale Infor-
mation und Beratung) beibehalten und weiterentwickelt werden, um auch tber die
Zeit der Corona-Pandemie hinaus Einsamkeit und Isolation (insbesondere vulnerabler
Zielgruppen) zu Gberwinden oder zumindest zu kompensieren.

e Vor allem im Bereich der Digitalisierung sollte das Angebot weiter ausgebaut werden.
Zeitgleich gilt es aber auch, Senior*innen zur Nutzung derartiger Angebote zu befahi-
gen. Eine Weiterentwicklung bestehender PC-Kurse und Erganzung um Aspekte wie
die Nutzung von
Zoom (z. B. digitales Angebot eines Begegnungs- und Servicezentrums),

Skype (z. B. Videotelefonie mit der entfernt wohnenden Familie),
Streaming-Diensten (z. B. fir Online-Konzerte)
etc. erscheint an dieser Stelle sinnvoll.

e Dariber hinaus sollten Angebote fortgesetzt und ausgebaut werden, die sich mit der
Verarbeitung von Erfahrungen wahrend der Corona-Pandemie befassen. Zeitgleich
konnten die aktuellen Erfahrungen als Lerngrundlage fiir mogliche neue Pandemien
dienen, um die Senior*innen dabei zu unterstitzen, vorbereitet zu sein (Empower-
ment).

e Auch zivilgesellschaftliche Entwicklungen wie das hohe AusmaR an Solidaritat, der
achtsamere Umgang mit- und Sorge fiireinander, durch die vor allem die Nachbar-
schaftshilfe einen immensen Aufschwung erfahren hat, sollten bewahrt und kultiviert
werden — auch, um moglicherweise isolierte Senior*innen besser zu integrieren (v. a.
Alleinstehende, sozial Benachteiligte, von Altersarmut Betroffene).

4 http://www.pflegende-angehoerige-bielefeld.de/2020/06/26/1829/
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10. Zusammenfassung der Ergebnisse der verbindlichen Bedarfsplanung 2020 - 2022

Stationdre Pflege

Die Inanspruchnahme stationarer Versorgung in Bielefeld ist weiter ricklaufig.
Alternative ambulante Angebote werden haufiger in Anspruch genommen.

Durch das Pflegestarkungsgesetz Il wurde der ambulante Versorgungsbereich zusatz-
lich gestarkt und das Inanspruchnahmeverhalten in diese Richtung gelenkt.

Dieser Trend wird sich weiter fortsetzen und die Versorgung von Pflegebedirftigen
zunehmend in den ambulanten Bereich verlagern.

Aus dem errechneten Bedarf an stationdren Pflegeplatzen fir das Jahr 2022 ergibt
sich die Notwendigkeit, weitere Versorgungsmoglichkeiten in Bielefeld schaffen.
Wegen der hohen Akzeptanz sollte ein neues Angebot im ambulanten Versorgungs-
bereich geschaffen werden.

Um kurzfristig auf wechselnde demografische Trends und Bedarfsspitzen (z. B. auf-
grund von unvorhersehbaren Ereignissen) reagieren und damit die Nachfrage der ak-
tuell und zukiinftig pflegebedirftigen Bielefelder*innen langfristig und bedarfsge-
recht decken zu kdnnen, wird ein alternatives Wohn- und Versorgungsmodell mit ei-
ner flexiblen Nutzungsstruktur favorisiert.

Die konkrete Ausgestaltung dieses Konzepts sollte sowohl eine sozialrdumliche Per-
spektive einnehmen als auch die spezifischen Bediirfnisse einzelner Zielgruppen be-
ricksichtigen. Daher wird eine Arbeitsgruppe aus Vertreter*innen unterschiedlicher
Einrichtungen und mit vielfaltiger Expertise fiir die Planung und Realisierung gebildet.

Kurzzeitpflege

Dem wahrgenommenen steigenden Bedarf an Kurzzeitpflegeplatzen steht die ver-
schlechterte Refinanzierung durch das Pflegestarkungsgesetz Il gegentiber.

Die Trager von Einrichtungen der akut- und vollstationaren Versorgung in Bielefeld
nehmen ebenso wie die Altenhilfeplanung einen Handlungsbedarf in diesem Versor-
gungsbereich wabhr.

Der begonnene Austausch dariiber, wie die Versorgung mit Kurzzeitpflegeplatzen ver-
bessert werden kann, soll fortgesetzt und mit der Planung innovativer Wohn- und
Versorgungsformen verknipft werden.

Gemeinsam mit der Stadt Bielefeld werden liberdies Lésungsansatze fiir eine solidere
Finanzierungsgrundlage fiir die Erbringung von Kurzzeitpflege entwickelt und an pas-
sender Stelle (insbesondere gegeniiber dem Land) platziert.

Tagespflege

Im Bereich der Tagespflege ist mit einer deutlichen Ausweitung des Angebots bis zum
Jahr 2022 zu rechnen. Aktuell ist ein Anstieg von +40% bekannt.

