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beitslosigkeit profitieren wiirden. Viel Beifall erhielt Nickels
fiir seine Warnung, den Sacz cines bekannten Sozialpolitikers
und Ministers namens Norbert Bliim, der behauptete: ,Pfle-
gen kann jeder!®, wortlich zu nchmen. Diese Auffassung zu
vertreten, bedeutet in der Konsequenz, dass alle Bemiithungen
um eine stirkere Professionalisierung des Pflegeberufs zu Las-
ten der Pllegebediirftigen zum Scheitern verurteilt sind und
dass langfristig qualifizierte Arbeitsplitze in der Altenpflege
verloren gehen. Nickels wértlich: ,Damit machen wir unseren
eigenen Berufsstand kaputt.” Die Arbeit in der Altenpflege ist
anspruchsvoll und erfordert fachliches Kénnen. Zudem be-
steht die Gefahr, dass die Pflege in der sozialpolitischen Ausei-
nandersetzung und bei der Sicherstellung von Qualitit mic der
dafiir nétigen Personalausstattung an Gewicht verlicrt, wenn
die Ein-Euro-Krifte in grélerer Zahl dazu benutzt werden, le-
diglich dic bestehenden Personalengpisse auszugleichen.

Wegen der Unterschiedlichkeit der Titigkeitsfelder sieht Al-
fons Nickels im Ubrigen nicht die Gefahr einer Konkurrenz
zwischen Ein-Euro-Jobbern und chrenamtlich Freiwilligen.

Die Position des DVLAB zu den
Ein-Euro-Jobs

Vom Grundsatz sind die Ein-Euro-Jobs eine gesellschafts-
politische Chance, Menschen aus dem Abseits zuriick in
die Gemeinschaft zu holen und ihnen durch sinnvolle Be-
schéftigung wieder Lebenssinn, Freude und Anerkennung
zu geben. Davon! soliten auch Hilfebediirftige oder die All-
gemeinheit profitieren kénnen, sofern es sich um Beschéf-
tigungen handelt, die iiber den Arbeitsmarkt nicht realisier-

bar und finanzierbar sind.
i

Bei der Umsetzung ist zwingend das Konkurrenzgebot zu

achten, so dass keine bestehenden Arbeitsplatze vernich-
tet werden. Auch diirfen keine Wettbewerbsverzerrungen

durch Ubervorteilung gemeinniitziger Triger entstehen.
Vor diesem Hintergrund begriit der DVLAB den gesell-
schaftlich sinnvollen Einsatz geeigneter Personen in allen

Einrichtungen der Alten- und Behindertenhiife.

Auch wenn die Bundesregicrung nicht miide wird zu betonen,
dass die Ein-Euro-Jobs nur in Bereichen entstehen sollen, die
ansonsten nicht vom Markrt oder 6ffentlichen Einrichcungen
bedient werden und im 6ffentlichen Interesse liegen, kritisieren
insbesondcre Gewerkschaften diese Regelung. Jiirgen Wérner
von ,ver.di® befiirchtet, dass iiber faktisch subventionierte Ar-
beitsverhiltnisse bereits bestehenden Einrichtungen und Fir-
men Konkurrenz gemacht und der Druck auf die L6hne mit
der Tendenz ihrer Absenkung verstirkt wird, weil jeder zu je-
der Arbeit gezwungen werden kann. Hier befiirchten die Ge-
werkschaften als Folge eine weitere Schwiichung der Binnen-
nachfrage. Das gesamte Lohngefiige kénnte nach unten ins
Rutschen geraten.

Jiirgen Worner kririsierte scharf, dass der Gesetzgeber nicht
bereit sei, mehr Geld fiir die PAege auszugeben und iiber den

Weg der Ein-Euro-Jobs versuche, Pflege billig zu finanzieren.
Letztlich gehe es dabei um die Frage, welchen Stellenwert wir
der Altenpflege geben, wie viel Geld wir bereit sind auszugeben

fiir gut qualifizierte Altenpfleger und -pflegerinnen. Diese Fra-
ge muss letztlich von der Gesellschaft beantwortet werden.

