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PFLEGE ZU HAUSE:

VON DER ABKLARUNG
BIS ZUR AUSZAHLUNG







EINFUHRUNG

Laurent Prince
Direktor SPV

Claudia Kobel
Rechtsanwaltin SPV

spv.ch



EINFUHRUNG

Jahrlich leisten schweizweit:
» rund 600'000 betreuende Angehorige

» unbezahlte Arbeitim Wert von rund 3.71 Milliarden Franken

(vgl. https://www.bag.admin.ch/de/betreuende-und-pflegende-angehoerige)
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EINFUHRUNG

» 73% der Personen mit Riuckenmarkverletzungen werden bei der Pflege durch Angehorige unterstutzt

» Insgesamt haben pflegende Angehorige von Personen mit Ruckenmarkverletzungen eine tiefere Erwerbsquote (49%),
wobei 54% der Befragten ihr Pensum reduziert und 18% sogar ganz aufgehort haben zu arbeiten.

(vgl. SPG-Wirkungsmessung 2019 der Schweizer Paraplegiker-Forschung:
https://www.swisci.ch/de/swisci-de/studie/zusammenfassende-studienergebnisse/bericht-zur-wirkungsmessung-2019-

schweizer-paraplegiker-stiftung)
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EINFUHRUNG

» Die Unterstutzung von Menschen mit einer RUckenmarkverletzung durch Angehorige hat einen geschatzten
Marktwert von 62 732 Franken pro Jahr pro Person.

» Mehr als die Halfte dieser Kosten entfallt auf Haushaltsarbeiten (52%), gefolgt von Grundpflege (38%)
und medizinischer Pflege (10%).

» Ohne diese Unterstutzung mussten die Kosten von Krankenkassen (47%), den Pflegebedurftigen selbst (24%)
und den ubrigen Sozialversicherungen (29%) getragen werden.

(vgl. Nationale Strategie fur Querschnittlahmung 2025-2033:
https://www.paraplegikerzentren.ch/home/nationale-strategie-querschnittl%C3%A4hmung-2025-2033)
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PROGRAMM

» Begrlissung und Einfuhrung ins Thema durch Laurent Prince und Claudia Kobel

» Referate von Michael Butikofer und Yannick Gloor, Rechtsanwalte der Schweizer Paraplegiker-Vereinigung
» Podiumsdiskussion mit den Referenten

» Kaffeepause

» Referat von Christina Brechblihl, Leiterin des Teams Pflegeleistungen SAHB Hilfsmittelberatung,
und Manuela Friedli, Co-Geschaftsfuhrerin ParaHelp

» Referat von Romano Ricciardi, Geschaftsfuhrer/CEO solicare AG
» Podiumsdiskussion mit den Referent*innen

» Apéro
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RECHTSBERATUNG

1

MLaw Michael Biitikofer MLaw Yannick Gloor MLaw Marine Huegi MLaw Claudia Kobel
Bereichsleiter Rechtsberatung Rechtsanwalt Rechtsanwaltin Rechtsanwaltin

Rechtsanwalt und Notar Telefon +41323221233 Telefon +41323221233 Telefon +41323221233
Telefon +41 323221233 & yannick.gloor@spv.ch £ marine.huegi@spv.ch 8 claudia.kobel@spv.ch

& michael.buetikofer@spv.ch

Mehr erfahren

11

MLaw Virginie Miiller MLaw Mirjam Schneider MLaw Marina V'Kovski MLaw Lukas Zangger
Rechtsanwaltin Rechtsanwaltin Rechtsanwaltin Rechtsanwalt

Telefon +41323221233 Telefon +41323221233 Telefon +41323221233 Telefon +4132322 1233

82 virginie.mueller@spv.ch & mirjam.schneider@spv.ch & marina.vkovski@spv.ch 82 lukas.zangger@spv.ch

spv.ch



Schweizer Association Associazione  Swiss
Paraplegiker suisse des svizzera dei Paraplegics
Vereinigung paraplégiques paraplegici Association

LEISTUNGEN DER
OBLIGATORISCHEN
UNFALLVERSICHERUNG

Michael Biitikofer

Rechtsanwalt und Notar, Bereichsleiter Rechtsberatung




MOGLICHE LEISTUNGSERBRINGER

Obligatorische Unfallversicherungen (UVG)

Krankenkassen (KVG und VVG)

Invalidenversicherung (IVG)