Die Versorgungslage hat sich in den letzten Jahren zunehmend verbessert. Da die Be-
fragung der Tagespflegen jedoch eine hohe Auslastung der meisten Einrichtungen
zeigte, wird ein weiterer Ausbau des Angebots als notwendig angesehen.

Bei zukinftigen Planungen sollte der Anspruch wohnortnaher Versorgung in Bielefeld
starker beachtet werden.
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Pflegeheime

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

Alten- und Pflegeheim Petristift

Altenheim Quellenhof
Altenzentrum Leithenhof

AWO Frieda- Nadig- Haus

AWO Seniorenzentrum Rosenhdhe

AWO Wilhelm-Augusta-Stift

Boysenhaus Altenheim

Dorothee-Sélle-Haus

DRK Martha-Stapenhorst-Heim

Ernst-Barlach-Haus
Haus Abendfrieden
Haus ELIM

Haus Laurentius
Haus Ubbedissen
Huchzermeier-Stift
Jochen-Klepper-Haus
Johann-Heermann-Haus
Karl-Pawlowski-Haus
Lutherstift

Marienstift
Marswidisstift

Paul-Gerhardt-Altenzentrum

Pflegeresidenz am Meilenstein

Pflegewohnheim St. Joseph

Pflegezentrum am Lohmannshof

Pflegezentrum Quelle

Curanum/Ravensberger Seniorenresidenz

Seniorenzentrum Breipohls Hof

St. Pius Pflege und Wohnen

Village Seniorenzentrum

05219342 10

0800 258 36 44 (kostenlos)
0521 93 42 50

05205 16 16 16

0521 447 60

0521 92 13 131,
05219213135

0800 258 36 44 (kostenlos)
0521 801 37 06

0521 230 16

0521 94 23 94 00

0800 258 36 44 (kostenlos)
0800 258 36 44 (kostenlos)
0521 989 11 40

05202 981 50

0521 98 22 50

0521 800 04 26 (Sozialdienst)

0521 94 23 93 00
052191178 21 20
0521 965 93 29
0521 922 32 28
0521 933 06 60
05206 969 40
0521 95 96 82 40

0521 52 99 90,
0521 529 99 51

0800 258 36 44 (kostenlos)
0800 258 36 44 (kostenlos)
0521 96 43 30

0800 258 36 44

0521 143 90 30

0521 988 30 50

Theodor-Heuss-Str. 21
Quellenhofweg 100c
Heeper Str. 374
Senner Hellweg 280

An der Rosenhodhe 24

Lipper Hellweg 32

Verler StraRe 256

Schildescher Str. 103 o

Diesterwegstrale 11
Rheinallee 45a
Remterweg 11a
Semmelweisweg 3
Weihestr. 27
Wietkamp 5

An der Reegt 5
Rappoldstr. 24

Auf der Schanze 8-10
Babenhauser Str. 19
Kreuzstr. 21

Lipper Hellweg 16
Meierfeld 3
Sogemeierstralle 24

Gutersloher Str. 346

Josefstr.13

Tempelhofer Weg 11
Galoppweg 3
Ravensbergerstr. 10a
Breipohls Hof 1
Piusweg 3

Schelpsheide 19

(33719) Heepen
(33617) Gadderbaum
(33719) Heepen
(33689) Sennestadt

(33647) Brackwede
(33604) Mitte

(33689) Sennestadt
(33611) Schildesche
(33604) Mitte
(33689) Sennestadt
(33617) Gadderbaum
(33689) Sennestadt
(33613) Mitte
(33699) Stieghorst
(33611) Schildesche
(33611) Schildesche
(33647) Brackwede
(33613) Schildesche
(33602) Mitte
(33604) Mitte
(33611) Schildesche
(33739) Jollenbeck

(33649) Brackwede
(33602) Mitte

(33619) Dornberg
(33649) Brackwede
(33602) Mitte
(33659) Senne
(33617) Gadderbaum

(33613) Schildesche


http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=95
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=117
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=111
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=262
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=260
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=89
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=112
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=102
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=99
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=92
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=263
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=113
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=122
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=98
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=97
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=103
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=93
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=104
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=106
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=107
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=101
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=94
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=514
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=120
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=115
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=116
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=90
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Solitdre Kurzzeitpflege

Leistungsanbieter Telefonnummer StralRe Stadtbezirk
Dorothee-Solle-Haus 0521 801 37 14 Schildescher Str. 103 0  (33611) Schildesche
Zentrum fur Pflege und Gesundheit gGmbH 0521 770 27 50 Teutoburger StraBe 60 (33604) Mitte

Pflegewohngruppen

Leistungsanbieter Telefonnummer StralRe Stadtbezirk
Altenwohngemeinschaft Am Sudholz 0521 98 60 10 Am Sudholz 3 (33613) Schildesche
DRK Pflegewohngruppe an der Altmuhlistral3e 0521 3298 97 34 Altmuhlstral3e 30b-d (33689) Sennestadt
DRK Stadthauser 0521 329 89 81 04 Frachtstralle 4 (33602) Mitte

