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Senatsverwaltung fiir Wissenschatft,
Gesundheit und Pflege

Herrn Abgeordneten Carsten Ubbelohde (AfD)

Uber

die Prasidentin des Abgeordnetenhauses von Berlin

Uber Senatskanzlei - G Sen -

Antwort

auf die Schriftliche Anfrage Nr. 19/19978

vom 12. August 2024

Uber Pflege in Berlin — ambulante und stationdre Wohnformen

Im Namen des Senats von Berlin beantworte ich Ihre Schriftliche Anfrage wie folgt:

Vorbemerkung des Abgeordneten:

Immer mehr Menschen haben den Wunsch, im Alter méglichst selbstbestimmt zu leben. Die schwarz-rote
Koalition hatte sich zum Ziel gesetzt, ,,das Angebot an ambulanten pflegeunterstitzenden Wohnformen und
neuen stationaren Pflegeeinrichtungen® zu erweitern. Im Koalitionsvertrag hei3t es zudem: ,,Eine
Bestandsaufnahme bildet die Grundlage fiir die gesamtstadtische Strategie, die auch
Finanzierungsmaoglichkeiten umfassen soll (z. B. iber Landesbiirgschaften). Eine Novellierung der
Bauverordnung des Wohnteilhabegesetzes (WTG) wird umgesetzt und die Baukostenrichtwerte der
Marktsituation angepasst.” (Koalitionsvertrag 2023-2026, S. 94).

1. Wie stellt sich die Lage mit Blick auf die beabsichtigte Erweiterung des Angebots an ambulanten
pflegeunterstiitzenden Wohnformen und neuen stationaren Pflegeeinrichtungen (quantitativ) aktuell dar?
(Bitte nach Wohnform, Einrichtungsart bzw. ambulant/stationar.)

2. Wann wurde die hier beabsichtigte Bestandsaufnahme als Grundlage firr die gesamtstadtische Strategie
durchgefihrt? Was sind deren wichtigsten Ergebnisse und inwiefern sind diese offentlich einsehbar? (Bitte
um nahere Erl&uterungen.)

Zul.und 2.:

Gemal: § 8 SGB XI wirken ,,[d]ie Lander, die Kommunen, die Pflegeeinrichtungen und die
Pflegekassen [...] unter Beteiligung des Medizinischen Dienstes eng zusammen, um eine
leistungsfahige, regional gegliederte, ortsnahe und aufeinander abgestimmte ambulante
und stationare pflegerische Versorgung der Bevolkerung zu gewéhrleisten.” 8 9 SGB XI



proklamiert darliber hinaus eine Infrastrukturverantwortung der Lander, die angesichts
der dem SGB XI inharenten Marktlogik schwer einzuldsen ist. So haben bei der Errichtung
von Pflegeangeboten geman § 11 Abs. 2 SGB Xl freigemeinnliitzige und private Trager
Vorrang gegenuber offentlichen Tragern®. Das Land Berlin (inkl. Bezirke) betreibt daher
uber Beteiligungen und Tochtergesellschaften relativ wenige station&re Einrichtungen (der
Anteil an allen vollstationédren Pflegeheimen sowie Tages- und Kurzzeitpflegen lag 2021
bei ca. 6 %) und kaum ambulante Pflege- und Betreuungsdienste (2021 waren weniger
als 1 % der Dienste in 6ffentlicher Tragerschatt).

Aufgrund der relativ begrenzten Steuerungsmaoglichkeiten bei Pflegeeinrichtungen hat
sich das Land vorrangig auf den Ausbau pflegeflankierender Angebote konzentriert und
eine grof3tenteils tber Zuwendungen finanzierte vielfaltige, qualitativ hochwertige und
wohnortnahe Beratungs- und Unterstiitzungsinfrastruktur geschaffen. Mit dem
Wohnteilhabegesetz und den dazugehdrigen Verordnungen und Priifinstitutionen tragt
das Land dazu bei, die Qualitat und Teilhabe in gemeinschaftlichen Wohnformen (WG
und Heime) sicherzustellen. Diesem Ziel dient auch die Férderung und Regelung der Aus-
und Weiterbildungen in der Pflege.

