WIandkreis

Pflegebedarfsplan
Hochsauerlandkreis

Stand 03/ 2025

2023 - 2024



Impressum

Herausgeber Hochsauerlandkreis- Der Landrat
Fachdienst 52- Soziales
Am Rothaarsteig 1
59929 Brilon
www.hochsauerlandkreis.de

Redaktion Anna Weber

Stand 31.12.2023

© Hochsauerlandkreis, Marz 2025

Fur die Richtigkeit und Vollstandigkeit der Angaben sowie Druckfehler in diesem Bericht ibernimmt die Redaktion
keine Gewahr.

SG 52/3 WTG-Aufsicht / Sozialplanung ; SG 12/3 Statistikstelle des HSK


http://www.hochsauerlandkreis.de/

Inhaltsverzeichnis

1 Grundlagen der Pflegebedarfsplanung...........ooiiiiiii i 3
i CT=TSY = v [ o] o TSI €] U o | =T =] o 3
1.2 METNOAIK ... 3
1.3  Einbeziehung der Planungen angrenzender Gebietskdrperschaften ....................... 4

2 Demografische ENtWICKIUNG ... 6
2.1  Natirliche BevOIKerungShEWEGUNG .......ccvvviiiiiriiiiiiiiiiiieieieeeee ettt 6
2.2 Altersstruktur der BEVOIKEIUNG .........ouviuiiiii e e e e e e e e e e eaanees 9
2.3 Bevdlkerungsvorausberechnung HSK............oooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeee 11

2.3.1  Altersgruppe 60 biS UT70.......ooeiiiiiiii e e e e e e aaanes 13
2.3.2  Altersgruppe 70 DiS UBD........uuuuuiuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e 14
2.3.3  Altersgruppe 80 biS U0 ........oouiiiiiiie i e e e e e aaanes 15
2.3.4  ARErsgrupPe U0 ......c..couieiiirieiieeeie ettt ettt et 16
2.3.5 Entwicklung der Altersklassen mit hohem Anteil Pflegebedirftiger im HSK......17
P N | (=g 0[BT 1T o | S PP P PP PPPPPPPPPPP 18
2.5  AlterungSINAIKAOrEN.........uuuiii i e e e e e e e e e e e e eaanee 19

3 PflegebedUrftigkeit. ... 21
3.1  Entwicklung der PflegebedUrftigen ............oevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 22
3.2  Pflegebedurftigkeit nach Pflegegraden und Versorgungsart............ccccceeeeeeeeeeerennns 29

4  Pflegerische Versorgungslandschaft im HSK ... 30
4.1  Vollstationdre PflegeeinriChtuUNgen ..o 30
4.2 GASTEINMICHTUNGEN ...ttt 35

4.2.1  Vollstationdre Kurzzeitpflege ........ccoovveiiiiiii i 35
4.2.2 Tages- und Nachtpflege ... 37
4.2.3 HOSPIZE ...ttt e 42
4.3  Angebote der ambulanten BetreUUNG ............uuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeaneees 43
4.4  Servicewohnen und Wohngemeinschaften...............ccoviiiiiii i 45
O R S T oY ol .Y (o] T = o U 45
4.4.2  Wohngemeinschaften mit Betreuungsleistungen............coooeeeiiiiiiiieeeeeeeiiinnnnnn. 46
4.5  Komplementare HIlfeN ........ ... i 48

5 Personalsituation / Fachkraftemangel in der Pflege ... 52

LI = =T T a1 V=TT 53

TabellenNVerZeIChNIS ... . e e e e e e e e e eaeees 57

ADBDIldUNGSVEIZEICNNIS ..o 58

2

SG 52/3 WTG-Aufsicht / Sozialplanung ; SG 12/3 Statistikstelle des HSK




1 Grundlagen der Pflegebedarfsplanung

1.1 Gesetzliche Grundlagen

Gem. 8 7 Abs. 1 des Alten- und Pflegegesetzes Nordrhein-Westfalen (APG NRW) umfasst die
Planung der Kreise und kreisfreien Stadte, neben der Bestandsaufnahme der Angebote, die
Feststellung, ob qualitativ oder quantitativ ausreichend Angebote zur Verfigung stehen und
die Klarung der Frage, ob und gegebenenfalls welche MaRnahmen zur Herstellung, Sicherung
oder Weiterentwicklung von Angeboten erforderlich sind.

Sie umfasst insbesondere komplementare Hilfen, Wohn- und Pflegeformen sowie
zielgruppenspezifische Angebotsformen wie personliche Assistenz und die Weiterentwicklung
der ortlichen Infrastruktur. Die Planung hat Ubergreifende Aspekte der Teilhabe einer
altengerechten Quartiersentwicklung zur Sicherung eines wiurdevollen, inklusiven und
selbstbestimmten Lebens, blrgerschaftliches Engagement und das Gesundheitswesen
einzubeziehen.

Gem. 8 7 Abs. 6 APG NRW besteht die Moglichkeit, die Bedarfsplanung als verbindlich zu
erklaren. Dadurch wirde durch den Hochsauerlandkreis die Anzahl der benétigten voll- und
teilstationaren Platze je Kommune bzw. ggf. je Sozialraum verbindlich festgelegt. Als Folge
davon kdnnten Trager neuer Pflegeeinrichtungen eine Investitionskostenrefinanzierung tber
das Pflegewohngeld nur bei einer vorliegenden Bedarfsbestatigung des Kreises erhalten. Die
verbindliche Bedarfsplanung erméchtigt nicht dazu, den Bau und Betrieb von nicht
bedarfsgerechten Einrichtungen bei Erfillung der weiteren rechtlichen Voraussetzungen zu
untersagen. Folglich kann das Entstehen neuer vollstationarer Einrichtungen, auch bei
Versagung der Bedarfsbestatigung, nicht verhindert werden.

Daruber hinaus birgt eine verbindliche Planung Rechtsrisiken und stellt jdhrlich ein sehr
arbeits- und zeitintensives Instrument dar, dessen moglicher Nutzwert mit hoher
Wabhrscheinlichkeit nicht im Verhaltnis zum betriebenen Aufwand steht.

Der Hochsauerlandkreis hat daher mit Kreistagsbeschluss vom 28.10.2016 entschieden, von
der Moglichkeit der Verbindlichkeit der ortlichen Pflegebedarfsplanung zunéchst keinen
Gebrauch zu machen.

Auch ohne eine verbindliche Bedarfsplanung sind Neu- und Umbauten von teil- und
vollstationdren Pflegeeinrichtungen weiterhin nach den Regelungen des APG NRW sowie dem
Wohn- und Teilhabegesetz (WTG) mit der WTG-Behdrde und der Sozialplanung des
Hochsauerlandkreises abzustimmen. Dies erfolgt i. d. R. auch in der Kommunalen Konferenz
,Gesundheit, Alter und Pflege” (KGAP), die mindestens einmal jahrlich stattfindet.

Der vorliegende Bericht beinhaltet die Fortschreibung der bisherigen Pflegebedarfsplane seit
2016/2017 und bezieht sich zur Einordnung der Bedarfsentwicklungen direkt auf den letzten
Pflegebedarfsplans 2021/2022.

1.2 Methodik

Der vorliegende Pflegebedarfsplan konzentriert sich auf die erforderlichen Basisdaten zur
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demografischen Entwicklung und auf die Entwicklung der Pflegebedurftigkeit im Hinblick auf
die Jahre 2050/2070 (die Hochrechnungen des statistischen Landesamtes IT.NRW beziehen
sich auf Kreisebene auf das 2050, auf Landesebene auf 2070). Es erfolgt eine
Bestandsaufnahme aller stationaren und teilstationaren Einrichtungen im Hochsauerlandkreis,
sowie eine Bestands- und Bedarfsanalyse dieser Angebote mit entsprechenden
Handlungsempfehlungen.

Um die Darstellungen zu vervollstandigen, finden sich im Anhang Angebotsubersichten aller
zurzeit vorhandenen voll- und teilstationaren Einrichtungen sowie niedrigschwelligen
Betreuungs- und Unterstitzungsangebote und ambulanten Dienste im Hochsauerlandkreis.

Beginnend mit dem Jahr 2017 und seitdem jahrlich erfolgt durch die Sozialplanung des
Hochsauerlandkreises eine Auslastungsabfrage der vollstationédren Pflegeeinrichtungen, der
Tagespflegeeinrichtungen, der Wohngemeinschaften und der ambulanten Pflegedienste des
HSK zur Erhebung der aktuellen Struktur- und Belegungsdaten mit Stichtag 31.12. des
Vorjahres. Neben der Abfrage der Auslastung ist dabei auch der vorherige Wohnort vor Einzug
in das entsprechende Wohn- und Betreuungsangebot zur Nachvollziehbarkeit von
Wanderungsbewegungen zwischen den Kommunen beim Einzug in eine Pflegeeinrichtung
von Interesse. AuBerdem werden demografische Basisdaten wie Alter und Geschlecht sowie
der aktuelle Pflegegrad der Bewohner bzw. Nutzer erhoben.

Als Stichtag liegt diesem Bericht der 31.12.2023 zu Grunde. Die dazugehdrige Abfrage der
unterschiedlichen Leistungsanbieter wird innerhalb der einzelnen Kapitel als Referenzgrofle
fur die Situation im Kreisgebiet herangezogen.

1.3 Einbeziehung der Planungen angrenzender Gebietskdrperschaften

Die gesetzliche Vorgabe, bei der Planung die kreisangehodrigen Gemeinden in den
Planungsprozess einzubeziehen und die Planungen angrenzender Gebietskdrperschaften zu
berticksichtigen (8 7 Abs. 2 APG NRW) ist in der realen Umsetzung mit Schwierigkeiten
behaftet.

Diese Schwierigkeiten sind zum einen darin begrtindet, ob eine verbindliche Planung oder eine
Entscheidung dagegen getroffen wurde; somit die Beeinflussung oder Veranderungen
vorhandener Planungen Uberhaupt noch mdglich sind. Andererseits wird erfahrungsgeman die
Auswahl zugunsten einer Pflegeeinrichtung Uberwiegend durch die Angehérigen
Pflegebedurftiger nach dem Aspekt der Ortsnahe getroffen. Abwanderungen in die
angrenzenden Kreise erfolgen in der Regel nur aus Kapazitéatsgriinden, falls wohnortnah keine
freien Platze / Betreuungsangebote (mehr) vorhanden sind oder wenn ein spezielles Angebot,
z.B. fur Menschen mit Demenz, nicht ortsnah angeboten wird.

Eine explizite Beriicksichtigung der Planungen der angrenzenden Kreise im Pflegebedarfsplan
des HSK findet aus dem obigen Grinden jedoch nicht statt.

In der Praxis gibt es jedoch durchaus Abstimmungen und einen Austausch mit den
angrenzenden Gebietskorperschaften, beispielsweise in Arbeitskreisen oder durch die
Festlegung von einheitlichen Parametern fur die Erstellung des Pflegebedarfsplanes.
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AuRerdem erfolgen gegenseitige Abfragen, ob bestimmte Angebote vorhanden sind oder
nicht. Im Rahmen der interkommunalen Zusammenarbeit ist eine solche Vorgehensweise
selbstverstandlich.
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2 Demografische Entwicklung

Demografie beschreibt die Wissenschaft der Bevolkerungsentwicklung. Zusammensetzung
und Veranderungen werden vor allem an Hand von drei Prozessen beschrieben:
Geburtenverhalten, Migration und Alterung.

Obwohl bei demografischen Analysen die gesamte Bevdlkerung in den Blick genommen wird,
lassen sich auch Aussagen fir den Durchschnitt der Bevdlkerung treffen. Denn die
gebrauchlichen Werte wie Fruchtbarkeitsrate, Lebenserwartung oder Wanderungssalden,
zeigen die Entwicklungen der Gesamtbevolkerung und ermdéglichen daher Angaben tber den
Durchschnitt eben dieser Bevoélkerungsgruppe.

Besonders gelaufig ist im Zusammenhang mit der Bevolkerungsentwicklung der Begriff des
demografischen Wandels. Dieser beschreibt zwei Trends, die zwar grundsatzlich unabhéngig
voneinander sind, sich bei gleichzeitigem Auftreten aber stark gegenseitig beeinflussen. Auf
der einen Seite geht das Geburtenniveau zurtick, in vielen Industrielandern sogar unter das
Bestandserhaltungsniveau von 2,1 Kindern pro Frau. Auf der anderen Seite steigt die
Lebenserwartung betréchtlich an. Das Resultat aus diesen beiden Entwicklungen wird gemein
als Alterung der Gesellschaft beschrieben, da die Anzahl der alteren Menschen die der
jungeren immer starker Ubersteigt.!

2.1 Naturliche Bevélkerungsbewegung

Bei der Bevolkerungsentwicklung des Hochsauerlandkreises lasst sich positiv festhalten, dass
diese 2023 um 145 Personen angestiegen ist. Bei genauerer Betrachtung der Zahlen zeigt
sich jedoch, dass dies der hohen Zahl der Zuzige in den HSK geschuldet ist. Bis zum
31.12.2023 sind 12.729 Menschen zugezogen, wahrend 11.369 fortgezogen sind. Damit liegt
ein Plus von 1.423 Personen vor.

Blickt man nun auf die Geburten- und Sterberaten, zeigt sich, dass der Hochsauerlandkreis
trendgemal schrumpft. Auf 3.429 Sterbefalle im Jahr 2023 kommen lediglich 2.151 Geburten.
Damit gibt es ein Defizit von 1.278 zum Bestandhaltungsniveau.

Werden schlieRBlich der Zuzugsiberschuss und das Geburtendefizit einander
gegenlbergestellt, ergibt sich ein leichtes Bevoélkerungswachstum von 145 Personen fiir das
Jahr 2023 auf insgesamt 261.774 Personen.

1 https:/iwww.demogr.mpg.de/de/ueber_uns_6113/was_ist_demografie 6674/
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 1: Bevolkerungsentwicklung im Hochsauerlandreis
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Quelle: Eigene Darstellung; IT.NRW

Dieses Bild zeigt sich auch in den einzelnen Kommunen des HSK. In allen Ortschaften liegt
das Geburtenniveau unter der Sterberate, was zu einem Riuckgang der Bevolkerung flihrt. Es
fallt auf, dass in den groReren Kommunen das Geburtendefizit starker ausgepragt ist als in
den kleineren.

Abbildung 2: Geburten und Sterbefalle in den Gemeinden des HSK 2023
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Quelle: Eigene Darstellung; IT.NRW Bevolkerungsstand und —bewegung 2023

Beim Wanderungssaldo, also dem Vergleich von Zu- und Fortziigen, zeigt sich einzig in
Hallenberg ein Ergebnis gegen den allgemeinen Trend. Dort sind bis zum 31.12.2023 mehr
Menschen fort- als zugezogen, wenn gleich die Differenz mit minus zehn minimal ist. In allen
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anderen Kommunen des HSK Uberwiegen die Zuziige, wobei auch hier wieder die groReren
Kommunen dominieren. In den kleinen Stadten und Gemeinden fallt der Uberschuss durch
Zuzige geringer aus, besonders in Bestwig, Olsberg und Medebach, wo die positiven
Differenzen mit 16, 23 und 40 Personen ebenfalls vernachlassigbar scheinen.

Abbildung 3: Zu- und Fortziige in den Gemeinden des HSK 2023
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Quelle: Eigene Darstellung; IT.NRW Bevolkerungsstand und —bewegung 2023

Diese Entwicklung bedeutet keine Trendwende in der Bevolkerungsentwicklung im
Hochsauerlandkreis, dazu bedirfte es Gber mehrere Jahre eines positiven Geburtendefizits.
Vielmehr zeigt sich in dieser Entwicklung aller Wahrscheinlichkeit nach der Einfluss der
aktuellen politischen Weltlage. Aufgrund des Krieges in der Ukraine kam es zu grof3en
Flichtlingsbewegungen, wodurch es auch nach Deutschland einen enormen Zuzug gab und
damit in die Kommunen des Hochsauerlandkreises. Es wird sich erst nach Beendigung des
Konflikts zeigen, wie viele der heutigen Fliichtlinge dauerhaft in Deutschland und damit im
Hochsauerlandkreis bleiben werden.

Beim Vergleich der Bevolkerungsentwicklung Uber die vergangenen Jahrzehnte wird der
kontinuierliche Riickgang deutlich. So lebten 1975 270.869 Menschen im Kreisgebiet. Bis
1997 kam es zu einer bestandig sinkenden Anzahl, welche 1985 zum ersten Mal mit 260.684
einen Tiefstand erreichte. Damit lebten innerhalb von 10 Jahren tber 10.000 Menschen
weniger im Hochsauerlandkreis. In den nachsten Jahren kam es wieder zu einem Anstieg der
Bevdlkerung, welche 1997 mit 284.364 ihren Hochststand erreichte.

Seit diesem Jahr sinkt die Bevolkerungszahl allerdings wieder bestandig und ist 2010 mit
267.601 unter dem Ausgangswert von 1975 gefallen, auch wenn noch nicht der Tiefstand von
1985 erreicht wurde. Diese Marke wurde 2019 unterschritten mit einer Einwohneranzahl von
258.615 Menschen.
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Im aktuellen Berichtsjahr zeigt sich ein leichter Anstieg auf 261.774 Menschen, die im Jahr
2023 in den Stadten und Gemeinden des Hochsauerlandkreises lebten.

Wie aufgezeigt, lasst sich hier jedoch keine Trendwende vermuten, sondern ist dies darin
begriindet, dass der Anstieg aufgrund der Zuziige auf die politische Lage in Europa und der
Welt zurlickzufihren ist.

Tabelle 1: Bevdlkerungsentwicklung im HSK in den Jahren 1975-2023

gesamte Bevolkerung im HSK

Jahr insgesamt davon weiblich: davon mannlich:
1975 270.869

1980 267.976 138.749 129.227
1985 260.684 135.087 125.597
1990 268.627 137.227 131.400
1995 283.857 143.907 139.950
1997 284.364 144.208 140.156
2000 281.830 143.046 138.784
2005 277.219 140.603 136.616
2010 267.601 135.360 132.241
2015 263.762 131.998 131.764
2017 261.591 131.172 130.419
2019 259.777 130.058 129.719
2021 258.615 129.438 129.177
2023 261.774 130.927 130.847

Quelle: IT.NRW, eigene Darstellung

Aufféllig ist bei den Bevolkerungszahlen, dass die Anzahl der Manner relativ konstant bleibt.
Bewegung ist hingegen bei der weiblichen Bevélkerung des Hochsauerlandkreises zu
beobachten. Im Verlauf der Jahrzehnte leben immer weniger Frauen im Kreis. 1997 lebten
144.208 Frauen in den Kommunen des Kreises, dies stellt den Hochstwert dar. AnschlieRend
sank ihre Anzahl bis auf 129.438 im Jahr 2021. Damit ist die Anzahl der Frauen um 14.770
Menschen bzw. 10% innerhalb von 24 Jahren gesunken.

Der leichte Anstieg 2023 auf 130.927 Frauen kann zum jetzigen Zeitpunkt ebenfalls nicht als
neue Richtung bewertet werden, sondern als Resultat der aktuellen Weltlage. Gerade Frauen
und Kinder sind wahrend des Krieges in der Ukraine geflohen, womit der leichte Anstieg der
Zahlen, ebenso wie bei der Bevolkerungsentwicklung allgemein zu erklaren ist.