DRK Wohngruppe Apfelstralle 0521 329 89 81 04 Apfelstral3e 107 (33615) Schildesche
DRK Wohngruppe Orchideenquartier 05206 54 80 Orchideenstr. 17 (33739) Jollenbeck

0521 329 38 00,

0521 329 89 87 34 Salzufler StraBe 36-38 (33719) Heepen

DRK- Pflegewohngruppe am Hassebrock

Hausgemeinschaft Vogtweg 0521 982 02 50 Vogtweg 2 (33607) Mitte
Pflegewohngemeinschaft Loheide 0521 96 47 80 Am Kapellenbrink 14 (33611) Schildesche
SeniorenHausgemeinschaft Breipohls Hof 0521 557 52 55 Breipohls Hof 50 (33659) Senne
SeniorenHausgemeinschaft Lohmann Carre 0521 557 52 55 Kdnigsbrugge 2a (33604) Mitte

Unser kleines Heim im Senne-Wohnpark von 0521 32 95 97 77 Kampstr. 16 (33659) Senne
Plettenberg

Unser kleines Heim in Bielefeld Heepen 052130526111 Salzufler Str. 46 (33719) Heepen
Unser kleines Heim in Schildesche 0521 989 10 12 00 Apfelstralle 245 (33611) Schildesche
Vida leben GmbH & Co. KG (Vida Casa) 0521 208 90 24 Stieghorster Str. 68 (33605) Stieghorst
\F’I'g;;ebe” GmbH & Co. KG (Vida Finca & 052198 91 93 75 Im Bergsiek 50 (33739) J6llenbeck
\e/gtj:)bbe” GmbH & Co. KG (Vida Mare & Si- 551 53 g5 gg 32 Grabenkamp 35-37 (33649) Brackwede
Vida leben GmbH & Co. KG (Vida Terra) 0521 522 52 17 Ernst-Rein-Str. 41 (33613) Mitte
Wohnen im Pastorengarten 0521 94 2391 16 Heeper Str. 432 (33719) Heepen
Wohnen in der Stedefreunder Strafl3e 0521 27001 01 i;edefreunder Strae (33729) Heepen
Wohnen zur Alten Mihle 0521 32 98 98 87 Zur alten Mihle 2 - 4 (33649) Brackwede
Wohngemeinschaft Galoppweg 0800 258 36 44 (kostenlos) Galoppweg 3 (33649) Brackwede
Wohngemeinschaft in der Prinzenstral3e 0521 522 22 44 Prinzenstr. 7 (33602) Mitte
Wohngemeinschaft KronenstraRe 0521 3243 83 KronenstralRe 20 (33602) Mitte
Wohngemeinschaft Konigsbrigge 0521 96 75 08 30 Detmolder Str. 141 (33604) Mitte
Wohngemeinschaft Marktstrale 0521 96 75 08 30 Marktstr. 40 (33602) Mitte


http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=224
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=313
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=512
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=420
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=480
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=552
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=503
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=497
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=530
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=522
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=522
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=532
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=541
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=500
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=502
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=502
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=304
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=304
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=501
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=483
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=524
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=289
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=493
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=301
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=298
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Wohngemeinschaft Oldentrup
Wohngemeinschaft Priel3allee
Wohnen am Bullerbach
Wohngruppe am Kleinbahnhof
Wohngruppe am Park
Wohngruppe Cansteinstr.
Wohnngemeinschaft Obersee

Wohnpark Friedenskirche

0521 32 43 83

0521 96 75 08 30

0521 96 73 90

05206 92 08 14

0521 522 88 00

0521 94 2391 16

0521 32 43 83

0521 94 2391 16

Hillegosser Str. 244
Detmolder Str. 149
Travestral3e

Westerfeldstr. 31 B

Stieghorster Strasse 74

Cansteinstrale 2

Am Obersee 1

Feuerbachweg 7

(33719) Heepen
(33604) Mitte
(33689) Sennestadt
(33611) Schildesche
(33605) Stieghorst
(33647) Brackwede
(33611) Schildesche

(33659) Senne

Bielefelder Modell
Partner Telefonnummer StralRe Stadtbezirk
Mofa e.V. 0521 880 91 02 Hagerweg 4 (33613) Gellershagen

AWO Kreisverband Bielefeld e.V.

(Zusammen mit Heinrichstr.
24/Walther-Rathenau-Str. 65)

Bethel regional,
Diakonie fur Bielefeld

Alt und Jung Nord-Ost e.V.,
AWO Kreisverband Bielefeld e.V.

AWO Kreisverband Bielefeld e.V.

AWO Kreisverband Bielefeld e.V.

Alt und Jung Nord-Ost e.V.

Alt und Jung Nord-Ost e.V.

Alt und Jung Nord-Ost e.V.

AWO Kreisverband Bielefeld e.V.
AWO Kreisverband Bielefeld e.V.
Alt und Jung Nord-Ost e.V.

DRK Soziale Dienste OWL gGmbH
DRK Soziale Dienste OWL gGmbH
AWO Kreisverband Bielefeld e.V.

