INSTITUT FUR
SOZIALFORSCHUNG UND
GESELLSCHAFTSPOLITIK

Fortschreibung der kommunalen Pflegeplanung im Kreis Diiren

Jahresbericht 2017 zum Stand 31.12.2016

Bearbeiter:
Dr. Dietrich Engels und Gianna Cannizzaro

ISG Institut fur Sozialforschung und Gesellschaftspolitik GmbH

Koln, den 14.07.2017

ISG - INSTITUT FUR SOZIALFORSCHUNG
UND GESELLSCHAFTSPOLITIK GMBH

Weinsbergstrale 190, 50825 Kdln

Www.isg-institut.de



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren @

Inhaltsverzeichnis
EINI@ITUNG «.cceeiiiecrecrrcrtrrc e reneereas s sae s seassssnssesenesssenssssansssannnes 3
Demografische Entwicklung im Jahresverlauf..........cccoviiiiiiriiiiiiiniciinieeiccnnene. 3

Angebote der pflegerischen und pflegeerganzenden Versorgung

am Jahresende 2016 ........ccceeuuuuiiiiiiiiiieennniiiiiiiitieieee s e sesaasaaes 5
3.1. PflegerisChe ANGEDOTE .....ccccuviie i e et e e e eaaae e e e eaaaeee s 5
3.2. Pflegeergdnzende und praventive ANgebOote .........cceecvveeieiiiiii e 9
3.3, WONNEN IM AILEE ...ttt ettt st st b e esnees 16

Bedarfsanalyse der pflegerischen und pflegeerganzenden Angebote
(13 TN =T T 11T =T o 19

Versorgungsdichte und Entwicklungsbedarf in den Stadten und Gemeinden .... 25

5.1 Versorgungslage in der Gemeinde Aldenhoven ........cccceeeeciieeeecieee e, 25
5.2 Versorgungslage in der Stadt DUIEN.........cccciiieeciieei e e 27
5.3 Versorgungslage in der Stadt Heimbach ........cccccviiiiiiii e, 29
5.4 Versorgungslage in der Gemeinde Hlrtgenwald.........ccccccoeciieeieiiiee e, 30
5.5 Versorgungslage in der Gemeinde INden .........ccccveeiiiiiiiccciiee et 32
5.6 Versorgungslage in der Stadt JUlICH .......ooveeiiiiiiiceeeee e 33
5.7 Versorgungslage in der Gemeinde KreUzau ...........cccevuveeiiiiiiieeesiieeecscieeseeieee e 35
5.8 Versorgungslage in der Gemeinde Langerwehe........cccccevvvciieiiiciieeccceec e, 36
5.9 Versorgungslage in der Stadt LinNich .......ccccoviiiiiiiiiiiiiee e 38
5.10 Versorgungslage in der Gemeinde Merzenich ........cccccoeviiviiieeeicieee e 39
5.11 Versorgungslage in der Stadt Nideggen .....c..uveieiiiieiiiiieieccieee et 40
5.12 Versorgungslage in der Gemeinde Niederzier........ccccocueeeeiiieeeiiiieee e 42
5.13 Versorgungslage in der Gemeinde NOrvenich ........cccocveeiiiciiee e 43
5.14 Versorgungslage in der GEMEeinde TitZ......cccvueeieiieeiiiiieee e e 45
5.15 Versorgungslage in der Gemeinde VEttWeIR..........ccoovieiiiiiiiee e 46
Zusammenfassung und Schlussfolgerungen ........cccceeeveeeeerereeniereencereeneeeenerennees 48
6.1 Bilanz der Entwicklung bis zum Jahresende 2016 ........cccceecvieeeeiieeeecciiee e, 48
T A s o1 o =1 1 [0 o ==Y o PSRRI 51



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren m

1. Einleitung

Der Kreis Dlren hat das ISG Institut flr Sozialforschung und Gesellschaftspolitik im Jahr
2016 mit der Durchfiihrung einer kommunalen Pflegeplanung gemalR § 7 Alten- und Pfle-
gegesetz Nordrhein-Westfalen (APG) beauftragt. Der Bericht zur kommunalen Pflege-
planung wurde am 24. Juni 2016 fertiggestellt und dem Auftraggeber vorgelegt.! In die-
sem Bericht wurden die Folgen des demografischen Wandels analysiert, der Unterstiit-
zungsbedarf der alteren Bevolkerung identifiziert, die bestehenden Versorgungsange-
bote systematisiert und auf ihre Bedarfsgerechtigkeit hin gepriift.

Die kommunale Pflegeplanung umfasst eine kontinuierliche Fortschreibung, um das Ver-
sorgungssystem auch zukinftig passgenau gestalten und verbessern zu kdnnen. Dazu
sind die Instrumente fir ein fortlaufendes Monitoring der pflegerischen Angebotsstruk-
tur, die das ISG in enger Absprache mit dem Kreis Diiren entwickelt hat, fortzufiihren
und ggf. im Hinblick auf sich verandernde Erkenntnis- und Anwendungsbedarfe weiter-
zuentwickeln. Anhand dieser Instrumente werden jahrliche Fortschreibungsberichte er-
stellt, die auf die im Jahresverlauf beobachteten Veranderungen fokussieren, ohne die
Grundlagenanalysen zu wiederholen.

Vor diesem Hintergrund hat der Kreis Diiren das ISG Institut flr Sozialforschung und Ge-
sellschaftspolitik mit der wissenschaftlichen Begleitung der Fortschreibung der kommu-
nalen Pflegeplanung beauftragt. Dabei handelt es sich nicht um einen Bericht mit glei-
cher Ausfuhrlichkeit wie der 0.g. Grundlagenbericht 2016, der weiterhin seine Gililtigkeit
behilt, sondern hier stehen die Entwicklungen bis zum Jahresende 2016 im Vorder-
grund, insbesondere die Entwicklung der alteren Bevélkerung und der fiir Pflegebediirf-
tige zur Verfiigung stehenden Angebote.

2. Demografische Entwicklung im Jahresverlauf

Die Zahl und Altersstruktur der Einwohner ist immer mit einem Jahr Verzug verfigbar.
Daher wurde die Bestandsaufnahme zum Jahresende 2015 auf die Bevélkerungsstatistik
2014 bezogen. Die hier vorliegende Fortschreibung zum Stand Jahresende 2016 setzt
die ermittelten Kapazitaten der pflegerischen Versorgung ins Verhaltnis zu der Bevolke-
rungszahl zum Jahresende 2015. Zum 31.12.2014 wies der Kreis Dlren 259.073 Einwoh-
ner auf (Abbildung 1). Im Verlauf des Jahres 2015 erhohte sich die Einwohnerzahl auf
262.828 Einwohner zum 31.12.2015, dies entspricht einem Bevélkerungszuwachs von
1,4%. Einen Zuwachs verzeichnet auch die Altersgruppe der unter 40-Jahrigen (+3%),
wahrend die Zahl der 40- bis 59-Jahrigen leicht gesunken (-1%) und die Zahl der 60- bis
69-Jahrigen leicht gestiegen (+1%) ist. Deutlich gestiegen ist die Zahl der Einwohner im
Alter ab 80 Jahren (+4%).

L ISG Institut fiir Sozialforschung und Gesellschaftspolitik (2016): Kommunale Pflegeplanung im Kreis

Diren, hrsg. vom Kreis Diiren.
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Bevolkerungsentwicklung im Kreis Diiren
von 2014 bis 2015

Abbildung 1:
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Quelle: IT.NRW: Bevolkerungsstatistik 2014 und 2015 Kreis Diren, Berechnung des ISG 2017

Da Pflegebediirftige Gberwiegend der Altersgruppe der ab 80-Jahrigen angehdéren, wer-
den fiir den Kreis Diren Versorgungskennziffern fiir Hilfe- und Pflegeangebote ermittelt,
die sich auf diese Altersgruppe beziehen. Der Zuwachs dieser Altersgruppe um 4% wirkt
sich somit unmittelbar auf die Versorgungsdichte aus. Stehen in einem bestimmten Ver-
sorgungsbereich beispielsweise 1.000 Platze zur Verfligung, betragt die Versorgungs-
dichte bezogen auf die dltere Bevolkerung fiir das Jahr 2014 durchschnittlich 7,1 Platze
je 100 Altere ab 80 Jahren bei einer Gesamtzahl von 14.029 Personen in diesem Alter.
Bezogen auf die dltere Bevolkerung im Jahr 2015 betragt die Versorgungsdichte bei glei-
cher Kapazitit von 1.000 Platzen nur noch 6,9 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren.

Die Versorgungsdichte wird also durch zwei Faktoren bestimmt: Durch die Verdanderung
der Zahl der Alteren und durch die Verdnderung der Versorgungskapazitiaten aufgrund
von Abbau oder Erweiterung des Pflegeangebots. Wenn die Zahl der dlteren Menschen
steigt, die Versorgungskapazitaten aber unverandert bleiben, verschlechtert sich die
Versorgungsdichte. Dies kommt in einer niedrigeren Versorgungskennziffer zum Aus-
druck. Aus der zunehmenden Zahl dlterer Menschen resultiert ein Anstieg der Personen,
die auf Hilfe- und Pflegeleistungen angewiesen sind.
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3. Angebote der pflegerischen und pflegeerganzenden Versorgung am
Jahresende 2016

Die Angebote der pflegerischen und pflegeergdanzenden Versorgung werden auf der
Ebene des gesamten Kreises Diiren sowie der Stadte und Gemeinden des Kreises Diiren
dargestellt.

3.1. Pflegerische Angebote

Der Kern des Versorgungsystems umfasst pflegerische Angebote im ambulanten, teil-
stationdren und stationdren Bereich. Dazu gehéren ambulante Pflegedienste, Tagespfle-
geangebote, Kurzzeitpflege sowie Angebote der stationdren Pflege. Auch das Angebot
an Hilfe- und Pflegeleistungen wurde recherchiert und systematisch erfasst und jeweils
auf Kreisebene und der Ebene der Stadte und Gemeinden dargestellt. Zur besseren Ver-
gleichbarkeit der einzelnen Stadte und Gemeinden untereinander wurden Kennzahlen
gebildet, indem die vorhandene Versorgungskapazitat auf die Bevolkerung ab 80 Jahren
bezogen wird. Diese Bevolkerungsgruppe wird als Bezugsgruppe gewahlt, weil Hilfe- und
Pflegebedarf weit Giberwiegend in dieser Altersgruppe auftreten (s. oben Abschnitt 2).

(1) Ambulante Dienste

Ambulante Pflegedienste (ibernehmen die pflegerische und haufig gleichzeitig auch die
hauswirtschaftliche Versorgung dlterer Menschen in Privathaushalten. Zusatzlich zahlen
solche Dienste haufig auch medizinische Behandlungspflege zu ihrem Leistungsspekt-
rum.

Im Kreis Diren sind zum Ende des Jahres 2016 insgesamt 47 ambulante Pflegedienste
ansassig, d.h. die Zahl der ambulanten Pflegedienste ist kreisweit seit Jahresende 2015
um zwei Anbieter gestiegen (Tabelle 1). Dies resultiert aus der SchlieRung eines Dienstes
in der Stadt Diren und der Neuer6ffnung von drei Diensten in der Stadt Jilich. In drei
Kommunen des Kreises sind keine ambulanten Pflegedienste ansdssig. Da ambulante
Pflegedienste mobil agieren, miissen diese fir ihre Klienten nicht wohnortnah vorhan-
den sein. Dennoch werden hier aus Griinden der Vergleichbarkeit die Kapazitaten der
ambulanten Dienste auf die dltere Bevolkerung des Ortes bezogen, in dem der Dienst
seinen Sitz hat. Die Personalkapazitdt in den ambulanten Pflegediensten hat sich nach
der Pflegestatistik 2015 auf 803 Mitarbeiter erh6ht. Bezogen auf die dltere Bevolkerung
ab 80 Jahren ergibt sich am Jahresende 2016 auf Kreisebene eine Versorgungsdichte von
5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. Die Versor-
gungsdichte ist also, trotz gestiegener Mitarbeiterzahlen, im Vergleich zum Vorjahr auf-
grund der wachsenden dlteren Bevolkerung gleich geblieben. Die hdchste Versorgungs-
dichte weisen dabei Inden mit 10,5 Mitarbeitern und Niederzier mit 8,3 Mitarbeitern in
ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren auf.
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Tabelle 1:
Versorgung durch ambulante Dienste
Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016
Stadt/Gemeinde | Dienste Personal |je100ab80J.| Dienste Personal |je100ab 80 .| Differenz
Aldenhoven 4 35 49 4 28 3,9 -1,0
Diren 17 335 6,9 16 361 7,2 0,3
Heimbach 0 0 0,0 0 0 0,0 0,0
Hurtgenwald 2 24 5,0 2 22 4,3 -0,7
Inden 1 37 10,6 1 37 10,5 -0,1
Julich 5 69 39 8 84 4,5 0,6
Kreuzau 3 44 4,4 3 33 3,2 -1,2
Langerwehe 1 17 2,2 1 20 2,4 0,2
Linnich 3 56 7,4 3 60 7,8 0,4
Merzenich 1 17 3,4 1 20 3,8 0,4
Nideggen 2 48 8,1 2 44 7,5 -0,6
Niederzier 3 53 8,1 3 57 8,3 0,2
Norvenich 3 37 8,2 3 37 7,5 -0,7
Titz 0 0 0,0 0 0 0,0 0,0
Vettweill 0 0 0,0 0 0 0,0 0,0
Kreis Diiren 45 772 5,5 47 803 5,5 0,0

Personal: Schatzung auf Basis der 1ISG-Befragung 2016 und der Pflegestatistik 2015

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

(2) Tagespflege

Tagespflegeeinrichtungen bieten Menschen mit Hilfe- und Pflegebedarf tageszeitlich be-
grenzte Betreuung und Pflege an, die mit einer Tagesstrukturierung einhergeht. Dieses
Angebot eignet sich besonders zur Unterstiitzung der hauslichen Pflege und der Entlas-
tung pflegender Angehdriger. So kdnnen auch Betroffene von Demenz langer in der ei-
genen privaten Wohnung verbleiben.

Am Jahresende 2016 bieten 18 Tagespflegeeinrichtungen im Kreis Diiren 289 Platze zur
Betreuung und Pflege an (Tabelle 2). Durch eine neue Einrichtung in Titz hat sich das
Angebot gegeniber dem Vorjahr um 18 Platze erhoht. Auch die Versorgungsdichte hat
sich dadurch leicht erhéht von 1,9 auf 2,0 Platze je 100 Altere ab 80 Jahren. In konkreter
Planung befinden sich weitere 160 Tagespflegeplatze. In sechs Kommunen fehlt weiter-
hin ein solches Angebot, was problematisch werden kann, da Tagespflege aufgrund von
An- und Abfahrtszeiten wohnortnah vorhanden sein sollte.
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Tabelle 2:
Angebote der Tagespflege

Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016

Stadt/Gemeinde Platze je 100 ab 80 J. Platze je 100 ab 80 J.| Differenz
Aldenhoven 0 0,0 0 0,0 0,0
Diren 85 1,7 85 1,7 0,0
Heimbach 0 0,0 0 0,0 0,0
Hirtgenwald 0 0,0 0 0,0 0,0
Inden 14 4,0 14 4,0 0,0
Jilich 14 0,8 14 0,8 0,0
Kreuzau 32 3,2 32 3,1 -0,1
Langerwehe 28 3,5 28 3,4 -0,1
Linnich 53 7,0 53 6,8 -0,2
Merzenich 21 4,1 21 4,0 -0,1
Nideggen 24 4,1 24 4,1 0,0
Niederzier 0 0,0 0 0,0 0,0
Norvenich 0 0,0 0 0,0 0,0
Titz 0 0,0 18 39 39
Vettweil 0 0,0 0 0,0 0,0
Kreis Diiren 271 1,9 289 2,0 0,1

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

(3) Kurzzeitpflege

Kurzzeitpflege nach § 42 SGB Xl wird als zeitlich befristete stationare Pflege fiir bis zu
vier Wochen finanziert. Weiterhin wird die Verhinderungspflege nach § 39 SGB XI fiir bis
zu vier Wochen finanziert, wenn pflegende Angehdrige die Pflege voriibergehend nicht
leisten konnen. Beide Angebotsformen richten sich an Pflegebediirftige, deren hausliche
Versorgung voriibergehend nicht gewahrleistet ist, beispielsweise wenn pflegende An-
gehorige in den Urlaub fahren oder durch Krankheit verhindert sind. Die Kurzzeitpflege
kann auch in einer Ubergangsphase nach einem Krankenhausaufenthalt in Anspruch ge-
nommen werden. Diese Ubergangszeit kann beispielsweise zur Organisation von Reha-
bilitationsmalBnahmen in Anspruch genommen werden.

Im Kreis Diren verfligen 36 Einrichtungen (iber ein Kurzzeitpflegeangebot (Tabelle 3).
Meist handelt es sich dabei um eingestreute Kurzzeitpflege in stationaren Pflegeeinrich-
tungen, nur eine Einrichtung mit 11 Platzen bietet Kurzzeitpflege in eigenstandiger und
verlasslicher Form an. Insgesamt stehen der pflegebediirftigen Bevolkerung des Kreises
derzeit 170 Kurzzeitpflegeplatze zur Verfligung, dies sind neun Platze mehr als im Jahr
zuvor. Die Kennziffer der pflegerischen Versorgung ist dadurch von 1,1 auf 1,2 Platze je
100 Altere ab 80 Jahren gestiegen. Weitere 44 Kurzzeitpflegeplitze sind derzeit geplant.
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Tabelle 3:
Angebote der Kurzzeitpflege

Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016

Stadt/Gemeinde Platze je 100 ab 80 J. Platze je 100 ab 80 J.| Differenz
Aldenhoven 3 0,4 3 0,4 0,0
Diiren 72 1,5 72 1,4 -0,1
Heimbach 5 1,7 5 1,6 -0,1
Hirtgenwald 5 1,1 5 1,0 -0,1
Inden 0 0,0 0 0,0 0,0
Jilich 8 0,5 8 0,4 -0,1
Kreuzau 0 0,0 3 0,3 0,3
Langerwehe 10 1,3 10 1,2 -0,1
Linnich 19 2,5 19 2,4 -0,1
Merzenich 4 0,8 8 1,5 0,7
Nideggen 17 2,9 20 3,4 0,5
Niederzier 6 0,9 6 0,9 0,0
Norvenich 7 1,6 7 1,4 -0,2
Titz 3 0,7 2 0,4 -0,3
Vettweil 2 0,5 2 0,5 0,0
Kreis Diiren 161 1,1 170 1,2 0,1

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

(4) Stationdre Pflege

Wenn die Moglichkeiten der ambulanten und teilstationaren Pflege ausgeschopft sind
und Pflegebediirftige in ihrer Privatwohnung nicht mehr bedarfsgerecht betreut und ge-
pflegt werden kdnnen, ist ein Umzug in eine stationare Pflegeeinrichtung meist unver-
meidbar. Da es sich um eine recht kostenintensive Pflegeform handelt, sollte diese erst
in Anspruch genommen werden, wenn alle anderen Moglichkeiten der vorstationadren
Pflege ausgeschopft sind. Die konzeptionelle Gestaltung der Pflege und Betreuung in
stationdren Einrichtungen wurde in den vergangenen Jahren in Richtung auf innovative
Wohn-, Pflege- und Betreuungskonzepte weiterentwickelt.