Erst wenn dieser Anstieg Uber die kommenden Jahre kontinuierlich beobachtbar ist, kann von
einer nachhaltigen Entwicklung gesprochen werden.

2.2 Altersstruktur der Bevdlkerung

Von den 261.774 Menschen, die 2023 im Hochsauerlandkreis lebten, waren 200.927
Menschen 64 Jahre und jinger. Im Alter von 65-79 Jahren waren 41.382 Personen und
19.465 waren 80 Jahre und alter.

Damit sind 23,24% der Einwohner/innen 65 Jahre und alter.
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Diese prozentuale Verteilung der Altersgruppen spiegelt sich in den einzelnen Kommunen im
Kreisgebiet wieder.

Abbildung 4: Bevdlkerungsstand im HSK zum 31.12.2023
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Quelle: IT.NRW, eigene Berechnung

Der Anteil der Menschen, die unter 65 Jahren sind, liegen im Schnitt bei 77%. Der hochste
Anteil an dieser Altersgruppe findet sich in Eslohe, wo er 78,72% betragt. In Brilon ist der Anteil
mit 76,10% am Kleinsten.

Die Gruppe der 65—-79-jahrigen liegt im Schnitt bei 16%, wobei hier Marsberg den groRten
Anteil mit 17,35% hat. In Eslohe liegt der Anteil bei 14% und ist damit am niedrigsten.

Die Menschen, die 80 Jahre und é&lter sind, stellen im Schnitt einen Anteil von 7% an der
Gesamtbevolkerung im Hochsauerlandkreis. Hier hat Meschede mit 7,91% den gro3ten Anteil
an Menschen dieser Altersgruppe, Hallenberg weist den geringsten Wert mit 6,51% auf.

Tabelle 2: Bevélkerungsstand in den Stadten und Gemeinden des HSK zum 31.12.2023
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Stadt/ Bevolkerung | unter 65 bis 80 und
Gemeinde gesamt 65 in % | unter 80 in % alter in
Jahre absolut | %
absolut absolut
Arnsberg 74.206 | 56.768 | 76,50 11.855 15,98 5.583 | 7,52
Bestwig 10.677 8.315 | 77,88 1.596 14,95 766 | 7,17
Brilon 25.624 | 19.501 | 76,10 4.221 16,47 1.902 | 7,42
Eslohe 8.953 7.048 | 78,72 1.253 14,00 652 | 7,28
Hallenberg 4.488 3.433 | 76,49 763 17,00 292 | 6,51
Marsberg 19.704 | 14.777 | 74,99 3.419 17,35 1.508 | 7,65
Medebach 8.108 6.276 | 77,41 1.288 15,89 5441 6,71
Meschede 29.988 | 22.926 | 76,45 4.689 15,64 2.373 | 7,91
Olsberg 14.481 | 11.209 | 77,40 2.293 15,83 1.033 | 7,13
Schmallenberg 24.970 | 19.334 | 77,43 3.805 15,24 1.831 | 7,33
Sundern 27.783 | 21.584 | 77,69 4.183 15,06 2.016 | 7,26
Winterberg 12.792 9.756 | 76,27 2.071 16,19 965 | 7,54
10



Quelle: IT.NRW, eigene Berechnung

Bei der Betrachtung der Entwicklung der Anzahl von Menschen Uber 80 Jahren fallt auf, dass
diese Uber die letzten zehn Jahre stetig zugenommen hat. Lediglich in 2023 ist ihre Anzahl
leicht gesunken.

Eine maogliche Erklarung fir diesen leichten Riickgang kdnnte in der Corona-Pandemie liegen,
da die alteren und vorerkrankten Menschen besonders betroffen waren und damit auch ein

hoheres Mortalitatsrisiko hatten.

Tabelle 3: Bevdlkerungsentwicklung im HSK in den Jahren 2011 - 2023

Jahr Bevoélkerung Bevoélkerung Uber 65- unter Bevolkerung tber 80
insgesamt 80 Jahren Jahren
2011 261.599 40.400 15.283
2013 261.999 40.249 15.498
2015 263.762 39.985 16.474
2017 261.591 39.530 17.509
2019 259.777 38.999 18.957
2021 258.615 39.294 20.015
2023 261.774 41.382 19.465
Quelle: IT.NRW

Eine Wende, dass die Anzahl der Menschen, die 80 Jahre und &lter sind, wieder abnimmt,
lasst sich anhand dieser einen Abweichung nicht ableiten. Daftir misste ein stetiger Riickgang
Uber die nachsten Jahre beobachtet werden.

Wie im folgenden Kapitel gezeigt wird, gehen die aktuellen Prognosen fur die
Bevolkerungsentwicklung jedoch nicht davon aus.

2.3 Bevolkerungsvorausberechnung HSK

Als Basis der vorliegenden Bevolkerungsvorausberechnung des statistischen Bundesamtes
ist seitens IT.NRW der Bevolkerungsstand zum 01.01.2021 verwendet worden. Wie bei den
bisherigen Vorausberechnungen wurde die Methode der Komponentenfortschreibung
angewandt. Sie sieht eine jahrgangsweise Fortschreibung der Ausgangsbevdlkerung nach
Alter und Geschlecht vor, indem Gestorbene und Fortgezogene abgezogen sowie Geburten
und Zugezogene hinzugezahlt werden. Die Lebendgeborenen eines Jahres bilden jeweils die
neue Kohorte der unter Einjahrigen des darauffolgenden Jahres. Die zugrundeliegenden
Annahmen wurden mit der Landesregierung Nordrhein-Westfalen abgestimmt und festgelegt.

Die aktuellen Prognosen gehen bei den Bevolkerungsvorausberechnungen fiir die Jahre 2030
bis 2050 von einer weiteren Abnahme der Gesamtbevoélkerung im Hochsauerlandkreis aus.
Demnach wird die Einwohnerzahl im Jahr 2050 voraussichtlich bei 229.459 liegen, was einem
Rickgang von 12% entspricht.

Der Anteil der Frauen geht um weitere 12,82% zuriick, wahrend der Anteil der Manner bis
2050 sogar um 15,38% sinken wird.
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Tabelle 4: Bevdlkerungsentwicklung im HSK in 2030, 2040 und 2050

01.01.2030 01.01.2040 01.01.2050
Insgesamt 250.738 240.858 229.459
mannlich 125.173 119.735 113.407
weiblich 125.565 121.123 116.052

Quelle: IT.NRW

Diese Entwicklung des Bevolkerungsriickgangs greift ebenfalls wieder in allen Kommunen im
Kreisgebiet (Abb. 5).

Die starksten Riuckgénge bei der Einwohneranzahl werden fur die Gemeinde Bestwig und fur
die Stadt Schmallenberg berechnet. In Bestwig sinkt die Bevdlkerung bis 2050 auf 8.222
Personen, was einem Ruckgang von 25% gegentber 2023 entspricht. Schmallenberg wird
2050 voraussichtlich eine Einwohnerzahl von 22.590 ausweisen, was einem Absinken von
19% im Vergleich zu 2023 entspricht.

Die Stadte Hallenberg und Medebach hingegen haben nur einen sehr geringen
Bevolkerungsriickgang zu verzeichnen. So werden in Medebach 2050 geschatzt 7.778
Menschen leben, was lediglich einen Ruckgang von knapp 3% gegenuber 2023 bedeutet. In
Hallenberg wird die Einwohnerzahl fir 2050 auf 4.329 geschatzt, was einem Rickgang von
knapp 4% zu 2023 entspricht.

Abbildung 5: Bevdlkerungsvorausberechnung je Kommune im HSK
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Quelle: IT.NRW, eigene Darstellung

Neben der Abnahme der Gesamtbevolkerung wird der Anteil der &lteren Menschen im
Kreisgebiet zunehmen. Im Jahr 2050 werden 21.407 Menschen im Hochsauerlandkreis leben,
die 80 Jahre und alter sind. Dies macht einen Anteil von 9% aus, 2% mehr als heute..

Auch diese Entwicklung findet sich, in unterschiedlicher Auspragung, in allen Kommunen des
Hochsauerlandkreises wieder. In Arnsberg wird die Anzahl der tGiber 80-jahrigen im Jahr 2050
auf 8.836 geschatzt, dies entspricht einem Anstieg von 35% zur aktuellen Anzahl von 5.696.
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Ebenso wird in Schmallenberg der Anteil der Menschen, die 80 Jahre und alter sind, deutlich
ansteigen: von 1.858 Personen im Jahr 2023 auf 2.976 Menschen im Jahr 2050, ein Anstieg
um 37,57%.

Abbildung 6: Bevdlkerungsentwicklung der 80-jahrigen und Alteren im HSK

Bevolkerung 80 Jahre und alter im HSK
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Quelle: IT.NRW, eigene Darstellung

Auf Grund dieser Entwicklungen sind in den kommenden Jahren viele Bewegungen in den
einzelnen Altersgruppen zu verzeichnen. Diese werden im Folgendem genauer betrachtet, um
auch einen ersten Eindruck zu gewinnen, welche potenziellen Bedarfe an Pflege es
voraussichtlich in den nachsten Jahren geben wird, da die Wahrscheinlichkeit, dass
Unterstltzung bendtigt wird, mit steigendem Lebensalter zunimmt.

2.3.1 Altersgruppe 60 bis U70

Die Gruppe der Menschen von 60 bis 69 Jahren erreicht in den n&chsten finf Jahren ihren
Hochststand. Im Jahr 2023 leben 38.221 Menschen dieser Altersgruppe im
Hochsauerlandkreis. Bis 2030 wird ihre Anzahl voraussichtlich noch auf 42.886 ansteigen.
AnschlieRend beginnt eine langsame Abnahme. 2050 werden noch knapp 30.106 Menschen
dieser Altersgruppe im Kreisgebiet leben.

Interessant ist, dass die Anzahl von Mannern und Frauen annahrend identisch ist. Es wird
lediglich in den 2040er Jahren ein leichter Uberschuss an Frauen prognostiziert. So wird fir

das Jahr 2042 von 14.620 Frauen zu 14.039 Méannern in dieser Altersgruppe ausgegangen,
was einer Differenz von 3,97% entspricht.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 7: Entwicklung Bevdélkerung von 60 bis U70-Jéahrige im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

2.3.2 Altersgruppe 70 bis U80

Die Altersgruppe der 70 bis 79-Jahrigen befindet sich 2023 noch in einer langsamen
Wachstumsphase. Etwa 23.231 Einwohner gehotren dieser Altersgruppe an. In den
kommenden Jahren wird ein Wachstum prognostiziert, dessen Hohepunkt voraussichtlich im
Jahre 2040 bei 36.923 Menschen liegen wird. Anschliel3end tritt auch bei dieser Gruppe wieder
eine Abnahme ein, so das 2050 etwa 26.173 Menschen im Hochsauerlandkreis leben werden,
die zwischen 70 und 79 Jahren sind. Dennoch liegt ihre Anzahl damit héher als 2023.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 8: Entwicklung Bevdélkerung von 70 bis U80-Jéhrige im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Bei den 70-79-Jahrigen ist das Geschlechterverhéltnis schon deutlich differenzierter. Der
Uberschuss an Frauen ist iiber die Jahre konstant. So stehen im Jahr 2023 12.254 Frauen
10.977 Mannern gegeniiber. Damit liegt der Anteil von Frauen in dieser Altersgruppe um
11,69% hoher.

Auch im Jahr 2050 wird die Anzahl der Frauen mit 13.670 die der Manner um 1.176 Personen
Ubersteigen.

Tabelle 5: Verhéaltnis Manner und Frauen 2023 — 2050 im HSK

2023 2030 2040 2050
Manner 10.977 14.041 17.843 12.503
Frauen 12.254 15.529 19.080 13.670

Quelle: IT.NRW

2.3.3 Altersgruppe 80 bis U90

Die 80-89-jahrigen Einwohner des Hochsauerlandkreises belaufen sich derzeit auf die Zahl
17.023. Interessant ist, dass die Vorausberechnungen davon ausgehen, dass es zunachst zu
einem geringen Rickgang kommt und erst ab dem Jahr 2034 mit einem deutlichen Anstieg zu
rechnen ist. Dieser vollzieht sich dann kontinuierlich und erreicht seinen voraussichtlichen
Hochststand 2050. Dann werden voraussichtlich 25.705 Menschen im Kreisgebiet leben, die
zwischen 80 und 89 Jahre alt sind.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 9: Entwicklung Bevélkerung von 80 bis U90-Jéahrige im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Auch diese Altersgruppe wird von Frauen dominiert. So liegt ihr Anteil 2023 um knapp 35%
tber den der Manner.

Aber auch wenn die Manner die Frauen zahlenmafig nicht einholen werden, so steigt ihr Antell
doch wesentlich starker. Von 2023 bis 2050 legen sie um 70% zu, wahrend die Frauen ihren
Anteil lediglich um 38% in diesem Zeitraum steigern kénnen. Damit holen die Manner, was
Langlebigkeit betrifft, langsam zu den Frauen auf.

Tabelle 6: Verhaltnis Manner und Frauen 2023 — 2050 in der Altersgruppe 80 bis U90 im HSK

2023 2030 2040 2050
Manner 6.724 6.026 8.561 11.446
Frauen 10.299 8.305 11.208 14.259

Quelle: IT.NRW

2.3.4 Altersgruppe U90

Prozentual zeigt die Altersgruppe der Uber 90-Jahrigen den gréf3ten Zuwachs. 2023 leben
knapp 2.886 Menschen im Hochsauerlandkreis, die 90 Jahre und alter sind.

Die 2030er Jahre sind fur diese Altersgruppe wechselhaft. Folgt zunéachst ein Anstieg auf 4.524
Menschen im Jahr 2032, sinkt die Anzahl der Uber 90-jahrigen zum Ende der 2030er Jahre
leicht ab, bleibt mit 3.385 aber immer noch hdher als der aktuelle Stand.

Ab den 2040er Jahren nimmt diese Altersgruppe im Hochsauerlandkreis bestandig zu und wird
2050 auf 5.702 Personen geschétzt.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 10: Entwicklung Bevélkerung von 90 Jahren und alter im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Bei den uber 90-Jahrigen sind die Frauen am stérksten vertreten. So waren 2023 fast 150%
mehr Frauen als Manner 90 Jahre und alter. Dieser Unterschied nimmt bis 2050 leicht ab,
bleibt aber weiterhin deutlich. 2050 wird geschéatzt, dass 2.098 Manner im Hochsauerlandkreis
leben, die mindestens das neunzigste Lebensjahr vollendet haben und 3.604 Frauen, die auf
diese Lebensspanne zuriickschauen kénnen. Damit liegt der Anteil der Frauen immer noch
72% Uber dem der Manner.

Tabelle 7: Verhaltnis Manner und Frauen 2023 — 2050 in der Altersgruppe U90 im HSK
2023 2030 2040 2050
Manner 826 1.251 1.284 2.098

Frauen 2.060 2.809 2.356 3.604
Quelle: IT.NRW

Es zeigt sich, dass das Alter in der Tat weiblich ist und auch bis 2050 weiblich bleiben wird.

2.3.5 Entwicklung der Altersklassen mit hohem Anteil Pflegebedirftiger im
HSK

Der Fokus auf die Entwicklung der beschriebenen Altersgruppen gibt einen ersten Hinweis auf
den zukinftigen Bedarf an Pflege. Mit zunehmenden Alter steigt die Wahrscheinlichkeit,
pflegebedurftig zu werden, woraus folgt, dass die betrachteten Altersgruppen einen hohen
Anteil an Pflegebedirftigen aufweisen. Je groRRer die Gruppe der alteren Jahrgange, desto
hoher ist auch die Anzahl Pflegebedurftiger.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 11 verdeutlicht dies. Die Altersklassen mit einem hoheren Anteil an
Pflegebedurftigen nehmen Uber die Jahre kontinuierlich zu, wahrend die Altersgruppen mit
einem eher geringen Anteil an Pflegebediirftigen abnehmen. Zu beachten ist, dass der Antell
der Uber 60-Jahrigen insgesamt ab Mitte der 2030er Jahre ricklaufig ist. Es schrumpft also
nicht nur, wie oben aufgezeigt, die Gesamtbevdlkerung, sondern auch der Anteil der alteren
Menschen zwischen 65 und 79 Jahren. Lediglich die hochbetagten Altersgruppen ab 80
Jahren legen bis 2050 zu.

Fazit: dies bedeutet, dass nach jetzigem Stand der prognostizierten Bevoélkerungsentwicklung
und dem Zusammenhang von Alter und Pflegebedurftigkeit, die Bevolkerung im
Hochsauerlandkreis in den kommenden Jahrzenten schrumpft, dabei verstéarkt altert und somit
der Bedarf an Pflege steigen wird.

Abbildung 11: Entwicklung der Altersklassen mit hoher Pflegewahrscheinlichkeit im HSK

Entwicklung Altersklassen mit hohem Anteil Pflegebedirftiger HSK gesamt
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

2.4 Altenquotient

Der Altenquotient ergibt sich, in dem die Anzahl von Menschen im Erwerbsalter auf Personen
im Rentenalter, also potenzielle Empfangerinnen und Empfanger von Leistungen der
Rentenversicherung und anderer Alterssicherungssysteme, bezogen wird. Wenn die Zahl der
Seniorinnen und Senioren zunimmt, wahrend die Zahl der Erwerbsfahigen sinkt, nimmt der
Altenquotient zu. Eine Steigerung des Altenquotienten weist unmittelbar auf eine
demografische Alterung der Bevolkerung hin.
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Anwendung findet der Altenquotient besonders in der Frage zur Finanzierung der
Sozialsysteme, wenn immer mehr potenzielle Leistungsempfanger immer weniger
potenziellen Einzahlern gegenuberstehen.

Tabelle 8: Entwicklung Altenquotient von 2011 - 2022

Altenquotient HSK, NRW und Deutschland 2011 — 2022

Ebene 2011 | 2012 2013 2014 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022
Nordrhein-

33,7 33,7 33,8 34,1 34,0 34,3 34,6 349 | 353 | 358 | 36,2 | 36,3
Westfalen

Hochsauerlandkreis 35,8 35,8 35,9 36,3 36,1 36,5 36,7 371 | 37,7 | 385 | 39,1 | 39,2

Deutschland 33,9 34,1 34,2 34,6 34,7 35,2 35,5 359 | 364 | 369 | 37,3 | 374

*) 65-Jahrige und Altere je 100 Personen im Alter von 20 bis unter 65 Jahren — 1) Die Stadt Aachen ist regionsangehdérig und
hat zugleich die Rechtstellung einer kreisfreien Stadt nach Mal3gabe des Aachen-Gesetzes.
Datenquelle: IT.NRW, Fortschreibung des Bevolkerungsstandes auf Basis des Zensus vom 9. Mai 2011

Auf 100 Personen im Alter von 20 bis unter 65 Jahren entfielen 2022 in Deutschland etwa 37
Personen im Alter ab 65 Jahren. In NRW st dieser Wert etwas geringer, im
Hochsauerlandkreis signifikant hoher. Hier liegt der Altenquotient 2022 bei 39,2, was 39
Menschen ab 65 Jahren entspricht, denen 100 erwerbsfahige Personen zwischen 20 und unter
65 Jahren im Kreisgebiet gegenuberstehen.