Diakonieverband Brackwede,
Diakonie Giitersloh

0521 880 91 04

0521 880 91 03

0521 880 91 05

0521 880 91 02

0521 880 91 02

0521 88091 01

0521 880 91 02

0521 880 91 02

0521 880 91 03

0521 880 91 05

0521 880 91 01

0521 880 91 01

0521 880 91 01

0521 880 91 03

0521 880 91 02

0521 880 91 03

05209 910 80

Vennhofallee 70

Bleichstr. 11/13/15

Dahlemer Str. 24/26/28*

Carlmeyerstr. 3/4/5/11

Jollenbecker Str. 90

Schwagerstr. 2/Dorfstr. 35

Heinrichstr. 24/Walther-Rathenau-Str.

65

Westerfeldstr. 152

Kammermuhlenweg 12/Elsternstr. 9

Rostocker Str. 27A

Wefelshof 9/11/13

Liethstiick 2/Am Pfarracker 39/43
Braker Str. 111/111a

Salzufler Str. 21

Brunnenstralle 4

Lineburger Str. 80

Karl-Oldewurtel-Stra3e 13/13a/13b

(33689) Sennestadt

(33607) Mitte

(33619) Dornberg

(33613) Mitte

(33613) Mitte

(33739) Jollenbeck

(33602) Mitte

(33613) Schildesche

(33607) Mitte
(33647) Brackwede
(33729) Brake
(33611) Schildesche
(33729) Brake
(33719) Heepen
(33602) Mitte

(33719) Heepen

(33659) Senne*®

4 Die grau hinterlegten Wohnanlagen wurden bis zum 30.06.2020 von Alt und Jung Siid-West e.V. gefiihrt. Fiir
die meisten Standorte wurden neue Kooperationspartner gefunden, bei anderen dauern die Verhandlungen
an. DarUber hinaus ist noch unklar, ob das Angebot in allen Féllen in vollem Umfang aufrechterhalten werden
und der Standort weiterhin die Bezeichnung ,,Bielefelder Modell” tragen kann. Im Rahmen der jahrlichen Be-
darfsplanung werden die Angaben im kommenden Jahr auf Grundlage validerer Erkenntnisse aktualisiert.
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Betreutes Wohnen

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

Am Milser Schloss

Betreutes Wohnen im Babenquartier
Bleichstralle 13- 15

Carre am Niederwall

DiakonieVerband Brackwede, Auf der
Schanze

DiakonieVerband Brackwede, Diisseldorfer
DiakonieVerband Brackwede, Erfurter
DiakonieVerband Brackwede, Hauptstrale

DiakonieVerband Brackwede, HauptstraRe
119

DiakonieVerband Brackwede, Im Hagen-
brock 4/4a

DiakonieVerband Brackwede, Klemens-
stralle

DiakonieVerband Brackwede, Senner
StralRe

DiakonieVerband Brackwede, Treppen-
stral3e

Diakonie Verband Brackwede, Wohnen im
Pastorengarten

Diakonie Verband Brackwede, Canstein-
stralle

DiakonieVerband Brackwede, Leo-Fall-
StralRe

DiakonieVerband Brackwede, Winterberger
StralRe

DiakonieVerband Brackwede, Winterberger
StraRe 28/30

DRK- Wohnen Zur alten Mihle

DRK Denkwerk Bielefeld

DRK Service Wohnen: Am Wiesenbach-
park

DRK Wohnen Gisela- Schwerdt-Haus

DRK- Wohnen am Hassebrock
FRANZISKUS wohnen
Hausgemeinschaft am Pfarracker

Hausgemeinschaft Brake Wefelshof

0521 76 26 91

0521 96 74 80

0521 880 91 03

0521 880 91 02

0521 94 23 91 29

0521 94 27 40

0521 94 23 91 29

0521 94 27 40

0521 94 23 91 29

0521 94 27 40

0521 94 23 91 29

0521 44 28 16

0521 44 28 16

0521 94 23 91 29

0521 94 23 91 29

0521 94 27 40

0521 94 27 40

0521 44 28 16

0521 52 99 81 06

0521 329 32 00

05731 153 60 55

0521 52 99 81 06

0521 329 32 00
DRK- Servicebiro

0521 589 49 99

0521 880 91 01

0521 880 91 01

Elverdisser StraRe 15-17
Babenhauser Stral3e 21
BleichstralRe 13- 15

Brunnenstralie 4

Auf der Schanze 1,5,7
Disseldorfer Stral3e 5-7
Erfurter Strale 2

Hauptstrale 141

HauptstraRe 119

Im Hagenbrock 4/4a

Klemensstralie 7

Senner Stral3e 25/27

Treppenstralle 15

Heeper Stralle 432

Cansteinstral3e 2

Leo-Fall-StraRe 1

Winterberger StraRe 1

Winterberger Strale
28/30

Zur alten Muhle 2-4

Dr. Viktoria-Steinbil3-
StralRe 19,17,15,5-9,13a
Apfelstrale 107

Altmihlstrae 30 b-d

Salzufler Stral3e 36-38
Stapenhorststr. 34
Am Pfarracker 39

Wefelshof 9

(33729) Heepen
(33611) Mitte
(33607) Mitte

(33602) Mitte

(33647) Brackwede
(33647) Brackwede
(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33649) Brackwede