Das Angebot an stationdrer Pflege besteht im Kreis Diren am Jahresende 2016 aus 44
Pflegeeinrichtungen mit 2.932 Platzen (Tabelle 4). Somit wurde die Anzahl der Pflege-
platze gegenliber dem Vorjahr um fiinf Platze erh6ht. Aus dieser geringen Zunahme und
dem starkeren Anstieg der dlteren Bevolkerung resultiert kreisweit eine Versorgungs-
dichte von 20,1 stationdren Pflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Im Vergleich zum
Vorjahr, als die Versorgungsdichte bei 20,9 Pldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren lag, hat
sich also die Versorgungsdichte der stationdren Pflege leicht verschlechtert, sie liegt
aber immer noch deutlich Gber dem Landes- und Bundesdurchschnitt (s.u. Tabelle 12).
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Wenn weitere 629 Platze in Betrieb genommen werden, die derzeit schon konkret ge-
plant sind, so erh6ht sich allerdings die Versorgungsdichte auf 24,5 stationare Pflege-
platze je 100 Altere ab 80 Jahren.

Tabelle 4:
Angebote der vollstationdren Pflege

Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016

Stadt/Gemeinde Platze je 100 ab 80 J. Platze je100ab 80J. | Differenz
Aldenhoven 76 10,9 76 10,6 -0,3
Diren 1.104 22,6 1.086 21,6 -1,0
Heimbach 112 37,3 112 35,2 -2,1
Hirtgenwald 76 16,2 76 15,0 -1,2
Inden 42 12,0 42 12,0 0,0
Jilich 232 13,1 232 12,5 -0,6
Kreuzau 44 4,4 44 4,3 -0,1
Langerwehe 121 15,3 121 14,5 -0,8
Linnich 161 21,2 161 20,7 -0,5
Merzenich 80 15,7 80 15,4 -0,3
Nideggen 298 50,4 298 50,7 0,3
Niederzier 168 25,9 168 24,4 -1,5
No&rvenich 200 44,4 222 45,4 1,0
Titz 133 32,0 134 29,4 -2,6
Vettweil} 80 21,2 80 20,7 -0,5
Kreis Diiren 2.927 20,9 2.932 20,1 -0,8

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

3.2. Pflegeerginzende und praventive Angebote

Die kommunale Pflegesozialplanung beschrankt sich nicht nur auf den Kernbereich der
ambulanten, teilstationdren und stationaren Pflege, sondern umfasst auch MalBnahmen
und Hilfen, die tber die rein pflegerische Versorgung hinausgehen. Nur durch das Ein-
beziehen dieses breiten Spektrums an Unterstitzungsmoglichkeiten kénnen Menschen
mit Hilfe- und Pflegebedarf mdglichst lange in ihrer Privatwohnung verbleiben.

(1) Information und Beratung, Begegnung und Hilfen bei Demenz

Pflegebediirftige und deren Angehorige bendtigen haufig Informationen zu Hilfe- und
Pflegeangeboten, welche nur durch fachkundige Beratungsstellen gewahrleistet werden
konnen. Fir einen umfassenden Gesamtliberblick Gber die facettenreichen bedarfsge-
rechten Hilfearrangements und Pflegeangebote sorgen besonders tragerunabhangige
kommunale Beratungsstellen.

Im Vergleich zum Vorjahr gab es im Bereich Beratung, Begegnung, Selbstorganisation
und Hilfen bei Demenz bis zum Jahresende 2016 nur geringe Veranderungen (Tabelle 5).
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Tabelle 5:
Beratung, Begegnung, Selbstorganisation, Hilfe bei Demenz
Stand 31.12.2016
Stadt/Gemeinde Beratung | Begegnung [Selbstorganisation | Hilfe bei Demenz
Aldenhoven 0 3 0 0
Diren 2 10 1 10
Heimbach 0 7 0 1
Hirtgenwald 0 5 0 2
Inden 0 1 0 0
Jilich 1 20 6 7
Kreuzau 0 5 0 1
Langerwehe 0 1 0 2
Linnich 0 0 1 1
Merzenich 0 2 0 0
Nideggen 0 2 0 2
Niederzier 0 7 0 1
Norvenich 0 1 0 0
Titz 0 1 0 0
Vettweild 0 1 0 1
Kreis Diiren 2016 3 66 8 28
Kreis Diiren 2015 3 50 3 23

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis

Drei Informations- und Beratungsstellen in kommunaler Tragerschaft, von denen zwei
in der Stadt Dlren und eine in der Stadt Jilich ansassig sind, leisten umfangreiche Bera-
tung fur Pflegebediirftige und deren Angehorige.

Insgesamt 66 Begegnungsangebote fiir Altere, welche zur Pravention von Vereinsamung
im Alter beitragen, wurden zum Jahresende 2016 fiir den Kreis Diren ermittelt, dies sind
16 Angebote mehr als im Vorjahr. Die meisten dieser Angebote (20) gibt es in der Stadt
Julich. Fir Linnich konnte kein solches Begegnungsangebot ermittelt werden.

Acht Angebote zur Selbstorganisation zum Jahresende 2016 ermoglichen es Alteren,
ihre Interessen zu vertreten, im Vorjahr wurden nur drei dieser Angebote gezihlt. Ne-
ben zwei Seniorenbeiraten umfasst das Angebot an Selbstorganisation auch einen Ge-
nerationenbeirat, in dem Vertreter verschiedener Generationen die Interessen ihrer Al-
tersgenossen vertreten, sowie selbstorganisierte Helferangebote.

Fiir Betroffene von Demenz und deren Angehdrige kdnnen Angebote, die speziell auf
die Bedirfnisse dieser Personen angepasst sind, eine grofle Entlastung darstellen. Der
Kreis Diren weist 28 solcher Angebote auf (Vorjahr: 23), darunter Betreuungsgruppen
flir Menschen mit Demenz, Demenzcafés und Gesprachskreise flir Angehoérige. Mehr-
heitlich befinden sich diese Angebote in der Stadt Diiren.

10
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(2) Niedrigschwellige haushaltsnahe Dienstleistungen

Fiir Altere kann die selbststindige Fiihrung eines Haushalts zur Herausforderung wer-
den, auch wenn sie nicht im Sinne des SGB XI pflegebeddrftig sind. Haufig bendtigen die
Betroffenen Hilfe bei der Bewaltigung alltaglicher Aufgaben. Familienangehérige und
Freunde kénnen diese Hilfe nicht immer leisten, besonders wenn die Hilfebediirftigen
an einem anderen Ort wohnhaft sind. Ambulante Dienste, wie Haushaltshilfen, konnen
Hilfebedirftige bedarfsgerecht im Alltag unterstiitzen. Gleichzeitig werden Angehorige
durch solche Hilfeangebote entlastet.

Soll das Ziel erreicht werden, dlteren Menschen so lange wie moglich den Verbleib in
der Privatwohnung zu ermoglichen, muss die kommunale Pflegeplanung auch das An-
gebot an Hilfeméglichkeiten fiir Altere zur Bewiltigung des Alltags beriicksichtigen.

Tabelle 6:

Niedrigschwellige haushaltsnahe Dienstleistungen
Stadt/Gemeinde Hilfe im Haushalt | Mahlzeiten | Hausnotruf | Fahrdienste
Aldenhoven 0 1 0 0
Diren 3 4 5 2
Heimbach 0 1 1 0
Hirtgenwald 0 0 0 0
Inden 0 1 1 0
Julich 1 3 2 1
Kreuzau 1 2 2 0
Langerwehe 0 0 0 0
Linnich 0 2 1 0
Merzenich 0 0 0 0
Nideggen 0 1 1 0
Niederzier 0 1 1 0
Norvenich 0 2 2 1
Titz 0 0 0 0
Vettweil 0 0 0 0
Kreis Diiren 2016 5 18 16 4
Kreis Diiren 2015 3 17 16 4

Quelle: Anbieter niedrigschwelliger Dienstleistungen; Angebotsverzeichnis

Im Kreis Diiren gibt es derzeit finf Anbieter, die Hilfe im Haushalt speziell fiir die Bed{irf-
nisse der dlteren Bevdlkerung anbieten (Tabelle 6). Dies sind zwei Anbieter mehr als
noch im Jahr 2015. Zu den Hilfeleistungen der Anbieter zahlen u.a. die Reinigung der
Wohnung, Waschen der Wasche oder das Erledigen von Einkaufen.

Die Zahl der Menlserviceanbieter hat sich seit dem Jahr 2015 um ein Angebot auf 18
erhéht, was Altere und deren Angehérige im Alltag entlastet. Klienten dieser Dienste
kénnen vorab auf einer Mentikarte zwischen verschiedenen Gerichten auswahlen und
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selbst bestimmen wie hadufig sie den Service in Anspruch nehmen wollen. Dabei werden
meist nach Absprache auch spezielle Erndhrungsformen und gesundheitliche Didten be-
ricksichtigt.

Mit dem Alter einhergehende gesundheitliche Einschrankungen kénnen zu kleineren
Unfallen im Haushalt fiihren. Dies kann besonders fiir Menschen, die alleine leben, prob-
lematisch werden, da fiir Altere mit gesundheitlichen oder kérperlichen Einschrankun-
gen das selbststandige Aufstehen nach einem Sturz bereits schwierig werden kann. Die
Angst vor einer solchen Situation der Hilfslosigkeit kann dlteren Menschen den Verbleib
in ihrer eigenen Privatwohnung erschweren. Durch einen Funksender, der direkt am
Korper getragen wird, kdnnen Senioren in solchen Situationen einen Notruf an Anbieter
eines Hausnotrufsystems versenden, ohne dabei das Telefon benutzen zu missen. An-
schlieBend fahren die Mitarbeiter des Hausnotrufdienstes zu den Wohnungen der Hilfe-
rufenden, um ihnen behilflich zu sein. Im Jahr 2016 waren im Kreis Diren wie im Vorjahr
16 Hausnotrufanbieter ansassig.

Auch die Mobilitdt wird mit zunehmendem Alter schwierig. Viele Altere kénnen lange
Strecken nicht mehr fuBlaufig bewaltigen, 6ffentliche Verkehrsmittel sind meist nicht
barrierefrei und daher keine ausreichende Alternative. Fahrdienste ermdglichen Senio-
ren mehr Mobilitat, da weitere Strecken zurilickgelegt werden kénnen. Die Fahrer holen
ihre Klienten zu Hause ab und fahren diese zum Ort ihrer Wahl. Dies ermdglicht Senioren
mehr Selbststandigkeit im Alltag z.B. durch das Wahrnehmen von Terminen und die Teil-
habe an Veranstaltungen, welche fuBlaufig nicht erreichbar sind. Kreisweit bieten der-
zeit vier Anbieter Fahrdienste filir Senioren an. Die Anbieterzahl hat sich im Vergleich
zum Jahr 2015 also nicht verandert.

Im Rahmen des Landesforderplans Alter und Pflege wurden zur Entwicklung altenge-
rechter Quartiere die beiden Stadte Heimbach und Jilich geférdert. Ziel dieser Projekt-
forderung ist die Entwicklung eines Quartiers durch u.a. den Aufbau von Versorgungs-
netzwerken, Nachbarschaftshilfen sowie wohnortnahen Entlastungs- und Unterstiit-
zungsangeboten.

(3) Gesundheitsversorgung

Méchten Altere in ihrer Privatwohnung verbleiben, so ist ein guter Zugang zu niederge-
lassenen Arzten und Apotheken ebenfalls wichtig. Auch die klinische Gesundheitsver-
sorgung und die angesiedelten Schnittstellen zur Uberleitung vom Krankenhaus in die
Privatwohnung sind flr Senioren in Privathaushalten wichtig. Da Hausarzte fir ihre al-
teren Patienten haufig als Vertrauensperson fungieren, werden in der folgenden Tabelle
ausschlieBlich solche niedergelassenen Allgemeinmediziner im Kreis Diren verzeichnet.

Im Jahr 2016 wird die hausérztliche Versorgung von insgesamt 163 Arzten Gibernommen,
damit wurden 25 Arzte mehr als im Vorjahr registriert (Tabelle 7). Die Versorgungskenn-
ziffer hat sich von 1,0 auf 1,1 Hausérzte je 100 Altere ab 80 Jahren leicht verbessert.

12



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren

Tabelle 7:
Gesundheitsversorgung: Niedergelassene Arzte und Apotheken
Kreis Diren 2016
Stadt/Gemeinde Arzte je 100 ab 80J.| Apotheken |je 100 ab 80 J.
Aldenhoven 10 1,4 3 0,4
Diren 45 0,9 25 0,5
Heimbach 5 1,6 1 0,3
Hirtgenwald 3 0,6 1 0,2
Inden 8 2,3 1 0,3
Jilich 33 1,8 6 0,3
Kreuzau 0,7 2 0,2
Langerwehe 0,8 2 0,2
Linnich 10 1,3 3 0,4
Merzenich 6 1,2 2 0,4
Nideggen 9 15 3 0,5
Niederzier 7 1,0 2 0,3
Norvenich 4 0,8 1 0,2
Titz 6 1,3 2 04
Vettweild 3 0,8 1 0,3
Kreis Diiren 2016 163 1,1 55 0,4
Kreis Diiren 2015 138 1,0 55 0,4

Quelle: Landesgesundheitsportal NRW; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Die Versorgung mit Medikamenten wird im Kreis Diren zum Jahresende 2016 von 55
Apotheken bzw. 0,4 Apotheken je 100 Altere ab 80 Jahren gewéhrleistet. Zwischen den
verschiedenen Kommunen des Kreises variiert die Kennziffer der Versorgung zwischen
0,2 und 0,5 Apotheken je 100 Altere ab 80 Jahren. Sowohl die derzeitige Anzahl an Apo-
theken als auch die Versorgungskennziffer sind gegeniliber dem Vorjahr gleich geblie-
ben.

Auch die klinische Versorgung ist ein wichtiges Element der Gesundheitsversorgung und
hat fir dltere Menschen einen besonders hohen Stellenwert, da gesundheitliche Ein-
schrankungen und Probleme im Alter zunehmen, insbesondere auch in der Kombination
mehrerer Krankheiten (Multimorbiditat), die sich wechselseitig verstarken und die Le-
bensqualitdt im Alter beeintrachtigen.

Seit Ende des Jahres 2015 hat sich die Anzahl der im Kreis Diiren zur Verfligung stehen-
den Betten in Kliniken (einschlieRRlich Reha-Kliniken) nicht verdandert, d.h. sechs Kliniken
verfligen derzeit Uber insgesamt 1.445 Klinikbetten (Tabelle 8). Da die Anzahl der Klinik-
betten im Gegensatz zur Anzahl der Alteren ab 80 Jahren nicht gestiegen ist, hat sich die
Versorgungskennziffer von 10,3 Klinikbetten je 100 Altere ab 80 Jahren auf 9,9 Klinik-
betten je 100 Altere ab 80 Jahren leicht verschlechtert.
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Tabelle 8:
Gesundheitsversorgung: Kliniken
Kreis Duren 2016
Stadt/Gemeinde |Klinik/ Reha Betten [je 100 ab 80 J.|Psych.Klinik| Platze je 100 ab 80 J.
Aldenhoven 0 0 0,0 0 0 0,0
Diren 4 1.149 22,8 1 488 9,7
Heimbach 0 0 0,0 0 0 0,0
Hirtgenwald 0 0 0,0 0 0 0,0
Inden 0 0 0,0 0 0 0,0
Jilich 1 156 8,4 0 0 0,0
Kreuzau 0 0 0,0 0 0 0,0
Langerwehe 0 0 0,0 0 0 0,0
Linnich 1 140 18,0 0 0 0,0
Merzenich 0 0 0,0 0 0 0,0
Nideggen 0 0 0,0 0 0 0,0
Niederzier 0 0 0,0 0 0 0,0
Norvenich 0 0 0,0 0 0 0,0
Titz 0 0 0,0 0 0 0,0
Vettweild 0 0 0,0 0 0 0,0
Kreis Diiren 2016 6 1.445 9,9 1 488 3,4
Kreis Diiren 2015 6 1.445 10,3 1 488 3,5

Quelle: Landesgesundheitsportal NRW; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Eine Klinik in der Stadt Diren bietet Versorgung fliir Menschen mit psychischen Erkran-
kungen an. Zum Jahresende 2016 stehen hier 488 Platze zur Verfligung. Da die derzeitige
Platzzahl in der psychiatrischen Klinik nicht von der Platzzahl des Jahres 2015 abweicht,
ist die Versorgungkennziffer leicht gesunken (3,4 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren).

(4) Sterbebegleitung

Die finale Form der Unterstlitzung insbesondere fiir dltere Menschen ist die palliativme-
dizinische und psychosoziale Begleitung im Prozess des Sterbens. Sterbebegleitung um-
fasst Palliativpflege und Palliativmedizin sowie die Begleitung durch Hospizdienste. Die
palliativmedizinische Versorgung soll die Lebensqualitdt von Menschen im Prozess des
Sterbens verbessern, indem Leiden friih behandelt und Schmerzen gelindert werden.