Abbildung 12: Entwicklung Altenquotient zwischen 2011 - 2022

Altenquotient HSK, NRW und Deutschland 2011 - 2022
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Quelle: Eigene Darstellung; IT.NRW, Fortschreibung des Bevolkerungsstandes auf Basis des Zensus vom 9. Mai 2011

Im Verlauf der letzten zehn Jahre ist der Altenquotient deutschlandweit kontinuierlich
gestiegen und die prognostizierte Bevolkerungsentwicklung lasst vermuten, dass sich dieser
Trend fortsetzen wird.

2.5 Alterungsindikatoren

Ein weiterer Indikator, um die Alterung der Bevolkerung zu bestimmen, ist der Alterungs- bzw.
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Aging-Index. Dieser bezieht sich auf die Anzahl alterer Menschen (65 Jahre und &lter) im
Verhdltnis zur Anzahl der Menschen, die jliinger als 20 Jahre sind. Je hoher der Index ist, desto
alter ist die Bevdlkerung. Im Jahr 2024 kommen im Hochsauerlandkreis 127 &ltere Menschen
auf 100 junge Menschen. Dabei weist Winterberg mit 153 den hiéchsten, Eslohe mit 106 den
niedrigsten Wert auf.

Dies bedeutet fur Winterberg, dass die Kommune einen besonders hohen Anteil an alteren
Menschen tber 65 Jahren, im Vergleich zu den anderen Kommunen im Kreisgebiet, hat. Doch
auch der niedrigste Wert in der Gemeinde Eslohe verdeutlicht, dass die Anzahl der alteren
Einwohner/innen die Anzahl der unter 20-Jahrigen im ganzen Kreisgebiet Ubersteigt.

Tabelle 9: Alterungsindikatoren im HSK

Alterungsindikatoren
Kommune Durd;itc::itts' Anzahl U20 | Anzahl 65+ ?ﬁ:jr;gx A"ZE';:S " | Anzahl 80+ Glr:;/::(g-
2022 2024 2024

Arnsberg 45,3 13.963 17.882 128 12.165 5.732 47
Bestwig 45,4 1.965 2.338 119 1.606 730 45
Brilon 45,6 4.777 6.091 128 4.215 1.877 45
Eslohe 44,3 1.796 1.909 106 1.265 645 -
Hallenberg 45,2 784 1.064 136 765 299 39
Marsberg 46,6 3.470 4,980 144 3.482 1.501 43
Medebach 45,1 1.552 1.845 119 1.303 542 42
Meschede 45,2 5.724 7.117 124 4.739 2.375 !
Olsberg 45,1 2.730 3.387 124 2.311 1.076 47
Schmallenberg 45,2 4,599 5.693 124 3.874 1.822 47
Sundern 45,3 5.223 6.344 121 4,282 2.063 48
Winterberg 46,2 2.172 3.329 2.258 1.071 47

HSK 45,4 48.755 61.979 127 42.265 19.733 46

Quelle: Eigene Berechnungen

- Durchschnittsalter: DESTATIS, Regionalatlas (Abruf: 07.03.2024)

- Aging-Index: VOIS-MESO Einwohnermeldewesen (Abruf: 08.03.2024)

- Greying-Index: VOIS-MESO Einwohnermeldewesen (Abruf: 09.03.2024)

Beim Greying-Index handelt es sich um eine Mal3zahl, welche die Entwicklung der Zahl der
Hochbetagten im Verhéltnis zu den tber 60- bis unter 80-Jahrigen beschreibt. Er beschreibt
damit die Alterung innerhalb der Bevdlkerung tiber 60 Jahren. Hier weisen im Jahr 2024 Eslohe
und Meschede die hochsten Werte auf, Hallenberg mit 39 den niedrigsten.

Beide Indizes verdeutlichen die Uberalterung der Gesellschaft, von welcher der landliche
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Raum besonders betroffen ist. Die nachfolgende Darstellung der Entwicklung der alteren
Bevolkerung im Hochsauerlandkreis zeigt diesen Trend fur die kommenden Jahre.

Abbildung 13: Entwicklung der alteren Bevolkerung bis 2050 im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung; IT.NRW, Fortschreibung des Bevolkerungsstandes auf Basis des Zensus vom 9. Mai 2011

Ausgehend von den aktuellen Daten und Prognosen, wird die Anzahl der hochbetagten
Menschen (80 Jahre und &lter) im Hochsauerlandkreis bis 2050 weiter zunehmen, wahrend
die Bevolkerung insgesamt weiter abnehmen wird.

Damit wird Gber die Jahre auch die Anzahl der Bevolkerungsgruppe der 60—79-Jahrigen, nach
einem leichten Anstieg in den 2030er Jahren, abnehmen. Dieser Anstieg findet sich
entsprechend dann bei den lber 80-Jahrigen ab den 2040er Jahren wieder.

Bis 2050 wird der Anteil der Altersgruppe der Menschen, die 60 Jahre und &lter sind, bei
durchschnittlich 37% der Gesamtbevdlkerung der im Kreis lebenden Menschen liegen.

3 Pflegebedurftigkeit

Pflegebedurftigkeit wird zwar oft mit einem héheren Lebensalter in Verbindung gebracht, kann
aber grundsatzlich in allen Lebensabschnitten auftreten. Definiert wird Pflegebedurftigkeit im
§ 14 SGB Xl, wonach eine Person als pflegebedurftig gilt, die gesundheitlich bedingte
Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder von Fahigkeiten aufweist und deshalb Hilfe
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durch andere bendtigt. Die Pflegebedurftigkeit muss auf Dauer, mindestens aber fir sechs
Monate, und mit der in § 15 SGB XI festgelegten Schwere bestehen.?

Die Anzahl der Menschen in Deutschland, die pflegebedurftig im Sinne des SGB Xl sind, steigt
kontinuierlich. Mit Stand vom 31.12.2023 haben in Deutschland knapp 5,6 Millionen Menschen
Leistungen der Pflegeversicherung bezogen. Davon erhielten rund 4,6 Millionen ambulante
Leistungen und 900.490 wurden stationar gepflegt. 3

Zum Vergleich: 2021 waren rund 5 Millionen, 2019 gut 4,13 Millionen und 2017 etwa 3,41
Millionen Menschen in Deutschland pflegebedurftig. Diese Angaben des Statistischen
Bundesamtes zeigen, wie erheblich die Anstiege der Anzahl von pflegedirftigen Menschen
innerhalb der letzten sechs Jahre waren. Dies liegt jedoch nicht nur an einer immer alter
werdenden Bevdlkerung, sondern ist zum Teil auch auf die Tatsache zurlickzufiihren, dass
der Pflegebedirftigkeitsbegriff zum 01.01.2017 geandert wurde und damit mehr Menschen
Anspruch auf Leistungen erhalten.?

Fur das Jahr 2055 geht das Statistische Bundesamt aufgrund der zunehmenden Alterung von
einer weiteren Steigerung der Anzahl pflegebedurftiger Menschen um 37% aus. Hier wird auch
der Zenit solch starker Anstiege gesehen, da nach 2055 die geburtenschwacheren Jahre in
das Alter der Pflegebedurftigkeit eintreten und damit den geburtenstarken Jahrgange der
1950er und 1960er folgen.®

3.1 Entwicklung der Pflegebedurftigen

2023 lebten 261.774 Menschen im Hochsauerlandkreis. Von diesen bezogen 19.362
Personen Leistungen nach der Pflegeversicherung und galten damit als pflegebedrftig. Dies
entspricht einer Pflegequote von 7,4%.

Wie im vorangegangenen Kapitel aufgezeigt, wird die Zahl der alteren und vor allem
hochaltrigen Menschen in den néchsten Jahren und Jahrzehnten kontinuierlich steigen, was
voraussichtlich einen Anstieg der pflegebedirftigen Menschen im Kreisgebiet zur Folge haben
wird.

Im Folgenden soll die Entwicklung der pflegebedirftigen Bevolkerung anhand der einzelnen
Alterskohorten genauer beleuchtet und anhand der Pflegequote analysiert werden. Die
Pflegequote bezieht sich auf die Menschen mit Pflegebedarf im Verhaltnis zur
Gesamtbevolkerung. Dabei nimmt die Wahrscheinlichkeit von Pflegebedirftigkeit Gber die
unterschiedlichen Altersgruppen zu.

2 https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/pflege/online-ratgeber-pflege/pflegebeduerftig-was-
nun/pflegebeduerftigkeit

3 https://www.aok.de/pp/hintergrund/pflege/zahlen-fakten-pflegeversicherung/

4 Statistisches Bundesamt, Pflegestatistik 2021, Deutschlandergebnisse, (Veroffentlichung nur noch online
erhéltlich)

5 https://www.aok.de/pp/hintergrund/pflege/zahlen-fakten-pflegeversicherung/
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 14: Entwicklung Pflegebedirftiger unter 60 Jahren im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Die Anzahl der Menschen, die unter 60 Jahren sind, wird in den kommenden Jahrzehnten
abnehmen. In dieser Gruppe ist die Wahrscheinlichkeit, pflegebedirftig zu werden, am
geringsten ausgepragt. So liegt der Anteil von Mannern mit Pflegebedarf unter 60 Jahren bei
1,5%, bei Frauen bei 1,3%. Durch die sinkende Anzahl dieses Personenkreises nimmt auch
die Anzahl an Pflegedurftigen ab und wird etwa bei 1.988 Menschen liegen.

Abbildung 15: Entwicklung Pflegebedurftigkeit bei den 60-69-jdhrigen im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW
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Auch der Anteil der 60—69-jahrigen Menschen an der Bevélkerung im Hochsauerlandkreis wird
bis 2050 sinken.

Gehorten im Jahr 2021 noch 1.652 Pflegebedirftige dieser Alterskohorte an, wird deren
Anzahl bis 2050 auf 1.385 Menschen sinken. Die Pflegequote hingegen steigt leicht an und
betragt bei Mannern wie Frauen diesen Alters 4,6%.

In der ndchsten Altersgruppe kommt es zunachst zu einem Anstieg in der Gesamtbevoélkerung.
Die 70-74-Jahrigen erreichen einen Hochststand zwischen 2035 und 2040, wodurch 1.814
Personen mit Pflegebedarf im Kreisgebiet leben, bevor ihr Anteil wieder langsam zurlickgeht
und im Jahr 2050 bei 1.187 pflegebedurftigen Menschen in dieser Altersgruppe liegen wird.

Diese Zahlen zeigen, dass die Wahrscheinlichkeit von Pflegebediirftigkeit erneut steigt, bei
Mannern liegt die Pflegequote bei 8,9%, bei Frauen geringfligig héher bei 9,7%.

Abbildung 16: Entwicklung Pflegebedirftigkeit bei den 70-74-Jahrigen im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Bei den 75-79-jahrigen Menschen ist die Pflegequote schon deutlich hdher und liegt bei
Mannern bei 14,5% und bei Frauen bei 18,5%. Ihr Anteil an der Bevdlkerung steigt zunachst
noch langsam, dennoch deutlich. Der Hohepunkt wird in den 2040er Jahren erreicht und nimmt
ab der Mitte langsam wieder ab. Im Jahr 2050 wird ihre Anzahl bei 2.229 Pflegebedurftigen
liegen.
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Abbildung 17: Entwicklung Pflegebediirftige der 75—79-Jahrigen im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Der néchste deutliche Sprung bei der Pflegequote erfolgt in der Altersgruppe der 80-84-
Jahrigen. Diese liegt bei Mannern um 24,6% und bei Frauen bei 34,6%. Nach einem leichten
Ruckgang, der 2030 mit knapp 2.460 pflegebedirftigen Menschen seinen Tiefstand erreichen
wird, wird diese Altersgruppe kontinuierlich zunehmen und damit auch die Anzahl der
Pflegebedurftigen. 2050 werden knapp 4.473 Personen zwischen 80 und 84 Jahren
pflegebedurftig sein.

Abbildung 18: Entwicklung Pflegedurftigkeit bei den 80-84-Jahrigen im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW
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Auch bei der folgenden Altersgruppe der 85—-89-Jahrigen erhoht sich die Wahrscheinlichkeit
der Pflegebedurftigkeit noch einmal deutlich. Manner sind mit 43,2% betroffen und Frauen mit
60,6%. Demnach bedarf mehr als jede zweite Frau zwischen 85 und 89 Jahren pflegerische
Unterstltzung.

Auch in dieser Altersgruppe gibt es einen leichten Abschwung in den 2030er Jahren, aber
anschlieRend nimmt ihr Anteil an der Gesamtbevélkerung zu und damit auch der Bedarf an
Angebote im Versorgungsbereich. Im Jahr 2050 werden 5.743 Personen in dieser
Altersgruppe einen Pflegebedarf haben.

Abbildung 19: Entwicklung Pflegebediirftigkeit der  85-89-Jahrigen im HSK

Pflegebedurftige 85-89 absolut (mit Quote) nach Jahren
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Als letzte Altersgruppe bleiben die Uber 90-Jahrigen. Bei ihnen ist die Pflegequote und damit
der Pflege- und Unterstitzungsbedarf am héchsten. Auch der Unterschied von Mannern mit
69,6% und Frauen mit 86,4% ist am deutlichsten ausgepragt. Damit gibt es in dieser
Altersgruppe von 10 Frauen nur eine, die keine pflegerische Unterstitzung benétigt.

Insbesondere diese Altersgruppe wird bis 2050 im Verhaltnis zur Gesamtbevdlkerung
zunehmen und damit eine Herausforderung fiir eine gute pflegerische Versorgung darstellen.
4.574 Pflegebedurftige werden 2050 geschatzt 90 Jahre und alter sein.
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Abbildung 20: Entwicklung Pflegebedurftigkeit der (ber 90-Jahrigen im HSK
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Zusammenfassend zeigt sich, dass durch die Alterung der Bevdlkerung im
Hochsauerlandkreis die Pflegebedurftigkeit in den kommenden Jahren und Jahrzenten
zunehmen wird. Dass immer mehr Menschen ein immer héheres Lebensalter erreichen, fuhrt
folglich dazu, dass eine immer gréRere Anzahl auf Pflege und Unterstlitzung angewiesen ist.
Im Jahr 2050 werden nach jetzigen Prognosen fast 22.500 Menschen einen Pflegebedarf
haben. Dies entspricht einer Zunahme um 16,21%.
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Abbildung 21: Entwicklung Pflegebediirftigkeit aller Altersklassen nach Jahren
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Quelle: Eigene Darstellung Statistikstelle HSK; IT.NRW

Die Zahlen zeigen, dass die Pflegequote der Frauen ab 75 Jahren signifikant hdher ist, als die
der Manner. Damit steigt ihr Anteil an den Menschen mit Pflegebedarf deutlich an.

Dieser Unterschied bei den Geschlechtern hat verschiedene Ursachen. Zum einen ist die
Lebenserwartung von Frauen immer noch héher (durchschnittlich knapp funf Jahre) als die
von Mannern; womit sich die Wahrscheinlichkeit, alter und pflegebedurftig zu werden, erhéht.

Zum anderen liegt es aber auch mitunter an der Lebenssituation. Manner im hdheren
Lebensalter haben in aller Regel noch eine Partnerin (da diese zumeist jlnger ist), die sie
versorgt. Daher wird ein Antrag auf Leistungen oft erst spater gestellt, als von Frauen, die im
hoheren Alter auch eine héhere Wahrscheinlichkeit haben, alleine zu leben.

AbschlieRend verdeutlicht die Abbildung 22 noch einmal die Verteilung der Pflegebedirftigkeit
in den unterschiedlichen Altersgruppen anhand ihrer Pflegequote und ihre kontinuierliche
Zunahme bis 2050. Insbesondere die Altersgruppen ab 85 Jahren nimmt an der
Gesamtbevolkerung zu und durch ihre hohe Betroffenheit von Pflegebedurftigkeit auch die
entsprechende Nachfrage nach Angeboten von Unterstitzungsleistungen.

28

SG 52/3 WTG-Aufsicht / Sozialplanung ; SG 12/3 Statistikstelle des HSK

HSK




Abbildung 22: Pflegebedirftigkeit nach Altersgruppen von 2021-2050 im HSK
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Quelle: eigene Darstellung, IT.NRW Bevolkerungsvorausberechnung auf Basis der aktuellen Pflegequoten

Die Anzahl der Menschen, die pflegebedurftig sind, wird im Hochsauerlandkreis auf Grund der
prognostizierten Alterung der Gesellschaft ansteigen. Dadurch wird der Bedarf an
pflegerischen Angeboten wachsen. Die Frage ist allerdings, welche Angebote werden
bendtigt? Der Umstand, dass mehr Menschen pflegebedurftig werden, sagt noch nichts tUber
den Grad der Pflegbedurftigkeit aus. Ebenso stellt sich die Frage, wie diese Menschen versorgt
werden kénnen und wollen, also ambulant, teilstationar oder vollstationér.

3.2 Pflegebedurftigkeit nach Pflegegraden und Versorgungsart

Zum Stichtag 31.12.2023 waren im Hochsauerlandkreis 19.359 Pflegebedirftige eingraduiert
(Tab. 10). Die Mehrheit von 67,98% erhielt die Pflegegrade 2 und 3, insgesamt 13.161
Menschen.

Bei der Art der Versorgung von Menschen mit Pflegebedarf ist die ambulante Betreuung durch
Angehdrige immer noch die wichtigste Saule der pflegerischen Versorgung.

Bei einer ambulanten Versorgung verbleibt der pflegebedirftige Mensch in seiner Hauslichkeit
bzw. in der Hauslichkeit von Angehorigen und wird dort versorgt. Dies kann allein durch die
Angehdrigen und/ oder Ehrenamtliche geschehen. In diesem Fall erhélt der Pflegebedurftige
Pflegegeld, um die pflegerische Versorgung sicherzustellen.

Zur Unterstitzung kann ein ambulanter Pflegedienst hinzugezogen werden. Zur Finanzierung
wird das Pflegegeld anteilig oder komplett in Pflegesachleistungen umgewandelt. Der

ambulante Pflegedienst kann, je nach Bedarf einmal oder mehrmals wéchentlich oder auch
taglich zur Versorgung kommen.
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Mehr als die Halfte (51,27%) der Pflegebedirftigen bezogen 2023 im HSK Pflegegeld, weitere
21,72% wurden durch ambulante Dienste versorgt. Lediglich 13,37% der pflegebeduirftigen
Menschen wurden 2023 in stationaren Pflegeeinrichtungen versorgt.

Dabei ist aufféllig, dass selbst der hochste Pflegegrad 5 mit 31,40% noch zu Hause versorgt
wird und lediglich Pflegegeld zur Unterstiitzung bezieht. Bei Pflegegrad 2 sind es 73,29%, die
nur auf das Pflegegeld als Unterstiitzung zuriickgreifen.

Die Unterstitzung durch einen professionellen Pflegedienst werden am stérksten von
Pflegebedurftigen mit dem Pflegegrad 3 (25,68%) in Anspruch genommen. Am geringsten
nehmen Pflegebedirftige mit Pflegegrad 1 einen ambulanten Dienst in Anspruch, gerade
einmal 12,04%.