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33719) Heepen

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33647) Brackwede

(33649) Brackwede

(33602) Mitte

(33611) Mitte

(33689) Sennestadt

(33719) Heepen
(33615) Mitte
(33611) Schildesche

(33729) Heepen
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Hausgemeinschaft Dorf-Schwagerstral3e
KWA Caroline Oetker Stift
Nachbarschaftszentrum Meinolfstra3e
Ravensberger Seniorenresidenz

Service-Wohnen im Paul-Gerhard-Alten-
zentrum

Service-Wohnen im Wohnpark Ubbedissen
Wohnen ,Im Kapellenbrink®

Wohnstift Frieda von Bodelschwingh

Wohnen am Wohnstift Salzburg e.V.

0521 88091 01

0521 582 90

0521 988 81 23

0521 96 43 39 15

05206 969 40

05202 981 50

0521 981 11 50

0521 144 24 61

0521 924 61 35

Dorfstra3e 35
HochstralRe 2
MeinolfstraBe 2- 6

Ravensbergerstr. 10b

Sogemeierstralle 22
Wietkamp 9
Loheide 7-17
Remterweg 11

Memeler Str. 33 u.
Schleswiger Str. 14

(33739) Jollenbeck
(33615) Mitte
(33607) Mitte

(33602) Mitte

(33739) Jollenbeck
(33699) Stieghorst
(33609) Schildesche

(33617) Gadderbaum

(33605) Stieghorst
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Tagespflege

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

Ausweichquartier: Tagespflege
Baumheide

AWO Tagespflege Rosenhdhe

AWO Tagespflege Wilhelm-Augusta-
Stift

Bielefelder Pflege- und Betreuungs
GmbH

Christliche Tagespflege Hoffnungsort
Credo Tagespflege

Gerontopsychiatrische Tagespflege
Moltkestraf3e

Integrierte Tagespflege Pflegezent-
rum am Lohmannshof

Tageshaus Brake

Tagespflege all&tag
Tagespflege am Rabenhof
Tagespflege Elbeallee
Tagespflege Finkenstralle
Tagespflege Jollenbeck
Tagespflege Leithenhof
Tagespflege Marienstift
Tagespflege Schildesche
Tagespflege Sennestadt

Tagespflege St. Vinzenz

Tagespflege VoltmannstraRe
Tagespflege Wilbrandstrale

Vida leben GmbH & Co. KG (An der
Windfléte)

Vida leben GmbH & Co. KG (Tages-
gastehaus am Kupferkessel)

Wohnstift Salzburg e.V.

0521 970 00

0521 44 76 51 00

0521 921 31 35

0521 32 92 04 60

0521 98 63 26 10

0521 54 37 86 00

0521 13 36 81-82

0521 40 08 85 26

0521988 71 17

052132978101

052196 7929 70

05205 72 99 88

0521 260 32 95

05206 969 41 14

0521 934 25 50

0521 92 23 26 00

0521 989 01 46

05205 23 88 72

052130312180

0521 4536 84 75

0521 28 60 55

05209 919 16 00

0521 4002 09 11

0521 92 46 10

Otto-Brenner-Stral3e 169

An der Rosenhohe 24

Lipper Hellweg 32

Stieghorster Str. 61

Kleebrink 1
Detmolder Str. 687

MoltkestraRe 3

Tempelhofer Weg 11

Braker StralBe 115

Umlostr. 5
Rabenhof 74
Elbeallee 152-156
FinkenstraRe 37
Sogemeierstr. 24
Heeper Str. 374
Lipper Hellweg 16
Schéferstr. 40
Lilienthalstraf3e 19

Windelsbleicher StralRe
215

Voltmannstral3e 138
Wilbrandstr. 19 a

Lippstadter Str. 3

Hammerholz 10

Schleswiger StralBe 16

(33604) Stieghorst

(33647) Brackwede

(33604) Mitte

(33605) Mitte

(33719) Heepen
(33699) Stieghorst

(33615) Mitte

(33619) Dornberg

(33729) Heepen

(33649) Brackwede
(33609) Heepen
(33689) Sennestadt
(33609) Mitte
(33739) Jollenbeck
(33719) Heepen
(33604) Mitte
(33611) Schildesche
(33689) Sennestadt

(33659) Senne

(33613) Schildesche
(33604) Mitte

(33659) Senne

(33649) Brackwede

(33605) Stieghorst
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Ambulante Pflege

Pflegedienst

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

A+G Pflegedienst
Allgemeiner Pflegedienst e.V.
Alt und Jung Nord-Ost e.V.