Im ambulanten Bereich bieten im Kreis Diren zum Jahresende 2016 wie im Vorjahr
sechs Arzte palliativmedizinische Versorgung an (Tabelle 9).

Von den insgesamt 47 ambulanten Pflegediensten im Kreis Diiren haben im Jahr 2016
ausschlieBlich zwei Dienste auch palliativpflegerische Versorgung angeboten. Somit ist
die Anzahl der ambulanten Pflegedienste mit Palliativversorgung im Vergleich zum Vor-
jahr gleich geblieben.
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Tabelle 9:
Sterbebegleitung
Stand 31.12.2016
Palliativpflege Hospizbegleitung
Stadt/Gemeinde Arzte Pflegedienst | ambulant stationar
Aldenhoven 0 0 0 0
Diren 3 0 1 1
Heimbach 1 0 0 0
Hirtgenwald 0 0 0 0
Inden 0 0 0 0
Jilich 1 1 2 0
Kreuzau 0 0 0 0
Langerwehe 0 0 0 0
Linnich 0 0 0 0
Merzenich 0 0 0 0
Nideggen 0 0 2 0
Niederzier 1 1 1 0
Norvenich 0 0 0 0
Titz 0 0 0 0
Vettweill 0 0 0 0
Kreis Diiren 2016 6 2 6 1
Kreis Diiren 2015 6 2 6 1

Quelle: Deutsche Gesellschaft fir Palliativmedizin; Verwaltung des Kreises Diiren;
Berechnung des ISG 2017

Als weitere Komponente erfordert die Sterbebegleitung eine emotionale und seelsorge-
rische Begleitung sowohl der Sterbenden als auch ihrer Angehorigen. Hierzu gehoéren
intensive Gesprache sowie psychologische Betreuung, aber auch biografische Aufarbei-
tung und kleinere Hilfen. Eine solche Form der Hilfe und Unterstiitzung leisten sowohl
ambulante Hospizdienste als auch stationare Hospize.

Seit dem Jahresende 2015 hat sich die Zahl der ambulanten Hospizdienste nicht veran-
dert. Somit sind derzeit sechs solcher Dienste im Kreis Diiren ansassig, davon drei in der
Stadt Jilich. Diese Angebotsform eignet sich besonders fiir Menschen, die lieber in ihrer
Privatwohnung sterben méchten.

Neben den ambulanten Hospizdiensten existiert zum Jahresende 2016, wie im Vorjahr,
kreisweit ein stationdres Hospiz in der Stadt Diren mit zehn Platzen. Dieses Angebot
richtet sich an jene, die im Prozess des Sterbens nicht in der Privatwohnung oder im
Krankenhaus verbleiben kdnnen oder wollen.
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3.3. Wohnen im Alter

Ob alteren Menschen mit Hilfe- oder Pflegebedarf der Verbleib in einer eigenen Woh-
nung moglich ist, hangt davon ab, ob die Wohnung und die unmittelbare Wohnumge-
bung bedarfsgerecht gestaltet sind. Entscheidend sind dabei die baulichen Gegebenhei-
ten, wie Barrierefreiheit innerhalb der Wohnung sowie ein barrierefreier Zugang zur
Wohnung. Auch ein barrierefreies Wohnumfeld kann zum Verbleib in einer eigenen
Wohnung beitragen, dabei ist es wichtig, dass Stralenbelag und Bordsteinkanten keine
Hindernisse darstellen und dass der offentliche Personennahverkehr sowie zentrale
Dienste und Einrichtungen, Einkaufsgelegenheiten, Behérden und Cafés gut erreichbar
sind. Ein gutes soziales Umfeld und hilfsbereite Nachbarn kénnen fiir Altere in Privat-
wohnungen eine grolRe Unterstitzung sein.

(1) Betreutes Wohnen

Betreutes Wohnen eignet sich fiir Altere, die auf Hilfe- oder Pflegeleistungen angewie-
sen sind, jedoch die Eigenstandigkeit eines eigenen Haushalts erhalten mochten. In den
Betreuten Wohnungen leben die Bewohner so selbststandig wie moglich, gleichzeitig
konnen zahlreiche Serviceleistungen, wie beispielsweise Haushaltshilfen, in Anspruch
genommen werden. Diese Wohnform bietet den Bewohnern Kommunikationsmaoglich-
keiten sowie ein Sicherheitsgefiihl, dass Hilfe organisiert werden kann, wenn diese be-
notigt wird.

Zum Ende des Jahres 2016 umfasste das Angebot an Betreuten Wohnungen kreisweit
573 Wohnungen und somit 3,9 Wohnungen mit Service je 100 Altere ab 80 Jahren (Ta-
belle 10). Im Gegensatz zum Vorjahr (4,2 Wohnungen mit Service je 100 Altere ab 80
Jahren) hat sich die Versorgungskennziffer also leicht verschlechtert. Diese negative Ver-
anderung resultiert aus dem Abbau von Wohnungen des Betreuten Wohnens und dem
Zuwachs der alteren Bevolkerung.

Uber die héchste Versorgungsdichte verfiigt die Gemeinde Niederzier mit 16,5 Betreu-
ten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren. Altere Menschen aus Heimbach, Inden, N&r-
venich und Titz sind auf Angebote der umliegenden Kommunen angewiesen.
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Tabelle 10:
Betreutes Wohnen

Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016

Stadt/Gemeinde Wohnungen |je 100 ab 80 J.| Wohnungen [je 100 ab 80 J.| Differenz
Aldenhoven 0 0,0 1 0,1 0,1
Diiren 257 5,3 242 4,8 -0,5
Heimbach 5 1,7 0 0,0 -1,7
Hirtgenwald 12 2,6 12 2,4 -0,2
Inden 0 0,0 0 0,0 0,0
Jilich 88 5,0 86 4,6 -0,3
Kreuzau 22 2,2 22 2,1 0,0
Langerwehe 21 2,7 21 2,5 -0,1
Linnich 6 0,8 30 3,9 31
Merzenich 32 6,3 32 6,1 -0,1
Nideggen 2 0,3 2 0,3 0,0
Niederzier 127 19,6 114 16,5 -3,0
Norvenich 0 0,0 0 0,0 0,0
Titz 0 0,0 0 0,0 0,0
Vettweil 16 4,2 11 2,8 -1,4
Kreis Diiren 588 4,2 573 3,9 -0,3

Quelle: Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

(2) Ambulant betreute Wohngemeinschaften

In ambulant betreuten Wohngemeinschaften leben meist acht bis zwolf hilfe- und pfle-
gebedlrftige Bewohner in einem gemeinsamen Haushalt zusammen und werden dabei
von Betreuungskraften unterstiitzt. Wie in einer Privatwohnung, haben die Bewohner
einen eigenen Schlaf- und Wohnbereich, der individuell nach eigenen Wiinschen gestal-
tet werden kann. Raume wie Kiiche, Speiseraum, Wohnzimmer und meist auch Bad wer-
den gemeinsam genutzt. Jede Wohngemeinschaft wird von einer Prasenzkraft betreut,
die tagsiiber und bei Bedarf auch in der Nacht durch weitere Mitarbeiter erganzt wird.
Dieses Betreuungspersonal unterstitzt die Bewohner bei der Organisation und Gestal-
tung des Alltags. Bei dariber hinausgehendem individuellem Hilfe- und Pflegebedarf
Ubernehmen externe Pflegedienste die zusatzliche Versorgung.

Diese Wohnform eignet sich besonders fiir Menschen, die nicht mehr eigenstandig in
ihrer Privatwohnung verbleiben kénnen und die ohne dieses Angebot in eine stationare
Pflegeeinrichtung umziehen miissen. So gewéhrleistet diese Wohnform eine bedarfsge-
rechte Versorgung der Bewohner, wahrend das Gruppenleben einer drohenden Verein-
samung im Alter entgegenwirkt.

Im Jahr 2016 stehen den alteren Bewohnern des Kreises Diren insgesamt 69 Platze in
ambulant betreuten Wohngemeinschaften zur Verfligung (Tabelle 11). Daraus resultiert
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eine Versorgungskennziffer von 0,5 Platzen in ambulant betreuten Wohngemeinschaf-
ten je 100 Altere ab 80 Jahren. Das Angebot an ambulant betreuten Wohngemeinschaf-
ten hat sich vom Jahresende 2015 (0,3 Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaf-
ten) bis zum Jahresende 2016 verbessert. Trotz dieser Verbesserung der Versorgungs-
dichte ist dieses Angebot noch nicht flaichendeckend im Kreis verfiigbar, da es sich um
eine recht neue Wohnform handelt. Insgesamt verfiigen acht der 15 Kommunen des
Kreises Diiren Giber ambulant betreute Wohngemeinschaften.

Tabelle 11:
Ambulant betreute Wohngemeinschaften

Zeitvergleich Stand 31.12.2015 Stand 31.12.2016

Stadt/Gemeinde Platze |je100ab80J. Platze [je100ab80J.| Differenz
Aldenhoven 0 0,0 0 0,0 0,0
Duren 0 0,0 6 0,1 0,1
Heimbach 0 0,0 7 2,2 2,2
Hiartgenwald 12 2,6 12 2,4 -0,2
Inden 0 0,0 0 0,0 0,0
Julich 0 0,0 0 0,0 0,0
Kreuzau 16 1,6 12 1,2 -0,4
Langerwehe 5 0,6 5 0,6 0,0
Linnich 0 0,0 0 0,0 0,0
Merzenich 0 0,0 10 1,9 1,9
Nideggen 0 0,0 0 0,0 0,0
Niederzier 0 0,0 12 1,7 1,7
Norvenich 0 0,0 0 0,0 0,0
Titz 0 0,0 0 0,0 0,0
Vettweild 4 1,1 5 1,3 0,2
Kreis Diiren 37 0,3 69 0,5 0,2

Quelle: Heimaufsicht des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017
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4. Bedarfsanalyse der pflegerischen und pflegeerganzenden Angebote
im Kreis Diren

In diesem Kapitel wird dargestellt, inwieweit das zuvor dargestellte Angebot als bedarfs-
gerecht bezeichnet werden kann. Dabei ist zu klaren, in welchen Bereichen die Versor-
gung im Kreis Diiren gut oder ausreichend erscheint und in welchen Bereichen eine Er-
weiterung des bestehenden Angebots zu empfehlen ist.

(1) Versorgungsdichte im iiberregionalen Vergleich

Zur Einschatzung des Angebots im Kreis Diiren kann ein Vergleich der Versorgungsdichte
auf Bundes- und Landesebene verhelfen, sofern entsprechende Daten (beispielsweise
im Rahmen der Pflegestatistik oder der Gesundheitsberichtserstattung) vorliegen.

Tabelle 12:
Ubersicht zur Angebotsstruktur im Vergleich
Kreis Diiren 2016
Anzahl, Platze,| Kennziffer Landes- Bundes-

Bereich Personal [ je 100 Altere vergleich vergleich
Gesundheit

Arzte 163 1,1 0,6 0,7

Apotheken 55 0,4 0,4 0,4

6 Kliniken 1.445 9,9 11,6 10,6
Wohnen im Alter Kreis Viersen |Kreis Herford

Betreutes Wohnen 573 3,9 5,4 3,0

Ambulant betreute WG 69 0,5 04 1,0
Ambulante Dienste

47 Pflegedienste 803 5,5 7,3 7,5
Tages- und Kurzzeitpflege

18 Tagespflegeeinrichtungen 289 2,0 1,4 1,1

36 Kurzzeitpflegeangebote 170 1,2 0,5 1,0
Stationdre Pflege

44 Pflegeeinrichtungen 2.932 20,1 15,4 18,3

Quelle: Statistisches Bundesamt: Pflegestatistik 2015; Gesundheitsberichterstattung 2016;
Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

e Die derzeitige hausarztliche Versorgung hat sich im Jahresverlauf verbessert, am
Jahresende 2016 liegt sie bei 1,1 Hausérzten je 100 Altere ab 80 Jahren (Tabelle
12). Vor dem Hintergrund der Versorgungskennziffer des Bundeslandes Nord-
rhein-Westfalen (0,6 Hausarzte je 100 Altere ab 80 Jahren) und der des Bundes
(0,7 Hausérzte je 100 Altere ab 80 Jahren) scheint das hauséarztliche Angebot im
Kreis Diren gut zu sein.

19



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren m

0,4 Apotheken je 100 Altere ab 80 Jahren sorgen kreisweit fiir die medikamen-
tose Versorgung. Diese Versorgungsdichte entspricht auch derjenigen auf Lan-
des- und Bundesebene. Im Vergleich scheint die Anzahl an Apotheken im Kreis
Diren somit angemessen zu sein.

Zur gesundheitlichen Versorgung zahlen auch sechs Kliniken (inkl. Reha-Klini-
ken), die iber 1.445 Betten und damit im Kreisdurchschnitt tiber 9,9 Klinikbetten
je 100 Altere ab 80 Jahren verfiigen. Dieser Wert liegt sowohl unter dem Landes-
durchschnitt von 11,6 Klinikbetten je 100 Altere ab 80 Jahren als auch unter dem
Bundesdurchschnitt von 10,6 Klinikbetten je 100 Altere ab 80 Jahren.

Insgesamt 573 Betreute Wohnungen bzw. 3,9 Betreute Wohnungen je 100 Al-
tere ab 80 Jahren stehen der Bevolkerung des Kreises Diiren zur Verfligung, dies
sind 15 Wohnungen weniger als im Vorjahr. Die Empfehlung, dieses Angebot
weiter auszubauen, wurde somit nicht umgesetzt. Da es zu diesem Wohnange-
bot keine Vergleichszahlen auf Bundes- und Landerebene gibt, werden die Kreise
Viersen und Herford zum Vergleich herangezogen. Die Versorgungskennziffer
des Kreises Viersen ist mit 5,4 Betreuten Wohnungen héher als im Kreis Diiren,
wiahrend der Kreis Herford mit 3,0 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80
Jahren eine geringere Versorgungsdichte aufweist.

Kreisweit stehen der dlteren Bevolkerung derzeit 69 Platze in ambulant betreu-
ten Wohngemeinschaften zur Verfliigung, 32 Platze mehr als im Vorjahr. Dies ent-
spricht 0,5 Platzen je 100 Alteren ab 80 Jahren, die Versorgungsdichte ist somit
héher als im Kreis Viersen (0,4 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren), aber niedriger
als im Kreis Herford (1,0 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren).

Im Kreis Diren sind insgesamt 47 ambulante Pflegedienste mit kreisdurch-
schnittlich 5,5 Mitarbeitern je 100 Altere ab 80 Jahren ansissig. Die Versorgungs-
dichte im Kreis Diiren ist also geringer als jene des Landes mit 7,3 Mitarbeitern
je 100 Altere ab 80 Jahren und des Bundes mit 7,5 Mitarbeitern je 100 Altere ab
80 Jahren.

Das Tagespflegeangebot umfasst derzeit 289 Tagespflegeplatze bzw. 2,0 Platze
je 100 Altere ab 80 Jahren. Gegeniiber dem Vorjahr ist dieses Angebot um 18
Platze gestiegen. Der Kreis Dlren weist eine deutlich héhere Versorgungsdichte
auf als das Bundesland Nordrhein-Westfalen mit 1,4 und der Bund mit 1,1 Tages-
pflegepldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren.

Im Kreisdurchschnitt stehen 170 Kurzzeitpflegeplatze bzw. 1,2 Platze je 100 Al-
tere ab 80 Jahren zur Verfligung, wahrend im Landesdurchschnitt 0,5 und im
Bundesdurchschnitt 1,0 Kurzzeitpflegeplitze je 100 Altere ab 80 Jahren verfiig-
bar sind.
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e 44 stationdre Pflegeeinrichtungen mit 2.932 Platzen sind derzeit im Kreis Diren
ansassig und stellen der alteren Bevolkerung kreisdurchschnittlich 20,1 Platze je
100 Altere ab 80 Jahren zur Verfiigung. Im Vergleich zum Vorjahr (20,9 Plitze je
100 Altere ab 80 Jahren) hat sich die Dichte der stationidren Versorgung leicht
verschlechtert. Weitere 629 Platze sind konkret geplant, und diese mitgerechnet
erhéht sich die Versorgungsdichte auf 24,5 stationiren Pflegeplatze je 100 Altere
ab 80 Jahren. Auch in diesem Bereich der pflegerischen Versorgung liegt die Ver-
sorgungsdichte des Kreises Diiren deutlich iber dem Landesdurchschnitt (15,4
Platze) und dem Bundesdurchschnitt (18,3 Platze in stationdren Pflegeeinrich-
tungen je 100 Altere ab 80 Jahren). Vor diesem Hintergrund und dem Grundsatz
der kommunalen Pflegeplanung ,ambulant vor stationar” wird das Angebot an
vollstationarer Pflege als angemessen bewertet.

(2) Entwicklungsbedarf in einem Drei-Jahres-Zeitraum

Die kommunale Pflegebedarfsplanung wird jahrlich mit einem Drei-Jahres-Horizont fort-
geschrieben. Zum einen wird dabei berechnet, wie die Kapazitaten der vorhandenen
Versorgungsstrukturen in allen ambulanten, teilstationaren und stationaren Pflegean-
gebotsbereichen weiterentwickelt werden miissen, um angesichts der demografischen
Entwicklung in den kommenden Jahren die gleiche Versorgungsdichte zu gewahrleisten
(Variante a). Dies wiirde den Status quo der derzeitigen Versorgungsdichte auch zukiinf-
tig erhalten.

In einer alternativen Berechnung wird nicht nur die Bevolkerungsentwicklung beriick-
sichtigt, sondern dariber hinaus werden Zielwerte fiir eine verbesserte Versorgungs-
dichte werden berechnet (Variante b). Fir diese Zielwerte einer ,,guten Versorgung” gibt
es keine verbindlichen Standards. Vielmehr sind diese auf Basis der Fachdiskussion, der
im Uberregionalen Vergleich (Daten auf Bundes- und Landesebenen sowie aus anderen
Kommunen) vorliegenden Erfahrungswerte sowie unter Berlicksichtigung der Situation
vor Ort abzustimmen. Die im Kreis Diiren vereinbarten Zielwerte? sind der folgenden
Aufstellung zu entnehmen:

2 Diese Zielwerte wurden zunichst vom ISG vorgeschlagen und dann in einer Expertenrunde im Mai 2016
in Dlren auf die dortige Situation abgestimmt.
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IST SOLL Pflegebereich
3,9 5,0 Betreute Wohnungen je 100 Altere ab 80 J.
0,5 0,6 Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaften

je 100 Altere ab 80 J.