Bei den restlichen Pflegegraden wird von rund 23% ein ambulanter Dienst mit in die Pflege
einbezogen.

Erwartungsgeman zeigt sich, dass in der stationaren Versorgung die Pflegegrade 4 und 5
dominieren. Mit 45,43% werden die meisten Menschen mit einem Pflegegrad 5 stationar
versorgt. Menschen mit einem Pflegegrad 3 werden nur zu 17,27% und mit einem Pflegegrad
2 nur noch zu 4,42% vollstationar versorgt. Der Pflegegrad 1 bildet mit 0,10% eine absolute
Ausnahme in der stationéaren Pflege.

Tabelle 10: Pflegebediirftige nach Pflegegrad im HSK im Dezember 2023

Insgesamt davon:
in ambulanter in vollstationéarer

Anzahl Pflege Pflege mit Pflegegeld

absolut | in% | absolut in % absolut in % absolut
Pflegegrad 1 3.015 12,04 363 0,10 3
Pflegegrad 2 7.740| 22,29 1.725 4,42 342 73,29 5.673
Pflegegrad 3 5.421 | 25,68 1.392 17,27 936 57,00 3.090
Pflegegrad 4 2.205|22,72 501 38,64 852 38,50 849
Pflegegrad 5 984 | 22,87 225 45,43 447 31,40 309
noch keine
Zuordnung 3 - 100 3
insgesamt 19.368 | 21,72 4.206 13,37 2.588 51,27 9.927

Quelle: IT NRW; eigene Darstellung

4 Pflegerische Versorgungslandschaft im HSK

4.1 Vollstationare Pflegeeinrichtungen

Vollstationare Pflegeeinrichtungen unterstiitzen Menschen, die ihren Alltag und Pflegebedarf
nicht mehr in der eigenen Hauslichkeit bewaltigen kdnnen. Vollstationdr bedeutet, dass der
Pflegebedurftige eine 24/7 Versorgung in der Einrichtung erhélt und in allen Lebensbereichen,
in denen er auf Unterstitzung angewiesen ist, unterstitzt wird. Dies umfasst sowohl die Pflege
und Betreuung, Gesundheitsversorgung, Verpflegung und Unterkunft sowie soziale Teilhabe.

30

SG 52/3 WTG-Aufsicht / Sozialplanung ; SG 12/3 Statistikstelle des HSK



HSK

Die vollstationare Pflege soll vor allem dann greifen, wenn es trotz Unterstiitzung von
Angehdorigen und/ oder der Ausschopfung aller zusétzlichen ambulanten und teilstationaren
Angebote, zu unsicher oder beschwerlich ist, selbststandig in der eigenen Hauslichkeit zu
leben.

Abbildung 23: Vollstationare Pflegeeinrichtungen zum 31.12.2023
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Quelle: eigene Berechnungen

Im Kreisgebiet standen zum 31.12.2023 den Pflegebeddrftigen 2.833 stationdre Pflegeplatze
in 38 Pflegeinrichtungen zur Verfigung. Bei der durch die Sozialplanung des
Hochsauerlandkreises durchgefiihrten jahrlichen Befragung der Einrichtungen wurde eine
Belegungsquote von 89,44% ermittelt (von den 38 Einrichtungen haben sich 33 beteiligt. Dies
entspricht einer Riicklaufquote von 81,58%).

Bei diesen Durchschnittswerten ist zu beachten, dass freiwerdende Platze in der Regel nicht
tagesgleich belegt werden. Hinzu kommt, dass Einrichtungen zeitweise nicht alle Platze
belegen kénnen, weil sie zu wenig Personal haben oder ihnen von behdérdlicher Seite ein
Aufnahmestopp bzw. eine Belegungsobergrenze angeordnet wurde.

Tabelle 11: Veranderung von Anzahl und Platzzahlen in den Jahren 2012-2023 im HSK
2012 2014 2016 2019 2021 2023

Platz- Platz- Platz- Platz- Platz- Platz-
B Anzahl B Anzahl Anzahl Anzahl el Anzahl il

Hnezall zahl zahl

Pflege-

einrichtungen 41 (2.595 3712.808 3712.791 3812.735 3912.830 38| 2.833

Quelle: eigene Berechnungen

Insgesamt konnte die Anzahl der stationaren Pflegeplatze im Verlauf der letzten zehn Jahre
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um 238 Platze im HSK erhéht werden, obwohl es 2018 zu einer Gesetzesanderung kam, die
eine Einzelzimmerquote von 80% bei Altbestdnden und 100% bei Neubauten vorsieht.
Dadurch sind in einzelnen Einrichtungen Platze entfallen, als Doppelzimmer zu Einzelzimmer
umgewidmet wurden.

Im direkten Vergleich zum letzten Berichtszeitraum 2021/2022 hat sich die Platzzahl in
Sundern um 80 erhodht, wahrend in Arnsberg 28 und in Bestwig 49 Pflegeplatze weniger zur
Verfiigung standen. In den anderen Kommunen ist die Platzzahl konstant geblieben.

Damit stellt sich die Frage, ob die verfliigbaren Pflegeplatze und mdgliche Steigerungen in der
Zukunft, wie beispielsweise ein geplantes Einrichtungsprojekt in Bestwig, ausreichend sind,
um den Bedarf zu decken.

Im Konsens mit verschiedenen wissenschaftlichen Erkenntnissen hat sich gezeigt, dass als
wichtiges Kriterium fur die Berechnung des Platzbedarfes in stationéaren Pflegeeinrichtungen
vor allem die Menschen der Altersgruppe ab 80 Jahren als Referenzgréf3e herangezogen
werden koénnen. Mit hdherem Lebensalter steigt, wie im vorhergehenden Kapitel aufgezeigt,
das Risiko, pflegebedurftig zu werden und entsprechend Hilfsangebote in Anspruch nehmen
zu mussen. Aus diesem Grund erfolgt die Berechnung der Versorgungsquote auf der Basis
der Uber 80-jahrigen Bevdlkerung im Kreisgebiet.

Die Versorgungsquote gibt an, wie viele Platze in Einrichtungen auf je 100 Einwohner/innen
tber 80 Jahren in den Pflegeeinrichtungen zur Verfugung stehen. Die durchschnittliche
Versorgungsquote im Kreisgebiet liegt, bezogen auf die Platzzahlen mit Stand 31.12.2023, bei
14,23%, so dass fur 100 Einwohner/innen Uber 80 Jahren ca. 14 Platze in Pflegeeinrichtungen
im Hochsauerlandkreis zur Verfligung stehen.

Tabelle 12: Berechnung der Versorgungsquote in den Pflegeeinrichtungen im HSK

Bevollggrzjg:gsuflezrggz\gahren Platzzahl 31.12.2023 Versorgungsquote
Arnsberg 5.696 880 15,45
Bestwig 771 67 8,69
Brilon 2.007 275 13,70
Eslohe 674 80 11,87
Hallenberg 309 44 14,24
Marsberg 1.562 305 19,53
Medebach 602 66 10,96
Meschede 2.397 405 16,90
Olsberg 1.024 88 8,59
Schmallenberg 1.858 232 12,49
Sundern 2.033 248 12,20
Winterberg 976 143 14,65
Kreisgebiet 19.909 2.833 14,23

Quelle: IT.NRW; eigene Berechnungen

Eine Bedarfsdeckung kann gem. 8§ 7 Abs. 6 APG NRW angenommen werden, wenn einer zu
erwartenden Nachfrage nach Pflegeangeboten ein mindestens deckungsgleiches Angebot
gegenibersteht und Wahlmaoglichkeiten in angemessenem Umfang gesichert sind. Bei der
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Berechnung des Bedarfs an Einrichtungsplatzen im HSK ist die zuklnftige Anzahl der
Bevolkerung tUber 80 Jahren zu berlcksichtigen.

Zur Kalkulation der potentiell stationér versorgten Personen wird die oben berechnete
Versorgungsquote fuir den Hochsauerlandkreis in Hohe von 14,23% angewandt.

Fur die Entwicklung des Bedarfs werden Bevolkerungsprognosen fur das Kreisgebiet fur die
Jahre 2030 und 2050 betrachtet.

Tabelle 13: Berechnung des Bedarfs an vollstationaren Pflegeplatzen zum 01.01.2030

davon potenzielle aktueller Stand )
St | mevolkenung verso |, Stelondre | wolktate, | Bber
Gemeinde Jahren im Jahr 2030 Versorgungs- platze zum deckung*

quote von 14,23 % 31.12.2023
Arnsberg 5.375 764,86 880 115,14
Bestwig 747 106,30 67 -39,30
Brilon 1.831 260,55 275 14,45
Eslohe 609 86,66 80 -6,66
Hallenberg 308 43,83 44 0,17
Marsberg 1.442 205,20 305 99,80
Medebach 547 77,84 66 -11,84
Meschede 2.234 317,90 405 87,10
Olsberg 924 131,49 88 -43,49
Schmallenberg 1.706 242,76 232 -10,76
Sundern 1.827 259,98 248 -11,98
Winterberg 841 119,67 143 23,33
Kreisgebiet 18.391 2.617,04 2.833,00 215,96

Quelle: IT.NRW; eigene Berechnungen
* Uberdeckung = Angabe in positiven Zahlen, Unterdeckung = Angabe in negativen Zahlen

Bis 2030 durfte die aktuell angebotene Platzzahl im Hochsauerlandkreis noch ausreichend
sein und sogar eine leichte Uberdeckung bestehen.

Allerdings zeigen die Berechnungen, dass es vorraussichtlich in den Kommunen Bestwig,
Eslohe, Medebach, Olsberg, Schmallenberg und Sundern einen Mangel an Pflegeplatzen
geben wird. Wobei das Defizit an Pflegeplatzen in Olsberg und Bestwig bereits 2023 deutlich
ausfallt.

Auch im vorherigen Berichtszeitraum 2021/2022 lagen die Vorausberechnungen 2030
insgesamt im positiven Bereich, was die Versorgung mit stationéren Platzen betraf. Auffallig
ist, dass bei den damaligen Prognosen noch eine Uberdeckung von 302,51 Platzen bestand.
Bei den aktuellen Berechnungen stehen damit 86,55 Platze weniger in 2030 zur Verfiigung als
noch bei den Berechnungen 2021/2022. Dies verdeutlicht, wie viel Dynamik in diesen
Prozessen steckt und wie wichtig es ist, die Entwicklungen regelmafig zu analysieren, um
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entsprechend handeln zu kénnen.

Im Jahr 2050 hingegen besteht nach Stand der aktuellen Vorausberchnungen im Kreisgebiet
voraussichtlich ein Defizit an stationaren Pflegeplatzen von -1.636,22 Platzen. Dabei sind
besonders die Kommunen Arnsberg, Sundern, Schmallenberg und Brilon von dem Defizit an
Platzen betroffen. Aber auch in allen anderen Kommunen kann vorraussichtlich die Nachfrage
an Pflegeplatzen zukinftig nicht gedeckt werden.

Dass dieses erwartete Defizit an Pflegeplatzen fir das Jahr 2050 so erheblich ausfallen dirfte,
begriindet sich mit den sog. ,Baby-Boomer®, den geburtenstarken Jahrgange von 1950-1964.
Sobald diese Kohorte 2050 nahezu vollstdndig 80 Jahre und alter ist, wird sie zahlenmafig so
stark sein, wie keine Kohorte von Uber 80-jahrigen zuvor und, nach aktuellen Porgnosen, auch
anschliel3end nicht wieder. Wie im Kaptiel 3.1 ausfuihrlich dargestellt, bedeutet ein hoheres
Lebensalter, eine hthere Wahrscheinlichkeit von Pflegebedirftigkeit.

Tabelle 14: Berechnung des Bedarfs an vollstationdren Pflegeplatzen zum 01.01.2050

davon potenzielle aktueller Stand )
Gesr:1?a(ijrt1/de ?gx?éﬁeirrzn‘]gaﬁ?gggg Verss:gﬂggegr?hand n\é?gsgﬁg;e- bjrt:ferr{
Versorgungs- platze zum deckung*

quote von 14,23 % 31.12.2023
Arnsberg 8.836 1.257,36 880 -377,36
Bestwig 1.320 187,84 67 -120,84
Brilon 3.141 446,96 275 -171,96
Eslohe 1.141 162,36 80 -82,36
Hallenberg 556 79,12 44 -35,12
Marsberg 2.516 358,03 305 -53,03
Medebach 1.059 150,70 66 -84,70
Meschede 3.470 493,78 405 -89,78
Olsberg 1.614 229,67 88 -141,67
Schmallenberg 2.976 423,48 232 -191,48
Sundern 3.313 471,44 248 -223,44
Winterberg 1.465 208,47 143 -65,47
Kreisgebiet 31.407 4.469,22 2.833,00| -1.636,22

Quelle: IT.NRW; eigene Berechnungen
* Uberdeckung = Angabe in positiven Zahlen, Unterdeckung = Angabe in negativen Zahlen

Fazit: durch den Anstieg der Menschen, die 80 Jahre und alter sind, steigt die
Pflegebedurftigkeit und damit letztlich auch der Bedarf an stationaren Pflegeplatzen. Aktuell
kann die Versorgung sichergestellt werden und auch in den néachsten Jahren zeichnet sich
noch kein akutes Defizit ab.

Daher sollten Anfragen von Investoren zu Bauprojekten hinsichtlich der Kommunen beraten
werden, bei denen die Platzzahldeckung sehr gering ausfallt oder bereits ein Defizit vorliegt
bzw. 2030 wahrscheinlich vorliegen wird.
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Bei Kommunen hingegen, deren Platzzahlen nach den aktuellen Berechnungen 2030
ausreichend sein werden, sollte bei Anfragen sehr genau geprift werden, ob zum aktuellen
Zeitpunkt eine weitere stationare Pflegeeinrichtung unter Bertcksichtigung einer Voll-
Belegung zielfiihrend ist.

4.2 Gasteinrichtungen

Unter dem Oberbegriff Gasteinrichtungen werden gem. 8§ 36 WTG entgeltlich betriebene
Einrichtungen verstanden, welche dem Ziel dienen, altere oder pflegebedirftige Menschen
oder Menschen mit Behinderung voriibergehend aufzunehmen und ihnen Betreuungs-
leistungen anzubieten. Dazu zahlen Einrichtungen der Tages- und Nachtpflege, Hospize sowie
Kurzzeitpflegeeinrichtungen.

4.2.1 Vollstationare Kurzzeitpflege

Bei Kurzzeitpflege handelt es sich um eine stationére pflegerische Versorgung, die zeitlich
befristet ist. Dabei wird der Kurzzeitpflegegast umfanglich in den Alltag der Einrichtung
integriert. Wéahrend der Kurzzeitpflege wird das Pflegegeld fur bis zu vier Wochen im
Kalenderjahr zur Halfte weitergezahilt.

Das Instrument der Kurzzeitpflege ist zur Unterstiitzung der ambulanten Versorgung gedacht,
vor allem um pflegende Angehoérigen zu entlastend. Die Kurzzeitpflege eroffnet den
Angehdorigen die Moglichkeit auf Urlaub oder kann auch im Fall von Krankheit genutzt werden.
Ebenso bietet die Kurzzeitpflege die Mdglichkeit der Uberbriickung bei einer Krankheits- oder
Pflegesituation, wenn die hausliche Versorgung (noch) nicht gewahrleistet werden kann.
Dadurch soll eine dauerhafte stationdre Unterbringung nach Méglichkeit vermieden oder
weiter in die Zukunft geschoben werden.

Tatséachlich wird Kurzzeitpflege oft genutzt, um die stationdre Versorgung kennenzulernen, so
dass anschlieRend eine Uberleitung in die dauerhafte stationare Pflege erfolgt.

Bei der Bereitstellung von Kurzzeitpflegeplatzen wird zwischen eingestreuter und solitérer
Kurzzeitpflege unterschieden.

Bei der eingestreuten Kurzzeitpflege vereinbaren die Einrichtungen mit der Pflegekasse, dass
bei Nichtauslastung der Dauerpflegeplatze, diese bis zu einer bestimmten, vorher
vereinbarten, Anzahl als Kurzzeitpflegeplatze angeboten werden kdnnen.

Fur Menschen, die einen Kurzzeitpflegeplatz suchen, bedeutet diese Variante, dass es keine
Garantie auf einen Platz gibt. Ist die Einrichtung voll ausgelastet, kann kein Kurzzeitpflegegast
aufgenommen werden.

Bei der solitdren Kurzzeitpflege stehen die Platze immer zur Verfigung und werden nicht fur
die dauerhafte stationare Pflege verwendet. Dies bedeutet eine gréf3ere Planungssicherheit
fur die Menschen, die diese Platze in Anspruch nehmen méchten, da die Platze grundsatzlich
zur Verfugung stehen, wobei es zu Hochzeiten, beispielsweise Sommerferien, dennoch zu
Engpéssen kommen kann.
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Fur die Einrichtungen sind solitdre Kurzzeitpflegeplatze wirtschaftlich in der Regel unattraktiv.
Bei fehlender Nachfrage herrscht Leerstand, der nicht durch eine andere Nutzung kompensiert
werden kann. Dies zeigt auch die SchlieBung des einzigen Angebotes an solitdren
Kurzzeitpflegeplatzen im HSK in Winterberg im Jahr 2023.

Von den 38 stationaren Einrichtungen im Hochsauerlandkreis haben acht Einrichtungen 42
fixe Kurzzeitpflegepldtze zum 31.12.2023 angeboten. Diese sind, wie bei der solitaren
Kurzzeitpflege auf diese Form der Nutzung festgelegt und missen zur Verfiigung stehen.

Eingestreute Kurzzeitpflegeplatze werden in 37 der 38 stationdren Einrichtungen im
Kreisgebiet angeboten. Mit Stand vom 31.12.2023 gab es insgesamt 286 Platze. Dabei hat
sich die Anzahl um drei Platze seit dem letzten Berichtszeitraum erhoht. In Marsberg und
Schmallenberg sind jeweils vier neue Platze entstanden und in Winterberg zwei. Daftir wurden
in Arnsberg vier und in Sundern drei Platze in der eingestreuten Kurzzeitpflege abgebaut.

Das Angebot von eingestreuten Kurzzeitpflegeplatzen ist von der Auslastung der jeweiligen
Einrichtung abhangig, wodurch eine reale Verfligbarkeit schwer planbar ist. So kann es sein,
dass zwar grundsatzlich in einer Kommune das Angebot von Kurzzeitpflege besteht, im
konkreten Fall jedoch auf eine Einrichtung in der Umgebung zuriickgegriffen werden muss, da
in der eigenen Kommune zur angefragten Zeit kein Platz verflgbar ist.

Abbildung 24: Anzahl eingestreuter Kurzzeitpflegeplatze im HSK 2023
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Quelle: Eigene Berechnung

Bei der kreiseigenen Abfrage zeigt sich, dass die Nachfrage nach Kurzzeitpflegeplatze
durchaus vorhanden ist.

