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Case Management

Chancen und Risiken in der Gesundheitsberatung und
Bedarfsermittlung



Was ist Case Management? @ersitat

Witten/Herdecke

Mit der Person und den
Angehorigen Hilfebedarf
festlegen

Mit allen Akteuren
einen Hilfeplan
erstellen

Mit der Person und
den Angehdrigen das

Ergebnis bewerten

Die Hilfen
Die koordinieren
Zielerreichung und
uberprifen aufeinander
abstimmen
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Bedeutung von Case Management

Zunehmend alte und hilfebeddurftige
Menschen -> Versorgung gestalten

Individuelle Hilfesituationen
-> Problemlosungsstrategien

entwickeln

Individuelle Hilfeplanung, Beratung aus
einer Hand

Starkung der Eigenverantwortung der
Menschen, aktive Beteiligung

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.
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Entwicklung des Case Managements vaers.tat

Witten/Herdecke

* Ursprung in den U.S.A. vor 100 Jahren -
> Social Case Work (Einzelfall)

* [n den 20er Jahren Transfer nach
Deutschland und Verbreitung des Case
Work durch Alice Salomon

* Wesentlicher Baustein in der Beratung
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Deutsche Gesellschaft fiir Care und Case Eriversitat.
Management (DGCCoe)

Deurscme GESELLSOwT |

rUr Case unp Case
MANAGEMENT

Begleitet seit 2005 als Fachorganisation in den verschiedenen Feldern
humandienstliches Handeln (Case) und die Organisation von Versorgung (Care)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 6



Definition

Case Management ist ein Prozess der
Zusammenarbeit, in dem eingeschatzt, geplant,
umgesetzt, koordiniert und tberwacht wird und
Optionen und Dienstleistungen evaluiert
werden, um dem gesundheitlichen Bedarf eines
Individuums mittels Kommunikation und mit
den verfligbaren Ressourcen auf qualitatsvolle
und kostenwirksame Ergebnisse hin

nachzukommen. (Case Management Society of America CMSA 1995)
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Bereich Kinder, Jugendliche und Familien

!&rrzf

Jugendhilfe %
Wiy .74

Familiengesundheitspflege

School-Nurse

Community Health Nurse
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Bereich Erwachsene

e Schuldnerberatung

e Bewahrungshilfe

e Besondere Lebenslagen (z.B.
Wohnungslosigkeit,
Migrationshintergrund)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.
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Bereich Gesundheit (Gnipversitit

Witten/Herdecke

* Behinderung

» Krankheit und Pflege

 Rehabilitation

* Betreuung

e Sucht- und Drogenhilfe

24.02.2025 Jirgen Drebes MA. 10



Indikationskriterien oecc 202 @ersitét

Witten/Herdecke

Auf der Einzelfallebene ist Case Management indiziert
* bei Vorliegen einer komplexen Bedarfslage

* bei der Beteiligung von mehreren Leistungsanbietern die im Einzelfall aufeinander
abgestimmt werden mussen

* bei Nicht-Greifen von Regelversorgungspfaden
 bei fehlenden Ressourcen der Personen mit Unterstitzungsbedarf

:  bei Einwilligung seitens der Personen mit Unterstlitzungsbedarf

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 11



Voraussetzungen fiir ein Case Management (Gnipversitat

DGCC 2020:5

Witten/Herdecke

Einen generellen, handlungstibergreifenden Anspruch auf Case Management gibt
es nicht, in einigen Handlungsfeldern gibt es gesetzlich formulierte Anspriiche

« SGB 1§ 17 Abs. 1 Ausfuhrungen der Sozialleistungen (Verpflichtung der Leistungstrager)

 SGB Il § 14 Grundsatz des Forderns, § 15 Eingliederungsvereinbarung

« SGBV § 11 Abs. 4 Leistungsarten (Versorgungsmanagement), § 37a Soziotherapie, § 39
Abs. 1a Entlassmanagement, § 43 Abs. 2 Erganzende Leistungen zur Rehabilitation, § 73
Abs. 1 Kassenarztliche Versorgung, §§ 137f-g Strukturierte Behandlungsprogramme bei
chronischen Erkrankungen, §§ 140a-d Integrierte Versorgung

« SGB VIl § 16 Abs. 3 Friuhe Hilfen, § 36 Mitwirkung, Hilfeplan

« SGB IX § 19 Teilhabeplan, § 20 Teilhabeplankonferenz

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 12



Care- und Casemanagement als Berufsbild Eriversitat.