5,5 6,7 Ambulante Pflegekrifte je 100 Altere ab 80 J.
2,0 3,0 Tagespflegeplitze je 100 Altere ab 80 J.

1,2 1,5 Kurzzeitpflegeplitze je 100 Altere ab 80 J.
20,1 19,0 Stationare Pflegeplitze je 100 Altere ab 80 J.

Diese Zielwerte behalten auch fiir den vorliegenden Bericht mit dem Planungshorizont
2019 grundsatzlich ihre Glltigkeit. Der Zielwert der Wohnungen mit Service orientiert
sich an den Werten vergleichbarer Landkreise. Da ambulant betreute Wohngruppen
eine noch recht neue Wohnform sind, existieren dazu nur unzureichende Erfahrungs-
werte. Der vereinbarte Zielwert basiert daher auf Schatzungen und ist als vorlaufig zu
betrachten. Im Bereich der ambulanten Pflege orientiert sich der Zielwert an dem lan-
desdurchschnittlichen Wert laut Pflegestatistik 2013, der im Rahmen der Pflegeplanung
2016 als angemessen bewertet wurde. Fiir die Tagespflege wurde ein Zielwert festge-
legt, der beriicksichtigt, dass dieses Angebot fiir Altere wohnortnah vorhanden sein
sollte, damit die Fahrzeiten moglichst gering ausfallen. Das derzeitige Kurzzeitpflegean-
gebot zeichnet sich dadurch aus, dass es sich meist um eingestreute Kurzzeitpflegeplatze
in stationdren Pflegeeinrichtungen handelt. Der vereinbarte Zielwert soll besonders
durch die Schaffung von eigenstandigen Kurzzeitpflegepldtzen erreicht werden. Im Be-
reich der stationidren Pflege wurde ein Zielwert von 19,0 Plitzen je 100 Altere ab 80
Jahren, der sich an dem bundesdurchschnittlichen Wert laut Pflegestatistik 2013 orien-
tiert, als ausreichend bewertet. GemaR dem Leitsatz ,,ambulant vor stationar” steht be-
sonders die Erweiterung der ambulanten und teilstationaren Pflegeangebote im Vorder-
grund der kommunalen Pflegeplanung.

Eine Bedarfsprognose, die einerseits nur die demografische Entwicklung bis zum Jahr
2019 (Variante a) und andererseits auch die Zielwerte einer verbesserten Versorgungs-
dichte beriicksichtigt (Variante b), fuhrt zu folgendem Ergebnis (Tabelle 13):

e Soll im Bereich des Betreuten Wohnens die kreisweite Versorgungsdichte von
3,9 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren beibehalten werden, so
miissen in den nachsten drei Jahren noch weitere 76 Betreute Wohnungen er-
richtet werden (Tabelle 13). Fiir eine optimierte Versorgungsdichte von 5,0 Be-
treuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren miissten der dlteren Bevolkerung
im Jahr 2019 insgesamt 824 Betreute Wohnungen zur Verfligung stehen, dies
sind 251 Wohnungen mehr als derzeit vorhanden.

22



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren

Zum Jahresende 2016 existieren kreisweit 69 Pldatze in ambulant betreuten
Wohngemeinschaften bzw. 0,5 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren. Um diese Ver-
sorgungsdichte bis zum Jahr 2019 aufrecht zu erhalten, miissen 78 Platze in am-
bulant betreuten Wohngemeinschaften zur Verfligung stehen (Zusatzbedarf von
9 Platzen). Eine optimale Versorgung von 0,6 Platzen in ambulant betreuten
Wohngemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren setzt eine Platzzahl von 99 Plit-
zen voraus, also 30 Platze mehr als zum Jahresende 2016. Weitere 40 Platze sind
bereits derzeit in konkreter Planung.

Tabelle 13:
Kurzfristiger Entwicklungsbedarf in ausgewahlten Bereichen
Jahr |  BTW  [amb.bt. WG |Amb. Mitarb.| TAPF | KUPF |  STPF
Versorgungsstand 2016
2016 | 573 | 69 | 803 | 289 | 170 | 2.932
(a) Rechnerischer Bedarf in 3 Jahren bei gleicher Versorgungsdichte
je 100 ab 80J. 3,9 0,5 5,5 2,0 1,2 20,1
Bedarf 2019 649 78 909 327 192 3.320
Diff. zu 2016 76 9 106 38 22 388
(b) Rechnerischer Bedarf in 3 Jahren bei optimierter Versorgungsdichte

je 100 ab 80 J. 5,0 0,6 6,7 3,0 1,5 19,0
Bedarf 2019 824 99 1.104 494 247 3.130
Diff. zu 2016 251 30 301 205 77 198

Quelle: Angebotsverzeichnis und Berechnung des ISG 2017

803 Mitarbeiter in 47 ambulanten Pflegediensten versorgen die Pflegebedurfti-
gen des Kreises Diren. Dies entspricht einer Versorgungsdichte von 5,5 Mitar-
beitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. GemaR dieser
Kennziffer miissen die ambulanten Pflegedienste ihre Personalkapazitdten bis
zum Jahr 2019 auf insgesamt 909 Mitarbeiter erhdhen (Zusatzbedarf von 106
Mitarbeitern). Um eine gute Versorgungsdichte von 6,7 Mitarbeitern je 100 Al-
tere ab 80 Jahren zu erreichen, miissten auf Kreisebene insgesamt 1.104 Mitar-
beiter in ambulanten Pflegediensten tatig sein, dies sind rd. 300 mehr als derzeit
vorhanden.

Das Tagespflegeangebot besteht im Jahr 2016 aus 289 Tagespflegeplatzen. Dar-
aus ergibt sich die Versorgungsdichte von 2,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere
ab 80 Jahren. Demnach werden im Jahr 2019 insgesamt 327 Tagespflegeplatze
bendtigt (Zusatzbedarf von 38 Platzen). Wird jedoch eine bessere Versorgung
von 3,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren angestrebt, miissen 494
Tagespflegeplatze zur Verfligung stehen. Dies sind 205 Pldtze mehr als derzeit
vorhanden. Ein Teil davon (160 Platze) befindet sich in Planung.

Auch im Bereich der Kurzzeitpflege ist vom rechnerischen Bedarf her in den
nadchsten drei Jahren eine Erhéhung des derzeitigen Angebots von 170 Platzen

23



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren @

erforderlich. Bei gleichbleibender Versorgung ware dies eine Erhéhung auf 192
Kurzzeitpflegepladtze (Zusatzbedarf von 22 Platzen). Optimal ware eine Erweite-
rung des Angebots auf 247 Kurzzeitpflegeplatze, also 77 Platze mehr als zum Jah-
resende 2016 vorhanden. Das Kurzzeitpflegeangebot sollte dabei moglichst um
eigenstandige Platze erweitert werden.

e Aufgrund der demografischen Entwicklung misste der Bestand an vollstationa-
ren Pflegeplatzen im Jahre 2019 auf 3.320 Platze ansteigen, dies sind 388 Platze
mehr als momentan verfligbar. Derzeit befinden sich 629 weitere Platze in stati-
ondren Pflegeeinrichtungen in konkreter Planung. Sollten diese Planungen in den
nachsten drei Jahren realisiert werden, ware der Bedarf an stationaren Pflege-
platzen gedeckt. Ein weiterer Ausbau in diesem Bereich wird nicht empfohlen,
weil angenommen wird, dass der Ausbau vorstationarer Angebote zukiinftig den
Bereich der stationaren Pflege entlasten wird.

(3) Fazit zum Entwicklungsbedarf pflegerischer Angebote

Der (iberregionale Vergleich macht deutlich, dass die Versorgungsangebote fiir dltere
Menschen mit Hilfe- und Pflegebedarf im Kreis Diiren teilweise gut ausgebaut sind, z.B.
im Bereich der stationdren Pflege. In anderen Bereichen ist allerdings noch ein Bedarf
an Erweiterung erkennbar. Angebote der Tagespflege und der Kurzzeitpflege wirken
zwar im Bundes- und Landesvergleich gut ausgebaut, doch sollten hinreichend Tages-
pflegeplatze zur Verfliigung stehen, um ein wohnortnahes Angebot zu sichern, wahrend
es im Bereich der Kurzzeitpflege noch an eigenstandigen Platzen mangelt. Auch in den
Bereichen Betreutes Wohnen und ambulante Pflegedienste zeigt der (iberregionale Ver-
gleich, dass noch ein Ausbaubedarf besteht.
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5. Versorgungsdichte und Entwicklungsbedarf in den Stadten und Ge-
meinden

Geeignete Wohnbedingungen, ein altersgerechtes Wohnumfeld und ein bedarfsgerech-
tes Angebot an Unterstitzungs- und Pflegeleistungen sind entscheidende Voraussetzun-
gen dafir, dass dltere Menschen mit Hilfe- und Pflegebedarf moglichst lange in ihrer
eigenen Wohnung verbleiben kénnen. Dazu kénnen auch die Kommunen beitragen. Im
Folgenden wird die Versorgungssituation fiir jede Stadt und Gemeinde des Kreises Di-
ren noch einmal gesondert dargestellt.

Die Kriterien einer bedarfsgerechten Versorgung haben sich im Jahr 2016 im Vergleich
zum Vorjahr nicht verandert. Im Alten- und Pflegegesetz heif’t es dazu: ,,Eine Bedarfsde-
ckung kann angenommen werden, wenn einer zu erwartenden Nachfrage nach den je-
weiligen Pflege- und Betreuungsangeboten ein mindestens deckungsgleiches Angebot
gegenubersteht und auch Wahlmoglichkeiten in angemessenem Umfang gesichert sind“
(§ 7 Abs. 6 Satz 4 APG NRW). Da hierfir keine allgemeinen Kriterien oder Zielwerte zur
Verfligung stehen, miissen diese auf Basis einer fachlichen Einschatzung festgelegt wer-
den (vgl. Kapitel 4). In der hier vorgenommenen Bedarfsanalyse auf Stadte- und Gemein-
deebene wird zunachst die derzeit ermittelte kreisdurchschnittliche Versorgung als
Malstab genommen und anhand der prognostizierten Bevolkerungsentwicklung bis
zum Jahr 2019 fortgeschrieben (Variante a). Erganzend dazu kdnnen die Zielwerte einer
guten Versorgungsdichte, die auf Kreisebene vereinbart wurden, auch auf die Ebene der
Stadte und Gemeinden libertragen werden (Variante b).

5.1 Versorgungslage in der Gemeinde Aldenhoven

Die Gemeinde Aldenhoven befindet sich im nordwestlichen Teil des Kreises Diiren und
besteht insgesamt aus sieben Ortschaften und ist in drei Ortsvorsteherbezirke einge-
teilt.3 Sie hat 13.932 Einwohner, davon sind 5,1% im Alter ab 80 Jahren.

In der Gemeinde Aldenhoven stehen derzeit 76 Platze in stationdren Pflegeeinrichtun-
gen zur Verfugung (Tabelle 14). Daraus resultiert eine Versorgungsdichte von 10,6 Plat-
zen in stationdren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren, welche unter dem
kreisdurchschnittlichen Wert liegt. Soll die Gemeinde Aldenhoven im Jahr 2019 eine Ver-
sorgung wie im Kreisdurchschnitt erreichen, so fehlen noch 87 Platze in stationaren Pfle-
geeinrichtungen, um den Gesamtwert von 163 Plitzen bzw. 20,1 Plitzen je 100 Altere
ab 80 Jahren zu erreichen. Der vereinbarte Zielwert einer guten Versorgung von 19,0
Platzen in stationdren Pflegeeinrichtungen sieht bis zum Jahr 2019 eine Erweiterung um
78 Platze vor. Davon befinden sich bereits 43 Platze in konkreter Planung.

3 Homepage der Gemeinde Aldenhoven; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 21.03.2017)
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Tabelle 14:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Aldenhoven Pflege pflege pflege  |Pflegedienste] Wohnen |betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 76 3 0 28 1 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 10,6 0,4 0,0 3,9 0,1 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 163 9 16 45 32 4
Differenz zu aktuell 87 6 16 17 31 4
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 154 12 24 54 40 5
Differenz zu aktuell 78 9 24 26 39 5

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Das Angebot an Kurzzeitpflege umfasst drei Kurzzeitpflegeplatze bzw. 0,4 Kurzzeitpfle-
geplatze je 100 Altere ab 80 Jahren. Somit ist die Versorgungskennziffer Aldenhovens
niedriger als jene des gesamten Kreises Diren. In den nachsten drei Jahren sollte eine
Erweiterung des Kurzzeitpflegeangebots um sechs Platze stattfinden, um eine kreis-
durchschnittliche Versorgung zu gewahrleisten. Fiir eine optimale Versorgung von 1,5
Kurzzeitpflegepldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren, miissen in den nichsten drei Jahren
zwolf Kurzzeitpflegepladtze zur Verfligung stehen, dies sind neun Platze mehr als derzeit
vorhanden.

Ein Tagespflegeangebot ist in der Gemeinde Aldenhoven noch nicht vorhanden. Um eine
Versorgung gemal dem Kreisdurchschnitt zu erreichen, werden in den nachsten drei
Jahren 15 Tagespflegeplatze bendtigt. Fiir eine optimale Versorgung von 3,0 Tagespfle-
geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren miissen bis zum Jahr 2019 insgesamt 24 Tagespfle-
geplatze errichtet werden. Eine Tagespflegeeinrichtung mit 20 Platzen befindet sich in
Planung.

Vier ambulante Pflegedienste mit insgesamt 28 Mitarbeitern sind derzeit in Aldenhoven
ansassig. Dies entspricht einer Versorgungskennziffer von 3,9 Mitarbeitern in ambulan-
ten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. Die kreisweite Versorgung ist mit 5,5 Mit-
arbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren héher als in der Ge-
meinde Aldenhoven. Eine Fortschreibung des Kreisdurchschnitts ergibt fiir das Jahr 2019
einen Bedarf von 45 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten. Bei einer optimalen
Versorgung steigt der Bedarf auf insgesamt 54 Mitarbeiter, dies sind 26 Mitarbeiter
mehr als momentan vorhanden.

Bisher wurde nur eine einzige Betreute Wohnung errichtet, sodass die Gemeinde Alden-
hoven mit 0,1 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren deutlich unter dem
Kreisdurchschnitt von 3,9 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren liegt. In drei
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Jahren wird der Bedarf gemaR dem Kreisdurchschnitt auf 32 Betreute Wohnungen ge-
stiegen sein. Bei einer optimalen Versorgung wachst der Bedarf in den nachsten drei
Jahren sogar auf 40 Betreute Wohnungen.

Uber ambulant betreute Wohngemeinschaften verfiigt Aldenhoven noch nicht. Sollen
bis zum Jahr 2019 durchschnittlich 0,5 Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaf-
ten je 100 Altere ab 80 Jahren vorhanden sein, miissen vier Plitze im Bereich ambulant
betreutes Wohnen errichtet werden. Fiir eine optimale Versorgung fehlen insgesamt
flnf Platze.

5.2 Versorgungslage in der Stadt Diiren

Die Stadt Diiren liegt in der Mitte des gleichnamigen Kreises und hat insgesamt 16 Stadt-
teile.* Von den 90.244 Einwohnern sind 5,6% im Alter ab 80 Jahren.

Die Versorgung im Bereich der stationdren Pflege betrigt derzeit 21,6 Platze je 100 Al-
tere ab 80 Jahren und liegt somit Giber dem Kreisdurchschnitt von 20,1 Platzen in statio-
naren Pflegeeinrichtungen (Tabelle 15). Im Jahr 2019 erweitert sich der Bedarf an stati-
ondren Pflegeplatzen auf 1.149 Platze, sodass im Vergleich zum Jahr 2016 noch 63 Platze
fehlen. Der Zielwert wurde fiir die stationire Pflege auf 19,0 Plitze je 100 Altere ab 80
Jahren festgelegt, da vorstationdre Angebote die stationare Pflege entlasten sollen. Eine
Fortschreibung gemal dem Zielwert einer guten Versorgung ergibt fiir die ndachsten drei
Jahre keinen Erweiterungsbedarf im Bereich der stationdren Pflege. Dennoch sind hier
254 weitere Pflegeplatze konkret geplant.

Tabelle 15:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Duren Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 1.086 72 85 361 242 6
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 21,6 1,4 1,7 7,2 4,8 0,1
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 1.149 67 113 315 225 27
Differenz zu aktuell 63 -5 28 -46 -17 21
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 1.083 86 171 382 285 34
Differenz zu aktuell -3 14 86 21 43 28

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

72 Kurzzeitpflegeplatze stehen in der Stadt Diiren derzeit zur Verfligung. Daraus resul-
tiert eine Versorgungsdichte von 1,4 Kurzzeitpflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren,

Homepage der Stadt Diiren; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 21.03.2017)
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sodass die Stadt Diren im Bereich der Kurzzeitpflege liber eine bessere Versorgung ver-
flgt als der Kreis. So ist der Bedarf an Kurzzeitpflege in den nachsten drei Jahren gedeckt,
wenn der Kreisdurschnitt Basis der Bedarfsrechnung ist. Wird der Zielwert einer optima-
len Versorgung zugrunde gelegt, dann sollten im Jahr 2019 insgesamt 86 Kurzzeitpflege-
platze, also 14 Platze mehr als derzeit vorhanden, zur Verfligung stehen.

Zur Tagespflege stehen in der Stadt Diiren insgesamt 85 Tagespflegeplatze zur Verfi-
gung, also 1,7 Tagespflegeplitze je 100 Altere ab 80 Jahren. Somit liegt die Versorgungs-
kennziffer der Stadt Diren knapp unter jener des Kreises. Im Jahr 2019 werden 113 Ta-
gespflegeplatze bendtigt, um den demografiebedingten Bedarf zu decken. GemaR der
Kennziffer einer guten Versorgung von 3,0 Tagespflegeplitzen je 100 Alteren ab 80 Jah-
ren steigt der Bedarf an Tagespflege auf 171 Platze, dies sind 86 Platze mehr als derzeit
vorhanden. 63 Tagespflegeplatze sind konkret geplant.