Haftpflichtversicherungen (sog. Pflege- und Betreuungsschaden)
Erganzungsleistungen (ELG)

Sozialhilfe (gem. kantonalen Sozialhilfegesetzen)

v VvV VvV V9V V9V V9V vV

Beitrage von Gemeinden und Kantonen
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LEISTUNGSUBERSICHT

Heilbehandlung
Hilfsmittel

Taggeld

Invalidenrente
Integritatsentschadigung

Hilflosenentschadigung

v VvV VvV V9V V9V V9V Vv

Hinterlassenenrente
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PFLEGEBEITRAGE DER
UNFALLVERSICHERUNG

» Aktuelle Bestimmungen seit 1. Januar 2017 in Kraft
» Angehorigenpflege wird von der Ermessens- zur Pflichtleistung
» Unklare Bestimmungen losen zahlreiche Verfahren aus, in denen geklart werden muss:
» obdie neuen Bestimmungen auch fur Unfalle gelten, die sich vor dem 1. Januar 2017 ereignet haben
» inwelchem Umfang sich die Unfallversicherungen an den Pflegekosten beteiligen mussen
» welche Rolle die Hilflosenentschadigung spielt
4

wie und zu welchem Ansatz die Angehorigenpflege entschadigt wird

» Klarung durch Bundesgerichtsentscheide (so v.a. durch BGE 148 V 28 vom 27. Oktober 2021)
» Empfehlung der ad-hoc-Kommission Schaden UVG «Hilfe und Pflege zu Hause» vom 21. Juni 2022
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PFLEGEBEITRAGE DER
UNFALLVERSICHERUNG

Art. 18 Verordnung uber die Unfallversicherung

" Die versicherte Person hat Anspruch auf arztlich angeordnete medizinische Pflege zu Hause, sofern diese durch eine (...)
uber die Krankenversicherung zugelassene Person oder Organisation durchgeftuhrt wird.

2 Der Versicherer leistet einen Beitrag an:
a. arztlich angeordnete medizinische Pflege zu Hause durch eine nicht zugelassene Person, sofern diese Pflege

fachgerecht ausgefuhrt wird;
b. nichtmedizinische Hilfe zu Hause, soweit diese nicht durch die Hilflosenentschadigung (...) abgegolten ist.

1 spv.ch



PFLEGEBEITRAGE DER
UNFALLVERSICHERUNG

Medizinische Pflege

Medikamente verabreichen

Lagerung

Spulen, Reinigen und Versorgen von Wunden (inkl. Dekubitus-Pflege)

Besondere Pflege bei der Darm- und Blasenentleerung (Katheter legen/wechseln, Klopfen und Pressen der Blase)

Anlegen eines Kondoms mit Urinal

v VvV Vv VvV Vv Vv

Massnahmen zur Atemtherapie
(wie O2-Verabreichung, Inhalation, einfache Atemiibungen, Absaugen, Uberwachung der Beatmung)

Verbande anbringen
Mobilisierung zur Vermeidung von Dekubitus

Anziehen von Kompressionstrumpfen

v v v v

Schneiden der Nagel
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PFLEGEBEITRAGE DER
UNFALLVERSICHERUNG

Nicht medizinische Hilfe zuhause
Beine einbinden

Hilfe bei der Mund- und Korperpflege
Hilfe beim An- und Auskleiden

v v v v

Hilfe beim Essen und Trinken

Hilfe bei den alltaglichen Lebensverrichtungen
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VERGUTUNG DER PFLEGEKOSTEN

Medizinische Pflege
» zugelassene Person oder Organisation: CHF 120.00/Stunde
» nicht zugelassene Person (Angehorige): CHF 32.80/Stunde

Nicht medizinische Hilfe zuhause (Grundpflege)
» zugelassene Person oder Organisation: CHF 110.05/Stunde

» nicht zugelassene Person (Angehorige): CHF 32.80/Stunde (gemass aktueller Praxis der Suva)

spv.ch



HILFLOSENENTSCHADIGUNG

Art. 18 Verordnung uber die Unfallversicherung

1(...)

2 Der Versicherer leistet einen Beitrag an:

a. (...)

b. nichtmedizinische Hilfe zu Hause, soweit diese nicht durch die Hilflosenentschadigung (...) abgegolten ist.