Ruppel et. al. 2022:92

« Care- und Casemanagement ist zu einem neuen Berufsbild geworden, dem
jedoch noch kein einheitliches Berufsrecht zur Seite steht

* Auch die Ausbildung nach dem Pflegeberufegesetz ist dafiir nicht
ausreichend, es bedarf zum versorgungswirksamen Einsatz von Care- und
Casemanagement eine Zusatzqualifikation in Managementaufgaben.

« Zur Entfaltung des Potenzials des neuen Berufsbildes ,Care- und
Casemanagement’ bedarf es bundesrechtlicher Klarstellungen, dass die
Steuerungen von Pflegeprozessen im Care- und Casemanagement auch
von Angehorigen anderer Ausbildungsberufe wahrgenommen werden
konnen.

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 13



Care- und Casemanagement als Hauptleistung @estat
von Selektivvertragen gem. 140a SGB V

Ruppel/Fahrinsland 2022

» Care- und Casemanagement ist ein innovativer Versorgungsansatz, der in der
Regelversorgung der Gesetzlichen Krankenversicherung nur rudimentar
verankert ist.’ rRuppel/Fahrinsland 2022:668

* Durch das GKV-Versorgungsstarkungsgesetz wurde in § 140a Abs. 2 SGB V ein
neuer Satz eingefligt, demnach diirfen Gegenstand der Selektivvertrage auch
solche Vereinbarungen sein, die allein die Organisation der Versorgung
betreffen. ruppel/Fahrinsland 2022:669

 Die Tatigkeit von Care- und Casemanagern/Patientenlotsen ist mittlerweile
zulassiger Vertragsinhalt von Selektivvertragen, auch als
Hauptleistung. rRuppel/Fahrinsland 2022:673

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 14



Entlassmanagement

1)

24.02.2025

Rahmenvertrag gilt ab dem 01.10.2017

§3
Entlassmanagement

Das Krankenhaus stellt ein standardisiertes Entlassmanagement in multidisziplinarer
Zusammenarbeit sicher und etabliert schriftliche, fiir alle Beteiligten transparente Stan-
dards (z. B. fur die Pflege: Expertenstandard Entlassungsmanagement in der Pflege).
Multidisziplindre Zusammenarbeit beinhaltet fiir die Belange dieses Vertrages die
Zusammenarbeit von Arzten/psychologischen Psychotherapeuten, Pflegepersonal,
Sozialdienst, Krankenhausapothekern und weiteren am Entlassmanagement beteiligten
Berufsgruppen. Die Verantwortlichkeiten im multidisziplindren Team mussen verbind-
lich geregelt werden. Die Krankenh&user informieren tber ihr Entlassmanagement in
ihrem Internetauftritt.

Zur Gewahrleistung eines nahtlosen Ubergangs der Patienten in die nachfolgenden
Versorgungsbereiche wird unter Verantwortung des Krankenhausarztes durch die
Anwendung eines geeigneten Assessments der patientenindividuelle Bedarf fiir die
Anschlussversorgung moglichst friihzeitig erfasst und ein Entlassplan aufgestellt. Fur

Jurgen Drebes M.A.
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Rahmenvertrag
liber
ein Entlassmanagement
beim Ubergang in die Versorgung
nach Krankenhausbehandlung
nach § 39 Abs. 1aS.9 SGB V
(Rahmenvertrag Entlassmanagement)

zwischen

dem GKV-Spitzenverband als Spitzenverband Bund der Kranken-
kassen und als Spitzenverband Bund der Pflegekassen, Berlin,

der Kassenérztlichen Bundesvereinigung, Berlin
und

der Deutschen Krankenhausgesellschaft e. V., Berlin,
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Das Phasenmodell der DGCC

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

Aufnahme) —

Evaluation - P
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

/ ”
-

Monitoring
(Begleit.L.lng des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €=

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

in versitat
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Assessment
(Bedarfs- und

Ressourcenklarung)

Planning
(Zielvereinbarung: Wer
- 4 macht was, wann, welches
Ziel, welche MaRnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu
Helfern, formelle und
informelle Helfer)

16



Intake Schritt 1 Griversitat,

Case Finding, Definition der Zielgruppe

Kernprozess 1: Information und Aufklarung (z.B. Hilfsmittel ->
Pflegeberatung)

Kernprozess 2: Beratung (z.B. wo bekomme ich welche
Unterstlitzung? -> Pflegeberatung)

Kernprozess 3: Begleitung und Unterstlitzung (z.B. Pflegegrad
beantragen und Begutachtung begleiten -> personliche
Fallbegleitung)

Kernprozess 4: Netzwerkarbeit (z.B. Kontakte zu regionalen
Netzwerkern -> Netzwerkmanagement)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 17
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Intake SChritt 2 @ersitét

Outreach, wie erfahren die Klienten von dem Angebot?