In den ambulanten Pflegediensten sind derzeit 361 Mitarbeiter tatig. Mit 7,2 Mitarbei-
tern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren weist die Stadt Diiren eine
hohere Versorgungsdichte auf als der Kreis Diren mit 5,5 Mitarbeitern in ambulanten
Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. Demnach ist der Bedarf in den nichsten drei
Jahren gedeckt. Soll jedoch der vereinbarte Zielwert erreicht werden, werden in den
ambulanten Pflegediensten insgesamt 382 Mitarbeiter bendtigt, also 21 Mitarbeiter
mehr als derzeit tatig.

Auch im Bereich des Betreuten Wohnens liegt die Stadt Diren mit 4,8 Betreuten Woh-
nungen Uber dem Kreisdurchschnitt von 3,9 Betreuten Wohnungen. Somit ware der Be-
darf an Betreuten Wohnungen bis zum Jahr 2019 gedeckt. Wenn jedoch der Zielwert
einer guten Versorgung zugrunde gelegt wird, missen bis 2019 insgesamt 285 Betreute
Wohnungen im Kreis Diiren vorhanden sein, dazu fehlen noch 43 Betreute Wohnungen.

Eine ambulant betreute Wohngemeinschaft mit sechs Platzen bietet der alteren Bevol-
kerung eine Alternative zur stationaren Pflege. Somit verfligt die Stadt Diren Uber eine
Versorgung von 0,1 Plitzen in ambulant betreuten Wohngemeinschaften je 100 Altere
ab 80 Jahren, was unter dem kreisdurchschnittlichen Wert liegt. Soll der kreisdurch-
schnittliche Wert von 0,5 Platzen in ambulant betreuten Wohngemeinschaften je 100
Altere ab 80 Jahren in den nichsten drei Jahren fortgeschrieben werden, fehlen noch 21
Platze, um den Bedarf abzudecken. Bei einer optimalen Versorgungskennziffer von 0,6
Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren, fehlen noch 28 Plitze fiir eine bedarfsgerechte Ver-
sorgung.

28



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren m

5.3 Versorgungslage in der Stadt Heimbach

Die im Suden des Kreises Diren gelegene Stadt Heimbach verfligt (iber sieben Ortsteile
und ist ein staatlich anerkannter Luftkurort.®> Sie hat 4.366 Einwohner und mit 7,3% den
hochsten Anteil im Alter ab 80 Jahren.

Mit 35,2 stationiren Pflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren verfiigt die Stadt Heim-
bach Uber eine deutliche hohere Versorgungsdichte als der Kreis Diiren mit 20,1 Platzen
je 100 Altere ab 80 Jahren (Tabelle 16). Die erforderliche Kapazitit an stationdren Pfle-
geplatzen ist also in den nachsten drei Jahren gedeckt. Von einer Erweiterung dieses
Angebots ist dringend abzuraten, wenn dem Grundsatz ,ambulant vor stationar” Gel-
tung verschafft werden soll.

Das Kurzzeitpflegeangebot liegt mit 1,6 Kurzzeitpflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren
ebenfalls (iber dem Kreisdurchschnitt von 1,2 Kurzzeitpflegepldtzen je 100 Altere ab 80
Jahren. Auch in diesem Bereich ist eine Erweiterung des Angebots in den nachsten drei
Jahren nicht notwendig.

Tabelle 16:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Heimbach Pflege pflege pflege  |Pflegedienste] Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 112 5 0 0 0 7
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 35,2 1,6 0,0 0,0 0,0 2,2
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 73 4 7 20 14 2
Differenz zu aktuell -39 -1 7 20 14 -5
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 68 5 11 24 18 2
Differenz zu aktuell -44 0 11 24 18 -5

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Im Gegensatz zu den vorangegangenen Pflegeangeboten besteht im Bereich der Tages-
pflege noch deutlicher Bedarf, da die Stadt Heimbach momentan (iber kein solches An-
gebot verflgt. Wird die demografische Entwicklung bis zum Jahr 2019 fortgeschrieben,
sollte eine Tagespflegeeinrichtung mit sieben Platzen errichtet werden, um den Bedarf
zu decken. Bei einer optimalen Versorgungsdichte von 3,0 Tagespflegeplatzen je 100
Altere ab 80 Jahren betrigt die erforderliche Kapazitit im Jahr 2019 elf Tagespflege-
platze.

In Heimbach ist kein ambulanter Pflegedienst ansassig. Zur Erreichung des Kreisdurch-
schnitts von 5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren

5 Homepage der Stadt Heimbach; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 21.03.2017)
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sollten in drei Jahren 20 Mitarbeiter in ansdssigen ambulanten Pflegediensten tatig sein.
Gemal der Kennziffer einer guten Versorgung werden bis zum Jahr 2019 24 Mitarbeiter
in ambulanten Pflegediensten benétigt.

Ein Angebot an Betreutem Wohnen besteht ebenfalls nicht. Soll im Jahr 2019 eine dem
Kreisdurchschnitt entsprechende Versorgung gewahrleistet werden, missen der dlteren
Bevolkerung 14 Wohnungen mit Service zur Verfligung stehen. Fiir eine gute Versorgung
von 5,0 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren miissen im Jahr 2019 insge-
samt 18 Betreute Wohnungen zur Verfligung stehen.

Eine ambulant betreute Wohngemeinschaft mit sieben Platzen ist in der Stadt Heimbach
ansassig. Um im Jahr 2019 den Bedarf an Platzen in ambulant betreuten Wohngemein-
schaften zu decken, werden nur zwei Platze benoétigt, d.h. es sind derzeit bereits mehr
Platze vorhanden als in den nachsten drei Jahren rechnerisch notwendig.

5.4 Versorgungslage in der Gemeinde Hiirtgenwald

Die im Kreis Dlren siidwestlich gelegene Gemeinde Hirtgenwald umfasst 13 Ortsteile
und ist seit dem Jahr 2004 Nationalparkgemeinde des Nationalparks Eifel.6 Hier leben
8.780 Einwohner, davon sind 5,8% im Alter ab 80 Jahren.

Tabelle 17:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Hirtgenwald Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 76 5 0 22 12 12
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 15,0 1,0 0,0 4,3 2,4 2,4
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 116 7 11 32 23 3
Differenz zu aktuell 40 2 11 10 11 -9
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 109 9 17 38 29 3
Differenz zu aktuell 33 4 17 16 17 -9

Quelle: Verwaltung des Kreises Dliren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Die stationdren Pflegeeinrichtungen in der Gemeinde Hiirtgenwald weisen eine Platzka-
pazitat von 76 Platzen auf (Tabelle 17). Die Versorgungsdichte betragt 15,0 Platze in sta-
tiondren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren und liegt somit unter dem Kreis-
durchschnitt von 20,1 Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Wenn der Versorgungsbedarf
bis zum Jahr 2019 auf Basis der demografischen Entwicklung fortgeschrieben wird, dann
sind 116 stationare Pflegeplatze erforderlich, um den Bedarf zu decken. Soll stattdessen

6 Homepage der Gemeinde Hirtgenwald; Homepage des Kreises Diren (abgerufen am 22.03.2017)
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der vereinbarte Zielwert zugrunde gelegt werden, werden 109 stationare Pflegeplatze
bendtigt, also 33 Platze mehr als derzeit vorhanden.

Das Kurzzeitpflegeangebot besteht derzeit aus flinf Kurzzeitpflegeplatzen, also 1,0 Plat-
zen je 100 Altere ab 80 Jahren. Somit liegt die Versorgungskennziffer der Gemeinde
Hirtgenwald knapp unter dem kreisdurchschnittlichen Wert von 1,2 Kurzzeitpflegeplat-
zen je 100 Altere ab 80 Jahren. In den nichsten drei Jahren betrigt die erforderliche
Kapazitat im Bereich der Kurzzeitpflege sieben Platze. Flr eine gute Versorgung gemal}
dem vereinbarten Zielwert werden neun Kurzzeitpflegeplatze benétigt, also vier Platze
mehr als derzeit vorhanden.

Obwohl Tagespflegeangebote fiir die dltere Bevolkerung wohnortnah vorhanden sein
sollten, gibt es in Hiirtgenwald keine Tagespflege. Im Jahr 2019 sollten der alteren Be-
volkerung elf Platze zur Verfligung stehen, um den Bedarf an Tagespflege zu decken.
Wird eine optimale Versorgung angestrebt, sollten 17 Tagespflegeplatze vorhanden
sein.

Die ambulante pflegerische Versorgung wird derzeit von 22 Mitarbeitern in ambulanten
Pflegediensten Gbernommen. Daraus ergibt sich eine Versorgungskennziffer von 4,3
Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren, welche niedriger
ist als die kreisweite Kennziffer von 5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je
100 Altere ab 80 Jahren. Bis zum Jahr 2019 steigt der Bedarf in diesem Bereich auf 32
Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten, wenn die kreisdurchschnittliche Versorgung
zugrunde gelegt wird. GemaR dem Zielwert einer guten Versorgung sollten in den nachs-
ten dreiJahren 38 Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten tatig sein. Dies sind 16 Mit-
arbeiter mehr als derzeit vorhanden.

Zwolf Betreute Wohnungen stehen der alteren Bevolkerung derzeit zur Verfiigung. Da-
raus resultiert eine Versorgungsdichte von 2,4 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab
80 Jahren, die unter dem Kreisdurchschnitt von 3,9 Betreuten Wohnungen je 100 Altere
ab 80 Jahren liegt. In den ndchsten drei Jahren sollte die Kapazitat auf insgesamt 23
Betreute Wohnungen steigen, sodass eine kreisdurchschnittliche Versorgung gewahr-
leistet werden kann. Eine optimale Versorgung setzt eine Erweiterung auf 29 Betreute
Wohnungen voraus, d.h. 17 Wohnungen mehr als derzeit vorhanden.

Mit zwolf Platzen in einer ambulant betreuten Wohngemeinschaft bzw. 2,4 Platzen je
100 Altere ab 80 Jahren liegt die Versorgungsdichte der Gemeinde Hiirtgenwald in die-
sem Bereich deutlich Gber der kreisdurchschnittlichen Versorgung von 0,5 Platzen in
ambulant betreuten Wohngemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren. In den nichsten
drei Jahren ist eine Erweiterung dieses Angebots somit nicht notwendig.
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5.5 Versorgungslage in der Gemeinde Inden

Im Westen des Kreises Diren liegt die Gemeinde Inden mit sieben Ortsteilen.” Sie hat
7.272 Einwohner, davon sind 4,8% im Alter ab 80 Jahren.

Das Angebot an stationdrer Pflege umfasst in der Gemeinde Inden 42 Pflegeplatze, so-
dass 12,0 Platze in stationiren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren zur Ver-
fligung stehen (Tabelle 18). Diese Versorgungsdichte liegt deutlich unter den kreisweit
20,1 Platzen in stationdren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren. Bei einer
Fortschreibung auf Basis des kreisdurchschnittlichen Versorgungswertes bis zum Jahr
2019 betragt der Bedarf 80 Platze in stationaren Pflegeeinrichtungen. Da der Zielwert
einer guten Versorgung unter dem kreisdurchschnittlichen Wert liegt, setzt eine opti-
male Versorgung in den nachsten drei Jahren 76 Platze in stationdren Pflegeeinrichtun-
gen voraus, also 34 Platze mehr als derzeit vorhanden.

Tabelle 18:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Inden Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 42 0 14 37 0 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 12,0 0,0 4,0 10,5 0,0 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 80 5 8 22 16
Differenz zu aktuell 38 5 -6 -15 16 2
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 76 6 12 27 20
Differenz zu aktuell 34 6 -2 -10 20 2

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Kurzzeitpflegeangebote gibt es momentan noch nicht in Inden. In den nachsten drei Jah-
ren sollten finf Kurzzeitpflegeplatze eingerichtet werden, wenn der kreisdurchschnittli-
che Versorgungswert zugrunde liegt, wobei eine optimale Versorgung gemall dem ver-
einbarten Zielwert einen Platz mehr voraussetzt.

Die tagespflegerische Versorgung liegt mit 14 Tagespflegeplatzen bzw. 4,0 Platzen je 100
Altere ab 80 Jahren iiber den kreisdurchschnittlich 2,0 Tagespflegeplatzen je 100 Altere
ab 80 Jahren. Die Fortschreibung fiir die nachsten drei Jahre ergibt hier keinen Ausbau-
bedarf im tagespflegerischen Bereich.

Auch im Bereich der ambulanten Pflege liegt die Gemeinde Inden mit 10,5 Mitarbeitern
in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren iiber dem Kreisdurchschnitt

7 Homepage der Gemeinde Inden; Homepage des Kreises Diren (abgerufen am 22.03.2017)
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von 5,5 Mitarbeitern je 100 Altere ab 80 Jahren. Fiir die zukiinftigen drei Jahre wird eine
Erweiterung in diesem Bereich als nicht notwendig erachtet.

Betreutes Wohnen gibt es derzeit noch nicht. Bis zum Jahr 2019 sollten 16 Wohnungen
mit Service vorhanden sein, wenn der Kreisdurchschnitt von 3,9 Betreuten Wohnungen
je 100 Altere ab 80 Jahren vorausgesetzt wird. Soll der Zielwert einer optimalen Versor-
gung zugrunde gelegt werden, dann mussen 20 Betreute Wohnungen gebaut werden.

Die Wohnform der ambulant betreuten Wohngemeinschaften gibt es ebenfalls noch
nicht. Bis zum Jahr 2019 setzt eine bedarfsgerechte Versorgung mindestens zwei Platze
in ambulant betreuten Wohngemeinschaften voraus.

5.6 Versorgungslage in der Stadt Jiilich

Die Stadt Julich liegt nordlich von der Stadt Diren und weist neben ihrer Kernstadt 15
weitere Stadtteile auf. Die Kernstadt selbst ist in drei Gebiete unterteilt.? Julich ist mit
32.601 Einwohnern die zweitgrofite Stadt im Kreis Diren, davon sind 5,7% im Alter ab
80 Jahren.

Tabelle 19:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Jilich Pflege pflege pflege  |Pflegedienste] Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 232 8 14 84 86 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 12,5 0,4 0,8 4,5 4,6 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 423 24 42 116 83 10
Differenz zu aktuell 191 16 28 32 -3 10
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 398 31 63 140 105 13
Differenz zu aktuell 166 23 49 57 19 13

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

232 Platze in stationdren Pflegeeinrichtungen bzw. 12,5 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren
stehen der alteren Bevolkerung zur Verfligung (Tabelle 19). Die Stadt Jilich liegt im Be-
reich der stationaren Pflege also unter dem Kreisdurchschnitt von 20,1 Platzen in stati-
oniren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren. Insgesamt 423 Plitze sollten im
Jahr 2019 verfligbar sein, wenn die Kapazitdten in der stationdren Pflege auf Basis des
Kreisdurchschnitts fortgeschrieben werden. Wird hingegen der vereinbarte Zielwert zu-
grunde gelegt, liegt der Bedarf bei 398 Platzen, also 166 Platze mehr als derzeit verfiig-
bar. Davon befinden sich 145 Platze bereits in konkreter Planung.

8 Homepage der Stadt Jilich; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 22.03.2017)
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Das Kurzzeitpflegeangebot umfasst acht Kurzzeitpflegeplitze, d.h. 0,4 Plitze je 100 Al-
tere ab 80 Jahren. Dies liegt unter dem Kreisdurchschnitt von 1,2 Kurzzeitpflegeplatzen
je 100 Altere ab 80 Jahren. Um in den kommenden drei Jahren eine bedarfsgerechte
Versorgung gemaR Kreisdurchschnitt zu erhalten, muss das Kurzzeitpflegeangebot um
16 Platze erweitert werden. Wenn 1,5 Kurzzeitpflegeplitze je 100 Altere ab 80 Jahren
das Ziel sind, dann sollten insgesamt 31 Kurzzeitpflegeplitze je 100 Altere ab 80 Jahren
vorhanden sein, also eine Erweiterung um 23 Platze stattfinden.

Im Bereich der Tagespflege liegt die Stadt Jilich mit 0,8 Tagespflegeplitzen je 100 Altere
ab 80 Jahren unter dem kreisdurchschnittlichen Wert von 2,0 Tagespflegeplatzen je 100
Altere ab 80 Jahren. Bis zum Jahr 2019 betrégt die erforderliche Kapazitit in Tagespfle-
geeinrichtungen 42 Platze, wenn der kreisdurchschnittliche Wert zugrunde liegt. Soll der
Zielwert von 3,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren erreicht werden, ent-
spricht der Bedarf 63 Tagespflegeplatzen, d.h. 49 Platze mehr als derzeit vorhanden.
Derzeit sind hier 35 Tagespflegeplatze konkret geplant.

Die ambulante Pflege wird von 84 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten bzw. 4,5
Mitarbeitern je 100 Altere ab 80 Jahren (ibernommen. Somit ist die Versorgungskenn-
ziffer der Stadt Jilich niedriger als die des Kreises mit 5,5 Mitarbeitern in ambulanten
Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. In den nichsten drei Jahren werden aufgrund
der demografischen Entwicklung 116 Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten bend-
tigt, um den Bedarf an ambulanter Pflege zu decken. Wird der Zielwert einer optimalen
Versorgung zugrunde gelegt, sollten im Jahr 2019 insgesamt 140 Mitarbeiter in ambu-
lanten Pflegediensten tatig sein, also 57 Mitarbeiter mehr als derzeit vorhanden.

Das Angebot des Wohnens mit Service besteht aus 86 Betreuten Wohnungen bzw. 4,6
Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren. In diesem Bereich ist die pflegerische Versor-
gungsdichte in der Stadt Jilich also hoher als im Kreisdurchschnitt. In den nachsten drei
Jahren ist somit eine Erweiterung dieses Angebots nicht notwendig, wenn der kreis-
durchschnittliche Wert zugrunde gelegt werden soll. Wird der Zielwert von 5,0 Betreu-
ten Wohnungen angestrebt, erfordert dies bis zum Jahr 2019 einen Ausbau um 19 Be-
treute Wohnungen.