Mit der Einflhrung der Landespflegestrukturplanung schafft das Land dartiber hinaus
datengestitzte pflegebezogene Planungsgrundlagen fur Marktakteure, Zivilgesellschatft,
Politik und Verwaltung und schafft bzw. unterstiitzt neue Aushandlungsstrukturen und -
prozesse, um die in 8 8 SGB XI festgelegte gemeinsame Verantwortung fir die
pflegerische Versorgung umzusetzen. So wurde bspw. der Landespflegeausschuss neu
ausgerichtet und bezirkliche Pflegestrukturplanungen angeregt. Daruber hinaus arbeitet
die Senatsverwaltung flr Wissenschaft, Gesundheit und Pflege derzeit am
Landespflegeplan 2024, der zum Jahresende 2024 veroffentlicht werden soll. Der
Landespflegeplan beschreibt nicht nur den aktuellen Stand der pflegerischen Versorgung,
sondern wird ausgewéahlte Vorhaben des Landes und der Bezirke zur Weiterentwicklung
der Pflege- und pflegeflankierenden Strukturen darstellen. Der Landespflegeplan wird
Grundlage fur eine kooperative Strategieentwicklung mit den fur die Langzeitpflege
relevanten Akteuren im Land Berlin sein.

Die Verteilung der Einrichtungen auf die Gesamtstadt kann den zeitnah auf der Website
der SenWGP veroffentlichten Bezirkskarten entnommen werden. Zu beachten ist, dass die
Angaben in den Tabellen 1-4 bis zum Jahr 2021 der Pflegestatistik und fir 2023 der
internen Geschaftsstatistik entstammen. Die Erhebungsmethodik beider Quellen variiert
leicht, erlaubt aber Ruckschlusse auf Trends und GréRenordnungen.



Tabelle 1: Ambulante Pflege in Berlin am 15.12. der Jahre 2015 - 2021 (zweijdhrig)

Erhebungsjahr 2015 2017 2019 2021
Pl lrftige M h

legebedrftige Menschen 30313 34550 | 38.433 41,563
mit ambulanter Sachleistung
Pflege-

ege-und 585 613 634 670
Betreuungsdienste

Quellen: AfS Berlin Brandenburg (Pflegestatistik) sowie interne Geschéftsstatistik SenWGP

(2023)

Tabelle 2: Tagespflegeeinrichtungen und —plétze in Berlin am 15.12. der Jahre 2011 -

2023

2011 | 2013 | 2015| 2017 | 2019 | 2021 | 2023
Tagespflegeeinrichtungen 78 81 86 91| 106| 110| 114
Tagespflegeplatze 1.386 | 1.505 | 1.678 | 1.828 | 2.275 | 2.322 | 2.505

Quellen: AfS Berlin Brandenburg (Pflegestatistik) sowie interne Geschéftsstatistik SenWGP

(2023)

Tabelle 3: Kurzzerpflegeeinrichtungen und -plétze in Berlin am 15.12. der Jahre 2011 -

2023
2011 | 2013 | 2015 | 2017 | 2019 | 2021 | 2023
Kurzzeitpflegeeinrichtungen 30 27 23 18 16 15 17
Kurzzeitpflegeplatze 512 457 406 357 297 267 304

Quellen: AfS Berlin Brandenburg (Pflegestatistik) sowie interne Geschéftsstatistik SenWGP

(2023)

Tabelle 4: Stationédre Langzeitpflegeeinrichtungen und —plétze in Berlin am 15.12. der

Jahre 2011 - 2023

2011 | 2013] 2015| 2017| 2019 2021] 2023
Langzeitpflege-

angzerptiege 273| 297| 303| 305| 200| 207| 266
einrichtungen

Pflegeplatze 31.952 | 31.892 | 32.729 | 32.018 | 31.835 | 31.217 | 30.648

Quellen: AfS Berlin Brandenburg (Pflegestatistik) sowie interne Geschéftsstatistik SenWGP