» Detaillierte und zeitlich quantifizierte Abklarung des gesamten Pflegebedarfs
» Abklarung durch fachlich qualifizierte Person/Pflegefachperson

» Versicherte Person, Familienangehorige, aktuell pflegende Personen (evtl. Rechtsvertretung)

| s spv.ch



HILFLOSENENTSCHADIGUNG

Sofern die versicherte Person in der alltaglichen Lebensverrichtung
Fortbewegung im oder ausser Haus/Kontaktaufnahme hilflos ist, muss sie sich

» von einer Hilflosenentschadigung leichten Grades (CHF 812.00) CHF 446.60
» von einer Hilflosenentschadigung mittleren Grades (CHF 1°624.00) CHF 1°258.60
» von einer Hilflosenentschadigung schweren Grades (CHF 2°436.00) CHF 2‘070.60

an die Grundpflegekosten anrechnen lassen.

Vorausgesetzt zwischen den Grundpflegeverrichtungen und der Hilflosenentschadigung besteht Kongruenz

Was gilt, wenn die Hilflosenentschadigung wegen Wagnis gekiirzt wird?

| 19| spv.ch



WERDEN PFLEGEBEITRAGE ANGEPASST?

Pflegebeitrage sind sog. Dauerleistungen
Anpassung der Pflegebeitrage bei wesentlicher Veranderung der Verhaltnisse moglich

Revisionsgesuch

v v v v

Pensionierung?
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WAS GILT BEI EINEM HEIMAUFENTHALT

» Anspruch auf und Umfang der Anrechnung der Hilflosenentschadigung bleiben gleich

» Die Unfallversicherung kommt fur die Kosten auf, welche auf die medizinische Behandlungspflege und
die Grundpflege entfallen (Heimpflegetaxe)

» Keine Beteiligung an den Betreuungs- und Hotelleriekosten

N spv.ch



Schweizer Association Associazione  Swiss
Paraplegiker suisse des svizzera dei Paraplegics

Vereinigung paraplégiques paraplegici Association

Schweizer
Paraplegiker-Vereinigung

Karl-Neuhaus-Strasse 21
2502 Biel/Bienne

Telefon 032 322 12 33 n

irb@spv.ch @paraplegikervereinigung

www.spv.ch @rollstuhlsportschweiz
Rechtsberatung

Michael Butikofer | H E RZ LI C I E
Rechtsanwalt und Notar, Bereichsleiter Rechtsberatung




LEISTUNGEN DER
OBLIGATORISCHEN
KRANKENVERSICHERUNG

Yannick Gloor, Rechtsanwa (t




PFLEGELEISTUNGEN BEI KRANKHEIT

- @ Art. 25a* Pflegeleistungen bei Krankheit

1 Die obligatorische Krankenpflegeversicherung leistet einen Beitrag an die Pflegeleistungen, die aufgrund eines ausgewiesenen
Pflegebedarfs ambulant, auch in Tages- oder Nachtstrukturen, oder im Pflegeheim:

a. von einer Pflegefachperson erbracht werden;
b. in Organisationen, die Pflegefachpersonen beschéaftigen, erbracht werden; oder
C. auf Anordnung oder im Auftrag eines Arztes oder einer Arztin erbracht werden.®’

'bis Fiir die Verglitung der der Untersuchung oder Behandlung dienenden Mittel und Gegenstinde, die fiir Pflegeleistungen
verwendet werden, gilt Artikel 52.54

T spv.ch



LEISTUNGSBEREICH

Pflegeleistungen werden wie folgt unterteilt:

Abklarung Untersuchung Allgemeine Grundpflege
Beratung Behandlung

Koordination Pflegerische Massnahmen

z.B. z.B. z.B.

Katheter legen/wechseln * Ganz- und Teilwasche
Medikamente verabreichen Hilfe bei Ernahrung
Atemtherapie Urinflasche wechseln
Verbande anbringen Lagerung und Mobilisation

Erst- und Reassessment
Pflegeplanung
Bedarfsermittlung
Pflegeanleitung
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FESTLEGUNG DER PFLEGE UND
BEHANDLUNG

Arztliche Anordnung fiir B-Leistungen (Art. 8 KLV)

» B-Leistungen durfen nur auf arztliche Anordnung hin oder im arztlichen Auftrag aufgrund einer Bedarfsabklarung
erbracht werden.