 Bekanntmachung des Angebotes: z.B. Flyer, Internet, Adressaten
beachten

* Telefonische Pflegeberatung: Information, einfache Beratung

» Pflegeberatung vor Ort: weiterfihrende Unterstlitzung und
Begleitung

- Einbindung von Kooperationspartner: z.B. Krankenkasse, Arzte,
Pflegeeinrichtungen

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 18
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Intake SChritt 3 @ersitét

Intake, Auftragsklarung und Vertrag

* Erwartungen klaren: Erstgesprach vor Ort, insbesondere in
Abgrenzung zu anderen Akteuren der Sach- und
Leistungsbearbeitung

» Tatigkeitsfeld des Case Managers festlegen: durch die
Ratsuchenden

» Beratungsvereinbarung: Vertrag, Einverstandnis zur Dokumentation,
Schweigepflichtsentbindung

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 19



Assessment

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

in versitat

Witten/Herdecke

Assessment

Aufnahme)

Evaluation -
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

/ ”
-

Monitoring
(Begleit.L.lng des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €=

—=v  (Bedarfs- und
- Ressourcenklarung)

- Planning
(Zielvereinbarung: Wer

- 4 macht was, wann, welches

- Ziel, welche MaBnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Helfern, formelle und
informelle Helfer)
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Assessment Schritt 1

Bedarfsklarung

 Feststellung des Hilfebedarfs

» Beachtung aller
Lebensbereiche

* Gewichtung der
Problembereiche mit dem
Klienten

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Ressourcenklarung

* Vorhandene Ressourcen
(Arzte, Pflegedienst,
Nachbarn, finanzielle Hilfen
USW.)

o Aktivierbare Ressourcen
(siehe oben)

21



Assessment Schritt 2

24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

 Bewertung

» Abgleich des Hilfebedarfs
mit den festgestellten
Ressourcen

 Welcher Bedarf ist bereits

gedeckt, was bleibt an
Hilfebedarf Gbrig?

22



Assessment Schritt 3 @ersitat

Witten/Herdecke

Dokumentation

e Schriftliche oder
elektronische
Dokumentation der
Ergebnisse

* Systematische
Darstellung

q
q
®
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Geno-Oko-Beziehungsdiagramm

24.02.2025

Barbara Preusse-Bleuler

Gesprach mit:

erstellt am: Initialen:

Erganzungen am:

Heirat 1987 Personen & Institutionen im

T roten Oval der betr. Person mit
rennung roter Linle zuordnen

Scheidung
Zusatzinformationen blau,
eingekreiste \ mit blavem Pleil zuordnen

Personen leben im
selben Haushalt

Jurgen Drebes M.A.

Beziehungen

normal

eng
konflikthaft
distanziert
abgebrochen

in versitat

Witten/Herdecke
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Netzwerkkarte

Egozentrierte — strukturierte Netzwerkkarte

Finanzielle
Unterstitzung

Praktische
Unterstitzung

Emaotionale
Unterstitzung

Familie, Freunde, Machbarn
® Arbeit
. Wohnen
i Pflegesystem

Sonstiges

-

24.02.2025

Informative
Unterstiitzung

= Personen

- Institutionen

Jurgen Drebes M.A.

in versitat
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Knoten und Kanten

Eine Netzwerkkarte besteht aus Knoten und Kanten.
Knoten sind jene Punkte, die in der egozentrierten
Netzwerkkarte Personen reprasentieren. Kanten (die
Verbindungslinien zwischen Knoten) reprasentieren
den Austausch zwischen den beiden Personen.

Es sind immer Beziehungen zwischen Personen
(Interaktionssysteme), die hier abgebildet werden.
Beziehungen zwischen Personen und Organisation
oder Gruppen haben einen anderen Charakter und
werden in der NWK nur insofern abgebildet, als sie in
Person-Person-Beziehungen aufgelost werden
konnen. So wird z.B. nicht die Beziehung zum
Jugendamt, sondern zur Sozialarbeiterin A und der
Psychologin B in die Grafik aufgenommen.