(2023)

Tabelle 5: Pflegewohngemeinschaften in Berlin in den Jahren 2015 bis 2023 (inki.
Intensiv-Pllegewohngemeinschaften)

Jahr 2015 2017 2019 2021 2023
Pflege-WGen (A) 594 645 694 725 775
Platze (A) 4.445 4.884 5.292 5.828 6.232

Quellen: (A) bis 2021: Tatigkeitsberichte Heimaufsicht 2021, 2022 und 2023




Zu weiteren pflegerelevanten Wohnformen (Service- oder betreutes Wohnen) liegen keine
standardisierten Erhebungen vor. Fir diese Wohnformen besteht keine Meldepflicht und
sie unterliegen keinen einheitlichen baulichen oder Dienstleistungsstandards.

3. Wie stellt sich der Bedarf an den unterschiedlichen Wohnformen und -typen in Berlin dar — aktuell und in
den kommenden flnf Jahren?

Zu 3.:

Die Senatsverwaltung hat 2023 die ,,Prognose der Zahl Pflegebedurftiger in Berlin bis
2040 veroffentlicht.r Wie in der Veroffentlichung dargelegt, ist eine Prognose nach den
einzelnen Leistungs- bzw. Versorgungsarten mit groRen Unsicherheiten behaftet, da die
tatsachliche Entwicklung nicht nur von, fur die Prognose der Zahl Pflegebediirftiger
mafigeblichen, demografischen Veranderungen, sondern malgeblich auch von
systemischen Faktoren wie der wirtschaftlichen Entwicklung des Pflegesektors,
Preisentwicklungen in der Pflege, der Fachkrafteentwicklung und insbesondere
eventuellen zukinftigen gesetzlichen Reformen beeinflusst wird.

Die vorgenannte Prognose geht in Fortschreibung der Aufteilung auf Versorgungssettings
von folgenden zwischen 2021 und 2030 realisierten Zuwachsen aus (vgl. Statistischer
Bericht Prognose 2040, Abschnitt 3.3):

a) ambulante Pflege um + 5.100 Personen (+12,4%)

b) vollstationare Pflege um + 5.300 Personen (+19,0%) aus.

Da Pflege-Wohngemeinschaften in der amtlichen Pflegestatistik als ambulante
Versorgungssettings erfasst werden, eignet sich diese Statistik sich nicht zur Prognose der
Zahl von WG-Platzen. Der in Tabelle 5 dokumentierte Anstieg der Pflege-WG-Platze zeigt
jedoch den Bedarf an (neuen) gemeinschaftlichen Wohnformen an.

Die Kategorisierung in ambulant und stationar ist gerade mit Blick in die Zukunft als
relativ zu sehen. Auf Bundesebene setzt sich Berlin bereits jetzt fir eine mittelfristige
Auflésung der Sektorengrenzen ein. Jede pflegebediirftige Person soll inrem Bedarf und
Wunsch entsprechend dort die pflegerische Versorgung erhalten, wo ihr selbstgewahlter
Lebensmittelpunkt ist. Ein erster Schritt in diese Richtung ist die vom Bundesgesetzgeber
angekundigte Einfuhrung der neuen Versorgungsform ,,stambulant®.

4. Welche Finanzierungsméglichkeiten ergaben sich nach der o. g. Bestandsaufnahme?

! https://www.berlin.de/sen/pflege/_assets/service/datengrundlagen/statbericht_pflegebeduerftige_2021-
2040.pdf?ts=1701777455



https://www.berlin.de/sen/pflege/_assets/service/datengrundlagen/statbericht_pflegebeduerftige_2021-2040.pdf?ts=1701777455

Zu 4.

Das Land Berlin fordert Einrichtungen der Tages- und Kurzzeitpflege mit einer Pauschale
in Hohe von jahrlich 511,00 Euro pro Platz und Jahr fir nachgewiesene gesondert
berechenbare Investitionsaufwendungen. Der Baukostenrichtwert wird regelmaflig an die
am Markt eingetretenen Entwicklungen angepasst.