» Arztliche Anordnung kann sich auch aus den Umstanden ergeben, namentlich aus der Patientenakte, soweit sich
dieser entnehmen lasst, ab welchem Zeitpunkt nach arztlicher Beurteilung der geltend gemachte Pflegebedarf
notwendig wurde (vgl. BGer 9C_9/2025 vom 23. Februar 2026 E. 4.1.1.).

» Arzt bestimmt Art der Massnahme (z.B. Atemtherapie) und deren Haufigkeit (z.B. 3x pro Tag)

Bedarfsermittlung fur A- und C-Leistungen (Art. 8b Abs. 1bis KLV)

» Eine Pflegefachperson bestimmt in Zusammenarbeit mit dem Patienten/der Patientin
die benaotigten A- und C-Leistungen

» Das Ergebnis wird dem Arzt zur Kenntnis gebracht.

TR spv.ch



NICHT GEDECKTE LEISTUNGEN

Nicht gedeckte Leistungen im Bereich des KVG

Komfortleistungen Therapiebesuche Mahlzeitenzubereitung
Prasenz/Uberwachung Teilnahme am Sozialleben Einkaufen
Allgemeine Unterstutzung Putzen & Waschen

*Ausnahme bei der Unterstutzung und Begleitung von psychisch kranken Personen
(Art. 7 Abs. 2 lit. b Ziff. 14 und lit. ¢ Ziff. 2 KLV)

Aber: Betroffene haben unter Umstanden Anspruch auf einen Assistenzbeitrag der IV

spv.ch



VERGUTUNG

Beitrage der OKP:

Ambulant (Art. 7a Abs. 1 KLV)

» Massnahmen der Abklarung, Beratung und Koordination = CHF 76.90/Std.
» Massnahmen der Untersuchung und Behandlung CHF 63.00/Std.
» Massnahmen der Grundpflege CHF 52.60/Std.

Stationar (Art. 7a Abs. 2 KLV)
Pro Tag zwischen CHF 9.60 (bei einem Pflegebedarf bis 20 Minuten)
und CHF 115.20 (bei einem Pflegebedarf von mehr als 220 Minuten).

spv.ch



BEITRAG DER VERSICHERTEN PERSON

Anteil der versicherten Person:

Hochstens 20 Prozent des hochsten vom Bundesrat festgesetzten Pflegebeitrages, d.h.

» Ambulante Pflege = max. CHF 15.35 pro Tag (= 20% von CHF 76.90)
» Stationare Pflege = max. CHF 23.00 pro Tag (= 20% von CHF 115.20)

Hinzu kommt die «ordentliche Kostenbeteiligung» = Selbstbehalt «<max. CHF 700.00) und
Franchise (CHF 300.00 - CHF 2°500.00 je nach Modell).

Sind die Kosten der Pflege mit dem Beitrag der OKP und der Beteiligung der versicherten Personen noch nicht vollstandig
gedeckt, Ubernimmt der Kanton und/oder die Gemeinden die Restfinanzierung.

TR spv.ch



PFLEGELEISTUNGEN VON
ANGEHORIGEN IM RAHMEN DER OKP

Seit einem Urteil des Eidgendssischen Versicherungsgerichts aus dem Jahr 2006 konnen Angehorige
von pflegebedurftigen Personen fur die von ihnen geleistete Grundpflege entschadigt werden, wenn sie von
einer Organisation der Krankenpflege und Hilfe zu Hause (Spitex) angestellt sind.

Voraussetzung hierfur ist keine hochstehende pflegerische Fachausbildung;
ein «gewisses Anlernen» genugt (BGE 145V 161 E. 5.1).
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ANRECHNUNG
HILFLOSENENTSCHADIGUNG

In BGer 9C_480/2022 hat das Bundesgericht seine bisherige Praxis aufgegeben und entschieden, dass eine Klrzung
von Pflegebeitragen der OKP wegen einer mit dem gleichzeitigen Bezug einer Hilflosenentschadigung der
Invalidenversicherung eintretenden (vermeintlichen) Uberentschadigung nicht zuléssig ist

(vgl. BGer 9C_480/2022 vom 29. August 2024).

- Keine Anrechnung der Hilflosenentschadigung an die Pflegeleistungen (im Vergleich zur Unfallversicherung)

HER spv.ch



WEITERE LEISTUNGSERBRINGER

Invalidenversicherung (Assistenzbeitrag):
Personen, denen eine Hilflosenentschadigung der Invalidenversicherung ausgerichtet wird, haben unter Umstanden

Anspruch auf einen Assistenzbeitrag.