Ambulante Dienste der Gesellschatft f.
Sozialarbeit

Ambulanter Pflege- und Sozialdienst
mit Herz und Handen

Ambulante Pflege EigenArt GmbH
Ambulanter Pflegedienst Hammer
Ambulanter Pflegedienst Leuchtturm

Ambulanter Pflegedienst Marina

Ambulanter Pflegedienst VIA GmbH
ambumed Pflegedienst

AmPuls - Ambulante Pflege

ASB - Ambulanter Pflegedienst
AWH-Ambulante Wohnhilfen

AWO - Ambulanter Pflegedienst
AWO Pflegeteam Siid

Bethel ambulant

Bielefelder Ambulanter Pflegedienst
Bonitas - Pflegedienst Bielefeld-Mitte
Bonitas - Pflegedienst Brackwede
Bonitas- Pflegedienst Jollenbeck
Bonitas - Pflegedienst Sennestadt
Bonitas- Pflegedienst Bielefeld-Heepen
Caritas Pflegestation

Credo ambulante Hilfen

Das Tageshaus, selbstbestimmt Leben
im Alter

Diakoniestation Brackwede
Diakoniestation Ost
Diakoniestation Sennestadt
Diakoniestation Nord

Diakoniestation West

0157 87537478

0521 21321

0521 98 26 30

052152001 51

0521 94 93 23 90

0177 680 52 72

0521 28 67 62

0521 54 37 06 00

05205 991 67 12

0521 553 05 21

0521 93 24 90

0521 522 22 44

0521 928 22 35

0521 32978141

0521 520 89 29

05205 23 64 36

0800 262 85 26

0521 967 67 98

0521 91 41 80

0521 400 24 50

05206 917 68 56

05205 69 95

0521 93 44 98 64

0521 961 90

0521 94 98 54 05

0521 96 75 08 30

0521 94 23 92 00

0521 932 02 50

0521 94 23 94 80

05206 92 08 14

0521 986 77 06

SchuckertstralRe 7
Wilbrandstr. 27a

BuddestralRe 15

Am Zwinger 2 - 4

August-Bebel-Str. 56
Schelpsheide 26
Jakobusstr. 2
Stieghorster Str. 60
Altmihlstr. 10

Gerhart-Hauptmann-
Stralle 21

ZiegelstralRe 76
WesterfeldstraBe 50b
Schillerstr. 44

Am Mollerstift 22
Mercatorstr. 10
Reichowplatz 11-13
Deckertstr. 81
Feilenstral3e 1-3
Westerfeldstr. 37
HauptstralRe 56
Eickumer StraRRe 4
Elbeallee 76-78
Salzufler Str. 41
Turnerstr. 4

BleichstraBe 84

Niederwall 65

Auf der Schanze 3
Meinolfstr. 4
Rheinallee 45 a
BeckendorfstraBe 1

Schildescher Str. 103 F

(33613) Schildesche
(33604) Mitte

(33602) Mitte

(33602) Mitte

(33602) Mitte
(33613) Mitte
(33604) Mitte
(33605) Stieghorst

(33689) Sennestadt

(33613) Schildesche
(33609) Mitte
(33611) Schildesche
(33609) Mitte
(33649) Brackwede
(33602) Mitte
(33689) Sennestadt
(33617) Gadderbaum
(33602) Mitte
(33611) Schildesche
(33647) Brackwede
(33739) Jollenbeck
(33689) Sennestadt
(33719) Heepen
(33602) Mitte

(33607) Mitte

(33602) Mitte
(33647) Brackwede
(33607) Mitte
(33689) Sennestadt
(33739) Jollenbeck

(33611) Schildesche
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Die helfenden Hénde - Alten- und Kran-
kenpflege

Die Pflege daheim GmbH

DRK Hausliche Pflege Bielefeld Mitte,
Soziale Dienste OWL gGmbH

DRK Hausliche Pflege Heepen, Soziale
Dienste OWL gGmbH

DRK Hausliche Pflege Sennestadt
DRK Hausliche Pflege Teutocare

Ev.- Reformierte Kirchengemeinde-
Pflegestation

FRANZISKUS ambulant

Goldklee 24h Hilfen und Pflege

Hauspflegeverein e.V.

Hesena Mobil GmbH

Home Instead Seniorenbetreuung
Krankenpflege daheim

Krankenpflege Kretzer GmbH

KWA Pflegedienst Caroline Oetker Stift

LaVie Pflege GmbH Ambulanter Pflege-
dienst

Mariweiss Ambulante Krankenpflege
mittendrin GmbH & CO. KG
Mobilitas - Ambulanter Pflegedienst
MoFa e.V.