Von den befragten Einrichtungen gaben 27 an, dass Anfragen zur Kurzzeitpflege abgewiesen
werden mussten. Bei zwei Einrichtungen lag die Hohe der abgewiesenen Anfragen bei unter
10 fur das Jahr 2023, 12 Einrichtungen hatten bis zu 30 Anfragen, die nicht bedient werden
konnten, sechs Einrichtungen mussten bis zu 50 Absagen aussprechen und sieben

Einrichtungen hatten im gesamten Jahr 2023 dber 50 Anfragen, denen nicht entsprochen
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werden konnte. Wobei nicht ausgeschlossen werden kann, dass verschiedene Einrichtung von
derselben Person angefragt wurden, wodurch diese mehrfach gezéhlt wurde.

Dies zeigt, wie schwierig es ist, die Zahl von 75 belegten Kurzzeitpflegeplatzen 2023 ins
richtige Verhéltnis zu setzen, ebenso wie die Entwicklung tber die Jahre zu deuten.

Tabelle 15: Riickmeldung zu belegten eingestreuten Kurzzeitpflegeplatzen

Gesamte Platzzahl Belegte Platze (in
(in Bezug auf die Bezug auf die
Anzahl Rickmeldungen) Ruckmeldungen)
Platze am 31.12.2017 k.A. 108
Platze am 31.12.2018 217 92
Platze am 31.12.2019 198 63
Platze am 31.12.2021 219 64
Platze am 31.12.2023 195 75

Quelle: Abfrage der vollstationdren Einrichtungen im HSK /eigene Berechnungen

Die o0.g. Platzzahl von 195 bezieht sich auf die grundsatzlich zur Verfiigung stehende Anzahl
von Platzen im Bereich der eingestreuten Kurzzeitpflege.

Fazit: Kurzzeitpflege ist ein wichtiges Element in der Versorgung pflegebedurftiger Menschen.
Es ermdglicht zum einen, insbesondere nach Entlassungen aus dem Krankenhaus, Zeit zu
schaffen, um die hausliche Pflege zu organisieren. Zum anderen bietet es eine Entlastung fur
pflegende Angehorige, um eine Auszeit vom Pflegealltag zu erhalten. Inshesondere solitare
Kurzzeitpflegeplatze stellen hier ein verlassliches Angebot dar. Daher ist der Ausbau von
Kurzzeitpflegeplatzen zu beflrworten.

Erschwert wird dies aufgrund des aktuellen finanziellen Hintergrundes solcher Platze. Fur
Anbieter stellen Kurzzeitpflegeplatze ein finanzielles Risiko bei Mehrarbeit dar. Ein Problem,
welches auf bundespolitischer Ebene geldst werden muss.

4.2.2 Tages- und Nachtpflege

Bei Angeboten der Nachtpflege werden die Pflegebedurftigen vom spaten Nachmittag bis zum
nachsten Morgen betreut. Tagstber ist die Versorgung (durch Angehdérige) in der eigenen
Hauslichkeit sichergestellt. Haufig werden in diesen Einrichtungen demente Personen betreut,
deren Tag-Nacht-Rhythmus gestort ist. Damit bietet dieses Angebot pflegenden Angehdrigen
die nétige Erholung in der Nacht, um die Pflege im hauslichen Umfeld tagsiber sicherzustellen.

Im Hochsauerlandkreis besteht derzeit kein Angebot einer Nachtpflegeeinrichtung.

Die Einrichtungen der Tagespflege bieten pflegebedirftigen Menschen entsprechend tagsiiber
umfassende Pflege- und Betreuungsleistungen an. Sie sind in der Regel montags bis freitags
von 09:00-16:00 Uhr gedffnet. Tagespflege dient der Tagesstrukturierung sowie der Férderung
sozialer Kontakte und ermdglicht es Angehorigen, Zeitfenster zu schaffen, um
Angelegenheiten zu regeln oder kleine Auszeiten zu nehmen.

Zum Leistungsangebot der Tagespflegeeinrichtungen gehoéren Hol- und Bringdienste,
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pflegerische Hilfen sowie Verpflegung, Beschaftigungsangebote, soziale Beratung und
Betreuung.

Zum Stichtag 31.12.2023 haben 26 Tagespflegeeinrichtungen im Hochsauerlandkreis
insgesamt 387 Platze angeboten. Je nach GroRe der Einrichtung kdnnen bis zu 18
Tagespflegegaste aufgenommen werden.

Abbildung 25: Anzahl Tagespflegeeinrichtungen im HSK zum 31.12.2023
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Quelle: Eigene Berechnung

Bei der Verteilung zeigt sich, dass in den Stadten Hallenberg und Marsberg derzeit kein
Angebot zur Tagespflege besteht. In Brilon, Eslohe, Medebach und Olsberg gibt es jeweils nur
eine Einrichtung. Dies erscheint gerade fir Brilon auf Grund seiner Einwohnerzahlen zu wenig.

Bei der Entwicklung zeigt sich, dass jeweils in Arnsberg und Sundern seit dem letzten
Berichtszeitraum eine neue Einrichtung hinzugekommen ist. In Marsberg hat das einzige

Angebot den Betrieb eingestellt.

Entsprechend der Verteilung der Einrichtungen, verteilen sich auch die Platze in den einzelnen
Kommunen des Kreisgebietes.

Durch die Ausweitung des Angebotes gibt es in Arnsberg 18 und in Sundern 20 Platze in einer
Tagespflege mehr als noch 2021; wéhrend in Marsberg mit der SchlieRung 16 Platze verloren
gingen.
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Abbildung 26: Verteilung Platzzahlen in Tagespflegeeinrichtungen im HSK zum 31.12.2023
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Quelle: Eigene Berechnung

Die kreiseigene Abfrage zeigt, dass die Belegungsquote zum Stichtag bei 81,2% lag (in Bezug
auf die Ruckmeldungen auf die Abfrage. Diese lag bei 75%). Damit ist die Belegungsquote zu
den Vorjahren leicht gesunken, um 5,58 Prozentpunkte.

Tabelle 16: Ruckmeldung zu belegten Platzen in Tagespfleg

eeinrichtungen im HSK

Gesamte Platzzahl Belegte Platze
(in Bezug auf die (in Bezug auf die | Belegungsquote
Anzahl Rickmeldungen) Rickmeldungen) in %

Platze am 31.12.2017 k.A. 122
Platze am 31.12.2018 156 128 82,05
Platze am 31.12.2019 226 196 86,73
Platze am 31.12.2021 363 315 86,78
Platze am 31.12.2023 351 285 81,20

Quelle: Abfrage der vollstationdren Einrichtungen im HSK /eigene Berechnungen

Ein mdglicher Grund fir den Rickgang kénnte noch auf die Jahre wahren der Corona-
Pandemie zurlickgehen. Durch die wiederholten SchlieBungen entstand bei vielen
Angehorigen grof3e Unsicherheit und sie mussten sich und die Betreuung ihrer
Pflegebedurftigen anders organisieren.

Ob der Riickgang der Belegungsquote tatsachlich noch auf Corona zuriickzufiihren ist oder
ob es noch weitere Griinde fur diese Entwicklung gibt, lIasst sich nicht abschlie3end klaren. Es
bleibt abzuwarten, ob die Belegungsquote im néchsten Berichtszeitraum wieder ansteigt.

Neben der aktuellen Belegungsquote geht die Frage der aktuellen und vor allem zukinftigen

Ressourcen einher. Sind auch zukinftig im Hochsauerlandkreis ausreichend Platze fir die
Versorgung von pflegebedurftigen Menschen vorhanden?
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Dafur soll auch fur die Tagespflegeeinrichtungen die Versorgungsquote zugrunde gelegt und
anschlieRend die prognostizierten Entwicklungen fir die Jahre 2030 und 2050 betrachtet
werden. Um eine Vergleichbarkeit der Daten mit denen des Pflegebedarfsplans 2021/2022 zu
ermdglichen, wird analog zu diesem fir die Versorgungsquote die Anzahl der Einwohnerinnen
und Einwohner tber 75 Jahre zugrunde gelegt.

Im Jahr 2023 lebten 29.559 Menschen im Hochsauerlandkreis, die 75 Jahre und &lter waren.
Damit liegt die Versorgungsquote bei 1,31, so dass fir 100 Einwohnerinnen und Einwohner
Uber 75 Jahre etwa 1 Platz in einer Einrichtung der Tagespflege zur Verfigung stand.

Tabelle 17: Anzahl Tagespflegen und Platzzahlen im Bestand
Anzahl der Anzahl Platzzahl im Versorgungs-
Einwohner/innen ab Ein- Bestand quote
75 Jahren im HSK richtungen
(Stand: 31.12.23) im
Bestand
29.559 26 387 1,31

Quelle: IT.NRW und eigene Berechnungen

Im Jahr 2024 wurde in Schmallenberg eine weitere Tagespflegeeinrichtung mit 22 Platzen
eroffnet, welche aufgrund des Stichtages 31.12.2023 in den Berechnungen jedoch noch nicht
einfliet. Zudem befinden sich derzeit finf weitere Angebote fur Tagespflegen im
Hochsauerlandkreis (u. a. in Arnsberg, Meschede und Olsberg) in Planung. Da eine Planung
nicht immer auch realisiert werden kann und zudem immer die Mdglichkeit einer SchlielRung
besteht, wird der Bedarf an Platzen anhand des aktuellen Bestandes ermittelt.

Tabelle 18: Berechnung des Bedarfs an Tagespflegeplatzen zum 01.01.2030

Bevélkerung uber davon potenzielle akttljleller Stand )
Stadt / Versorgung Platze in der Uber/- Unter-
Gemeinde 75(-)Jla(;11rezrz)§gm anhand Vers.- Tagespflege zum deckung*
T quote von 1,31 31.12.2023
Arnsberg 9.045 118,49 131 12,51
Bestwig 1.224 16,03 29 12,97
Brilon 3.133 41,04 16 -25,04
Eslohe 1.027 13,45 14 0,55
Hallenberg 554 7,26 0 -7,26
Marsberg 2.511 32,89 0 -32,89
Medebach 942 12,34 12 -0,34
Meschede 3.654 47,87 42 -5,87
Olsberg 1.583 20,74 16 -4,74
Schmallenberg 2.855 37,40 36 -1,40
Sundern 3.105 40,68 65 24,32
Winterberg 1.466 19,20 26 6,80
Kreisgebiet 31.099 407,40 387 -20,40
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Quelle: Demografiemonitor, eigene Berechnungen
* Uberdeckung = Angabe in positiven Zahlen, Unterdeckung = Angabe in negativen Zahlen

Fur das Jahr 2030 zeigt sich bereits ein Defizit an Platzen. Besonders gravierend ist dies in
Marsberg, wo es derzeit kein Tagespflegeangebot mehr gibt (ebenso wie in Hallenberg) und
auch keines geplant wird, sowie in Brilon, wo derzeit nur eine Einrichtung betrieben wird.

Ausreichend Platze werden vorraussichtlich in Sundern und Schmallenberg vorgehalten
werden kénnen. In Schmallenberg besteht nur ein geringes Defizit von 1,40 Platzen, wenn
man die neue Einrichtung hinzuzahlt, besteht somit ein Uberschuss von knapp 18 Platzen.

Bei den restlichen Kommunen im Kreis sollte die Bedarfsdeckung 2030 noch sichergestellt
sein. Aber die Uberdeckung an Platzen ist auch nicht so groB, dass Veranderungen,
beispielsweise in der prognostizierten Versorgungsquote oder weil eine Einrichtung schliel3t,
leicht aufgefangen werden kdnnen.

Betrachtet man erneut die Zahlen aus dem Berichtszeitraum 2021/2022 zeigt sich, dass es
auch hier Abweichungen gibt. So zeigten die damaligen Berechnungen fir 2030 noch ein Plus
von 20 Platzen im Kreisgebiet.

Tabelle 19: Berechnung des Bedarfs an Tagespflegeplatzen zum 01.01.2050

Stadt / B(;\éb‘;kerung Lz da\(?er:spoortg;alTrfige”e allgtll;iﬂlee:nséaer:d Uber/- Unter-
Gemeinde Olaglrez%égm anhand Vers.- Tagespflege zum deckung*
quote von 1,31 31.12.2023
Arnsberg 12.568 164,64 131 -33,64
Bestwig 1.920 25,15 29 3,85
Brilon 4.451 58,31 16 -42,31
Eslohe 1.684 22,06 14 -8,06
Hallenberg 787 10,31 0 -10,31
Marsberg 3.721 48,75 0 -48,75
Medebach 1.543 20,21 12 -8,21
Meschede 4.899 64,18 42 -22,18
Olsberg 2.310 30,26 16 -14,26
Schmallenberg 4.359 57,10 36 -21,10
Sundern 4.755 62,29 65 -2,71
Winterberg 2.110 27,64 26 -1,64
Kreisgebiet 45.107 590,90 387 -203,90

Quelle: Demografiemonitor, eigene Berechnungen
* Uberdeckung = Angabe in positiven Zahlen, Unterdeckung = Angabe in negativen Zahlen

Im Jahr 2050 wird es vorraussichtlich einen erheblichen Mangel an Tagespflegeplatzen im
Hochsauerlandkreis geben. Beim aktuellen Stand werden voraussichtlich 204 Platze fehlen,
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wobei sich die Situation erwartungsgemal in Marsberg und Brilon verscharft. Aber auch in
Arnsberg wird das Angebot ohne neue Einrichtungen bei weitem nicht mehr ausreichen.

Lediglich in der Gemeinde Bestwig kann nach den aktuellen Zahlen die Nachfrage, wenn auch
knapp, bedient werden. In allen anderen Kommunen bedarf es des Ausbaus ihres Angebotes,
wobei in Sundern, Schmallenberg (unter Einbeziehung der zuséatzlichen 22 Platze seit 2024)
und auch Winterberg sicherlich zu prifen ist, wie hoch die Auslastung der Einrichtungen
tatséchlich ist und ob wirklich Bedarf an weiteren Einrichtungen besteht.

Fazit: Die Tagespflege als teilstationdres Angebot bietet pflegenden Angehdrigen Entlastung
und den Pflegebediirftigen einen strukturierten Tagesablauf sowie soziale Teilhabe. Damit
stellt sie eine wichtige Saule dar, um eine ambulante Versorgung zu gewahrleisten.

Die vorgehaltenen Platze im HSK sind derzeit ausreichend, erste Defizite machen sich aber
voraussichtlich schon 2030 bemerktbar. Daher sollte mit den Anbietern die Situation
regelmanig reflektiert werden, um die Auslastung zu prifen und auf mogliche Veréanderungen
reagieren zu koénnen.

4.2.3 Hospize

Eine weitere wichtiger Einrichtungsform der Gasteinrichtungen sind Hospize.

Hospize stellen die palliativ-pflegerische und palliativ-medizinische Versorgung durch
Vertragsarzte sowie eine psychosoziale und spirituelle Betreuung schwerstkranker sterbender
Menschen sicher. Auch die Betreuung und Schulung von betroffenen Angehdrigen gehort zu
den Aufgaben der Hospize.

Im Hochsauerlandkreis gibt es derzeit ein Hospiz mit 8 Platzen in Arnsberg. Auf Grund einer
privaten Spende wird ein zweites Hospiz mit weiteren 8 Platzen in Arnsberg gebaut. Die
Spende ist sowohl Zweck- wie auch Ortsgebunden.

Der Ostliche Teil des Hochsauerlandkreis (Brilon/Olsberg/Marsberg) bleibt damit weiter
unterversorgt.

Die Bedarfsschatzung des Deutschen Hospiz- und Palliativ Verband e.V. (DHPV) geht davon
aus, dass 50 Platze pro eine Million Einwohner vorhanden sein sollten.®

Derzeit liegt der Hochsauerlandkreis mit 30,6 Platzen pro eine Million Einwohner unter dieser
Zielmarke.

Mit der Fertigstellung des zweiten Hospizes erh6ht sich die Zahl auf 60,1 Platze pro eine Million
Einwohner. Damit wird die empfohlene Mindestplatzzahl erreicht.

Trotz dieses Richtwertes ist eine Bedarfsfeststellung fur Hospize aufgrund der
unterschiedlichsten Krankheitsverlaufe und damit verbundenen Verweildauern kaum
kalkulierbar. Da Hospizeinrichtungen lediglich durch Spenden finanziert werden, stellt der
Betrieb zudem auch ein wirtschaftliches Risiko dar.

Die Kapazitaten in stationaren Hospizen sind zeitweise ausgelastet, so dass ein Einzug dorthin
nicht immer gewahrleistet werden kann und auch Wartezeiten entstehen kénnen. Die n&chsten

6 https://www.dhpv.de/zahlen daten_fakten.html
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umliegenden stationaren Hospize befinden sich in Soest, Frankenberg, Altenhundem und
Paderborn.

4.3 Angebote der ambulanten Betreuung

Unter ambulanten Diensten versteht man mobile Pflege- und Betreuungsdienste, die gegen
Entgelt Betreuungs- und Pflegeleistungen erbringen. Sie unterstitzen Pflegebedurftige und
ihre Angehdrigen bei der Pflege in der eigenen Hauslichkeit und ermdglichen den Betroffenen,
trotz Pflegebedurftigkeit, weiter in ihrer vertrauten Umgebung zu verbleiben.

Die ambulante Pflege umfasst vor allem grundpflegerische Tatigkeiten (z.B. Kdrperpflege,
Mobilisation und Lagerung), medizinische Behandlungspflege (Pflege, die aufgrund einer
Erkrankung nétig und vom Arzt verordnet ist) sowie hauswirtschaftliche Versorgung (z.B.
Einkaufen, Kochen und Reinigen der Wohnung).

Ambulante Dienste mit Versorgungsvertrag nach SGB Xl und SGB XII erbringen vertraglich
vereinbarte Leistungen flr beeintrachtigte Personen in deren privatem Wohnumfeld (z.B.
behandlungspflegerische Tatigkeiten).

Im Hochsauerlandkreis waren 46 ambulante Pflegedienste mit Versorgungsvertrag mit
Stichtag zum 31.12.2023 erfasst (Abb. 27). Zum letzten Berichtszeitraum 2021/22 sind damit
in Arnsberg drei, in Eslohe und Meschede jeweils ein neuer Dienst hinzugekommen. In
Marsberg gibt es einen Anbieter weniger, damit sind insgesamt vier neue Dienste im HSK
aktiv.

Diese verteilen sich nahezu flachendeckend auf die Kommunen im Kreisgebiet. Ausnahme
bildet das Stadtgebiet Hallenberg, in dem kein ambulanter Pflegedienst gemeldet ist. Zwar gibt
es weiterhin die Versorgung eines Dienstes am Ort, hierbei handelt es sich jedoch nicht um
einen eigenstandigen Pflegedienst mit eigenstandigem Versorgungsvertrag, sondern vielmehr
um eine Nebenstelle eines in Winterberg ansassigen Dienstes. Wenn dieser die Nachfrage
nicht bedienen kann, missen Betroffene versuchen, einen Pflegedienst aus den
Nachbargemeinden zu finden, der fir ihre Versorgung nach Hallenberg kommt.