(Pantucek 2011)
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Planning

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

Aufnahme) =

Evaluation - P
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

/ ”
-

Monitoring
(Begleit.L.lng des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €=

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.
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Assessment
(Bedarfs- und

Ressourcenklarung)

Planning
(Zielvereinbarung: Wer
- 4 macht was, wann, welches
Ziel, welche MaBnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu
Helfern, formelle und
informelle Helfer)
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Hilfeplanung Schritt 1

Zielvereinbarungen:
* Was ist besonders dringlich?

 Was soll innerhalb eines
bestimmten Zeitraumes erreicht

werden?

« Wer ubernimmt was? ->
Rollenklarung

: e Schriftliche Dokumentation
2 24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

in versitat
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Sinnvolle Ziele:
 Was will der betroffene Mensch?

* Was wollen seine Angehorigen?
» Was ist tatsachlich erreichbar?

* Wie kann ein Ziel tberpruft werden?

S = spezifisch
M = messbar
A = attraktiv
R = realistisch
T = terminiert

27



Hilfeplanung Schritt 2

24.02.2025
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Erforderliche Unterstlitzung:

 Welche Hilfen sind erforderlich
und sinnvoll?

* Definitionen der Hilfen (Ziele,
Konkretisierungen)

 Dokumentation der Hilfen
(schriftlich)

28



Witten/Herdecke

Hilfeplanung Schritt 3 (ripversita

Adressierung:

* Was kann die betroffene Person selber tun?
* Was konnen die Angehorigen tbernehmen?
» Was ist die Aufgabe des Case Managements?

 Wer kommt als Helfer noch in Frage?

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 29



Hilfeplanung allgemein

Formelle Hilfen: Informelle Hilfen:
« Sozialgesetzbuch V, IX, XI,XII * Angehorige
 Hilfsmittel * Nachbarn

* Heilmittel e Ehrenamt

* Verbesserung Wohnumfeld

Leistungen der Klienten (aktive Mitwirkung, Eigeninitiative)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.
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Sozialgesetzbuch V (SGB V) @ersatat

Gesetzliche )
Krankenversicherung Fur Case Management nutzbar?
Existiert seit 1884 (damals + APN/CHN-Gesetz im § 15a SGB VV?

beschrankt auf Arbeiter)

» Hausliche Krankenpflege-Richtlinie

. Erhaltung der Gesundheit
(Pravention) (§ 37 SGB V)

. Wiederherstellung von
Gesundheit « Entlassmanagement (§ 39 Abs. 1a SGB V)
(Krankenbehandlung)
Besserung des « Heilkundlibertragungsrichtlinie (§ 63 Abs.
Gesundheitszustands 3c SGB V) -> vielleicht doch nicht?

(Rehabilitation)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 31



Sozialgesetzbuch VIII (SGB VIII) Eriversitat.

e Kinder- und Jugendhilfe

e Existiert seit 1922

e Dient zur Forderung der
Entwicklung junger Menschen

e Unterstitzung und Erganzung
der Erziehung in der Familie

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Fur Case Management nutzbar?

* Allgemeine Forderung der

Erziehung in der Familie, ‘Frihe
Hilfen' (§ 16 SGB VIII)

« Mitwirkung, Hilfeplan (§ 36 SGB
VIII)

32



Sozialgesetzbuch IX (SGB IX) Griversitat,

e Rehabilitation und Teilhabe von
Menschen mit Behinderungen

e Existiert seit 1953,
Bundesteilhabegesetz (BTHG)
seit 2018 in Kraft

1. Selbstbestimmung und (...)
Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft fordern

2. Benachteiligungen vermeiden

3. Benachteiligungen
entgegenwirken

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Fur Case Management nutzbar?

« Teilhabeplanverfahren (§ 19 SGB IX),

soweit Leistungen verschiedener
Leistungsgruppen oder mehrerer
Rehabilitationstrager erforderlich sind

« Gesamtplanverfahren (§ 117ff. SGB IX)
muss bei Einzelleistungen der
Eingliederungshilfe erstellt werden

33



Sozialgesetzbuch Xl (SGB XI) (niyversitst

« 1994 entfiel ein Drittel der
Ausgaben der Sozialhilfe auf die
Unterstitzung Pflegebedurftiger

» Soziale Pflegeversicherung ...

o ... existiert seit 1995, bis dahin war
Pflegebedurftigkeit ein privates
Risiko

» ... hat die Aufgabe,
Pflegebedurftigen Hilfe zu leisten,
die (...) auf solidarische
Unterstitzung angewiesen sind

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Witten/Herdecke

 Ziel der Pflegeversicherung:

* Eigenstandige Absicherung des Risikos
der Pflegebedurftigkeit

* Enge Grenzen bei der Finanzierung tber
Pflichtbeitrage, insbesondere mit Blick auf
die Arbeitgebenden!