Kantonale Leistungsangebote:
In verschiedenen Kantonen gibt es Bestrebungen, Systemlucken zu schliessen. Im Kanton Bern wurde bspw. am
1. Januar 2024 das Gesetz uber die Leistungen fur Menschen mit Behinderungen (BLG) eingefuhrt. Dadurch bestehen

im Kanton Bern bspw. neu folgende Moglichkeiten:

» Assistenzleistungen durch angestellte Angehorige

» Assistenzleistungen fur Menschen mit Behinderungen, die in einem Wohnheim wohnen

N spv.ch



Schweizer Association Associazione  Swiss
Paraplegiker suisse des svizzera dei Paraplegics

Vereinigung paraplégiques paraplegici Association

Schweizer
Paraplegiker-Vereinigung

Karl-Neuhaus-Strasse 21
2502 Biel/Bienne

Telefon 032 322 12 33 n

irb@spv.ch @paraplegikervereinigung

www.spv.ch @rollstuhlsportschweiz
Rechtsberatung

Yannick Gloor, Rechtsanwalt H E R ZLI CHE
DANK




PODIUMSDISKUSSION






PROGRAMM

» Begrlissung und Einfuhrung ins Thema durch Laurent Prince und Claudia Kobel

» Referate von Michael Butikofer und Yannick Gloor, Rechtsanwalte der Schweizer Paraplegiker-Vereinigung
» Podiumsdiskussion mit den Referenten

» Kaffeepause

» Referat von Christina Brechblihl, Leiterin des Teams Pflegeleistungen SAHB Hilfsmittelberatung,
und Manuela Friedli, Co-Geschaftsfuhrerin ParaHelp

» Referat von Romano Ricciardi, Geschaftsfuhrer/CEO solicare AG
» Podiumsdiskussion mit den Referent*innen

» Apéro
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Pflegebedarfsabklarungen

SAHB I{I‘ ParaHelp

Christina Brechbuhl
Manuela Friedli



Ablauf

* Was ist eine Pflegebedarfserhebung?

* Warum stehen SAHB und ParaHelp gemeinsam auf der Buhne?
* Wer sind wir?

* Wie lauft so eine Erhebung ab?

* Was passiert nach der Pflegebedarfserhebung?

* Fragen

EVNTEE I raraHelp
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Wovon sprechen wir?

* Die Unfallversicherung lasst den Pflegebedarf durch eine
unabhangige Organisation abklaren

* Pflegeleistungen Spitex, Pflegeheim, Angehorige

* Die Krankenversicherer lassen bei hohen Kosten die
Pflegeleistungen von einer externen Organisation einschatzen

* Der Abklarungsbericht bildet die Grundlage fur die
Kostenbeteiligung

EVNTEE I raraHelp
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Auftragserteilung

* Unfallversicherungen

T~

e Jurist:innen der SPV

e SAHB mit Einverstandnis der
Betroffenen

* Direkte Anmeldung

I{I‘ ParaHelp

* Unabhangig / Neutral

e Sicht Querschnitt

40




SAHB
Schweizerische Arbeitsgemeinschaft fur Hilfsmittelberatung

* Organisation mit 8 Standorten in der ganzen Schweiz

* Exma VISION: Ausstellung und Erprobung von Hilfsmitteln
* Bereitstellung von Hilfsmitteln uber IV-Depots

* Unabhangige, neutrale Beratungsstelle

EVNTEE I raraHelp
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Team SAHB
Christina Brechbuhl,Teamleitung

Dipl. Pflegefachfrau HF / Dipl. Expertin Intensivpflege NDS HF Dipl.

Marie Salamin

Dipl. Pflegefachfrau HF

EVNTEEE D paraHelp

Monika Carlen,stv. Teamleitung

Pflegefachfrau HF / Sozialversicherungsfachfrau mit eidg. FA

Marie Besson

Dipl. Pflegefachfrau HF

42



ParaHelp

- Wir begleiten Menschen mit

Querschnittlahmung, ein Leben
lang

- Mit pflegerischer Beratung und
Schulung im personlichen
Lebensumfeld

EVNTEEE D paraHelp
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Team ParaHelp