43

SG 52/3 WTG-Aufsicht / Sozialplanung ; SG 12/3 Statistikstelle des HSK




Abbildung 27: Verteilung ambulanter Pflegedienste im HSK, 2023

Anzahl ambulanter Pflegedienste
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Quelle: Eigene Berechnung

Neben den o.g. Pflegediensten mit einem Versorgungsvertrag nach SGB XI oder SGB XII gibt
es im Hochsauerlandkreis acht Dienstleister mit sonstigen ambulanten Hilfeleistungen z.B.
mobiler sozialer Dienst sowie sechs Dienste mit dem Schwerpunkt Hospiz- und/oder
Palliativpflege.

Ambulante Hospizdienste bieten Sterbebegleitung sowohl zu Hause als auch in
Pflegeeinrichtungen an. Die Zusammenarbeit erfolgt in Kooperation mit Palliativnetzwerken, in
denen spezialisierte Pflegedienste, Palliativmediziner, Apotheken, Schmerztherapeuten,
Physiotherapeuten und Pflegeeinrichtungen vernetzt sind. Es steht ein 24-stindiger
Bereitschaftsdienst zur Verfligung.

Schwerstkranke Menschen und Sterbende haben in der gesetzlichen Krankenversicherung
unter bestimmten Voraussetzungen Anspruch auf eine spezialisierte ambulante
Palliativversorgung (SAPV). Diese Leistung zielt darauf ab, dem Wunsch schwerstkranker
Menschen zu entsprechen, mdglichst in der eigenen hauslichen Umgebung in Wirde zu
sterben. Voraussetzung fir die Leistungsgewahrung ist die arztliche Verordnung.

Die im Hochsauerlandkreis aktiven Hospiz- bzw. Palliativdienste haben ihren Sitz in Arnsberg,
Brilon, Meschede und Winterberg.

Fazit: zur Starkung der ambulanten Versorgung ist eine Erhdhung an Angeboten durch
ambulante Pflegedienste zu beflirworten. Wie aufgezeigt, nehmen 21,72% der Empfanger von
Pflegeleistungen einen ambulanten Pflegedienst in Anspruch, um diese Zahl und damit die
Vermeidung einer (frihzeitigen) stationdren Unterbringung, zu halten und ggf. sogar
auszubauen, bedarf es ein ensprechendes Pflegedienstnetzes, welches die ambulante
Versorgung sicherstellen kann.
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4.4 Servicewohnen und Wohngemeinschaften
4.4.1 Servicewohnen

Das Servicewohnen, auch betreutes Wohnen genannt, bezeichnet eine Wohnform, bei der die
Anmietung von Wohnraum mietvertraglich an die Inanspruchnahme bestimmter allgemeiner
Unterstitzungsleistungen wie Hausnotruf, Hausmeisterservice (Grundleistungen) gebunden
ist und diese Leistungen nicht unabhangig von der Mietwohnung gekiindigt werden kdénnen.
Weitere Leistungen kdnnen, je nach Anbieter, kostenpflichtig dazugebucht werden.

In der Regel werden zwei Vertrage zwischen Anbieter und Miter/in abgeschlossen; einen
Mietvertrag sowie einen Betreuungsvertrag Uber die 0.g. Grundleistungen sowie die, je nach
Bedarf des Bewohners/der Bewohnerin, hinzubuchbaren Wabhlleistungen. Zu diesen Wabhl-
leistungen kénnen z.B. Reinigungsleistungen oder ein Wascheservice gehdren. Zusétzlich
konnen von den Mieterinnen und Mietern weitere Vertrage z.B. mit ambulanten Pflegediensten
zur Ausfihrung erforderlicher Pflegeleistungen abgeschlossen werden.

Ziel des Servicewohnen ist es, eine weitestgehend selbststandige Lebensflihrung in der
eigenen Wohnung, auch bei Nachlassen der kérperlichen Leistungsfahigkeit und zu-
nehmender Hilfebedurftigkeit, zu ermdglichen. Zielgruppe dieser Wohnform sind vor allem
altere Menschen mit leichten Unterstiitzungs- und Betreuungsbedarf.

Besonders in der Anfangszeit dieses Angebotes kam es verstarkt zu Irritationen durch die
Verwendung des Begriffes ,Betreuutes Wohnen®. Dies suggierte vielen Interessenten, dass
eine rund-um-die-Uhr-Betreuung gewahrleistet sei, &hnlich wie in einem Pflegeheim, nur eben
mit eigener Wohnung.

Zum 31.12.2023 sind 35 Angebote des Servicewohnens im Hochsauerlandkreis vorhanden,
die sich flachendeckend auf das gesamte Kreisgebiet verteilen. Dabei kamen seit dem letzten
Bericht in Arnsberg drei neue Angebote und in Marsberg, Meschede sowie Sundern jeweils
ein neues Angebot hinzu. Einzig in Winterberg findet sich bis jetzt keine solche Einrichtung.

Abbildung 28: Verteilung der Servicewohnanlagen im HSK, 2023
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Quelle: Eigene Berechnung
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4.4.2 Wohngemeinschaften mit Betreuungsleistungen

Wohngemeinschaften sind Angebote, in denen mehrere altere und/oder pflegebedirftige
Menschen oder Menschen mit Behinderungen in einer Wohnung mit einem gemeinsamen
Hausstand leben. Bendttigte Betreuungs- und Unterstutzungsleistungen werden durch einen
oder mehrere Anbieter stundenweise oder, je nach Bedarf, rund um die Uhr erbracht.

Dabei hat jeder Bewohner/jede Bewohnerin einen privaten Wohn-/Schlafbereich. Das
Alltagsleben (z.B. Kochen, Backen, Basteln) findet in den Gemeinschaftsraumen (Kiche und
Wohnzimmer oder einer groRen Wohnkuiche) statt.

Dabei wird zwischen selbstverantworteten und anbieterverantworteten Wohngemeinschaften
unterschieden. Selbstverantwortete Wohngemeinschaften sind frei in der Gestaltung ihres
Zusammenlebens, der Auswahl und Gestaltung der Raumlichkeiten und der Organisation der
Betreuung. Es wird von einem groRen Grad an Selbstandigkeit der Bewohner ausgegangen,
daher unterliegen diese nicht einer Kontrolle durch die WTG-Aufsicht. In anbieter-
verantworteten Wohngemeinschaften werden diese Kriterien der Selbstverantwortung nicht
erfullt. Zudem sind die Merkmale ,Wohnraumuberlassung® und ,Betreuungsleistungen®
rechtlich voneinander abhangig.

Ziel dieser Wohnform ist, soziale Kontakte und gemeinsame Aktivitaten zu férdern und die
Selbststandigkeit so weit wie moglich trotz eines Pflege- und Unterstiitzungsbedarfs zu
erhalten.

Mit Stand 31.12.2023 gibt es im Hochsauerlandkreis 21 Wohngemeinschaften, die nach dem

APG NRW hier relevant sind. Darunter befinden sich sechs selbstverantwortete und flinfzehn
anbieterveranwortete Wohngemeinschaften.

In Arnsberg und Sundern haben sich seit 2021 jeweils eine und in Meschede sogar drei neue
Wohngemeinschaften gegriindet.

Die Verteilung der ambulanten Wohngemeinschaften variiert sehr stark innerhalb des
Kreisgebietes. So gibt es in den Kommunen Eslohe, Hallenberg, Marsberg, Medebach und
Olsberg kein solches Angebot.
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Pflegebedarfsplan Hochsauerlandkreis 2023 - 2024

Abbildung 29: Verteilung Wohngemeinschaften im HSK, 2023

Anzahl Wohngemeinschaften

N

Quelle: Eigene Berechnung

Unter den aufgeflihrten Wohngemeinschaften gibt es Angebote, die auf die Aufnahme
bestimmter Personengruppen spezialisiert sind. Dazu gehéren Wohngruppen fir demente
Personen oder Wohngemeinschaften fir beatmungs- und intensivpflichtige Personen. Die
Wohngemeinschaften fir behinderte Menschen bleiben bei dieser Betrachtung auf3en vor, da
diese nicht von der Pflegebedarfsplanung nach dem APG NRW umfasst sind.

Die 21 Wohngemeinschaften bieten insgesamt 220 Platze fur diese Form der Versorgung. Die
Platze verteilen sich entsprechend der Standorte der Wohngemeinschaften ebenfalls sehr
zentriert auf einzelne Ortschaften.

Abbildung 30: Anzahl der Platze in Wohngemeinschaften im HSK, 2023
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Quelle: Eigene Berechnung
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Im Rahmen der kreiseigenen Abfrage wurden die Betreiber der anbieterverantworteten
Wohngemeinschaften im Hochsauerlandkreis unter anderem zur Zahl der belegten Platze
befragt. Fir den Stichtag 31.12.2023 lag die Auslastung (bei den Anbietern, die antworteten,
Rucklaufquote 66,67%) bei 93,88% und konnte damit weiter leicht zunehmen im Vergleich zu
den Vorjahren. Damit zeigt sich, dass diese Wohnform fiir Menschen mit Pflegebedarf und ihre
Angehdrigen eine attraktive Moglichkeit der Versorgung darstellt.

Tabelle 20: Riickmeldung zu belegten Platzen in anbieterverantworteten Wohngemeinschaften

Gesamte Platzzahl Belegte Platze

(in Bezug auf die (in Bezug auf die Belegungsquote
Anzahl Ruckmeldungen) Ruckmeldungen) |in %
Platze am 31.12.2017 k.A. 39
Platze am 31.12.2018 58 50 86,21
Platze am 31.12.2019 47 40 85,11
Platze am 31.12.2020 57 52 91,23
Platze am 31.12.2021 91 82 90,11
Platze am 31.12.2023 98 92 93,88

Quelle: Abfrage der anbieterverantworteten Wohngemeinschaften im HSK /eigene Berechnungen

Fazit: Wohngemeinschaften sind ein weiterer wichtiger Baustein in der Versorgung
pflegebedurftiger Menschen und stellen eine Alternative dar, wenn eine Betreuung in der
eigenen Hauslichkeit nicht mehr mdglich ist.

Die stetig steigende Belegungsquote zeigt, dass diese Wohnform fiir immer mehr Menschen
interessant ist. Sie ermdglicht soziale Teilhabe sowie im Rahmen der Mdglichkeiten
Selbstbestimmung und Unterstiitzung, wo sie gebraucht wird.

Ein weiterer Ausbau ist zu beflrworten, da die Wohngemeinschaften auch eine aktive
Einbindung in Nachbarschaft und Quartier ermdglichen und dies noch einmal die
Teilhabechancen ausbaut.

4.5 Komplementare Hilfen

Zu den komplementéren Hilfen zahlen Leistungen und Dienstleistungen, die erganzend zu den
regularen Leistungen der Pflegeversicherung angeboten werden. Sie sind damit wichtige
Bestandteile der Daseinsvorsorge und tragen dazu bei, die Lebensqualitat pflegebedurftiger
Menschen zu verbesern oder zu erhalten.

Die folgenden Abschnitte fassen einige wesentliche Bausteine der komplementéaren
Versorgung im Hochsauerlandkreis zusammen.

Niedrigschwellige Betreuungs- und Entlastungsangebote

Das Ziel der niedrigschwelligen Betreuungs- und Entlastungsangebote ist es, die
Selbstbestimmung von Menschen zu starken und ihre Inklusion zu verbessern. Insbesondere
sollen auch betreuende und pflegende Angehdrige entlastet werden.

Zum 01.01.2017 trat die grundlegend uberarbeitete Verordnung tber die Anerkennung von
Angeboten zur Unterstitzung im Alltag und Forderung der Weiterentwicklung der
Versorgungsstruktur in NRW (AnF6VO) in Kraft. Sie l6ste die bis zum 31.12.2016 bestehende
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.verordnung Uber niedrigschwellige Hilfe- und Betreuungsangebote fur Pflegebedurftige
(HBPfVO)*“ ab.

Die AnF6VO regelt unter anderem das Verfahren der Anerkennung von Angeboten zur
Unterstitzung im Alltag im Sinne des SGB Xl, die pflegenden Angehérigen und
Pflegebedurftigen in hauslicher Pflege zugute kommen sollen.

Seit der Anderung der rechtlichen Regelungen sind die Kreise und kreisfreien Stadte zustandig
fur die Anerkennung von Angeboten zur Unterstlitzung im Alltag sowie fir die Anerkennung
als Koordinierungsstelle und die Anerkennung der Konzeption von Schulungen.

Ab dem Pflegegrad 1 erhalten Pflegebedurftige einen Entlastungsbetrag von monatlich 125,-
€ (ab 01.01.2025 131,- €). Diesen kdnnen sie unter anderem nutzen, um die Angebote nach
der AnF6VO in Anspruch zu nehmen.

Die Landschaft der Angebote im Betreuungs- und Unterstiitzungsbereich ist vielféltig, da
verschiedene Ziele und damit Zielgruppen angesprochen werden. Schwerpunkte sind in der
Regel die Entlastung von Angehdérigen, die Unterstitzung von Menschen mit Einschrédnkungen
(z.B. bei der Haushaltsfiihrung), die Betreuung von Menschen mit Pflegebedarf (sowohl als
Einzel- wie auch als Gruppenangebot) und die soziale Teilhabe.

Mit Stand 31.12.2023 gab es im Hochsauerlandkreis 58 Anbieter von Unterstitzungs-
angeboten, die sich auf das gesamte Kreisgebiet verteilen und, wie aufgezeigt, verschiedene
Leistungen anbieten.

Im Vergleich zum Berichtszeitraum 2021/22 sind damit 17 neue Anbieter hinzugekommen.
Diese finden sich in Arnsberg mit vier, in Marsberg und Sundern mit je drei neuen Angeboten,
in Bestwig, Brilon und Meschede mit je zwei und in Schmallenberg mit einem neuem Angebot.

Dabei ist aufféllig, dass in den Gemeinden Eslohe und Hallenberg noch keine Anbieter vor Ort
sind. Damit mussen Interessierte Anbieter in den Nachbarkommunen anfragen, ob
Ressourcen frei sind und die Anbieter auch in anderen Ortschaften ihre Dienste anbieten.
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Abbildung 31: Verteilung der Angebote zur Unterstiitzzung im Alter im HSK zum 31.12.2023
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Quelle: Eigene Berechnung

Fachstelle ,,Pflege-Alter-Behinderung“

Das als Projekt gestartete Beratungsangebot ,ambulant vor stationar® des
Hochsauerlandkreises versteht sich als Anlaufstelle fir pflegebedurftige Personen und deren
Angehdrige. Inzwischen ist die Beratungsstelle ein festes Angebot und als Fachstelle ,Pflege—
Alter—Behinderung® etabliert und beim FD 37, Gesundheitsamt, angesiedelt.

Das Team der Beratungsstelle berat z.B. pflegebedirftige Personen und deren Angehorige in
pflegerischen, sozialen und hauswirtschaftlichen Fragen und zeigt als trdgerunabhangiges und
kostenloses Angebot wohnortnahe Unterstiitzungsdienste auf. Es wird umfassend uber die
Mdglichkeiten der ambulanten, teilstationaren und stationéren Versorgung vor Ort informiert,
um individuelle Losungen fur die jeweilige Situation zu entwicklen. Ziel ist dabei immer, die
Versorgung in der eigenen Hauslichkeit so lange wie mdoglich zu erhalten. Ebenso ist die
Unterstiitzung der Angehdrigen ein wichtiger Baustein der Beratung, um Uberforderug und
seelische Belastungen zu vermeiden oder zumindest zu reduzieren.

Auch die Wohnberatung gehort zum Aufgabenspektrum. Ziel hier ist es, die Ratsuchenden bei
der Beseitigung von Barrieren, Optimierung der Wohnung, bauliche MalRhahmen und
finanzielle Fordermdglichkeiten zu beraten, um so einen maoglichst langen Verbleib, auch bei
Pflegebedurftigkeit oder korperlichen Einschrankungen, in der eigenen Hauslichkeit
sicherzustellen.

Zudem helfen die Mitarbeiterinnen ebenfalls bei Antragstellungen und Kostenibersicht, die
Moglichkeiten von Verknipfungen mit ergdnzenden Leistungsgesetzen und begleiten auf
Wunsch die Umsetzung der Leistungen.

Die Beratung kann telefonisch, online oder personlich beim Hausbesuch erfolgen und auch

mehrere Termine zur Klarung der Anliegen umfassen.
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Kontaktdaten finden sich auf der Internetseite des Hochsauerlandkreises
(www.hochsauerlandkreis.de) unter dem Suchbegriff ,Fachstelle Pflege*.

Fur das Jahr 2023 konnte die Fachstelle 7.211 Kontakte verzeichnen, welche das Angebot in
Anspruch genommen haben. In dieser Zahl finden sich sowohl Telefonberatungen, wie
Hausbesuche, ebenso finden sich Mehrfachberatungen, da nicht alle Anliegen mit einem
Beratungsgesprach geldst werden kdnnen. Dies zeigt, wie wichtig eine zentrale und neutrale
Beratungsstelle fiir diese Themen ist, um eine gute, moglichst ambulante Versorgung
sicherzustellen.

Regionalbiro Alter, Pflege und Demenz

Die Regionalbiros Alter, Pflege und Demenz - eine gemeinsame Initiative zur
Strukturentwicklung von Landesregierung und Pflegekassen NRW - arbeiten vernetzt mit
haupt- und ehrenamtlich engagierten Menschen und Organisationen zu den Themen Alter,
Pflege und Demenz daran, die Lebenssituation von Menschen mit Pflegebedarf und
pflegenden Angehdrigen zu verbessern.

Zur Initiative gehoren zwolf Regionalbtiros in verschiedener Tragerschaft und eine Fach- und
Koordinierungsstelle — geférdert durch das Ministerium fir Arbeit, Gesundheit und Soziales
des Landes Nordrhein-Westfahlen und den Landesverbanden der Pflegekassen.

Im Fokus des Handelns der Regionalbiiros stehen die Interessen und Bedirfnisse der
Menschen mit Pflegebedarf und ihrer pflegenden Angehérigen. Sie sollen gut vernetzte,
transparente und bedarfsgerechte Strukturen und Angebote vorfinden.

Ziel der gemeinsamen Initiative ist es, regionale Versorgungsstrukturen in Nordrhein-
Westfalen so weiterzuentwickeln, dass Menschen mit unterschiedlichen Pflegebedarfen sowie
pflegende Angehdrige in ihrem Wohnumfeld die Unterstiitzung, Begleitung und Forderung
finden, die sie bendtigen, um in ihrer vertrauten Umgebung und Hauslichkeit verbleiben und
am sozialen Leben teilhaben zu konnen — und zwar selbstbestimmt, ressourcen- und
teilhabeorientiert.

Arbeitsschwerpunkte der Regionalbiros sind

a) Forderung des Aus- und Aufbaus von Unterstiitzungsangeboten im Alltag (8 45a SGB XI),
b) Férderung und Unterstitzung der Pflegeberatungsangebote und —strukturen,

¢) Entwicklung und Férderung von zielgruppenspezifischen Angeboten.

Weitere Informationen finden sich hierzu im Internet unter https://alter-pflege-demenz-
nrw.de/die-landesinitiative/.