Ein Angebot im Bereich ambulant betreuter Wohngemeinschaften gibt es derzeit noch
nicht. Aufgrund der demografischen Entwicklung werden in den nachsten drei Jahren
zehn Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaften benétigt, wenn der Kreis-
durchschnitt zugrunde gelegt wird. Bei einem Zielwert von 0,6 Platzen in ambulant be-
treuten Wohngemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren fehlen in den nichsten drei
Jahren 13 Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaften.
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5.7 Versorgungslage in der Gemeinde Kreuzau

Im stidlichen Teil des Kreises Diiren liegt die Gemeinde Kreuzau, die elf Ortsteile umfasst
und an die Stadt Diiren sowie an Hiirtgenwald, Nideggen, Vettweil} und Norvenich an-
grenzt.® Hier leben 17.441 Einwohner, davon sind 5,9% im Alter ab 80 Jahren.

Tabelle 20:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Kreuzau Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 44 3 32 33 22 12
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 4,3 0,3 31 3,2 2,1 1,2
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 235 14 23 64 46 6
Differenz zu aktuell 191 11 -9 31 24 -6
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 222 18 35 78 58 7
Differenz zu aktuell 178 15 3 45 36 -5

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Da in der Gemeinde Kreuzau lediglich 44 Platze in stationdren Pflegeeinrichtungen vor-
handen sind, ist die Versorgungsdichte mit 4,3 stationiren Pflegeplitzen je 100 Altere
ab 80 Jahren deutlich niedriger als der Kreisdurchschnitt von 20,1 stationaren Pflege-
platzen je 100 Altere ab 80 Jahren (Tabelle 20). Soll in den nichsten drei Jahren eine
kreisdurchschnittliche Versorgung erreicht werden, missen 235 Platze in stationaren
Pflegeeinrichtungen zur Verfligung stehen. Fir eine gute Versorgung mit dem Zielwert
19,0 Pltze in stationdren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren werden insge-
samt 222 stationare Pflegeplatze bendtigt, d.h. 178 Platze mehr als derzeit vorhanden.

Das Angebot an Kurzzeitpflegeliegt derzeit in der Gemeinde Kreuzau bei 3 Platzen bzw.
0,3 Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Eine dem Kreisdurchschnitt entsprechende Ver-
sorgung setzt im Jahr 2019 einen Bestand an 14 Kurzzeitpflegeplatzen voraus. Fir eine
optimale Versorgung sollten 18 Kurzzeitpflegeplatze zur Verfliigung stehen.

Mit 32 Tagespflegeplatzen bzw. 3,1 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren weist
die Gemeinde Kreuzau eine héhere Versorgungsdichte auf als der Kreis Diliren insge-
samt. Wenn die Fortschreibung bis zum Jahr 2019 anhand des Kreisdurchschnitts er-
folgt, besteht kein weiterer Ausbaubedarf des Tagespflegeangebots. Bei einer optimalen
Versorgung gemall dem vereinbarten Zielwert steigt der Bedarf an Tagespflege in den
nadchsten drei Jahren auf insgesamt 35 Platze, dies sind drei Platze mehr als derzeit vor-
handen.

° Homepage der Gemeinde Kreuzau; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 22.03.2017)
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Im Bereich der ambulanten Pflege liegt Kreuzau mit einer Versorgungsdichte von 3,2
Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren unter der kreis-
durchschnittlichen Versorgung von 5,5 Mitarbeitern je 100 Altere ab 80 Jahren. Eine
Fortschreibung auf Basis des Kreisdurchschnitts ergibt fir die nachsten drei Jahre einen
Bedarf von 64 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten, wahrend fir eine gute Ver-
sorgung eine Erweiterung der Mitarbeiterkapazitaten auf 58 Mitarbeiter erforderlich ist.

22 Wohnungen mit Service bzw. 2,1 Betreute Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren
stehen der alteren Bevolkerungen derzeit zur Verfligung. Die Versorgungsdichte des
Kreises ist mit 3,9 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren etwas héher. Ori-
entieren sich die erforderlichen Kapazitaten am Kreisdurchschnitt, werden in den néachs-
ten drei Jahren 46 Betreute Wohnungen bengétigt. Der Zielwert von 5,0 Betreuten Woh-
nungen je 100 Altere ab 80 Jahren erfordert zukiinftig 58 Betreute Wohnungen, d.h. 36
Betreute Wohnungen mehr als derzeit zur Verfligung stehen.

Eine Einrichtung bietet zwolIf Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaften an.
Daraus resultiert eine Versorgungsdichte von 1,2 Platzen in ambulant betreuten Wohn-
gemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren, was liber dem Kreisdurchschnitt von 0,5
Platzen liegt. Somit ist in den nachsten drei Jahren kein Ausbau dieser Wohnform not-
wendig.

5.8 Versorgungslage in der Gemeinde Langerwehe

Die Gemeinde Langerwehe liegt im westlichen Teil des Kreises Diren und umfasst 15
Ortsteile.’® Von den 13.791 Einwohnern sind 6,0% im Alter ab 80 Jahren.

Im Bereich der stationdren Pflege weist die Gemeinde Langerwehe eine Versorgungs-
dichte von 14,5 stationiren Pflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren auf, was unter dem
Kreisdurchschnitt von 20,1 stationdren Pflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren liegt
(Tabelle 21). Soll die Versorgungsdichte auf Basis des Kreisdurchschnitts fortgeschrieben
werden, sind 190 Platze in stationaren Pflegeeinrichtungen erforderlich. Da eine gute
Versorgung bereits durch 19,0 stationire Pflegeplitze je 100 Altere ab 80 Jahren ge-
wahrleistet ist, ist es ausreichend, wenn in den nachsten dreiJahren 179 stationare Pfle-
geplatze zur Verfligung stehen, d.h. es fehlen insgesamt 58 Platze. Konkret geplant sind
derzeit 68 Platze.

Mit 1,2 Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren liegt die Gemeinde Langerwehe
im Durchschnitt des Kreises Diren. Aufgrund der demografischen Entwicklung sollte in
den nachsten dreiJahren noch ein weiterer Kurzzeitpflegeplatz eingerichtet werden, um
eine kreisdurchschnittliche Versorgung zu gewahrleisten. Ist eine gute Versorgung von
1,5 Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren das Ziel, werden insgesamt 14 Kurz-
zeitpflegeplatze bendtigt, also vier Platze mehr als derzeit vorhanden.

10 Homepage der Gemeinde Langerwehe; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 23.03.2017)
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Tabelle 21:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Langerwehe Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 121 10 28 20 21 5
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 14,5 1,2 3,4 2,4 2,5 0,6
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 190 11 19 52 37 4
Differenz zu aktuell 69 1 -9 32 16 -1
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 179 14 28 63 47 6
Differenz zu aktuell 58 4 0 44 26 1

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Das Tagespflegeangebot umfasst 28 Platze bzw. 3,4 Tagespflegeplitze je 100 Altere ab
80 Jahren. Somit ist die Versorgungsdichte in der Gemeinde Langerwehe héher als der
kreisdurchschnittliche Wert von 2,0 Tagespflegepldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Da
Langerwehe derzeit bereits Uber eine Versorgungsdichte verfligt, welche tUber dem
Kreisdurchschnitt und dem vereinbarten Zielwert liegt, erscheint ein Ausbau des Tages-
pflegeangebots in den nachsten drei Jahren nicht dringlich, aber weitere zehn Platze
sind geplant.

In den ambulanten Pflegediensten sind 20 Mitarbeiter, also 2,4 Mitarbeiter je 100 Altere
ab 80 Jahren tatig. Somit liegt die Versorgungsdichte weit unter dem Kreisdurchschnitt
von 5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren. Um eine
dem Kreisdurchschnitt entsprechende Versorgung zu erreichen, missen in den nachs-
ten drei Jahren 52 Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten tatig sein. Flr eine gute
Versorgung sollte die Mitarbeiterzahl sogar auf 63 erhéht werden, d.h. es fehlen 44 Mit-
arbeiter.

21 Betreute Wohnungen werden in Langerwehe angeboten. Daraus resultiert eine Ver-
sorgungsdichte von 2,5 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren, was unter der
des Kreises mit 3,9 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren liegt. Eine Fort-
schreibung auf Basis des Kreisdurchschnitts ergibt einen Bedarf an 37 Wohnungen mit
Service, wahrend fiir eine gute Versorgung sogar 47 Betreute Wohnungen bendtigt wer-
den, dies sind 26 Wohnungen mehr als derzeit vorhanden.

Als Alternative zu einem Umzug in eine stationare Einrichtung stehen der alteren Bevol-
kerung funf Platze in einer ambulant betreuten Wohngemeinschaft bzw. 0,6 Platze je
100 Altere ab 80 Jahren zur Verfiigung. Liegt der kreisdurchschnittliche Wert zugrunde,
bedarf es bis zum Jahr 2019 keiner Erweiterung dieses Angebots. Um das Ziel einer guten
Versorgung zu erreichen, muss das Angebot um einen weiteren Platz ausgebaut werden.
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5.9 Versorgungslage in der Stadt Linnich

Die im Norden des Kreises gelegene Stadt Linnich besteht aus 13 Stadtteilen und er-
streckt sich auf einer Flache von 65,5 Quadratkilometern.!! Sie hat 12.591 Einwohner,
davon sind 6,2% im Alter ab 80 Jahren.

Das stationdre Pflegeangebot umfasst 161 stationare Pflegeplatze bzw. 20,7 Platze je
100 Altere ab 80 Jahren (Tabelle 22). Die Versorgungsdichte im gesamten Kreis hingegen
ist mit 20,1 Pflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren etwas geringer. Eine Fortschreibung
aufgrund der demografischen Entwicklung ergibt, dass der Bedarf an stationarer Pflege
auf 178 Platze steigt. Eine optimale Versorgung ist jedoch bereits mit 167 stationadren
Pflegeplatzen, also sechs Platzen mehr als derzeit vorhanden, gewahrleistet. 41 Platze
befinden sich momentan in einer neuen Einrichtung in Planung, wahrend eine andere
Einrichtung mit 15 stationaren Pflegeplatzen und sechs Kurzzeitpflegeplatzen im Jahr
2017 schlief3t.

Tabelle 22:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Linnich Pflege pflege pflege  |Pflegedienste| Wohnen |betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 161 19 53 60 30 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 20,7 2,4 6,8 7,8 3,9 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
Linnich 178 10 17 49 35 4
Differenz zu aktuell 17 -9 -36 -12 5 4
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 167 13 26 59 44 5
Differenz zu aktuell 6 -6 -27 -1 14 5

Quelle: Verwaltung des Kreises Dliren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Auch im Bereich der Kurzzeitpflege liegt die Versorgungsdichte der Stadt Linnich mit 2,4
Kurzzeitpflegepldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren liber dem Kreisdurchschnitt von insge-
samt 1,2 Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Eine Erweiterung des Ange-
bots erscheint daher bis zum Jahr 2019 nicht notwendig.

Dies gilt auch fiir den Bereich der Tagespflege. Die Versorgungsdichte von 6,8 Tagespfle-
geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren liegt deutlich (iber dem kreisdurchschnittlichen
Wert, sodass ein Ausbau der Tagespflege in den nachsten drei Jahren nicht notwendig
erscheint, da der Bedarf gedeckt ist.

Mit 7,8 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren weist Lin-
nich auch im Bereich der ambulanten Pflege eine bessere Versorgung auf als der Kreis

Homepage der Stadt Linnich; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 23.03.2017)
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Diiren. Daher ist der Bedarf an Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten fiir die nachs-
ten drei Jahren gedeckt und muss nicht erweitert werden.

Im Bereich des Betreuten Wohnens entspricht die Versorgungsdichte der Stadt Linnich
der des Kreises Diiren von 3,9 Wohnungen mit Service je 100 Altere ab 80 Jahren. Auf-
grund der demografischen Entwicklung sollte das Angebot in den nachsten drei Jahren
um fiinf Wohnungen erweitert werden. Wird der Zielwert einer guten Versorgung zu-
grunde gelegt, sollten 14 weitere Betreute Wohnungen errichtet werden.

Die Wohnform der ambulant betreuten Wohngemeinschaft gibt es noch nicht. Wenn in
diesem Bereich eine kreisdurchschnittliche Versorgung vorgesehen ist, dann sollten bis
zum Jahr 2019 insgesamt vier Platze in einer solchen Wohnform zur Verfligung stehen.
Eine optimale Versorgung von 0,6 Platzen in ambulant betreuten Wohngemeinschaften
je 100 Altere ab 80 Jahren wird mit fiinf Plitzen gewihrleistet.

5.10 Versorgungslage in der Gemeinde Merzenich

Im Osten des Kreises Diiren liegt die Gemeinde Merzenich mit finf Ortsteilen.'? Von
ihren 9.950 Einwohnern sind 5,2% im Alter ab 80 Jahren.

Der alteren Bevolkerungen stehen 80 Platze in stationdren Pflegeeinrichtungen zur Ver-
figung (Tabelle 23). Daraus resultiert eine Versorgungsdichte von 15,4 stationaren Pfle-
geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren, welche unter dem Kreisdurchschnitt liegt. Wird
dieser zugrunde gelegt, ermittelt die Fortschreibung bis zum Jahr 2019 einen Bedarf von
119 stationaren Pflegeplatzen. Da der Zielwert einer guten Versorgung niedriger als der
Kreisdurchschnitt ist, waren 112 stationare Pflegeplatze ausreichend, um das Ziel von
19,0 Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren zu erreichen.

Durch das bestehende Angebot von acht Kurzzeitpflegeplatzen wird eine Versorgungs-
dichte von 1,5 Kurzzeitpflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren erreicht, was iber dem
Kreisdurchschnitt liegt. Soll der kreisdurchschnittliche Wert fortgeschrieben werden, be-
darf es in den nachsten drei Jahren keiner Erweiterung des Kurzzeitpflegeangebots. Fir
das Ziel einer optimalen Versorgung mit 1,5 Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80
Jahren wird aufgrund der Bevolkerungsentwicklung in den nachsten drei Jahren ein wei-
terer Kurzzeitpflegeplatz bendétigt.

Im Bereich der Tagespflege weist die Gemeinde Merzenich mit 4,0 Tagespflegeplatzen
je 100 Altere ab 80 Jahren ebenfalls einen héheren Versorgungswert auf als der Kreis
Diiren mit 2,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Somit sind im Bereich der
Tagespflege bereits derzeit so viele Platze vorhanden, dass der Bedarf fiir die nachsten
drei Jahre gedeckt ist.

12 Homepage der Gemeinde Merzenich; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 23.03.2017)
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Tabelle 23:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Merzenich Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 80 8 21 20 32 10
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 15,4 1,5 4,0 3,8 6,1 1,9
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 119 7 12 33 23 3
Differenz zu aktuell 39 -1 -9 13 -9 -7
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 112 9 18 40 29 4
Differenz zu aktuell 32 1 -3 20 -3 -6

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Im Gegensatz zur Kurzzeitpflege und zur Tagespflege besteht im Bereich der ambulanten
Pflege noch Bedarf an Erweiterung. Mit 3,8 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten
je 100 Altere ab 80 Jahren liegt die Versorgungsdichte unter dem Durchschnitt auf Kreis-
ebene von 5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren.
Legt man den Kreisdurchschnitt zugrunde, steigt der Bedarf im Jahr 2019 auf 33 Mitar-
beiter von ambulanten Pflegediensten. Um den Zielwert einer guten Versorgung zu er-
reichen, miissen 40 Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten tatig sein, also 20 Mitar-
beiter mehr als derzeit.

Das Angebot des Wohnens mit Service ist in der Gemeinde Merzenich sehr gut ausge-
baut und liegt mit 6,1 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren iiber dem Kreis-
durchschnitt und dem vereinbarten Zielwert. Daher ist ein Ausbau des Angebots in den
kiinftigen drei Jahren nicht notwendig.

Zehn Platze in ambulant betreuten Wohngemeinschaften bzw. 1,9 Plitze je 100 Altere
ab 80 Jahren stehen in Merzenich zur Verfliigung. Die derzeitige Versorgung liegt somit
sowohl Gber dem Kreisdurchschnitt als auch Gber dem vereinbarten Zielwert. Auch un-
ter Beriicksichtigung der demografischen Entwicklung wird ein Ausbau dieses Angebots
in den nachsten drei Jahren nicht bendtigt.

5.11 Versorgungslage in der Stadt Nideggen

Im Siiden des Kreises Diren befindet sich die Stadt Nideggen, die insgesamt neun Ort-
steile umfasst.? Sie hat 9.893 Einwohner, davon sind 5,9% im Alter ab 80 Jahren.

Die Stadt Nideggen weist mit 298 Platzen eine sehr hohe Kapazitat im Bereich der stati-
onaren Pflege auf, sodass daraus eine Versorgungskennziffer von 50,7 stationaren Pfle-

Homepage der Stadt Nideggen; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 23.03.2017)
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geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren resultiert, welche deutlich Giber dem Kreisdurch-
schnitt von 20,1 Plitzen in stationidren Pflegeeinrichtungen je 100 Altere ab 80 Jahren
liegt (Tabelle 24). Aufgrund dieser hohen Versorgungsdichte und des Grundsatzes ,,am-
bulant vor stationar” sollten die Kapazitdten in stationdaren Pflegeeinrichtungen zukinf-
tig nicht erweitert werden. Dennoch sind hier weitere 20 Pflegeplatze geplant.

Tabelle 24:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Nideggen Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 298 20 24 44 2 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 50,7 3.4 4,1 7,5 0,3 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 134 8 13 37 26 3
Differenz zu aktuell -164 -12 -11 -7 24 3
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 126 10 20 45 33 4
Differenz zu aktuell -172 -10 -4 1 31 4

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

20 Kurzzeitpflegeplitze bzw. 3,4 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren sind derzeit vorhan-
den, d.h. auch in diesem Bereich liegt Nideggen lber dem Kreisdurchschnitt. Die Fort-
schreibung bis zum Jahr 2019 sieht keinen Erweiterungsbedarf dieser Kapazitaten.