Christine André
Eva Siffert

Manuela Friedli
Aurelia Blunschi
Nora Purro

EVNTEEE I roratep



Ablauf Pflegebedarfserhebung

*Vorbereitung und Terminvereinbarung

* Besprechung vor Ort
* Gesprach
* Pflege-Beobachtung

* Nachbearbeitung

EVNTEEE I roratep
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Vorbereitung

* Einlesen
* Medizinische Berichte
* Spitex-Unterlagen: Pflegeplanung, Leistungsplanungsblatt, Rechnungen

* Entscheid, ob Zeitmessung notwendig

EVNTEEE I roratep
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Terminvereinbarung

* SAHB koordiniert den Termin mit
* Versicherter Person und deren Angehorigen
* ParaHelp
* Anwalt oder Beistand
* Spitex oder privaten Pflegepersonen

* Dauer von Gesprach ungefahr 1.5 - 2.5 Stunden

EVNTEEE I roratep

47



Besprechung vor Ort

* Ablauf der Besprechung erklaren
* Anwesende vorstellen

* Besprechung der Pflegeleistungen anhand eines Tagesablaufs
* Erfassen der Pflegehandlungen mit Zeitangaben
* Haufigkeiten
* Ausserordentliche Handlungen

EVNTEE I raraHelp
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Assessment - Instrument RAIHC

* Leistungskategorien Pflege / Betreuung z.B.:
* Hygiene und Komfort, Ernahrung, Ausscheidung, Mobilisation, Verbande

* Je Kategorie - Unterpunkte

10102 Ganzwasche in Bad, Dusche oder am Lavabo Zeit: 40

- Begleitung oder Transfer (Rollstuhl) der Klientin ins Badezimmer
- Klientin ausziehen

- Klientin in Badewanne/Dusche oder vor Lavabo hinsetzen

- Klientin waschen

- Rucktransfer aus Badewanne/Dusche

- Klientin abtrocknen

- Hautpflegelotion einreiben (falls notwendig)

- Klientin anziehen und kdmmen

- Transfer der Klientin aus Badezimmer

- Bad oder Dusche reinigen

EVNTEEE I roratep

Ergadnzung zu den interRAI-Handbiichern spitex.ch



https://www.spitex-instrumente.ch/fileadmin/user_upload/Dateien/Zusatzinstrumente/Handbuch_SDA_Entlassung_Leistungskatalog_dt_V1.3.pdf
https://www.spitex-instrumente.ch/fileadmin/user_upload/Dateien/Zusatzinstrumente/Handbuch_SDA_Entlassung_Leistungskatalog_dt_V1.3.pdf
https://www.spitex-instrumente.ch/fileadmin/user_upload/Dateien/Zusatzinstrumente/Handbuch_SDA_Entlassung_Leistungskatalog_dt_V1.3.pdf
https://www.spitex-instrumente.ch/fileadmin/user_upload/Dateien/Zusatzinstrumente/Handbuch_SDA_Entlassung_Leistungskatalog_dt_V1.3.pdf

Ist die korrekte Einteilung nach RAI HC wichtig?

Vergutung

RAIHC

A — Abklarung

Pflegebedarf bestimmen und evaluieren

B — Behandlung

Kleiner Verband

C - Grundpflege

Ganzwasche in Bad, Dusche oder am Lavabo

Prophylaxe

Massnahmen zur Dekubitusprophylaxe

EVNTEEE I roratep
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Was wird berechnet?

* Pflegerische Handlungen, welche von Drittpersonen fur die
betroffene Person erbracht werden

* Wartezeiten werden nicht berechnet
* Gesichtund Oberkorper selbstandig waschen
* Diese Zeit muss mit anderen, pflegerischen Tatigkeiten gefullt sein

EVNTEE I raraHelp
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Wie kommt man auf einen Zeitwert?

* Leistungskategorien enthalten Richtzeiten
* Richtzeiten dienen der Spitex zur Planung

10102 Ganzwasche in Bad, Dusche oder am Lavabo

Zeit: 40

* Pflegebedarfsernebung = erfassen effektiv benotigter Zeit

* Haufigkeit pro Tag / Woche / Monat / Jahr

EVNTEEE I roratep
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Erstellen des Berichts

e Situationsbeschrieb der versicherten Person

* Tabelle erstellen mit den Pflegehandlungen und den
entsprechenden Zeiten

* Offene Fragen an Versicherten und Rucksprache mit ParaHelp
* Bericht wird von der SAHB an die Unfallversicherung gesendet

EVNTEE I raraHelp
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Was passiert nachher?