» Daher ist die soziale Pflegeversicherung
als Grundsicherung konzipiert und kann
nur Erganzungscharakter tragen

Gerlinger und Rober 2009:19

34



. o .
Die Pflegeversicherung \Gnipversitat,

* Neues Verfahren (NBA) wurde 2006 Frage nach Young Carer wurde gestrichen
vom MDK Westfalen-Lippe mit der
Universitat Bielefeld entwickelt

Sind minderjéhrige Personen in die alltdglichen Hilfe- und Pflegeleistungen involviert?

ONein...
OJa (Wer?):....‘.4...................

e 2014 wurde eine B
Praktikabilitatsstudie durchgefiihrt i e e s

und den Frageste”ungen .......................................................................................................................................................................

n a C h gega n ge n : }Ii:tljﬁzri*;fi"er/die pflegende Angehérige den Wunsch nach Beratung?

OJa (Zu welchem
Thema?):

1. Wie selbststandi g istder T B '................4..'.'.'.'.'.ﬁ_i'.'.'.ﬁﬁliﬁllﬁﬂﬁﬂﬂlf.iﬁﬁﬁl’.ﬂﬁﬁiﬁf.'.Z'.'.'.'.'.iﬁ'.'.'.'.'.'.ﬁiff.'.ffff.’.’f.f.f.'.'.'.'.'. ..................

pflegebedlrftige Mensch? e s i

O Nein O mehrmals taglich O Uberwiegend O durchgehend

2 Wie kann man das in der —

Pfl egebegUtaChtung ermittel n? NéchtncheUntersmt%u;g

Welche Einstufung in welchen
Pflegegrad folgt daraus?

Q...oo

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 35



Die Module @ersitét

Witten/Herdecke

Begutachtung von Pflegebediirftigkeit -
Sechs Lebensbereiche (,,Module®) werden betrachtet und gewichtet

e Anamnese und Befunderhebung
(Teil 1 und 2) durch den o .
Gutachter nicht wesentlich Gestaltun des Altagslbens
verandert

15%
Kognitive und
kommunikative Fahigkeiten

Verhaltensweisen und
psychische Problemlagen

e Bewertung folgt nicht mehr .
. %
" M In Uten ‘ Son de rn ) Pu n kte n“ Bewiltigung von und BEGUTACHTUNGS-

selbststandiger Umgang INSTRUMENT
mit krankheits- oder
therapiebedingten
Anforderungen und

e \Was hat sich geandert?

40%
Selbstversorgung
(Korperpflege, Erndhrung etc.)

© Medizinischer Dienst des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen (MDS)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 36



Ist Pflege eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe? (Giyersist,

* Wirdsoin§ 8 SGB XI definiert Fiir Case Management nutzbar:

 Beschrankt sich in der Realitat
auf die Pflegebediirftigen und » Pflegeberatung (§ 7a SGB XI)

ihre An- und Zugehorigen

* Pflegekurse (§ 45 SGB XI)

« Kann Moglichkeiten fir die

Gesellschaft bieten Pflegebegutachtung leicht gemacht:

* Bedeutet tatsachlich eine
unzureichende Absicherung

Gerlinger und Roéber 2009:21

https://www.pflegegrad-berechnen.de/

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 37


https://www.pflegegrad-berechnen.de/

Sozialgesetzbuch XII (SGB XII)

e Sozialhilfe existiert seit 1961

e Sozialrechtliches ,Auffangnetz® ist das
letzte Mittel

e |st nachrangig zu bertcksichtigen, nach
Einsatz der eigenen Arbeitskraft,
Einkommen, Vermogen

e Primar einzusetzen sind Angehorige und
andere Sozialleistungstrager

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

in versitat

Sozialhilfe

Y

Grund- Hilfe zum
sichetung /S : Lebens-
TR « unterhalt

YO o

-

und andere Leistungen nach dem SGB XI|

Witten/Herdecke
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Linking

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

in versitat
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Assessment

Aufnahme)