Hausnotrufdienste

In Verbindung mit einer gewohnlichen Telefonanlage kdnnen altere Menschen in Notfallen,
etwa bei einem Sturz oder einem Herzanfall, Hilfe herbeirufen. Uber einen mobilen
Notrufknopf, der am Korper getragen wird, kann der Notruf ausgeldst werden.
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Bei Auslésen des Alarms wird die Leitstelle des Hausnotruf-Anbieters benachrichtigt, der
wiederum den Rettungsdienst alarmiert bzw. Angehoérige oder andere Vertrauenspersonen
informiert.

Zielgruppe sind insbesondere Personen, die sturzgefahrdet sind oder mit anderen
gesundheitlichen Risiken umgehen missen und alleine bzw. tiberwiegend alleine leben.

Hilfen im Haushalt

Zu den Hilfen im Haushalt zahlen z.B. Reinigungshilfen, aber auch Hilfen beim Einkaufen oder
der Zubereitung des Essens. Das Angebot erfolgt tGiberwiegend durch Anbieter der freien
Wohlfahrtspflege oder durch privat-gewerbliche Anbieter.

Zudem vermitteln Agenturen Betreuungskrafte; wodurch eine ,Rund-um-die-Uhr-Betreuung®
sichergestellt werden kann. Auch Ubernehmen diese Betreuungskrafte hauswirtschaftliche
Leistungen.

Mahlzeitendienste / ,,Essen auf Radern*

Mahlzeitenzeitendienste kdnnen ebenfalls zu einer unabhéngigeren und selbststandigeren
Lebensflihrung alterer Menschen beitragen. Anbieter des sog. ,Essen auf Radern® liefern
entweder taglich warme oder woéchentlich tiefgekihlte Mahlzeiten direkt in die eigene
Hauslichkeit. So kann eine abwechslungsreiche und ausgewogene Ernahrung sichergestellt
werden.

5 Personalsituation / Fachkraftemangel in der Pflege

Die Bewertung der Situation in der Pflege kann niemals losgeldst vom Personal in der Pflege
behandelt werden. Dies stellt eine der gro3ten Herausforderungen (s. Pflegenotstand) dar.
Bereits 2016 prognostizierte die Bertelsmann-Stiftung im Themenreport ,Pflege 2030, dass
bis zu 350.000 Vollzeitstellen in der Pflege in Deutschland bis zum Jahr 2030 fehlen werden.
Dem gegeniber steht die demografische Entwicklung. Immer mehr Menschen erreichen ein
immer hoheres Lebensalter, womit das Risiko, pflegebediirftig zu werden, steigt.

Unterstlitzt werden diese Zahlen durch die Fachkrafteengpassanalyse 2023 der
Bundesagentur fur Arbeit. Diese zeigt, dass die Pflegeberufe seit Jahren bundesweit zu den
Engpassberufen zahlen. Im Schnitt wird in der Pflege tber alle Bundeslander ein Gesamtwert
von 2,8 Punkten erreicht, wobei ein Engpassberuf eine Wertung von 2 - 3 Punkten aufweist.”

Dies gilt ebenso fur die Berufe der Pflegeassistenz. Auch hier liegt die bundesweite
Gesamtwertung bei 2,3 Punkten. Eine kurz- bis mittelfristige Entspannung ist vor dem
Hintergrund der demografischen Entwicklung in Deutschland im Moment nicht absehbar.

Dennoch gibt es auch positive Tendenzen. 2023 haben in Nordrhein-Westfalen 4,5% mehr
Menschen eine Ausbildung zur Pflegefachkraft begonnen, als im Vorjahr. Insgesamt wurden
14.937 Ausbildungsvertrage geschlossen, ein Plus von 639.

7 Vgl. Fachkrafteengpassanalyse 2023 Bundesagentur fiir Arbeit
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Eine Einschrankung erfahrt dieser positive Trend allerdings durch die hohe Abbruchquote.
Knapp 30% der Auszubildenden in den Pflegeberufen brechen vorzeitig ab, ein Wert, der
branchenlbergreifend zu den hdchsten zahlt. Dies zeigt sich auch, wenn man die Gesamtzahl
der Personen, die sich in einer Ausbildung zur Pflegefachkraft befinden, mit der aus dem
Vorjahr vergleicht. 2023 befanden sich 38.766 Menschen in der Ausbildung, 2022 waren es
39.201.

Diese Entwicklungen lassen sich auch fir den Hochsauerlandkreis feststellen. Zum einen
fehlendes Personal bei den Leistungserbringern in der Pflege bei steigender Nachfrage, zum
anderen besteht ein leichter Anstieg bei den Ausbildungszahlen im Pflegeberuf.

Die Mdglichkeiten, die Anbieter im Bereich Personal zu unterstiitzen, um damit letztlich die
Pflege fur die Einwohnerinnen und Einwohner sicherzustellen, sind fur die Kommunen sehr
begrenzt.

Wichtig ist das Schaffen von Netzwerken und Rdumen zum Austausch, wie sie beispielsweise
Fachveranstaltungen bieten. Hier kdénnen auf der einen Seite Best-Practice-Beispiele
vorgestellt werden, aus denen andere Anbieter lernen konnen. Auf der anderen Seite kbénnen
auch Probleme diskutiert werden, die anbieteribergreifend bestehen. Dabei kann die lokale
Verwaltung unter Umstanden Kommunikationswege in Landes- und Bundespolitik nutzen, um
fur diese zu sensibilisieren.

Der Hochsauerlandkreis plant fir 2025 die Umsetzung des Projektes ,caredfuture —
Schiulerinnen und Schiler fur die Pflege begeistern®, um einen Beitrag zur Gewinnung von
Pflegefachkraften in der Region zu leisten.

Bei dem Projekt schlieen sich Anbieter der Pflege und allgemeinbildende Schulen in
Netzwerken zusammen und erarbeiten ein Curriculum, welches aus Theorie- und
Praxiseinheiten besteht, um interessierten Schilerinnen und Schilern einen authentischen
Einblick in den Pflegeberuf zu ermdglichen. Ziel ist es, auf diesem Weg die Schilerinnen und
Schuler fir den Beruf zu begeistern und nachhaltig Nachwuchskréafte zu gewinnen.

Auf diesem Weg erleben Schilerinnen und Schiler den Pflegeberuf als attraktiven
Ausbildungsberuf, erhalten ein weiteres Angebot im Rahmen der Berufsorientierung in den
Schulen sowie Kontakte zu Arbeitgebern, auch Gber den Pflegeberuf hinaus.

6 Erkenntnisse

Die Bevolkerung im Hochsauerlandkreis nimmt in den kommenden Jahrzehnten ab. Zudem
wird sie alter und pflegebedurftiger.

Dies stellt den HSK vor Herausforderungen, birgt aber auch Chancen, wenn rechtzeitig und
vorausschauend gehandelt wird. Denn Versorgungsstrukturen konnen das Handeln
beeinflussen, sie kdnnen aber auch vom Handeln der Akteure beeinflusst werden.

Pflegebedurftigkeit
Mit dem Anstieg der Anzahl &lterer Menschen an der Gesamtbevélkerung, wird auch die
Pflegebedurftigkeit zunehmen. So bezogen 2023 von den 261.774 im Hochsauerlandkreis
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lebenden Menschen 19.362 Leistungen der Pflegeversicherung und gelten damit als
pflegebedurftig. Fir 2050 gehen die Prognosen von einer Bevolkerungszahl von 229.459 fir
den HSK aus, von denen voraussichtlich 22.500 Menschen einen Pflegebedarf haben. Dies
entspricht einer Erhéhung um 16,21%.

Versorgungsart

Damit stellt sich die Frage, wie diese Menschen adaquat versorgt werden kénnen. Im Jahr
2023 wurden lediglich 13,37% der Pflegebedurftigen in einer stationaren Einrichtung versorgt.
Der Rest wurde im ambulanten Setting gepflegt, wobei der Grof3teil, 51,27%, Pflegegeld als
Unterstitzung erhielt.

Besonders bei geringeren Eingraduierungen wird die ambulante Versorgung bevorzugt, aber
auch in Pflegegrad 5 werden lediglich 45,43%, also nicht einmal die Halfte aller
Leistungsempfanger, stationar versorgt.

Aufgrund der gesellschaftlichen Veranderungen, erscheint es wenig wahrscheinlich, dass
dieses Niveau auf Dauer beibehalten werden kann. Umso wichtiger ist es, entsprechende
Versorgungsstrukturen zu schaffen, um dennoch mdglichst vielen Menschen ein Leben in der
eigenen Hauslichkeit so lange wie mdglich zu ermdéglichen.

Ambulante Versorgung

Im ambulanten Versorgungssetting greifen verschiedene Angebote ineinander und schaffen
so ein gutes Versorgungsnetz. Dies ist bisher nicht Gberall im Hochsauerlandkreis geben.
Inshesondere in den kleinen Stadten und Gemeinden sind die Pflegebedirftigen und ihre
Angehdrigen auf Anbieter aus der Umgebung angewiesen, um Pflege in der eigenen
Hauslichkeit realisieren zu kénnen.

Grundsatzlich konnte zwar die Anzahl an Angeboten, von ambulanten Pflegediensten und
niedrigschwelligen Unterstlitzungsangeboten, Uber teilstationdre Angebot von Tagespflege-
und Kurzzeitpflegeplatzen bis hin zu Wohngemeinschaften, im gesamten Kreisgebiet
gesteigert werden, allerdings fielen diese Steigerungen in der Mehrheit im einstelligen Bereich
sehr gering aus.

Zudem kommt das Mehrangebot hauptsachlich in den gré3eren Stadten und Gemeinden zum
Tragen, allen voran Arnsberg. In kleineren Kommunen ist hingegen eine Stagnation zu
verzeichnen, im Fall von Marsberg sogar ein Rickgang, da dort die einzige
Tagespflegeeinrichtung geschlossen wurde.

Stationére Versorgung

Die Versorgung in einer stationdren Pflegeeinrichtung ist im Kreisgebiet aktuell relativ
sichergestellt. Aufgrund des steigenden Pflegebedarfs wird in den kommenden Jahrzehnten
von einem hoheren Bedarf an Pflegeplatzen ausgegangen. Unmittelbar zeigen die Prognosen
noch kein Defizit, aber in einigen Kommunen ist es bereits jetzt schwierig, einen Pflegeplatz in
der bevorzugten Einrichtung vor Ort zu erhalten, was ggf. den Umzug in einen Nachbarort
bedeuten kann, um eine stationére Versorgung sicherzustellen.

Langfristig wird es aber im stationédren Sektor eine Erhdhung des Angebotes bedirfen. Wobei
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diese in den einzelnen Stadten und Gemeinden sehr unterschiedlich ausfallt und daher einer
genauen Prifung im Vorfeld bedarf.

Situation Fachkréfte

Die gesamte Versorgungssituation steht unter dem Schlagwort des Fachkréaftemangels. Dieser
ist die grol3te Herausforderung fur eine adaquate Sicherstellung der Pflege und vor allem ist
er keine Frage der Zukunft, sondern bereits jetzt ein akutes Problem fir viele
Leistungsanbieter.

Ein Ausbau der Angebote, unabh&ngig ob im ambulanten oder stationaren Bereich, kann nur
gelingen, wenn es ausreichend Personal gibt, welches die Aufgaben Gbernimmt.

Ansonsten flihrt jedes weitere Angebot nicht zu einem Mehr an Anbietern und Platzen, sondern
lediglich zu einer Verschiebung von diesen. Wenn das Personal fehlt, kann ein Angebot nicht
voll ausgelastet werden. Das vorhandene Personal verteilt sich lediglich auf mehr Anbieter.
Ohne ein Mehr an Personal kann eine adaquate Versorgung kaum sinnvoll realisiert werden.

Handlungsempfehlungen

Fur Pflegebedurftige und ihre Angehdorigen ist fiir eine optimale Versorgung zu allererst wichtig,
zu wissen, welche Angebote es gibt, welche Finanzierungsmdglichkeiten und Anspriche sie
haben. Daher ist die Beratung durch die Fachstelle ,Pflege — Alter — Behinderung*® ein zentrales
Element im Versorgungsnetz.

Die Implementierung der Fachstelle als festes Angebot im HSK war ein wesentlicher Schritt
zur Sicherstellung der Versorgung von pflegebediirftigen Menschen. Hier gilt es, das Angebot
zu starken und den Bekanntheitsgrad zu steigern, damit noch mehr Menschen davon
profitieren kénnen.

Zum Ausbau und Starkung des Angebotes im ambulanten, aber langfristig auch im stationaren
Bereich, sollten interessierte Investoren und Trager von Angeboten entsprechend beraten
werden. Dabei sollten insbesondere die kleineren Kommunen miteinbezogen werden, um hier
keine pflegerische Versorgungslicke entstehen zu lassen.

Zur Situation des Fachkraftemangels in der Pflege hat der HSK nur einen sehr begrenzten
Handlungsraum. Durch die Umsetzung des Projektes ,care4future — Schillerinnen und Schler
fur die Pflege begeistern” wird ein aktiver Part ibernommen, um diesem Mangel zu begegnen
und langfristig etwas entgegen zu wirken.

Zu Letzt ist Netzwerkarbeit in der Pflege ein wichtiger Punkt. Die Anbieter sollten bekannt sein
und der Hochsauerlandkreis als Partner angesehen werden, der bei Problemen im Rahmen
kommunaler Mdglichkeiten unterstiitzend zur Seite steht. Eine Plattform dafiir bietet die
Kommunale Konferenz ,Gesundheit, Alter und Pflege®.

Bei aller Planung gilt immer die subjektive Sicht des Hilfesuchenden zu bedenken. So kann es
statistisch genug Angebote zur Sicherstellung der Pflege im gesamten Hochsauerlandkreis
sowie auch in den einzelnen Kommunen geben. Dies kann aber fir den Einzelnen irrelevant
bzw. gefihlt nicht der Fall sein, wenn das gewiinschte Angebot zum gewlinschten Zeitpunkt
keine freien Kapazitaten hat und noch ein langerer Prozess erforderlich wird, um eine
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Versorgung sicherzustellen, moglicherweise sogar in einem anderen Ort. Diese individuelle
Situation wirkt dann, als wirde es grundsatzlich an Allem fehlen.
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Vollstationare Pflegeeinrichtungen im HSK (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager Moglichkei
t der
Kurzzeitpfl
ege
Arnsberg
Elisabethheim Dinscheder Str. 02937/96720 Missionsschwestern | ja
Oeventrop 17, von Hiltrup GmbH
59823 Arnsberg
Seniorenzentru | Am Huttengraben | 02932/4905-0 | Evangelische ja
m Ernst-Wilm- 2, Perthes Stiftung e.V.
Haus 59759 Arnsberg
Gesundheits- Theodor-Cosack- 02932/6392-0 | Gesundheits- und ja
und Str. 2, Seniorenzentrum
Seniorenzentru | 59755 Arnsberg LAm Bremers Park"
m ,Am Bremers GmbH
Park*
Haus Karolinenstr. 1-3, 02932/484-0 Haus Flammberg ja
Flammberg 59759 Arnsberg Seniorenresidenz
Seniorenresiden GmbH
z
Senioren- Ginsterweg 27, 02931/5262-0 | Seniorenzentrum ja
zentrum zum 59821 Arnsberg Zum guten Hirten
Guten Hirten gGmbH
Caritas- Ringlebstr. 27, 02931/806-8 Caritas-Verband ja
Seniorenhaus 59821 Arnsberg Arnsberg-Sundern
St. Anna e.V.
Caritas- Grafenstr. 54-56, 02931/548361 | Caritas-Verband ja
Seniorenhaus 59821 Arnsberg 10 Arnsberg-Sundern
St. Joachim e.V.
Caritas- Rumbecker Holz 02932/956-0 Caritas-Verband ja
Seniorenhaus 13a, Arnsberg-Sundern
Klostereichen 59759 Arnsberg e.V.
Senioren- Klosterstr. 15, 02931/5224-0 | Seniorenwohnpark ja
Wohnpark 59821 Arnsberg Arnsberg
Arnsberg GmbH/Emvia Living
GmbH
St. Johannes Springufer 2 c, 02932/980- Klinikum ja
Pflegezentrum 59755 Arnsberg 1002 Hochsauerland
GmbH
Comunita Clemens-August- 02931/ 7862- Comunita-Gruppe ja
Seniorenresiden | Stral3e 101 402
Z Ruhrblick 59821 Arnsberg
Bestwig
Christophorus- Bundesstr. 30, 02904/9747-0 | Charleston Holding ja
Haus Bestwig- 59909 Bestwig GmbH
Velmede
Brilon
Christophorus Gudenhagener 02961/986-0 Charleston Holding ja
Residenz Brilon | Allee 3, GmbH
59929 Brilon
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Vollstationare Pflegeeinrichtungen im HSK (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager Moglichkei
t der
Kurzzeitpfl
ege
Brilon
Wachkoma Gudenhagener 02961/986-220 | Charleston Holding ja
Haus Oase Allee 1, 59929 GmbH
Brilon
Senioren- Am Schénschede | 02961/9888- compassio Gruppe ja
residenz Brilon 7, 402 B.V. & Co. KG
59929 Brilon
Seniorenzentru | Hohlweg 8, 02961/9657-0 | Caritas Alten- und ja
m St. Engelbert | 59929 Brilon Krankenhilfe Brilon
gGmbH
Eslohe
Stérmanns Hof | Eberhard-Koenig- | 02973/803-0 Gemeinn. ja
Str. 1, Gesellschatft fur
59889 Eslohe Altenpflege mbH
Hallenberg
Seniorenzentru | Aue 2, 02984/304-0 Caritas Alten- und ja
m St. Josef 59969 Hallenberg Krankenpflege Brilon
gGmbH
Marsberg
Altenheim St. Bundesstr. 52, 02991/987-0 Altenheim St. ja
Franziskus 34431 Marsberg Franziskus gGmbH
DRK- Bombergweg 27, 02992/9709-0 | DRK Brilon ja
Seniorenzentru | 34431 Marsberg Sozialdienste
m Haus am gGmbH
Bomberg
K&S Senioren- | Lillers-Str. 9, 02992/65532-0 | K&S Untern.-Gruppe | ja
residenz 34431 Marsberg Dr. Krantz Sozialbau
Marsberg und Betreuung
LWL Pflege- Glindeplatz 3, 02992/601- Landschaftsverband | ja
zentrum Haus 34431 Marsberg 9001 Westfalen-Lippe
Stadtberge
Medebach
Wohn- und Prozessionsweg 7, | 02982/4060 Leisten’sches ja
Pflegezentrum 59964 Medebach Mauritius Hospital
St. Mauritius
Meschede
Altenzentrum Arnsberger Str. 26, | 0291/955-0 Alloheim Senioren- ja
Lindenhof 59872 Meschede Residenzen SE
Caritas Steinstr. 11, 59872 | 0291/5490-0 Caritas-Verband ja
Seniorenzentru | Meschede Meschede e.V.
m St. Elisabeth
DRK- Hunenburgstr. 92, | 0291/292-0 DRK Soziale Dienste | ja
Seniorenzentru | 59872 Meschede Meschede gGmbH
m Bernhard-
Salzmann-Haus
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Vollstationare Pflegeeinrichtungen im HSK (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager Moglichkei
t der
Kurzzeitpfl
ege
Meschede
Haus Velay Velaystr. 4, 59872 | 0291/9527090- | PHONIX Haus ja
Meschede Meschede 0 Sonnengarten
Wohn- und
Pflegezentrum
GmbH
Seniorenzentru | Nordeltstr. 33, 0291/2990-0 Blinden- und ja
m Blickpunkt 59872 Meschede Sehbehindertenverei
Meschede n Westfalen e.V.
Olsberg
Seniorenresiden | Hauptstr. 62, 02962/983-0 Seniorenresidenz ja
z Erikaneum 59939 Olsberg Erikaneum GmbH,
Herne
Schmallenberg
Caritas Altenilper Str. 9, 02974/9628-0 | Caritas Altenhilfe im | ja
Seniorencentru | 57392 Erzbistum Paderborn
m Schmallenberg gemeinn. GmbH
St. Raphael
Seniorenwohne | Auf der Lied 1, 02974/96850 Pflegezentrum Haus | ja
nim Park 57392 Monika GmbH und
Schmallenberg Co KG
Pflegezentrum St. Georgstr. 5+14, | 02974/327 Pflegezentrum Haus | ja
Haus Monika 57392 Monika GmbH und
Schmallenberg Co KG
Wohn- und Amselweg 9, 02972/9713-0 | Kath. ja
Pflegeheim 57392 Frauengemeinschaft
Haus im Schmallenberg Altersselbsthilfe e.V.
Lenninghof
Sundern
Caritas- Rotbuschweg 2, 02933/985-0 Caritas-Verband ja
Seniorenhaus 59846 Sundern Arnsberg-Sundern
St. Franziskus e.V.
Pflegezentrum Settmeckestr. 22, 02933/8286-0 | Alloheim Senioren- ja
Sundern 59846 Sundern Residenzen SE
Seniorenresiden | Amecker Str. 34, 02393/2406-0 | Curavie ja
z Amecke 59846 Sundern Seniorenresidenzen
GmbH
Winterberg
DRK Bergfreiheit 39, 02983/9722-0 | DRK Brilon ja
Seniorenzentru | 59955 Winterberg Sozialdienste
m Josef u. gGmbH
Herta-Menke-
Haus
Haus Zur Lenneplatze 02981/891-0 Haus Waldesruh ja
Waldesruh 13, GmbH
59955 Winterberg
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Einrichtungen der Eingliederungshilfe im HSK (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung

Anschrift

Telefon

Trager

Caritas-Verband Arn

sberg-Sundern e.V.