* Verfugung prufen
* Abweichungen entdecken

* Einsprache sinnvoll?
* Literaturgestutzte fachliche Argumente
* Nachvollziehbare Beschreibung der Situation

EVNTEEE I roratep
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Welche Schwierigkeiten gibt es?

* Retrospektive Erhebung — Erinnerung

* Pflegerische und haushalterische Aufgaben zeitlich trennen
* Zeitgefuhl fur die Dauer einer Handlung

* Gute und schlechte Tage

* Komplizierte und sehr unterschiedliche Tagesablaufe — mal Spitex,
mal Angehorige, mal auswarts

EVNTEE I raraHelp
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Und was besonders eindrucklich ist

* Situationen zuhause:
* Engagement aller Beteiligten
* Was es alles braucht, damit eine Pflege zuhause uberhaupt moglich ist
* Man kann trotzdem Zufriedenheit spuren

* Bewusstsein, dass eine Pflegebedarfserhebung personlichste und
Intimste Bereiche offenlegt

EVNTEE I raraHelp
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WIR SIND EIN ERGANZENDES VERSORGUNGSELEMENT

fG"emf(]einniii(:jzigAe FacI:1I'!.-S.pitex Mitglied von Spitex Schweiz seit 2024” — ]
ir pflegende Angehorige SPITEX
Zugelassene
Erster anerkannter Lehrgang fiir pflegende Angehorige. W Bildungsinstitution
QualiMio EDUQUA
In 17 Kantonen Mit 330+ angestellten pflegenden Angehorigen,
zugelassen und tatig begleitet und unterstlitzt von 26 Pflegefachpersonen.

Eine Ambition mit
Nutzenversprechen

Fur Klienten und ihre Angehorigen, Akteure im
Gesundheitswesen sowie das System insgesamt.

28.05.2026 60
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DIE THEMEN UND THESEN VON HEUTE

Finanzierungs- Anstellungs- Forderung

ausweitung modell

Grundidee

Fach-Spitex

Kosten steigen, Anerkennung und e Es braucht einen

weil das Modell im fachliche sachlichen Diskurs
KVG funktioniert. Anstellung von Begleitung ist Fach-Spitex im Hinblick auf
pflegenden wichtiger als Organisationen EFAS ab 2032.
Angehorigen ist ein finanzielle fur pflegende
Systemansatz, kein Entschadigung. Angehorige sind
——— Geschaftsmodell. ————— effizient. ———
.4 .4
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DAS ANSTELLUNGSMODELL GANZHEITLICH VERSTEHEN

Finanzielle Anerkennung im Stundenlohn
Angehorige werden fur die Pflege eines
Familienmitglieds oder einer nahestehenden Person im
Anstellung Unterstiitzung Umfang der “versicherten Leistung” angestellt.

Verlassliche Unterstlitzung durch Fachpersonen
Zur Qualitatssicherung und Koordination mit anderen
Leistungserbringern finden mind. drei Evaluationen/
Interventionen pro Monat statt.

Bildung

I:I Adaquater Bildungslehrgang QualiMio

Die Wissensquelle in 100 Lektionen fur den Pflegealltag
von pflegenden Angehorigen. “Gleichwertig* zum Kurs
in Pflegehilfe.

28.05.2026 62
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DIE PFLEGE VON ANGEHORIGEN RICHTIG EINORDNEN

Massnahmen der Abklarung,
__________ Beratung und Koordination

(Art. 7 Abs. 2 lit. a KLV)

Bedarfsabklarung durch
fallfuhrende
Pflegefachpersonen HF/BSc

- ©)

Informelle Versicherte

Sind und bleiben alliSUe Pﬂe,_g? Pﬂegele'swn.gen
durch Angehorige v. Angehorigen/—.

Je nach beruflicher Qualifikation:
* Massnahmen der Untersuchung

und Behandlung
(Art. 7 Abs. 2 lit. b KLV)

* Massnahmen der Grundpflege
(Art. 7 Abs. 2 lit. ¢ KLV)

personliche/unentgeltliche
Aufgaben

Beispiele

*  Massnahmen der Behandlungspflege: Messung der Vitalwerte; Massnahmen zur Atemtherapie; Vorbereiten und Verabreichen von Medikamenten; Uberwachung von Infusionen, Transfusionen und Gerdten etc.