Evaluation -
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

/ ”
-

Monitoring
(Begleit.L.lng des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €=

=>v  (Bedarfs- und
- Ressourcenklarung)

- Planning
(Zielvereinbarung: Wer

- 4 macht was, wann, welches

- Ziel, welche MaBnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Helfern, formelle und
informelle Helfer)
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Linking Griversitat,
« Kontaktaufnahme zu den verschiedenen Helfern (z.B. Telefon,
personlich, Antrag)

« Klarung der Hilfebereitschaft (z.B. Verfiigbarkeit des Helfers)

* Vereinbarung der konkreten Unterstiitzungsleistungen (wann,
was, wie, wie oft)

* Angebotserstellung, Vertragsabschliisse

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A. 40



Monitoring

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

in versitat
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Assessment

Aufnahme)

Evaluation -
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

/ ”
-

Monitoring
(Begleitung des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €—

=>v  (Bedarfs- und
- Ressourcenklarung)

- Planning
(Zielvereinbarung: Wer

- 4 macht was, wann, welches

- Ziel, welche MaBnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Helfern, formelle und
informelle Helfer)
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Alles nach Plan? (niyversitat

Witten/Herdecke
Monitoring:
 Beschwerden?

 Krisen?

* Gravierende Veranderungen der Situation?
e Qualitatsmangel?

* Versorgungslicken?

 Wunder oder Lottogewinn?

: -> Hilfeplankorrektur oder Re-Assessment
o
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Evaluation

Intake

(Zielgruppe, Zugang,

in versitat

Witten/Herdecke

Assessment

Aufnahme)

Evaluation -
(Bewertung des =~ A
Gesamtprozesses) P

, ”
-

Monitoring
(Begleitung des
Hilfeprozesses, Uberpriifung der €=

=>v  (Bedarfs- und
- Ressourcenklarung)

-’ Planning
(Zielvereinbarung: Wer
- 4 macht was, wann, welches
- Ziel, welche MaRnahme)

Linking
(Kontaktherstellung zu

Wirksamkeit, Einhaltung
von Vereinbarungen)

24.02.2025
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Helfern, formelle und
informelle Helfer)
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Aus Sicht von Klienten, Helfern und @tt
Case Management

Evaluation

« Was ist gut gelaufen? (aus Sicht
aller Beteiligten)

« Was ist schlecht gelaufen? (aus é
Sicht aller Beteiligten)
 Wer war kooperativ? %

* Wer hat geblockt?
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Evaluation aus Sicht des professionellen Teams  (Giersitst,

24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

* Wo brauchen wir neue Angebote?

* Was hat der Spal3 gekostet?

* Wie viel Zeit war notig?

» Hat es allen Beteiligten etwas
gebracht?
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Funktionen/Rollen im Case Management (1)

Advocacy

24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

Sozialanwaltschaftliche
Funktion

Interessenvertretung

Bewaltigungsstrategien

Versorgungsgerechtigkeit

YN

Q@versitét

Witten/Herdecke
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Funktionen/Rollen im Case Management (2) @ersitat

Witten/Herdecke

Broker

 Maklerfunktion

* Organisieren und Vermitteln
« von Diensten

* Informieren, Organisieren,
* Beschaffen, Aushandeln
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Funktionen/Rollen im Case Management (3) @ersitat

Witten/Herdecke

Gate-Keeper « Zugangssteuerungs- und
Kontrollfunktion

* Gewahrleistung / Steuerung des
Zugangs zur Versorgung

« Ggf. Rationalisierung und
Rationierung von Leistungen

o Effizienter Mitteleinsatz

» Kontrolle der Qualitat der Leistungen
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Funktionen/Rollen im Case Management (4) Eriversitat.

Supporter

.(t/

24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

* Unterstutzungsmanagement

* Direkte Unterstitzung der
Nutzer / Patienten

« Starkung der Beteiligung und
Selbstbestimmung
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Scewo Bro (niyversitat

Witten/Herdecke
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Witten/Herdecke

Sachverhalt @ersatat

Am 7. August 2020 erhielt die Beklagte einen Antrag der Klagerin auf Kostentuibernahme fiir einen

treppenfahigen Rollstuhl des Modells Scewo Bro.

Am 18. August 2020 lehnte die Beklagte den Antrag ab mit der Begriindung, sie sei nur zur
Erbringung von Sachleistungen und nicht zur Erstattung von Kosten verpflichtet, die der Klagerin
durch den von ihr bereits erworbenen Rollstuhl erwachsen seien. Diese Begriindung trifft insofern
nicht zu, als die Klagerin bis auf den heutigen Tag den beantragten Rollstuhl nicht gekauft hat und

dazu ohnehin kaum in der Lage ware.