B Thomas Sonntag

Informationen fiir PDLs aus Alten- und

Behinderteneinrichtungen

DVLARB fiihrte Fachtagungen in Baden-Wiirttemberg und Bayern durch

Am 30. November und 1. Dezember 2004 fanden zwei Fach-
tagungen des DVLAB zu pflegespezifischen Themen- und Pro-
blemstellungen statt: Umfang und Inhalt der Pflegedokumen-
tation, Priifkriterien des MDK und Gewalt in der Pflege. Die
Themen sind nach wie vor brandakeuell. Kaum ein Pflege-
heim hat mit den Priifkriterien des Medizinischen Dienstes der
Krankenkassen noch keine negativen Erfahrungen gemacht.
Beide Veranstaltungen waren auf8erordentlich gut besucht:
Nach Pforzheim kamen 43 und nach Niirnberg 96 Teilneh-

merinnen und Teilnehmer.

Leider legt der Medizinische Dienst der Pflegekassen immer
noch Mafstibe im Hinblick auf den Inhalt und Umfang der
Pflegedokumentationen an, die so keinen Niederschlag im Ge-
setz und in der Rechtsprechung finden. Leider wird die Qua-
licic der Pflege immer noch richtungsweisend am Umfang der
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Dokumentation gemessen. Erschreckend ist hierbei, dass sich
der MDK in Siiddeutschland nicht einmal am Tage der Prii-
fung per Telefaxschreiben (vorab) meldet. Man erscheint dort
vollig unangekiindigt!

Fiir ca. 70 Pflegeheime in Miinchen und der Umgebung der
Stadr sind, wie ein Teilnehmer berichtete, 13 Heimaufsichten
zustindig. Dies fiihrt dazu, dass die Einrichtungen dort mehr-
mals pro Jahr umfangreiche Priifungen iiber sich ergehen las-
sen miissen. Das Berichtswesen gegeniiber den Heimaufsich-
ten sei exorbitant — verstdndlich: Die 13 Sachbearbciter wol-
len selbseverstindlich auch den Tag iiber beschiftigt sein ...
Dies kann schlechterdings und ernsthaft nicht angehen! Be-
denkt man, dass erst ganz zum Ende des Gesetzgebungsver-
fahren der MDK als Instrument der Plegekassen mit in das
Sozialgesetz aufgenommen wurde und wertet jetzt, was hier-



Im Rahmen einer bundesweiten Informationskampagne fiir eine ,PDL-Plattform" bietet der DVLAB fiir Pflegedienstleitungen Fachtagungen - wie hier
in Niirnberg - zu pflegespezifischen Themen- und Problemstellungen an. Im Hintergrund der Autor und Referent Christian Henning.

aus erwachsen ist, so ist dies schon erstaunlich.

Wer sich nicht gegen die Gurachten und Auflagenbeschei-
de entsprechend zur Wehr setzt, muss dabei bedenken, dass
er damir alle im Gurachten genannten Mingelpunkte, auch
wenn diese nicht stimmen, als wahr konstatiert und damit an-
erkennt. Im Rahmen ciner Wiederholungspriifung priift der
MDK dann nur noch die Umsetzung der Auflagen. Dies ist ge-
fihrlich! Man kann nun nicht mehr argumentieren, dass man
sich in den kommenden sechs Monaten bemiithen wolle, den
Soll-Standard herzustellen. Man muss Ergebnisse vorlegen.

Dariiber hinaus wurden die Grundziige zum Thema Fixie-
rungen eroreert. Herr Henning wies hier darauf hin, dass in
den seltensten Fillen tatsichlich Fixierungsbeschliisse beno-
tigt werden. Er betonte auch, dass es nicht zu den Priifkrite-
rien des Medizinischen Dienstes der Pflegekassen gehére, den
Problembereich der Fixierungen zu priifen. Dies obliegt gemif§
§ 13 Abs. 1 Nr. 9 HeimG in Verbindung mit § 15 des HeimG
ausschliefllich den Heimaufsichren. Die Heimaufsichten sind
hierzu auch umfassend geschulr.