5. Wie hoch ist nach Kenntnis des Senats die Anzahl der Pflegeinrichtungen in Berlin, die im Jahr 2024
schlieRen mussten bzw. geschlossen haben und wie hoch ist die Anzahl der Pflegeeinrichtungen, die in

2024 neu entstehen?
Zub.:

Die Tabelle enthélt die SchlieBungen und (geplante) Neuerdffnungen zum Stand
15.08.2024:

SchlieBungen in 2024 Neueroffnungen in 2024
Ambulante Pflegestationen | 10 23
vollstationéare 1 (zum 29.02.2024) 1 (zum 01.10.2024%*)
Langzeitpflegeeinrichtungen | 1 (zum 30.09.2024)
Kurzzeitpflegeeinrichtungen | 1 (zum 31.05.2024)** 0
Tagespflegeeinrichtungen 1 (zum 30.04.2024) 2 (jeweils zum 01.08.2024)
5 (jeweils zum 01.10.2024%)
1 (zum 01.12.2024%*)

*Hierbei handelt es sich um voraussichtliche Inbetriebnahmedaten nach derzeitigem
Kenntnisstand. Die tatsachlichen Inbetriebnahmen bleiben abzuwarten.

** Die Platze wurden in vollstationare Platze umgewandelt.

Datenquelle: Interne Geschaftsstatistik SenWGP

6. Wie hoch ist die Zahl der Pflegeeinrichtungen, die im Jahr 2024 Insolvenz angemeldet haben?

ZuU6.:

Ein Trager mit drei Tagespflegen und einem Pflegedienst hat eine Insolvenz angemeldet.

7. Welche Auswirkungen hat die Novellierung der Bauverordnung des WTG auf die Pflege in Berlin bisher und
was kann Konkretes tiber die Umsetzung berichtet werden?




Zu’.:

Die zitierte Passage aus den Richtlinien der Regierungspolitik 2023 - 2026 ist so zu
verstehen, dass eine Novellierung der seit 2013 bestehenden Wohnteilhabe-
Bauverordnung (WTG-BauV) erfolgen soll. Es ist geplant, die Novellierung in 2026
abzuschlielen.

8. Welche mit der Novellierung des WTG in Berlin eingefiihrten MaRnahmen haben zu einer konkreten bzw.
nachweislichen Verbesserung der Pflegequalitat gefuhrt?

Zu 8.

Die nachfolgenden Ausfiihrungen beriicksichtigen maf3gebliche MalRnahmen bzw. deren
Auswirkungen auf die Verbesserung der strukturellen Qualitat und sind aufgrund der
kurzen Bearbeitungsfrist nicht abschlie3end.

Kern der Novellierung des WTG in Berlin im Jahre 2021 waren einige neue gesetzliche
Regelungen zu Pflege-Wohngemeinschatften.

Hierzu gehort bspw., dass vor Inbetriebnahme von Pflege-Wohngemeinschaften fur die
Initiatoren (Leistungsanbieter oder sonstige Griinder) Pflichtberatungen durch die
Heimaufsichtsbehdrde vorgeschrieben sind. Ziel der Pflichtberatungen ist, die
Voraussetzungen fur Pflege-Wohngemeinschaften, die grundsétzlichen Unterschiede
zwischen selbstverantworteten und anbieterverantworteten Pflege-Wohngemeinschaften
und zu anderen betreuten gemeinschaftlichen Wohnformen sowie die Rechtsfolgen zu
verdeutlichen. Die Pflichtberatungen der Heimaufsicht begegnen zum einen der Gefahr
von Umgehungstatbestdnden durch Leistungsanbieter hinsichtlich der Art der Wohnform
zu Ungunsten der betroffenen pflegebeddrftigen Menschen. Zum anderen erhalten die
Initiatoren bereits vor Inbetriebnahme umfassende Informationen lber ihre Pflichten und
Rechte, u. a. Gber Transparenzpflichten (z. B. hinsichtlich Leistungsangebot und
Kostenabrechnung), Mitwirkungsrechte der Nutzerinnen und Nutzer, die Integration der
Wohngemeinschaft in den Sozialraum sowie zur Personalausstattung. Die Pflichtberatung
fordert die rechtskonforme und qualitativ gute Versorgung der Nutzerinnen und Nutzer in
einer Pflege-Wohngemeinschaft unmittelbar ab Inbetriebnahme. Pflichtberatungen
werden von den Initiatoren insgesamt als sehr forderlich wahrgenommen.