Des weiteren liege ihr eine fur die Bereitstellung von Hilfsmitteln erforderliche arztliche Verordnung
nicht vor, was zum Zeitpunkt der Antragstellung tatsachlich der Fall war. Am 25. September 2020

stellte der behandelnde Hausarzt Dr. Andreas Sonnen das entsprechende Rezept aus, welches sofort

: nachgereicht wurde.

o
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Fortsetzung Sachverhalt (niyversitat

Witten/Herdecke

Am 21. August 2020 ging der Beklagten der Widerspruch der Klagerin gegen den ablehnenden
Bescheid vom 18.August 2020 zu.

Am 24. August 2020 bestatigte die Beklagte den Erhalt des Widerspruchs

Am 19. November 2020, rund drei Monate nach Erhalt des Widerspruchs, beauftragte die Beklagte

den MDK mit einer gutachterlichen Stellungnahme zum Antrag der Klagerin.

Am 2. Dezember 2020 erteilte der MDK nach einer Riickfrage bei der Klagerin sein Gutachten, das

dieser von der Beklagten mit Schreiben vom 11. Dezember 2020 zugesandt wurde.

Am 8. Dezember 2021, gut flinfzehn Monate nach Einlegen des Widerspruchs und fast auf den Tag
genau ein volles Jahr nach Vorliegen des MDK-Gutachtens (,Ein Schelm, wer Boses dabei denkt!")

erteilte die Beklagte ihren Widerspruchsbescheid.
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Stellungnahme

In ihrem Widerspruchsbescheid stellt die Beklagte zurecht fest,
dass ,Gehen® zu den Grundbediirfnissen des Menschen zahlt, bei
dessen Behinderung zum Ausgleich Hilfsmittel nach § 33 Abs. 1
SGB YV zur Verfligung zu stellen sind. Was den Umfang des
Ausgleichs anbelangt, fuhrt die Beklagte - um eine entscheidende
Stelle verkiirzt - die Rechtsprechung des BSG (B 3 KR 8/98 R vom
16.09.1999) an. Das BSG hat in dieser Entscheidung festgestellt:

,ZU den insoweit maf3geblichen vitalen Lebensbedirfnissen im
Bereich des Gehens gehort jedoch nur die Fahigkeit, sich in der
eigenen Wohnung zu bewegen und die Wohnung zu verlassen, um
bei einem kurzen Spaziergang an die frische Luft zu kommen, oder
um die - Gblicherweise im Nahbereich der Wohnung liegenden -

Stellen zu erreichen, an denen Alltagsgeschafte zu erledigen sind.”

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

in versitat

Witten/Herdecke
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Weitere Stellungnahme

Se
O
O

Die Klagerin hat Anspruch auf Behinderungsausgleich hinsichtlich ihres

Grundbedirfnisses ,Gehen entsprechend § 33 Abs, 1 SGB V.

Der Einsatz anderer als des beantragten Hilfsmittels scheidet in erster
Linie auf Grund der Art der Behinderung der Klagerin und nicht wegen

ihrer Wohnverhaltnisse oder sonstiger aul3erer Umstande aus.

Das beantragte Hilfsmittel verstof3t im Gegensatz zur Beforderung durch
spezielle Behindertentransporte, wie sie die Beklagte vorschlagt, nicht

gegen das Gebot der Wirtschaftlichkeit nach § 12 SGB V.

Bedienung und Steuerung des beantragten Hilfsmittels kann durch Dritte
erfolgen und erfordert weder eine Orientierungs- noch

Koordinationsfahigkeit der Klagerin.

Aus den vorgenannten Grinden ist der Klage stattzugeben.

