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Hintergrund Rehabilitationszugang Uber die Pflegebegutachtung

‘ Versicherte stellen Antrag auf Leistungen der Pflegeversicherung

Medizinische Dienste fuhren Pflegebegutachtungen durch
inkl. Prifung auf eine Reha-Indikation = Rehabilitationsempfehlung

Pflegekassen informieren Versicherte Gber Reha-Empfehlung und holen
Einwilligung zur Weiterleitung an Krankenkassen ein = Rehabilitationsantrag

‘ Krankenkassen bewilligen/initiieren Leistung zur medizinischen Rehabilitation
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Rehabilitationsbediirftigkeit

Dievoraussichtlich nicht nur voriibergehenden Beeintriachtigungen der Aktivitdten und Teilhabe
konnen insbesondere durch eine interdisziplindre, mehrdimensionale Leistung zur medizinischen
ilitati i chlimmerung verhiitet werden. Mafinah-
bder erfolgversprechend.

O ja weiter mit 7.3.1

7.3.3 Empfehlung einer Leistung zur medizinischen Rehabilitation

7.3.1  Rehabilitationsfihigkeit

Die antragstellende Persojn erscheint zum Zeitpunkt der Begutachtung kérperlich und psychisch
bzw. kognitiv in der Lage, mindestens an zwei Therapieeinheiten pro Tag teilzunehmen.

|:| ja |:| nein

Wenn nein: Die aktive Teilnahmefihigkeit ist ausgeschlossen durch

Rehabilitationsfahigkeit?

grigeschrittene Kachexie bei onkologischer Erkran-

Belastbarkeit, z. B. Luftnot bereits in Ruhe

|| groBe Wunden/Dekubitalgeschwlre

[C] schwere Orientierungsstdrungen, z. B. mit Wanderungstendenz

O ausgepragte psychische Stdrungen, beispielsweise akute Wahnsymptomatik
|:| Antriebsstdrungen, z. B. bei schwerer Depression

[1 nicht beeinflussbare Fremd- oder Selbstgefshrdung

|:| fehlende Kooperations- und Einsichtsfahigkeit aufgrund psychischer oder fortgeschrittener
dementieller Stérungen

[ die Therapie beeintrachtigende Abhdngigkeitserkrankungen
O geplante Operationen oder Krankenhausaufnahme

["1 sonstige Grunde

7.3.2  Rehabilitationsziele

are und flr die antragstellende Person alltagsrelevante
pder Erhaltung in Bezug auf Gehfahigkeit, Transfer,
nikation, Krankheitsbewdltigung, Erhalt der Mobilitdt,

Rehabilitationsziele?

Anhand der dem Gutachten zur Feststellung der Pflegebediirftigkeit gemaB SGB XI zugrunde
liegenden Informationen besteht die Indikation fiir eine Leistung zur medizinischen Rehabilitation.

Zuweisungsempfehlung:
O geriatrische Rehabhilitation .
Zuweisungsempfehlung

O indikationsspezifische Rehabilitation,

ambulante Durchfiihrung

Ambulant (mobil) /stationar
geriatrisch/indikationsspezifisch

|:| in einer ambulanten Rehabilitations

|:| durch mobile Rehabilitation im ge

[ stationire Durchfiihrung, Begriindung:
|:| keine ausreichende Mobilitat

[[] keine ausreichende physische und psychische Belastbarkeit flir ambulante
Rehabilitation

|:| stindige drztliche und pflegerische Betreuung (auch nachts) erforderlich
[] hausliche Versorgung nicht sichergestellt

O zeitweilige Distanzierung vom hduslichen Umfeld erforderlich

[[] ambulante Rehabilitation zum Erreichen der Reha-Ziele nicht ausreichend

O SONSEIER GIUMTE: Lo e ss et ess st ebs b st ss o2t bbb st ab s b bt st ere st art e