Oldie-Pflege- Ambulant

P + Pflegeservice Siegel

Pflege zu Hause Carola Hartnick

pflege.sinn

Pflegedienst am Speksel
Pflegedienst Hornberg

Pflegedienst Lirio GmbH

Pflegedienst Yilmaz
Pflegekontor NRW UG
Pflegeteam Schildesche

Promedica - mobile Pflegedienste

0521 772 40 73,
0175270 71 05

05205 729 48 00

0521 32 98 98 32

0521 329 38 00
05205 879 00 30

05206 54 80

0521 329 26 80
0521 589 31 00

0521 38 47 41 80

0521 96 74 80
0521 522 22 44
0521 77 2531 90
0521 44 09 55
0521 27001 01

0521 582 90

0521 94 73 54 00
0521 305 47 47
0521 99 98 50 00
0521 32 43 83
0521 17 54 96
0521 20 06 30
0521 959 69 75
0521 288 96
0521 25281594

052198 78 29 17,
0176 25 80 42 58

0521 10 22 04

0521 96 30 35 56

052139972111
0521 54 38 62 73
0521 164 82 19

05206 70 44 27

Waagestr. 5

Vennhofalle 71

August-Bebel-Stralle 8

Salzufler Strasse 36 - 38
Altmhlstr. 30 b-d

Vilsendorfer Strasse 9

Susterplatz 2
Kiskerstr. 26
Stapenhorststral3e 34

August-Bebel-StralRe
133a

Prinzenstrale 7
Teutoburger Str. 67
Gltersloher Str. 156
Oldentruper Str. 104

Hochstr. 2

Windelsbleicher Str. 237
Theodor-Heuss-Str. 19
August-Bebel-Strale 15
SpindelstralBe 66
Jakob-Kaiser-Str. 3a
Obere Hillegosser Str. 4
Senner Str. 8
OsningstralRe 66

Brackweder Strafl3e 60

Am Speksel 45
Dornberger Str. 517
Heeper Str. 278

Windelsbleicher StralRe
97

Auf der GroRBen Heide 9
Loheide 9

Amtsstralle 19

(33729) Heepen

(33689) Sennestadt

(33602) Mitte

(33719) Heepen
(33689) Sennestadt

(33739) Jollenbeck

(33602) Mitte
(33615) Mitte

(33615) Mitte

(33602) Mitte
(33602) Mitte
(33607) Mitte
(33649) Brackwede
(33604) Stieghorst

(33615) Mitte

(33659) Sennestadt
(33719) Mitte
(33602) Mitte
(33604) Mitte
(33615) Mitte
(33699) Stieghorst
(33647) Brackwede
(33605) Stieghorst

(33647) Brackwede

(33649) Brackwede
(33619) Dornberg

(33607) Mitte

(33647) Brackwede
(33609) Mitte
(33609) Schildesche

(33739) Jollenbeck
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Schmidt-einander GmbH messianischer

Pflegedienst
sozial-sinn e.V.
Spektrum

Ambulanter Pflegedienst Stute Schu-
macher& Stading GbR

Sufi - Pflegedienst UG

Vida Leben GmbH & Co. KG (Verwal-
tung)

VIOS Psychiatrische Krankenpflege
und Eingliederungshilfe

VKA mobil

Zentrum fur Pflege und Gesundheit
gGmbH

0521 54 38 37 63

0521 25 28 15 94

0521 98 89 11 54

0521 33 40 60

052196 79 7273

0521 770 15 60

0521 988 94 20

0521 14 39 03 97

0521 557 52 55

Otto-Brenner-Str. 119
Brackweder Str. 60

Danziger Str. 2

Hillegosser Stral3e 69

August Bebel StralRe 11

Alter Postweg 68

Eckendorfer StralRe 105

Piusweg 3

Oelmiihlenstral3e 28

(33607) Mitte
(33647) Brackwede

(33605) Stieghorst

(33719) Heepen

(33602) Mitte

(33719) Heepen

(33609) Mitte

(33617) Gadderbaum

(33604) Mitte
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Angebote fiir Menschen mit Demenz

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

"Immer wieder freitags...kommt die Er-
innerung"

Alarmtheater Bielefeld
Alzheimer Gesellschaft Bielefeld e.V.

AWO - Hauslicher Besuchsdienst fr
Demenzerkrankte

AWO Betreuungsgruppe Meinolfstrasse

AWO-Forum Betreuungsgruppe

Bauernhausmuseum

Das Tageshaus - Gesprachskreis von
Alzheimererkrankten und Betreuungs-

gruppe

Das Tageshaus Chor "Vergiss die Lie-
der nicht"

Diakonieverband Brackwede - Cafe
Kontakt fur demenziell Erkrankte

Historisches Museum

Kunst- und Kulturhaus
Kunsthalle Bielefeld

MoFa e.V.

Psychiatrische Institutsambulanz

Regionalbiiro Alter, Pflege und Demenz
OwWL

Stadtische Kliniken gGmbH - Gedéacht-
nissprechstunde

Wohncafé Dahlemer
Wohncafé HeinrichstralRe

Wohncafé Vennhofallee

0521893521
052113 78 09

0521 843 47

0521 520 89 33
0521 932 02 16
05205 23 62 71
0521 92 16 45-6,

-7 oder -9

0521 801 27 84,
0521 96 75 08 30

0521 96 75 08 30

0521 94 2391 16
0521 51 36 35
0521 78 71 53 90
0521 329 99 50 10
0521 17 54 96
0521 77 27 85 24
0521 92 16-456,
-457 oder -459
0521 943 87 01
0521 982 54 25
0521 522 21 04