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.
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Drei Ebenen im Case Management

in versitat

Witten/Herdecke

Institutionelle Netzwerkebene
Evaluation
Netzwerk- Bedarfs- und Netzwerk- Netzwerk- Netzwerk- des
analyse Umfeldanalyse planung aufbau pflege Nlatmmaike
Organisationsebene
Organisationsentwicklung, Implementierung von Case Management, Qualitatsmanagement
Fallebene
ar ngs A t Hilfeplanun Linking, Monitorin Evaluation
phase ssessmen planung Vernetzung g
®
®
®
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Einzelfallebene/institutionelle Netzwerkebene @ersitat

Einzelfallebene:

 Fallfihrung eines Klienten

* Einzelfallbezogene
Losungsstrategien

* Individuelle Problembewaltigung
mit Hilfe eines
Unterstltzungspakets

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

Witten/Herdecke

Institutionelle Netzwerkebene:

 organisierter Prozess in vielen
Einzelfallen

« Versorgungsauftrag

* Prozess der Leistungserbringung
wird gesteuert
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Netzwerkanalyse

Struktur:

e Grof3e -> Anzahl der Personen

* Dichte -> vorhandene / mogliche

Beziehungen

e Stabilitat -> Konstanz im Zeitablauf

» Offenheit -> Verbindung zu

anderen Netzwerken

24.02.2025

Jurgen Drebes M.A.

A‘ [ ] o0
u 9ver5|tat
Witten/Herdecke

Kontakte:
e Art -> Nachbarschaft, Freundschaft

« Haufigkeit, Dauerhaftigkeit

* Inhalt -> Waren, Dienste, Informationen,
praktische Hilfen

e direkte und indirekte Kontakte

» starke und schwache Beziehungen
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Bedarfs- und Umfeldanalyse @estat

Verfligbarkeit -> Unterstitzung durch Spezialisten angeboten?

Angemessenheit -> Angebot im notwendigen Ausmal3 vorhanden?

-> werden die Bedurfnisse ausreichend bertcksichtigt?

Annehmbarkeit -> Entspricht den Erwartungen und Vorstellungen?

Erreichbarkeit -> Angebot gut erreichbar und nutzbar fir die Klienten?
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Netzwerkplanung Oestat

ErschlielRen der Ressourcen

« Kliniken des Landkreises Neumarkt 1.d.0pf.

« Klinikum ~ Klinik fir Pneumologie, Beatmungsmedizin und Thorakale Onkologie

Hilfeplankonferenz:

« Kennenlernen der involvierten
Akteure

« Klaren von Zustandigkeiten

g ige Brii
* Sana Kliniken des Landkreises Cham

NIEDERGELASSENE ARZTE UND PRAXEN
« Facharztzentrum Am Goldenen Steig Freyung

- 0
* Onkologisches Zentrum Passau. MVZ fir Hamatologie und Onkolgie Passau GmbH
Dr. Prenninger, Dr. Sandner Passau

« Radiologie Mahleninsel Landsh: ut

is und inik far je und Onkologie -
Dres. Krober & Stosiek Regensburg & Schwandorf
is am Zwiesel

* Aufgabenteilung

REHABILITATIONSKLINIKEN

1y
= Klinik Prof. Schedel in Kellberg bei Passau
SELBSTHILFE
« PROCAS P i

+ Selbsthilfegruppe .Leben mit Krebs” Hemau
* Selbsthilfegruppe Leukamie Landshut

* Selbsthilfegruppe Leukamie Passau

. i L ien &

* \Vereinbarung von Art und
Haufigkeit des fallbezogenen
Austauschs

. i Leukamie &
FORDERVEREINE :

am Uni
= Leukamiehilfe Ostbayern e.V. Regensburg
* VKKK Verein zur Forderung [

« Klarung des Umgangs mit Daten
und Informationen
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N
Netzwerkaufbau \Gniyversitat

Kontrollierte Durchfiihrung:

Entlassung

« Case Management ist zustandig fur

Informationsfluss und
Koordination der Hilfeerbringung

Pflegekasse

« (Case Management kontrolliert, ob
Ziele verfolgt werden, Hilfen
angemessen sind und
Vereinbarungen eingehalten
werden

© Bild H. Mennemann 2018
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Netzwerkpflege O”
Netzwerk-Aufgaben:

* Netzwerkanalyse der Klienten

* |Implementierung des
Unterstltzungsnetzwerkes

* Schulung und Unterstutzung des
informellen Netzwerkes

« Kooperationsarbeit

» Koordination der
Unterstitzungsleistungen
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Evaluation des Netzwerks

Community
of Practice

Entwicklungs-

Qualitatssicherung durch Evaluation

24.02.2025 Jurgen Drebes M.A.

in versitat

» |laufende Aktualisierung des
Ressourcenwissens

* Netzwerkpflege und -
weiterentwicklung

Witten/Herdecke
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Noch Fragen?

24.02.2025

Jirgen Drebes MA.
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Witten/Herdecke
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Witten/Herdecke
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