Hinweise auf besondere Anforderungen an die Rehabilitationseinrichtung:




Hintergrund Rehabilitationszugang Uber die Pflegebegutachtung
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Hintergrund Rehabilitationszugang Uber die Pflegebegutachtung
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Methodik

e Qualitative Studie (Laufzeit 01/2019-09/2019; Foérderung: GKV Spitzenverband)

* Leitfadengestltzte Experten*inneninterviews zu wahrgenommenen
Versichertenmotiven mit zugangsverantwortlichen Prozessakteur*innen:

5 Medizinische Dienste: 12 Gutachter*innen in regelmalSiger Begutachtung
10 Pflegekassen: 21 Sachbearbeiter*innen, Teamleiter*innen bzw. Pflegeberater*innen

11 Krankenkassen: 23 Sachbearbeiter*innen bzw. Teamleiter*innen

* Auswertung: Systematische Textverdichtung

Malterud K. Systematic text condensation: a strategy for qualitative analysis. Scand J Public Health. 2012;40:795-805. doi:10.1177/1403494812465030
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Ergebnisse Erkenntnisse zu Verfahrensaspekten
B Medizinische Dienste

Prozessvariationen Umgang mit den Allokations-Empfehlung
* Berucksichtigung der ortlichen Versorgungssituation

* Empfehlung bei fehlender Rehabilitationsbereitschaft

Reha-bezogene

Kommunikation * Transparent, motivierend / ggf. wird sich mehr Zeit genommen

Rollenverstandnis ¢ Indikationsprifung und (unverbindliche) Empfehlung

Konkrete Aufklarung/Beratung/Umsetzung ist Kassenaufgabe

Medizinische Fakultit Institut fir Rehabilitationsmedizin
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Ergebnisse Erkenntnisse zu Verfahrensaspekten

Prozessvariationen

Reha-bezogene
Kommunikation

Rollenverstandnis

B Pflegekassen

e Schriftliche Information an Versicherte (+Einwilligungserklarung)

* Anruf zur Aufklarung aller Versicherten

Direkte Weiterleitung an die Krankenkassen (verfahrensauslagerung)

» Uberwiegend schriftlich und knapp, eher reagierend

Eigene Aufgabe = Informationsibermittlung/-weiterleitung
Rehabilitation ist im Zustandigkeitsbereich der Krankenkasse
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Ergebnisse Versichertenseitige Einflussfaktoren

* Erwartung an die Rehabilitation

Individuums- und
lebensweltbezogene
Einflussfaktoren

* Finanzielle Aspekte
e Gesundheitsaspekte

* Hausliche Bindung

e Personlichkeitsmerkmale

e Soziodemografische Merkmale

Winsche/Bedurfnisse der Versicherten

* Rehabilitationsbezogene soziale Unterstltzung
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Empfehlungen an die Pflegekassen im Uberblick

(1) Rehabilitationsspezifische Beratung der Versicherten/Angehorigen im Rahmen
der Pflegeberatung nach § 7a SGB Xl fokussieren.

(2) Den vom MDK vermerkten Beratungsbedarf bezuglich der
Rehabilitationsumsetzung bereits auf Ebene der Pflegekassen aufgreifen.

(3) Versicherte wiederholt zur empfohlenen Rehabilitationsleistung informieren.

(4) Behandelnde Arzte und Arztinnen bestmaoglich integrieren, um dariber auch
eine spatere Rehabilitationseinleitung zu ermoglichen.
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Kontakt:
André Golla
Institut fUr Rehabilitationsmedizin
Profilzentrum Gesundheitswissenschaften
Medizinische Fakultat der

ABSCHLUSSBERICHT ) ) o )
fir das Forschungsprojekt: ,Nachverfolgung von Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg
Rehabilitationsempfehlungen im Rahmen der
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Ausfuhrlicher Abschlussbericht unter:
https://rehaempfehlung.medfak.uni-halle.de/
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