Im weiteren Verlauf wurden dann die Themen der aktivieren-
den Pflege und der Gewalt in der Pflege eréreert. Hier wur-
de cinmal mehr darauf hingewiesen, dass das Pflegepersonal
dullerst sensibel sein muss. Der Ubergang von aktivierender
Pflege zu ratsiichlicher Gewalt, die ausgeiibr wird, ist flielend.
Einen allgemeinen strafrechtlichen Tatbestand ,Gewalt* gibt
es so nicht. Das Gesetz verwendet diesen Begriff nur zuwei-
len als Merkmal in einzelnen Straftatbestiinden, so erwa bei
der so genannten , Nétigung™ nach § 240 StGB. Mit ,,Gewalt
in der Pflege” wird im allgemeinen Sprachgebrauch ein sehr
viel weitergezogener Kreis von unertriiglichen Verhaltenswei-

sen gegeniiber den zu Pflegenden umschrieben. Die Spannwei-
te reicht dabei von kérperlichen oder seelischen Misshandlun-
gen iiber absichtlich unterlassene Hilfe fiir die Schutzbefohle-
nen bis hin zur Ausiibung von Zwang nach dem Motto ,Und
bist du nicht willig, so brauch ich Gewalt.

Wesentlich fiir die gemeinten Fille ist, dass die Titer bewusst
gegen den Willen der betroffenen Heimbewohner handeln, sei
es nun in ,béser Absicht® oder nur zu ihrem (vermeintlich)
~Besten®. Dagegen kénnen die Fille, in denen solche Verletrzun-
gen unabsichtlich erfolgen, wohl kaum als Gewalt bezeichnet
werden, auch wenn sie durchaus strafrechtliche oder zivilrecht-
liche Folgen haben kénnen. Hat der Heimmitarbeiter nim-
lich bei der (unabsichtlichen) Verletzung dic gebotene Sorgfalt
nicht beachtet, so haftet er wegen so genannter , Fahrlissigkeit*
auf vollen Ersatz des dem Bewohner entstandenen Schadens
(z. B. Schmerzensgeld, Behandlungskosten usw.) und kann
zusiezlich wegen z. B. ,fahrlissiger Korperverletzung® nach §
230 StGB mir Freiheitsstrafe bis zu drei Jahren oder mit Geld-
strafe bestraft werden.

Im Rahmen der aktivierenden Pflege wird natiirlich auf den
Heimbewohner ,ein gewisser Druck® ausgeiibt (bei Lage-
rungsmafinahmen, bei der Applizierung von Medikamenten,
beim Reichen von Gertrinken usw.). Hier stellt sich die Frage,
wann dies aktivierenden, unterstiitzenden Charakter hat und
wann dies als Gewalt zu klassifizieren ist und damit eine straf-
rechtliche Dimension erhilt. Diese Frage ist diffizil.

Letztendlich kommt es darauf an, dass der Heimbewohner
trotz Schmerzen oder Antriebsarmut die Maffnahme (wohl-
wollend) toleriert und akzeptiert. Hier muss man letztend-
lich feinste Regungen des Heimbewohners beachten, ob er al-
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so der MaBnahme zustimme (durch eigene korperliche Un-
terstittzungshandlungen) oder ob er sich andererseits immer
wieder nachhaltig verweigert. Hier muss beachtet werden, dass
Schwerstpflegebediirftige nur in cingeschrinktem Rahmen
kommunizieren und ihren Willen kundtun kénnen. Solan-
ge cine Pflegemafinahme einen unterstiitzenden und akrivie-
renden Charakter hat, also der Uberwindung altersbedingter
Ausfille oder demenzbedingter Antriebsarmut dient, solange
ist dies aktivierende Pflege; verweigert sich der Heimbewoh-
ner nachhaltig, so ist dies zu beachten.

Die Veranstaltung wird in Nordrhein-Westfalen fortgesctze.

B Christian Henning

Der Autor des Beitrages ist Rechtsanwalt mit dem Tétigkeits-
schwerpunkt Medizinrecht, Wirtschafts- und Steuerrecht, Ar-
beitsrecht. Herr Henning ist Mitglied der DVLAB-Landesgruppe

Schleswig-Holstein und im Vorstand der Vertrauensanwalte der

Stiftung Gesundheit vertreten. Er ist dariiber hinaus Geschafts-
fiihrer der H & T Unternehmungsberatung Kiel.