* Massnahmen der Grundpflege: Beine einbinden, Kompressionsstriimpfe anlegen; Betten, Lagern; Bewegungsiibungen, Mobilisieren; Dekubitusprophylaxe, Hilfe bei der Mund- und Korperpflege, beim An- und
Auskleiden, beim Essen und Trinken
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DIE KOSTEN STEIGEN, WEIL DAS MODELL FUNKTIONIERT

————| Spezialisierte Pflege .
‘ P & Beschliisse

Eidgenossisches Versicherungsgericht (2006)
6. IV-Revision (201 1)
Bundesgericht (2019)

___"‘ Pflege durch
angestellte
Angehorige Finanzierungsausweitung KVG
Massnahmen der Grundpflege von pflegenden
Angehorigen ohne pflegerische Berufsbildung
Informelle * Angestellt bei einer Spitex-Organisation
Hilfe und Pflege * Instruiert/iiberwacht von Pflegefachpersonen HF/BSc
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ES IST EIN SYSTEMANSATZ, KEIN GESCHAFTSMODELL

Gemeinniitzigkeit

Ertrag wird fur pflegende
Ressourcen Angehorige eingesetzt.
Knappe Ressourcen werden
kompetenzorientiert eingesetzt,
wodurch Angehorigenpflege

erganzenden Charakter hat. Ambition

Nutzen fiur Klienten/Angehorige,
Akteure im Gesundheitswesen
sowie das System.

Kompetenz

Pflegeleistung muss den
etablierten und uberprufbaren
Qualitatsstandards
entsprechen.

Kosteneinsparung
Fachlichkeit und Qualitat konnen
teurere Strukturen (pflegerische
und soziale) vermeiden.

solicare
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DIE FACHLICHE BEGLEITUNG IST WICHTIGER ALS DIE
FINANZIELLE ENTSCHADIGUNG

* Anstellung und Qualifikation
Arbeitsvertrag im Stundenlohn mit kostenlosem Pflegekurs

Kostengutsprache
Krankenversicherung verfugt versicherte Leistungen

Bedarfsabklarung
Durch diplomierte Pflegefachperson HF/BSc vor Ort

Anmeldung
Via Website, Telefon, E-Mail
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ALS FACH-SPITEX SIND WIR EFFIZIENT

Gemeinnutzige Fach-Spitex

* Stabile und langfristige
Pflegesituation

* Alter 18-74 Jahre

* Ca. | h Pflege pro Tag

* Lokale Sprachkenntnisse

* Pflege an Wohnort mit
Betriebsbewilligung

Anstellungskriterien Pflegeleistungen Zielgruppe Umfang und Zulassung

Ohne pflegerische
Berufsbildung:
Nur Grundpflege

Mit pflegerischer
Berufsbildung:

Zusatzlich Untersuchung und
Behandlung

Anerkannte Bildungsinstitution

Q Q
QualiMio QualiMio

|00 Lektionen a 45 Minuten

Personen ohne pflegerische

Berufsbildung, die ihre B
* Glltiger Arbeitsvertrag

* Deutschkenntnisse Bl -Niveau
* Personliche E-Mailadresse
* Digitales Gerat fur E-Learning

Angehorigen zuhause pflegen
und bei einer Spitex-
Organisation fur die Leistungen
der Grundpflege angestellt sind.

solicare
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ES BRAUCHT SACHLICHEN DISKURS IM HINBLICK AUF EFAS

Gemeinsames Nutzenverstindnis Bereitschaft fur Zusammenarbeit
Klienten/Angehorige Leistungserbringer
Akteure Patientenorganisation
System Kostentrager
O
Grundidee Rahmenbedingungen Vernetzung Chancen
Einvernehmliche Regeln Losungsansatze
Zulassung/Anforderung Tarifvertrag
Operationalisierung WZW Transparenz
Klarung anrechenbare Kosten Qualitat
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Schweizer Association Associazione Swiss
Paraplegiker suisse des svizzera dei Paraplegics

Vereinigung paraplégiques paraplegici Association

Schweizer
Paraplegiker-Vereinigung

Karl-Neuhaus-Strasse 21
2502 Biel/Bienne

Telefon 032 322 12 33 n

lex@spv.ch @paraplegikervereinigung

www.spv.ch @rollstuhlsportschweiz
Rechtsberatung

Michael Butikofer, Bereichsleiter, Rechtsanwalt und Notar
Claudia Kobel, Rechtsanwaltin
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