Auch im Bereich der Tagespflege liegt das vorhandene Angebot mit 4,1 Tagespflegeplat-
zen je 100 Altere ab 80 Jahren tiber dem Kreisdurchschnitt und dem Zielwert einer guten
Versorgung. Somit ist auch unter Berlicksichtigung der demografischen Entwicklung
rechnerisch kein Ausbau des Angebots notwendig, es sind aber 16 weitere Platze ge-
plant.

Zwei ambulante Pflegedienste mit 44 Mitarbeitern sind in Nideggen ansassig. Fir die
dltere Bevolkerung stehen daher 7,5 Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten je 100
Altere ab 80 Jahren zur Verfiigung. Da der kreisdurchschnittliche Versorgungswert nied-
riger ist, mlssen nicht mehr Mitarbeiter in ambulanten Pflegediensten vorhanden sein
als derzeit. Soll jedoch der Zielwert von 6,7 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten
je 100 Altere ab 80 Jahren erreicht werden, muss noch ein weiterer Mitarbeiter in den
ambulanten Pflegediensten eingestellt werden.

Das Angebot an Wohnungen mit Service fallt mit zwei Betreuten Wohnungen eher ge-
ring aus. So ist es nicht verwunderlich, dass die Versorgungsdichte mit 0,3 Betreuten
Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren niedriger ist als jene des Kreises mit 3,9 Betreu-
ten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren. Wird der Kreisdurchschnitt zugrunde gelegt,
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ergibt die Fortschreibung, dass 26 Betreute Wohnungen den Bedarf decken. Soll hinge-
gen der vereinbarte Zielwert zugrunde gelegt werden, dann betragt die erforderliche
Kapazitat 33 Betreute Wohnungen, also 31 Wohnungen mehr als derzeit vorhanden.

Eine ambulant betreute Wohngemeinschaft gibt es derzeit noch nicht. Fiir eine kreis-
durchschnittliche Versorgung von 0,5 Platzen in ambulant betreuten Wohngemein-
schaften mussen bis zum Jahr 2019 drei Platze errichtet werden. Gemall dem Zielwert
einer guten Versorgung fehlen vier Platze.

5.12 Versorgungslage in der Gemeinde Niederzier

Im 6stlichen Teil des Kreises Diiren liegt die sieben Ortsteile umfassende Gemeinde Nie-
derzier.! Sie hat 13.915 Einwohner, davon sind 5,0% im Alter ab 80 Jahren.

Aus den 168 verflgbaren Platzen in stationdren Pflegeeinrichtungen resultieren 24,4
stationare Pflegeplatze je 100 Altere ab 80 Jahren. Die Versorgungsdichte ist also hdher
als der Kreisdurchschnitt und auch als der vereinbarte Zielwert. Daher ist in den nachs-
ten drei Jahren keine Erweiterung des Angebots notwendig.

Tabelle 25:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Niederzier Pflege pflege pflege  |Pflegedienste] Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 168 6 0 57 114 12
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 24,4 0,9 0,0 8,3 16,5 1,7
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 157 9 15 43 31 4
Differenz zu aktuell -11 3 15 -14 -83 -8
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 148 12 23 52 39 5
Differenz zu aktuell -20 6 23 -5 -75 -7

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Im Gegensatz dazu besteht Erweiterungsbedarf im Bereich der Kurzzeitpflege. Derzeit
gibt es sechs Kurzzeitpflegeplitze, also 0,9 Kurzzeitpflegeplatze je 100 Altere ab 80 Jah-
ren. Dieser Versorgungswert ist geringer als jener auf Kreisebene. Soll eine Fortschrei-
bung auf Basis des Kreisdurchschnitts stattfinden, dann missen insgesamt neun Kurz-
zeitpflegeplatze vorhanden sein, wahrend eine optimale Versorgung insgesamt zwolf
Kurzzeitpflegeplatze voraussetzt, d.h. sechs Platze mehr als zuvor.

14 Homepage der Gemeinde Niederzier; Homepage des Kreises Diren (abgerufen am 23.03.2017)
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Ein Angebot der Tagespflege gibt es derzeit nicht. Bei einer Fortschreibung auf Basis des
Kreisdurchschnitts von 2,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren werden 15 Ta-
gespflegeplatze bendtigt, um eine bedarfsentsprechende Versorgung zu gewahrleisten.
23 Tagespflegeplatze sind fiir eine optimale Versorgung erforderlich.

Die Versorgung im ambulanten Pflegebereich ist in der Gemeinde Niederzier mit 8,3
Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren besser als im
Durchschnitt des Kreises Diren und hoher als der vereinbarte Zielwert. Bis zum Jahr
2019 muss keine Erweiterung im ambulanten Pflegebereich stattfinden, um den Bedarf
zu decken.

Im Bereich des Betreuten Wohnens ist die Versorgungsdichte in Niederzier mit 114
Wohnungen bzw. 16,5 Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren deutlich héher als der
kreisdurchschnittliche und der optimale Wert. Somit besteht auch in diesem Bereich in
den ndchsten drei Jahren kein Erweiterungsbedarf.

Neben dem Betreuten Wohnen existiert eine ambulant betreute Wohngemeinschaft
mit zwolf Platzen bzw. 1,7 Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Der Durchschnitt auf Kreis-
ebene liegt bei 0,5 Plitzen je 100 Altere ab 80 Jahren. In den nichsten drei Jahren ist
eine Erweiterung dieser Wohnform nicht notwendig, da die derzeitigen Kapazitaten den
erforderlichen Bedarf fiir das Jahr 2019 bereits tGbersteigen.

5.13 Versorgungslage in der Gemeinde N6rvenich

Ostlich von der Stadt Diiren befindet sich die Gemeinde Nérvenich. Sie umfasst 14 Ort-
steile und verfligt Gber mehrere Burgen.’ Von den 10.550 Einwohnern sind 4,6% im
Alter ab 80 Jahren.

Uber eine sehr hohe Versorgungsdichte von 222 Pflegeplitzen bzw. 45,4 Plitzen je 100
Altere ab 80 Jahren verfiigt die Gemeinde Nérvenich im Bereich der stationdren Pflege
(Tabelle 26). Dieser Wert liegt deutlich Gber dem Kreisdurchschnitt und dem vereinbar-
ten Zielwert. In den nachsten drei Jahren wird eine Erweiterung dieses Angebots daher
nicht empfohlen.

Im Bereich der Kurzzeitpflege liegt die Versorgungsdichte mit 1,4 Kurzzeitpflegeplatzen
je 100 Altere ab 80 Jahren geringfiigig Giber dem kreisdurchschnittlichen Wert von 1,2
Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Eine Fortschreibung auf Basis der Ver-
sorgungsdichte auf Kreisebene ergibt daher in den nachsten drei Jahren keinen Ausbau-
bedarf der Kurzzeitpflege. Wird der Zielwert einer guten Versorgung zugrunde gelegt,
dann betragt der Bedarf im Bereich Kurzzeitpflege acht Platze, d.h. einen Platz mehr als
derzeit vorhanden.

= Homepage der Gemeinde Norvenich; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 27.03.2017)
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Tagespflege gibt es in Norvenich noch nicht. Eine kreisdurchschnittliche Versorgung von
2,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren setzt voraus, dass bis zum Jahr 2019
elf Tagespflegeplatze vorhanden sein missen. Gemall dem Zielwert einer optimalen
Versorgung, steigt der Bedarf auf 17 Tagespflegeplatze.

Tabelle 26:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Norvenich Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 222 7 0 37 0 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 45,4 1,4 0,0 7,5 0,0 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 112 6 11 31 22 3
Differenz zu aktuell -110 -1 11 -6 22 3
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 105 8 17 37 28 3
Differenz zu aktuell -117 1 17 0 28 3

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Drei ambulante Pflegedienste mit 37 Mitarbeitern bzw. 7,5 Mitarbeitern je 100 Altere
ab 80 Jahren sind in N6rvenich ansadssig. Somit weist die Gemeinde eine hohere Versor-
gungsdichte auf als der Kreis. In den nachsten drei Jahren ist eine Erweiterung weder
auf Basis des Kreisdurchschnitts noch auf Basis des Zielwerts notwendig.

Die Wohnform des Betreuten Wohnens wird in Norvenich bisher nicht angeboten. 22
Wohnungen mit Service missen im Jahr 2019 vorhanden sein, wenn eine dem Kreis-
durchschnitt entsprechende Versorgung gewahrleistet werden soll. Soll der Zielwert zu-
grunde gelegt werden, so miissen 28 Betreute Wohnungen gebaut werden.

Ambulant betreute Wohngemeinschaften gibt es ebenfalls nicht. Wird die Versorgung
an den Kreisdurchschnitt von 0,5 Platzen in ambulant betreuten Wohngemeinschaften
je 100 Altere ab 80 Jahren angepasst, sollten in den nachsten drei Jahren drei Plitze in
ambulant betreuten Wohngemeinschaften bereitgestellt werden. Dies gilt auch, wenn
der Zielwert von 0,6 Platzen je 100 Altere ab 80 Jahren vorausgesetzt wird.

44



Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diren m

5.14 Versorgungslage in der Gemeinde Titz

Im Norden des Kreises liegt die Gemeinde Titz, die an die Kommunen Linnich, Jilich und
Niederzier grenzt. Insgesamt umfasst Titz 16 Ortsteile'® mit 8.277 Einwohnern, der An-
teil der Alteren ab 80 Jahren betrigt 5,5%.

134 stationdre Pflegeplatze bzw. 29,4 Platze in stationaren Pflegeeinrichtungen je 100
Altere ab 80 Jahren sind in der Gemeinde Titz vorhanden (Tabelle 27). Aufgrund dieser
hohen Versorgungsdichte, die sowohl Giber dem Kreisdurchschnitt als auch dem Zielwert
liegt, wird ein Ausbau dieses Angebots in den nachsten drei Jahren nicht empfohlen.

Das Kurzzeitpflegeangebot besteht aus zwei Kurzzeitpflegeplatzen bzw. 0,4 Kurzzeitpfle-
geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Mit diesem Versorgungswert liegt Titz unter der
kreisdurchschnittlichen Versorgungsdichte. Im Jahr 2019 betragt die erforderliche Kapa-
zitat im Bereich der Kurzzeitpflege sechs Platze, wenn der Kreisdurchschnitt zugrunde
gelegt wird und acht Platze, wenn die Planung stattdessen auf Basis des Zielwerts statt-
finden soll.

Tabelle 27:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Titz Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 134 2 18 0 0 0
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 29,4 0,4 3.9 0,0 0,0 0,0
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 104 6 10 28 20 2
Differenz zu aktuell -30 4 -8 28 20 2
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 98 8 15 35 26 3
Differenz zu aktuell -36 6 -3 35 26 3

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Im Bereich der Tagespflege gibt es seit September 2016 ein neues Angebot mit 18 Plat-
zen. Wird die Versorgung auf Basis des Kreisdurchschnitts fortgeschrieben, betragt der
erforderliche Bedarf zehn Tagespflegeplatze. Bei einer guten Versorgung von 3,0 Tages-
pflegepldtzen je 100 Altere ab 80 Jahren steigt der Bedarf auf 15 Tagespflegeplatze, dies
sind 3 Platze weniger als derzeit vorhanden.

Ambulante Pflegedienste sind nicht in Titz ansassig. Wird der kreisdurchschnittliche Ver-
sorgungswert zugrunde gelegt, werden im Bereich der ambulanten Pflege in den nachs-

6 Homepage der Gemeinde Titz; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 27.03.2017)
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ten drei Jahren 28 Mitarbeiter bendétigt. Wird stattdessen der Zielwert von 6,7 Mitarbei-
tern in ambulanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren vorausgesetzt, sind 35
Mitarbeiter notwendig.

Betreutes Wohnen gibt es ebenfalls noch nicht. Die kreisdurchschnittliche Versorgungs-
kennziffer betrigt 3,9 Betreute Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren. Soll eine solche
Versorgung auch in Titz gewahrleistet werden, sind bis zum Jahr 2019 insgesamt 20 Be-
treute Wohnungen erforderlich. Fiir eine optimale Versorgung von 5,0 Betreuten Woh-
nungen je 100 Altere ab 80 Jahren werden 26 Wohnungen mit Service benétigt.

Auch ambulant betreute Wohngemeinschaften gibt es nicht. Zwei Platze in ambulant
betreuten Wohngemeinschaften sollten in den nachsten drei Jahren zur Verfligung ste-
hen, wenn eine kreisdurchschnittliche Versorgung von 0,5 Plitzen je 100 Altere ab 80
Jahren erreicht werden soll. Ist eine gute Versorgung von 0,6 Platzen in ambulant be-
treuten Wohngemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren das Ziel, dann sollte eine am-
bulant betreute Wohngemeinschaft mit drei Platzen vorhanden sein.

5.15 Versorgungslage in der Gemeinde Vettweil}

Vettweil} liegt im Siidosten des Kreises Diren, umfasst elf Ortschaften und zahlt nach
eigenen Angaben zu den wachstumsstirksten Kommunen in der Region.'’ Hier leben
9.223 Einwohner, der Anteil von 4,2% im Alter ab 80 Jahren ist der niedrigste im gesam-
ten Kreis Duren.

Tabelle 28:

Vollstation. Kurzzeit- Tages- Ambulante | Betreutes Ambulant
Vettweil3 Pflege pflege pflege Pflegedienste| Wohnen | betreute WG
Bestand 2016 Platze Platze Platze Personal | Wohnungen Platze
Aktueller Stand 80 2 0 0 11 5
Je 100 Einw. ab 80 J.
Kreis Diiren 20,1 1,2 2,0 5,5 3,9 0,5
aktuell je 100 ab 80 J. 20,7 0,5 0,0 0,0 2,8 1,3
Bedarf 2019 bei Fortschreibung der derzeitigen Versorgungsdichte (Kreisdurchschnitt)
erforderliche Kapazitat 88 5 9 24 17 2
Differenz zu aktuell 8 3 9 24 6 -3
Bedarf 2019 - Zielwert 19,0 1,5 3,0 6,7 5,0 0,6
erforderliche Kapazitat 83 7 13 29 22 3
Differenz zu aktuell 3 5 13 29 11 -2

Quelle: Verwaltung des Kreises Dliren; Angebotsverzeichnis; Berechnung des ISG 2017

Mit 80 Platzen in stationaren Pflegeeinrichtungen bzw. 20,7 stationdren Pflegeplatzen
je 100 Altere ab 80 Jahren liegt die Gemeinde Vettweil etwa im Durchschnitt des Kreises

Homepage der Gemeinde Vettweil}; Homepage des Kreises Diiren (abgerufen am 27.03.2017)
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Diren (Tabelle 28). Eine Fortschreibung bis zum Jahr 2019 auf Basis des Kreisdurch-
schnitts ergibt einen Bedarf an 88 stationadren Pflegeplatzen. Da der Wert von 19,0 sta-
tiondren Pflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren als Zielwert einer guten Versorgung
vereinbart wurde, sind bereits 83 Platze in stationdren Pflegeeinrichtungen ausreichend,
dies sind drei Platze mehr als derzeit vorhanden.

Aus den zwei vorhandenen Kurzzeitpflegeplatzen resultiert eine Versorgungsdichte von
0,5 Kurzzeitpflegeplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren. Soll die Versorgung in VettweiR an
den Kreisdurchschnitt angepasst fortgeschrieben werden, betragt die erforderliche Ka-
pazitat finf Kurzzeitpflegeplatze. Eine gute Versorgung von 1,5 Kurzzeitpflegeplatzen je
100 Altere ab 80 Jahren setzt sieben Kurzzeitpflegeplitze voraus, also fiinf Plitze mehr
als derzeit vorhanden.

Tagespflegeeinrichtungen gibt es hier nicht. Neun Tagespflegeplatze werden in den
nachsten drei Jahren bendtigt, wenn die kreisdurchschnittliche Versorgung von 2,0 Ta-
gespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jahren erreicht werden soll. Um eine optimale Ver-
sorgung zu gewahrleisten, werden 13 Tagespflegeplatze bendtigt.

Die Gemeinde Vettweild verfligt liber keinen ambulanten Pflegedienst. Soll die kreis-
durchschnittliche Versorgung von 5,5 Mitarbeitern in ambulanten Pflegediensten je 100
Altere ab 80 Jahren gewiahrleistet werden, miissen in den nichsten drei Jahren 24 Mit-
arbeiter in ambulanten Pflegediensten tatig sein. Wird der Zielwert einer optimalen Ver-
sorgung zugrunde gelegt, dann miissen im Jahr 2019 insgesamt 29 Mitarbeiter in ambu-
lanten Pflegediensten beschaftigt werden.

EIf Wohnungen mit Service bzw. 2,8 Betreute Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren
konnen von der dlteren Bevolkerung genutzt werden. Somit liegt die Versorgungsdichte
unter dem Durchschnitt des Kreises Diiren. Fiir eine kreisdurchschnittliche Versorgung
werden in den nachsten drei Jahren 17 Tagespflegeplatze bendtigt. Mit 22 Tagespflege-
platzen wird der Zielwert von 5,0 Betreuten Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren er-
reicht. Dies sind elf Wohnungen mehr als derzeit vorhanden.

Eine ambulant betreute Wohngemeinschaft mit finf Pldatzen ist in Vettwei ansassig.
Daraus resultiert eine Versorgungdichte von 1,3 Platzen in ambulant betreuten Wohn-
gemeinschaften je 100 Altere ab 80 Jahren. Da diese Versorgungsdichte jene des Kreises
und den vereinbarten Zielwert deutlich Gberschreitet, ist eine Erweiterung dieses Ange-
bots in den nachsten drei Jahren rechnerisch nicht notwendig.
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6. Zusammenfassung und Schlussfolgerungen

6.1 Bilanz der Entwicklung bis zum Jahresende 2016

Das Spektrum der pflegerischen und pflegeerganzenden Versorgungsangebote, das der
Bevolkerung mit Hilfe- und Pflegebedarf im Kreis Diren zur Verfligung steht, ist im fol-
genden Uberblick noch einmal dargestellt.

Abbildung 2:

Kommunale Pflegeplanung im Kreis Diiren

Hilfeangebote fiir dltere Menschen

Information & Beratung

Woh
onnen 2 Pflegestiitzpunkte

25 Hiuser mit ambulant +1 weitere

573 betreuten betre_ute Wohn- Bera;tl.;lngs.