Die neue Vorgabe der Sozialraumintegration verpflichtet die in Wohngemeinschaften
tatigen Leistungsanbieter darauf hinzuwirken, dass eine Wohngemeinschaft in den
Sozialraum integriert ist, um eine Teilhabe der Nutzerinnen und Nutzer am Leben in der
Gesellschaft und die Offnung in das Gemeinwesen zu ermdglichen . Besonders iiber den
Kontakt mit Menschen auBerhalb der Wohnform kann die soziale Aufmerksamkeit und



Einflussnahme erreicht werden, die die Nutzerinnen und Nutzer nachhaltig untersttzt und
begleitet. Die Sozialraumintegration wird bei jeder Regelpriifung in
anbieterverantworteten Pflege-Wohngemeinschaften durch die Heimaufsicht gepriift.

Die gesetzlichen Vorgaben zur Wohngemeinschaftsvereinbarung und zur
Wohngemeinschaftsordnung erhohen die Klarheit und damit die Souveranitat der
Nutzerinnen und Nutzer. In der Wohngemeinschaftsvereinbarung werden die wichtigsten
Rechte und Pflichten der Gemeinschaft (Nutzerinnen und Nutzer) im Innenverhaltnis
verbindlich festgelegt (z. B. Hausordnung, Besuchsrechte, Vertretung gegenutber der
Vermieterin oder dem Vermieter). Die Wohngemeinschaftsordnung regelt das Verhaltnis
zwischen Leistungsanbieter und Nutzerinnen und Nutzern.

Nach Inbetriebnahme der Pflege-Wohngemeinschaften sind nach dem WTG
weitergehende regelmaRige Jahresmeldungen sowie Anderungsmeldungen verpflichtend.
Dadurch erhalt die Heimaufsicht aktuellere und prézisere Informationen zu Pflege-
Wohngemeinschaften als bisher (z. B. iber die Zusammensetzung der Zielgruppen), die
auch im Rahmen von Vor-Ort-Priifungen eingeordnet werden kénnen.

Durch die Novellierung des WTG wurde ferner der Schutz pflegebeddrftiger Menschen in
Einrichtungen und Wohngemeinschaften vor Missbrauch, Ausbeutung, Gewalt,
Diskriminierung und unndtigen Freiheitsbeschrénkungen ausgebaut und konkretisiert.
Zum einen prift die Heimaufsichtsbehorde bei jeder Regelprifung in Einrichtungen die
Einhaltung der diesbezuglichen Anforderungen. Zum anderen sind der Aufsichtsbehdrde
nun auch besondere Vorkommnisse in Einrichtungen und Wohngemeinschaften
unverzuglich anzuzeigen, die weitreichende Folgen fiir die Bewohnerinnen und Bewohner
bzw. Nutzerinnen und Nutzer haben kdnnen, wozu Vorfalle von Missbrauch, Ausbeutung,
Gewalt und Diskriminierung sowie entsprechende Straftatbestande gehdren. Seit der
Novellierung des WTG werden die meldepflichtigen besonderen Vorkommnisse konkret
benannt, denen die Aufsichtsbehtérde konsequent nachgeht, ggf. in Zusammenarbeit mit
dem LKA.

Berlin, den 28. August 2024

In Vertretung

Ellen Haul3dorfer
Senatsverwaltung fur Wissenschatt,
Gesundheit und Pflege