05205 729 98 80

Johanneskirchplatz 5
Gustav-Adolf-Str. 17

Niederwall 65

Mercatorstr. 10
Meinolfstr. 4

Reichowplatz 11 - 13

Detmolder Strafl3e 280

Niederwall 65

Niederwall 65

Kirchweg 10
Ravensberger Park 2
Kreuzstr. 32
Artur-Ladebeck-Stralle 5
Jakob-Kaiser-Str. 3a

Gadderbaumer Strasse 33

Osningstr. 1

An der Rosenhohe 27
Dahlemer StralRe 26
HeinrichstraRe 24

Vennhofallee 70

(33615) Mitte
(33615) Mitte

(33602) Mitte

(33602) Mitte
(33607) Mitte

(33689) Senne

(33605) Stieghorst

(33602) Mitte

(33602) Mitte

(33647) Brackwede
(33607) Mitte
(33602) Mitte
(33602) Mitte
(33615) Dornberg

(33602) Gadderbaum

(33605) Stieghorst

(33647) Brackwede
(33619) Dornberg
(33602) Mitte

(33689) Sennestadt*®

46 Bei den grau hinterlegten Angeboten, die zu den ehemaligen Wohnanlagen des Bielefelder Modells von Alt
und Jung Siid-West e.V. gehoren, ist ebenfalls noch unklar, ob das Angebot in vollem Umfang aufrechterhalten

werden kann. Dennoch soll das Angebot vorerst aufgefiihrt und der Status im kommenden Jahr aktualisiert

werden.
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Angebote fiir Angehorige

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

DRK Gesprachkreis fir Angehoérige in
Heepen

Gesprachsgruppe fur Angehdrige von
Demenzerkrankten

Gesprachsgruppe fir pflegende Ange-
hdrige

Gesprachsgruppe fir pflegende Ange-
hérige, Diakonisches Werk

Gesprachskreis fur Trauernde Hospiz
e.V. Bethel

Gesprachskreis fur Trauernde Wegbe-
gleitung fur Menschen in Trauer, Haus
Daheim Hospizarbeit im Ev. Johannes-
werk

Gesprachskreis Treff pflegende Ange-
horige Gilead

0521 329 38 00

0521 843 47

05205 23 88 72

0521 942 39 16

0521 144 42 44

0521 801 26 60,
0521/801 26 62

0521 77 27 92 53

Ruggesiek 21

Niederwall 65

Lilienthalstral3e 19

Kirchweg 10

Bethelweg 39

Schildescher Str. 97a

Gesundheitsschule im
EVKB, Sarapterweg 12

(33719) Heepen

(33602) Mitte

(33689) Sennestadt

(33647) Brackwede

(33617) Gadderbaum

(33611) Schildesche

(33617) Gadderbaum
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Angebote zur Palliativversorgung und Sterbebegleitung

Leistungsanbieter

Telefonnummer

StralRe

Stadtbezirk

Ambulanter Hospizdienst der AWO
Bethel ambulant
Bonitas - Pflegedienst Senne

DRK Hausliche Pflege Heepen, Soziale
Dienste

Hospiz e.V. Bethel, ambulanter Hospiz-
dienst

Hospizarbeit im Bielefelder Suiden

Hospizarbeit im Ev. Johanneswerk e.V.

Palliativstation im Ev. KB am Standort Jo-
hannesstift

Palliativstation im Klinikum Bielefeld Mitte

Stationares Hospiz Bethel, Haus Zuver-
sicht

0521 520 89 43
0800 262 85 26

05205 69 95

0521 329 34 04

0521 144 42 44

0521 94 23 92 69

0521 801 26 60,
0521 801 26 62

0521 77 27 57 64

0521 58 10 60

0521 144 61 80

Mercatorstraf3e 10
Deckertstr. 81

Elbeallee 76 - 78

Salzufler Strasse 36-38

Bethelweg 39

Auf der Schanze 6

Schildescher Str. 101

Schildescher Str. 99

Teutoburger StraRe 50

Bethelweg 25

(33602) Mitte
(33617) Gadderbaum

(33689) Sennestadt

(33719) Heepen

(33617) Gadderbaum

(33647) Brackwede

(33611) Schildesche

(33611) Schildesche

(33602) Mitte

(33617) Gadderbaum

XV


https://www.bielefeld-pflegeberatung.de/Ambulanter-Hospizdienst-der-AWO/Sterbebegleitung-0308303341.html
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=456
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=421
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=531
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=531
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=265
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=265
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=270
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=266
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=413
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=413
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=521
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=271
http://www.bielefeld-pflegeberatung.de/index.php?page_id=institutes&action=focus&institute_id=271

Bedarfsplanung der Stadt Bielefeld fiir stationare und teilstationare Pflegeplatze 2020-2022

Impressum

Herausgegeben von:

Stadt Bielefeld

B I Buro fUr Integrierte Sozialplanung

und Pravention

Verantwortlich fiir den Inhalt:
Silke Aron, Biiro flr Integrierte Sozialplanung und Pravention

Bearbeitung:
Nora Kristin Gabel, Altenhilfeplanung

Juli 2020

XV