Wohnungen gemeinschaften stelle
mit 69 Pldtzen

Medizinische

Flankierende Hilfe Hilfe- und pflegebediirftige Versorgung
Begegnungs- e 6 Kliniken mit
angebote HITETE T 1.445 Betten

+ 1 psychiatrische
Klinik m. 488 Platzen

Ehrenamtliche
Hilfen

163 niedergel. Arzte,
55 Apotheken

47 Pflegedienste
mit 803 Mitarbeitern

18 Tagespflege- Stationare Pflege
Einrichtungen
mit 289 Platzen

Ambul. Palliativpflege

1 stationdres Hospiz
6 ambulante
Hospizdienste

‘ 36 Kurzzeitpflegen mit 170 Platzen ‘

‘ 44 Pflegeheime mit 2.932 Platzen |

Quelle: Verwaltung des Kreises Diiren; Angebotsverzeichnis

Im Hinblick auf die Weiterentwicklung der pflegerischen, pflegeergdanzenden und woh-
nungsbezogenen Versorgungslage im Kreis Diren wurden in der ersten Pflegeplanung
einzelne Empfehlungen formuliert, die im Laufe des Jahres 2016 zum Teil umgesetzt
wurden. Die im vorliegenden Bericht zum Jahresende 2016 gezogene Bilanz kommt im
Einzelnen zu folgendem Ergebnis:

e Die Versorgungsdichte im Bereich der ambulanten Pflege wurde zum Jahresende
2015 als unzureichend bewertet, da die Versorgung mit 5,5 Mitarbeitern in ambu-
lanten Pflegediensten je 100 Altere ab 80 Jahren unter dem Bundes- und Landes-
durchschnitt lag. Zwar ist die Mitarbeiterzahl in den ambulanten Pflegediensten im
Verlauf des Jahres 2016 leicht angestiegen, aufgrund der demografischen Entwick-
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lung wurde so jedoch nur die Versorgungsdichte konstant gehalten. Die Mitarbei-
terzahl in den ambulanten Pflegediensten sollte so erhéht werden, dass der Ziel-
wert von 6,7 Mitarbeitern je 100 Altere ab 80 Jahren erreicht wird. Um den Zielwert
im Jahr 2019 zu erreichen, muissen kreisweit weitere 301 Mitarbeiter in ambulanten
Pflegediensten tatig sein.

In der ersten Pflegesozialplanung wurde das Tagespflegeangebot im kreisweiten
Durchschnitt als ausreichend bewertet. Da Tagespflegeeinrichtungen fiir Altere
aber wohnortnah zur Verfiigung stehen sollten, wurde empfohlen, das Tagespfle-
geangebot in den Kommunen aufzubauen, die dieses Angebot noch nicht haben, so
dass eine Versorgungskennziffer von 3,0 Tagespflegeplitzen je 100 Altere ab 80 Jah-
ren erreicht wird. Zum Ende des Jahres 2016 gab es kreisweit 18 Tagespflegeplatze
mehr als im Vorjahr, eine weitere Kommune konnte mit diesem Angebot ausgestat-
tet werden. In sechs Kommunen des Kreises Diren sind weiterhin keine Tagespfle-
geeinrichtungen vorhanden. Daher wird empfohlen, das Tagespflegeangebot so
auszubauen, dass der vereinbarte Zielwert erreicht wird und in jeder Kommune
mindestens eine Tagespflegeeinrichtung zur Verfligung steht. Bis zum Jahr 2019
sollte das Angebot um 205 Plitze erweitert werden, um eine gute Versorgungs-
dichte in allen Stadten und Gemeinden zu erreichen.

Die Kurzzeitpflege wurde seit der letzten kommunalen Pflegeplanung um vier Platze
reduziert, die Versorgungskennziffer von 1,1 Kurzzeitpflegeplitzen je 100 Altere ab
80 Jahren danderte sich dadurch nicht. Zwar wurde die kreisweite Versorgungsdichte
als ausreichend bewertet. Ein Ausbau der eigenstandigen Kurzzeitpflege wird aber
dennoch empfohlen. Daraus resultiert der vereinbarte Zielwert von 1,5 Kurzzeitpfle-
geplatzen je 100 Altere ab 80 Jahren, der erreicht wird, wenn 77 weitere Kurzzeit-
pflegeplatze eingerichtet werden.

In der kommunalen Pflegeplanung des Jahres 2016 wurde das Angebot an stationa-
rer Pflege als ausreichend bewertet. Eine zukiinftige Erweiterung dieses Angebots
wurde nur zum Erhalt der Versorgungskennziffer bzw. zum Erhalt des Zielwerts ei-
ner optimalen Versorgung empfohlen. Durch den Grundsatz ,,ambulant vor statio-
nar“ bleibt diese Empfehlung auch fiir die vorliegende Fortschreibung erhalten. Um
den vereinbarten Zielwert von 19,0 stationiren Pflegeplitzen je 100 Altere ab 80
Jahren zu erhalten, fehlen bis zum Jahr 2019 noch 198 stationare Pflegeplatze. Mit
einer derzeitigen Planung von 629 stationaren Pflegeplatzen wird dieser Bedarf
aber schon weit liberschritten.

Eine Entlastung der stationdren Versorgung setzt unter anderem auch eine Verbes-
serung der Wohnangebote voraus. In der ersten Pflegeplanung wurde empfohlen,
das Angebot an Wohnungen mit Service zu erweitern, insbesondere in den Kommu-
nen, die noch liber kein solches Wohnangebot verfiigen. Seit dieser Empfehlung ist
dieses Angebot um 15 Wohneinheiten zuriickgegangen. Die Versorgungsdichte ist
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von 4,2 auf 3,9 Wohnungen je 100 Altere ab 80 Jahren gesunken. Die Empfehlung
des Ausbaus an Betreutem Wohnen bleibt also erhalten.

e Im Bereich der ambulant betreuten Wohngemeinschaften wurde in der letzten Pfle-
geplanung ein Ausbau empfohlen. Seitdem hat sich hier viel getan. Das Angebot ist
auf 69 Platze bzw. 0,5 Plitze je 100 Altere ab 80 Jahren gewachsen. Da zu dieser
Wohnform noch keine Vergleichsdaten vorliegen, wurde ein Zielwert von 0,6 Plat-
zen je 100 Altere ab 80 Jahren vereinbart. Ein weiterer Ausbau ist zu befiirworten,
zumal sich dieses Angebot an eine Zielgruppe wendet, die ohne ambulant betreute
Wohngemeinschaften wahrscheinlich auf vollstationare Pflege angewiesen ware.

e Die Wechselwirkung von stationdren Pflegeangeboten einerseits und vorstationa-
ren, d.h. ambulanten, teilstationaren und Wohnangeboten andererseits, ldsst sich
anhand von vier Kommunen exemplarisch aufzeigen: In Heimbach, Niederzier und
Norvenich liegt die Versorgungsdichte mit stationdren Pflegeplatzen weit liber dem
Kreisdurchschnitt. In allen drei Kommunen konnten sich dagegen kaum Wohnange-
bote entwickeln, und in zwei der drei Kommunen gibt es kein Tagespflegeangebot.
Das Gegenbeispiel einer ausgewogenen Versorgungsstruktur bietet die Stadt Mer-
zenich, deren stationare Versorgungsdichte unter dem Kreisdurchschnitt liegt, wah-
rend die Kapazitaten an Kurzzeitpflege, Tagespflege und Wohnangeboten zum Teil
deutlich Gber dem Kreisdurchschnitt liegen.

Somit kommt die Jahresbilanz im Vergleich zum Vorjahr zu einem ambivalenten Ergeb-
nis. Wahrend die demografische Entwicklung voranschritt und der Anteil der alteren Be-
volkerung ab 80 Jahren um 4% angestiegen ist, wurden die Kapazitaten der pflegeri-
schen, pflegeerganzenden und wohnungsbezogenen Versorgung in einigen Bereichen
so erweitert, dass die Versorgungsdichte zum Jahresende 2015 auch am Jahresende
2016 beibehalten wurde. Die Entwicklung im Bereich des Betreuten Wohnens ist be-
denklich, da die Versorgungsdichte gesunken statt gestiegen ist. Eine positive Entwick-
lung hingegen ist in den Bereichen der Tagespflege und der ambulant betreuten Wohn-
gemeinschaften zu verzeichnen. Dieser Ausbau sollte fortgefiihrt werden. Die gesun-
kene Versorgungskennziffer im Bereich der stationaren Pflege ist nicht bedenklich, wenn
die konkreten Planungen berticksichtigt werden und eine Substitution durch den Ausbau
vorstationdrer Angebote in Rechnung gestellt wird.

Soll eine optimale Versorgungsdichte erreicht werden, bedarf es besonders in den Be-
reichen des Betreuten Wohnens und der ambulanten Pflegedienste einer Erweiterung.
Auch Tagespflege und Kurzzeitpflege sollten weiter ausgebaut werden mit dem Ziel,
dass Tagespflegeplatze wohnortnah und Kurzzeitpflege auf mehr eigenstandigen Pl&t-
zen zur Verfligung stehen.
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6.2 Empfehlungen

Die im Pflegegutachten 2016 entwickelten Empfehlungen behalten grundsatzlich wei-
terhin ihre Giiltigkeit. Daher werden Sie im Folgenden (ibernommen und an den Stellen
modifiziert, an denen im Jahresverlauf eine neue Sachlage entstanden ist. Auf Basis der
vorliegenden Bestandsaufnahme und Analyse ist im weiteren Prozess der Pflegeplanung
zu beachten:

(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

(6)

(7)

Die Analyse der demografischen Entwicklung ergibt, dass trotz des bereits fortge-
schrittenen Stadiums des demografischen Wandels mit einer weiteren Zunahme
der alteren Bevolkerung im Kreis Diiren und damit auch der Menschen mit Hilfe-
und Pflegebedarf zu rechnen ist. Allein schon wegen dieser Entwicklung ist die
pflegerische und pflegeergdanzende Versorgung weiter auszubauen.

Dieser Ausbau sollte unter Berlicksichtigung des Grundsatzes ,ambulant vor stati-
onar” erfolgen, d.h. das breite Spektrum der ambulanten, teilstationaren, woh-
nungsbezogenen und niedrigschwelligen Hilfen sollte vorrangig ausgebaut wer-
den, um damit einen weiteren Ausbau vollstationarer Angebote méglichst vermei-
den oder reduzieren zu kdnnen.

Die Aufgabe des Kreises ist nicht, selbst Angebote zu entwickeln, sondern den An-
bietern Anregungen zur Angebotsentwicklung zu geben, Planungsgrundlagen zur
Verflgung zu stellen und ggf. die Ausrichtung der Angebotsentwicklung zu steu-
ern. Aus den vorliegenden Analysen ist flir Anbieter ersichtlich, welche Angebote
in welchen Kommunen weiterentwickelt werden sollten.

Angebote, die wohnortnah konzipiert sind, sollten in jeder Kommune vorhanden
sein. Bei der weiteren Angebotsplanung sollte die derzeitige Verteilung der Kapa-
zitaten auf die Stadte und Gemeinden berticksichtigt werden.

Angebote der Tagespflege sind zurzeit im kreisweiten Durchschnitt in ausreichen-
der Anzahl vorhanden, sollten jedoch wohnortnah zur Verfligung stehen und da-
her insbesondere in den sechs Stadten und Gemeinden ausgebaut werden, die
noch Uber kein Angebot dieser Art verfligen und in denen derzeit kein Tagespflege-
Angebot geplant ist.

Die Angebote der Kurzzeitpflege erscheinen insgesamt ausreichend, allerdings
sind nur 7% der Kapazitaten eigenstandige Kurzzeitpflegeplatze, die verlasslich
einplanbar sind. Eine rechnerische Unterdeckung (nicht mehr als 0,5 Platze je 100
Altere ab 80 J.) besteht unter Beriicksichtigung konkreter Planungen in vier Kom-
munen. Ein Ausbau der Kurzzeitpflege sollte moglichst in eigenstandiger Form er-
folgen.

Das Angebot an ambulanter Pflege erscheint im Landes- und Bundesvergleich un-
zureichend, insbesondere angesichts der landlich strukturierten Kreisregionen, in
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(8)

(9)

(10)

(11)

(12)

(13)

(14)

denen die ambulante Pflege mit langeren Fahrtzeiten verbunden ist. Dieses Ange-
bot sollte starker ausgebaut werden.

Ob die Angebote an haushaltsnahen Dienstleistungen wie Hilfen im Haushalt,
Mahlzeiten- und Fahrdienste ausreichend sind, ist wegen fehlender Vergleichszah-
len nicht zu beurteilen und sollte in Zukunft genauer gepriift werden.

Die Unterstitzung fir pflegende Angehorige, insbesondere fiir Angehorige von
Demenzkranken, erscheint (soweit unsere Recherche ergeben hat) noch ausbau-
fahig. Auch diese Form der Hilfe sollte wohnortnah, d.h. in allen Stadten und Ge-
meinden vorhanden sein, was derzeit noch nicht erreicht ist.

Das Angebot des betreuten Wohnens (soweit dies ermittelt werden konnte!®)
sollte im Kreis Diiren weiter ausgebaut werden. Insbesondere in den Kommunen,
in denen dieses Angebot noch nicht existiert und auch nicht geplant ist, aber auch
in den Stadten und Gemeinden mit geringer Angebotsdichte sollte diese Wohn-
form erweitert werden, um wohnortnahe Alternativen zu nicht altersgerechten
Wohnungen anbieten zu kénnen. Die Betreuungsangebote sollten ein gutes Ser-
vicespektrum umfassen, sie sollten transparent und individuell gestaltbar und zu-
gleich auch fir dltere Menschen mit geringem Einkommen erschwinglich sein.

Die Angebotsdichte mit ambulant betreuten Wohngemeinschaften im Kreis Diiren
liegt unter der von vergleichbaren Kreisen, diese Kapazitaten wurden aber im Jah-
resverlauf nahezu verdoppelt. Ein weiterer Ausbau dieser Wohnform ist sehr zu
beflrworten, zumal sie sich an eine Zielgruppe wendet, die ohne dieses Angebot
wahrscheinlich auf vollstationare Pflege angewiesen ware.

Die gesundheitliche Versorgung im Kreis Dliren erscheint vergleichsweise gut und
sollte aufrechterhalten werden. Insbesondere sollte sich die Versorgung mit Kran-
kenhausbetten, die etwas unter dem Landes- und Bundesdurchschnitt liegt, nicht
verschlechtern.

Der Kreis Diren verfligt tiber ein stationares Hospizangebot und mehrere Ange-
bote der ambulanten Hospizbetreuung. Diese Angebotslage ist besser als in man-
chen anderen Kreisen, allerdings riickt der Bedarf an Sterbebegleitung und Pallia-
tivversorgung zunehmend ins Blickfeld, so dass fortlaufend zu prifen ist, ob die
hier erreichten Versorgungsstandards auch in Zukunft ausreichend sind.

Die bestehenden Informations- und Beratungsstrukturen sollten sicherstellen,
dass die bestehenden Angebote entsprechend den Bedarfen im Einzelfall genutzt

18

Zum Bestand des betreuten Wohnens liegen keine Statistiken oder Listen vor, so dass diese Daten
durch Recherchen des ISG erhoben wurden. Eine Priifung auf Vollstandigkeit muss im weiteren
Verlauf der Pflegeplanung erfolgen.
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(15)

(16)

(17)

(18)

(19)

werden. Es wird empfohlen, in Kooperation mit den Stadten und Gemeinden orts-
nahe Beratungsangebote zu entwickeln.

Ein weiterer Ausbau der vollstationaren Pflege wird derzeit nicht empfohlen. Diese
Bewertung griindet auf drei Befunden: Erstens wird der in naher Zukunft beste-
hende Bedarf durch die derzeitigen konkreten Planungen abgedeckt. Zweitens hat
die I1SG-Befragung im Herbst 2015 eine durchschnittliche Auslastung stationarer
Einrichtungen von 95% ergeben, was noch keine Uberlastung anzeigt. Durch Pfle-
gebedirftige von aullerhalb des Kreises werden nicht mehr Pflegeplatze belegt als
umgekehrt von Pflegebediirftigen aus dem Kreis Dlren in Einrichtungen aulRerhalb
des Kreises. Drittens ist davon auszugehen, dass der weitere Ausbau vorstationa-
rer Angebote zuklinftig den Bereich der stationdren Pflege entlasten wird.

Damit der Kreis Dlren die Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgung dem
Grundsatz ,ambulant vor stationar” entsprechend steuern kann, wird empfohlen,
fir den Bereich der vollstationdren Pflege von der Option einer verbindlichen Pfle-
geplanung nach § 7 Abs. 6 Satz 1 APG NRW Gebrauch zu machen. Dagegen sollte
der Ausbau einer eigenstandigen Kurzzeitpflege weiter unterstitzt werden.

In den Bereichen der Tagespflege (mit dem Ziel eines wohnortnahen Angebots in
allen Kommunen) und Kurzzeitpflege (mit dem Ziel einer besseren Verfligbarkeit
eigenstandiger Platze) sollten hingegen Angebotserweiterungen angestrebt wer-
den, da diese Versorgungsformen die hausliche Pflege unterstitzen.

Die Bestandsaufnahme der pflegerischen und pflegeerganzenden Angebote sollte
fortlaufend aktualisiert und der Entwicklung der dlteren Bevélkerung und des Pfle-
gebedarfs gegeniibergestellt werden. Dabei sollte die Pflegeplanung nicht nur da-
rauf ausgerichtet sein, die derzeitige Versorgungsdichte auch bei sich verandern-
der Bevolkerungsstruktur konstant zu halten, sondern die zu Beginn des Planungs-
prozesses vereinbarten Zielwerte einer optimierten Versorgungsdichte sollten
fortgefihrt, kritisch diskutiert und ggf. an neue Erkenntnisse angepasst werden.

Die kommunale Pflegeplanung im Kreis Diiren sollte gem. § 7 Abs. 2 APG NRW in
einen fortlaufenden Austausch mit den angrenzenden Gebietskdrperschaften ein-
gebunden werden.
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