Caritas-Wohnhaus
Mariannhill

Mariannhillerweg 1,
59821 Arnsberg

02931/9600-0

Caritas-Verband
Arnsberg-Sundern
e.V.

Caritas-Wohnhaus
St. Christophorus

Oesterfeldweg 59,
59823 Arnsberg

02937/9678-0

Caritas-Verband
Arnsberg-Sundern
e.V.

Caritas-Wohnhaus Hachener Str. 24, 02935/966160 Caritas-Verband
St. Marien 59846 Sundern Arnsberg-Sundern
e.V.

Caritas-Verband Brilon e.V.

Dechant-Ernst-Haus | Am Hellenteich 40, 02961/908306 Caritas-Verband
59929 Brilon Brilon e.V.

Haus Nordhang am | Am Hagenblech 53, | 02981/3255 Caritas-Verband

Bahnhof 59955 Winterberg Brilon e.V.

St. Elisabethhaus Scharfenberger Str. | 02961/743733 Caritas-Verband
33, 59929 Brilon Brilon e.V.

St. Nikolaushaus Zimmerstr. 4, 02961/9774470 Caritas-Verband
59929 Brilon Brilon e.V.

Wohnhauser Muhlenweg 58 a-e, 02961/972520 Caritas-Verband

St. Hildegard 59929 Brilon Brilon e.V.

St. Liboriushaus Feldstr. 12, 02981/4759810 Caritas-Verband
59955 Winterberg Brilon e.V.

Sonstige Trager

AWO-Wohnhaus fir | Trift 58, 02992/5024 AWO Unterbezirk

Menschen mit 34431 Marsberg Hochsauerland/Soest

Behinderung

Haus Lebenshilfe Eichholzstr. 64, 02931/22166 Lebenshilfe Wohnen

59821 Arnsberg

gGmbH NW

Josefsheim Bigge
gGmbH

Heinrich-Sommer-
Str. 13, 59939
Olsberg

02962/800-01

Josef-Gesellschaft
Koéln e.V.

LWL-Wohnverbund
Marsberg

Bredelarer Str. 33/
Weist 45,
34431 Marsberg

02992/601-4101

Landschaftsverband
Westfalen-Lippe

Marcel-Callo-Haus Auf der Wieme 1, 0291/82578 Caritas-Verband
59872 Meschede Meschede e.V.
Jofesheim Bigge Kurze Str. 2 und 2a, | 0151/58458210 Josef-Gesellschaft

gGmbH

59846 Sundern

Koéln e.V.

Sozialwerkt St. Geor

g

Eric-Schopler-Haus

Alter Sportplatz
Lake 5, 57392
Schmallenberg

02972/97846-0

Sozialwerk St. Georg
e.V.

IWO Bestwig Am Bé&hnchen 13, 02904/7128510 Sozialwerk St. Georg
59909 Bestwig e.V.
Haus Arnsberg Annastr. 35, 59755 | 02932/8901890 Sozialwerk St. Georg

Arnsberg

e.V.
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Einrichtungen der Eingliederungshilfe im HSK (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung

Anschrift

Telefon

Trager

Sozialwerkt St. Georg

Haus auf der Insel

Lennestr. 2-4, 57392
Schmallenberg

02975/9657-0

Sozialwerk St.

Georg e.V.

Haus Eslohe Hagenweg 20, 02973/979149-0 Sozialwerk St.
59889 Eslohe Georg e.V.

Haus Breite Wiese 22, 02972/301-136 Sozialwerk St.

Schmallenberg 57392 Georg e.V.

(Haupthaus) Schmallenberg

Haus Winkhausen Alte Handelsstr. 46, | 02975/9699610 Sozialwerk St.
57392 Georg e.V.
Schmallenberg

Haus Olsberg Wattmecke 7, 02962/9790112 Sozialwerk St.

59939 Olsberg

Georg e.V.

Wohnanlage Drevestr. 24, 57392 | 02972/301-136 Sozialwerk St.
Drevestral3e Schmallenberg Georg e.V.
Wohnforum Bad Waldstr. 14-16, 02972/96943-12 Sozialwerk St.
Fredeburg 57392 Georg e.V.

Schmallenberg
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Anbieterverantwortete Wohngemeinschaften (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager

Arnsberg

Wohngemeinschaft Fuchspfad 1, 02931/963180 Wohnen und

Wohnen und Leben im 59821 Arnsberg Leben —

Sauerlandzentrum Wohnungen fiir

Arnsberg GmbH Menschen mit

(Intensivpflege) aul3erklinischer
Intensivpflege
GmbH

Seniorenwohngemeinschaft | Zum Miggenberg | 02933/9837950 Arnsberg WBG

Miggenberg 65, und

59759 Arnsberg Caritasverband

Arnsberg-Sundern
e. V.

Die Senioren WG Villa Stembergstr. 18, 02932/9392999 PROVITA

Stembergstral3e 59755 Arnsberg Gesellschaft fur
hausliche
Krankenpflege
mbH

Bestwig

Senioren- Bergkloster 1, 02904/ 808-0 Seniorenhilfe

Wohngemeinschaft 59909 Bestwig SMMP gGmbH

Bergkloster Bestwig

Brilon

Servicewohnen Hoppecker Str. 15, | 02961/97190 Caritasverband

"Zusammenhalt* 59929 Brilon Brilon e.V.

Wohngemeinschaft Derkere Str. 15, 02961/97190 Caritasverband

+Am Derkeren Tor" 59929 Brilon Brilon e.V.

Meschede

Regenbogenhaus (WG fir | Siedlungsstr. 48, 02721/84390 Intensivpflege

Intensivpflege) 59872 Meschede Regenbogen
GmbH

DRK Wohngemeinschaft Hunenburgstralle | 0291/292-270 DRK Soziale

Mescheder Hohe ,Junge 92, Dienste gGmbh

Pflege” 59872 Meschede Meschede

DRK Hunenburgstralle | 0291/292-270 DRK Soziale

Seniorenwohngemeinschaft | 92, Dienste gGmbh

,Ruhrtalblick” 59872 Meschede Meschede

Sundern

Haus Rohe Am Teckelsberg 1, | 02933/5632 Pflegedienst

59846 Sundern

Senior-Care, Ralf
Fox

Wohngemeinschaft
Sundern-Hovel (WG fur
Beatmung und
Intensivpflege)

Dorfwiese 7,
59846 Sundern

02331/34010-0

Holas Ambulante
Intensiv- und
Beatmungspflege
GmbH
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Anbieterverantwortete Wohngemeinschaften (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager
Sundern
WG Quartiershaus Allendorfer Str. 02393/2405521 Kursana Care
»Zum Teichblick" 101 GmbH
59846 Sundern
WG Quartiershaus Allendorfer Str. 02393/2405521 Kursana Care
»Zum Garten® 101 GmbH
59846 Sundern
WG Franz Sales Hauptstral3e 02933/8259999 Franz Sales
Hauptstral3e, Sundern 47/74, 59846 Wohnen GmbH
Sundern
WG Franz Sales Am Am Bulsen 1, 02933/8259999 Franz Sales
Bulsen, Sundern 59846 Sundern Wohnen GmbH
WG Franz Sales Am Bulsen 1, 02933/8259999 Franz Sales

Settmecke, Sundern

59846 Sundern

Wohnen GmbH
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Selbstverantwortete Wohngemeinschaften (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager

Arnsberg

Seniorenwohngemeinschaft | Ringstr. 6-8, 02933/9837950 | Arnsberger WBG

Arnsberg 59821 und Caritasverband
Arnsberg Arnsberg-Sundern e.V.

WG fiur Behinderte Hiisten | Heinrich- 0173/8781609 ArnsbergerWBG
Libke-Str. 31- und Caritasverband
33, 59759 Arnsberg-Sundern e.V.
Arnsberg

WG fir Behinderte, Histen | Mdthe 28, 0173/8781609 ArnsbergerWBG
59759 und Caritasverband
Arnsberg Arnsberg-Sundern e.V.

WG Ohl Im Ohl 60, 02932/931180 Forderverein
59759 Psychische Gesundheit
Arnsberg

WG flr Behinderte, Henzestr. 14, 02931/ Lebenshilfe Center

Lebenshilfe 59759 78698829 Arnsberg,
Arnsberg Gutenbergplatz 32,

59821 Arnsberg

Brilon

Mehrgenerationshof Muller | Am Ruhberg 02964/945442 Theo und Andrea
24+26, Miiller
59929 Brilon

Meschede

WG “Gute Freunde” HauptstraRe 4, | 02903/9722911 | Lebenshilfe Wohnen
59872 NRW gGmbH
Meschede

Schmallenberg

Schmallenberger Senioren- | Bahnhofstr. 9b, | 02972/2776 APO-CARE

WG 57392
Schmallenberg

Winterberg

Altstadt Villa Hauptstr. 34, 02981/8994188 | Villa Lebenswert
59955 GmbH
Winterberg

Villa Winterberg Poststr. 11, 02751/51038 Villa Lebenswert
59955 GmbH
Winterberg
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Wohnangebote fur altere Menschen (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager/Vermieter

Arnsberg

Betreutes Wohnen Herbeckeweg 6, 02932/35561 Provita Gesellschaft fir

Am Herbeckebach 59755 Arnsberg Hausliche Krankenpflege mbH
Betreutes Wohnen Herbeckeweg 3, 02932/35561 Provita Gesellschaft fur

Haus Andrea 59755 Arnsberg Hausliche Krankenpflege mbH
Betreutes Wohnen Konigstralie 36 02932/35561 Provita Gesellschaft fur
,KoOnigstrale* 59821 Arnsberg Hausliche Krankenpflege mbH
Betreutes Wohnen Graf-Gottfried-Str. | 02932/53033 Provita Gesellschaft fiir
,Pauluskirche® 90, 59755 Arnshg. Héausliche Krankenpflege mbH
Betreutes Wohnen Annastr., 02932/53033 Provita Gesellschaft fur

Neue Ziegelei 59755 Arnsberg Hausliche Krankenpflege mbH
Betreutes Wohnen Klosterberg 11, 02937/969820 Leben Plus GbR

Leben Plus 59823 Arnsberg

Seniorenwohnanlage | Am Huttengraben | 02932/2023-88 Service-Haus Arnsberg
Service-Haus 28, 59759

Arnsberg-Histen Arnsberg

Seniorenwohnanlage
Hellefelder Str.

Hellefelder Str.
70,
59821 Arnsberg

02931/939898

Gemeinsam statt einsam e.V.

Seniorenwohnungen
Liebfrauen

Hellefelder Str.
21,

02931/806-466

Caritas-Verband Arnsberg-
Sundern e.V.

59821 Arnsberg
Seniorenwohnungen | Ringlebstr. 26, 02931/806-466 Caritas-Verband Arnsberg-
St. Anna 59821 Arnsberg Sundern e.V.
Wohnanlage Bahnhofstr. 177, 02932/202323 Service-Haus Arnsberg-Histen
Memory-Haus 59759 Arnsberg GmbH
Comunita Betreutes | Clemens-August- | 02931/78620 Comunita Seniorenhauser
Wohnen ,Ruhrblick® | Str. 101
59821 Arnsberg
Seniorenwohnanlage | Blumenstral3e 02932/9318338 Mit Freunden unter einem
Altes Wasserwerk 10 b-n Dach e.V.
Binnerfeld 59755 Arnsberg
BW Parkresidenz Schwester- 02932/445103
Neheim Aicharda-Str. 37,
59755 Arnsberg
Bestwig
Christophorus-Haus | Bundesstr. 30, 02904/974712 Charleston Holding GmbH
Bestwig-Velmede 59909 Bestwig
Brilon
Seniorenwohnanlage | Altenbirener Str. | 02961/6042 AWO Kreisverband
Brilon 22, Hochsauerland und Soest
59929 Brilon
Uber den Dachern BahnhofstralRe 18 | 02961 / Caritasverband Brilon e. V.
von Brilon 59929 Brilon 9657 414
Eslohe

Betreutes Wohnen
Stormanns Hof

Eberhard-Koenig-
Str. 1, 59889

02973/803-0

Gemeinn. Gesellschaft flr
Altenpflege mbH
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| Eslohe |
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Wohnangebote fur altere Menschen (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager/Vermieter
Hallenberg
Betreutes Wohnen Aue 2, 02984/304-0 Caritasverband Brilon e.V.
St. Josef-Haus 59969

Hallenberg
Marsberg
K&S Lillers-Str.7 und 02992/65532-0 | K&S Untern.-Gruppe Dr.

Wohnen mit Service

An den Bleichen 2
34431 Marsberg

Krantz Sozialbau/Betreuung

Medebach
Betreutes Wohnen Prozessionsweg | 02982/908552 Leisten’sches Mauritius-
St. Mauritius 7, 59964 Hospital
Medebach
Meschede
Haus Briiggemann Auf der Feibe 2, | 02903/1082 Sabine Briggemann

59872 Mesche-

de -Freienohl
Seniorenwohnanlage | Briloner Str. 9- 0291/9988-13 AWO Kreisverband
Meschede 11, 59872 Hochsauerland und Soest
Meschede
Seniorenwohnungen | Steinstr. 7, 0291/9021169 Caritasverband Meschede
Haus Schamoni 59872 e.V.
Meschede
Seniorenwohnungen | Mihlengasse 4, | 0291/9021169 Caritasverband Meschede

St. Elisabeth 59872 e.Vv.

Meschede
Servicewohnungen Nordeltstr. 33, 0291/299-703 Blinden- und
Seniorenzentrum 59872 Sehbehinderten verein
Blickpunkt Meschede Westfalen e.V.
Servicewohnen Hauptstr. 6-8, 02903/97110 Mobi Doc GmbH
MobiDoc Residenz 59872

Meschede
Olsberg
Betreutes Wohnen Hauptstr. 62, 02962/983-0 protea care GmbH, Herne
Seniorenresidenz 59939 Olsberg
Erikaneum

Schmallenberg

Residenz Alexander

Paul-Falke-
Platz 2, 57392
Schmallenberg

02972/97010

Caritas Altenhilfe im
Erzbistum Paderborn
gemeinn. GmbH

Servicewohnen
Haus im Lenninghof

Amselweg 9,
57392
Schmallenberg

02972/9713-0

Kath. Frauengemeinschaft
Altersselbsthilfe e.V.

Sundern

Haus Goller

Hauptstr. 33,
59846 Sundern

02933/1362

Herr Peter Goller
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Wohnangebote fur altere Menschen (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager/Vermieter

Sundern

Seniorenwohnanlage | Thomas- 02933/5181 AWO Kreisverband

Sundern Becket-Weg 5, Hochsauerland und Soest
59846 Sundern

Seniorenwohnen St. | Rotbuschweg 2, | 02933/9850 Caritasverband Arnsberg-

Franziskus 59846 Sundern Sundern e.V.
Servicewohnen Allendorfer 2393/24055-0 Kursana Care GmbH
.Kursana Straf3e 101

Quartiershaus” 59846 Sundern

Kurzzeitpflegeeinrichtungen (solitar) (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager
Arnsberg
Vollstationére KZP Springufer 2 ¢ 02932/98025100 | Klinikum Hochsauerland

im St. Johannes
Pflegezentrum

GmbH
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Tagespflegeeinrichtungen (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager

Arnsberg

Tagespflege Herbeckeweg 3, 02932/35555 PROVITA Gesellschaft fur

Haus Andrea 59755 Arnsberg hausliche Krankenpflege
mbH

Tagespflege Herbeckeweg 6, 02932/53033 PROVITA Gesellschaft fur

Am Herbeckebach 59755 Arnsberg hausliche Krankenpflege
mbH

Tagespflege Villa Stembergstr. 18, | 02932/9392998 PROVITA Gesellschaft fur

Stembergstralle 59755 Arnsberg hausliche Krankenpflege
mbH
Tagespflege Arnsberg | Hellefelder Str. 02931/806-470 Caritasverband Arnsberg-

21, 59821
Arnsberg

Sundern e.V.

Tagespflege ,Alter
Hafen“ Vosswinkel

Vosswinkeler
StralRe 20, 59757

02932/429792

Caritasverband Arnsberg-
Sundern e.V

Arnsberg
Tagespflege Neheim Graf-Gottfried- 02931/806-672 Caritasverband Arnsberg-
,Pauluskirche” Stral3e 90, Sundern e.V.

59755 Arnsberg

Tagespflege Husten

Heinrich-Lubke-

02932/8055-391

Caritasverband Arnsberg-

Str. 35-37, 59759 Sundern e.V.

Arnsberg
Tagespflege im St. Springufer 2 c, 02932/980- Klinikum Hochsauerland
Johannes 59755 Arnsberg 248002 GmbH
Pflegezentrum
Tagespflege Klosterberg 11, 02937/969820 LebenPLUS GbR
LebenPLUS 59823 Arnsberg
Bestwig

DRK-Tagespflege ,Alte
Post" Bestwig

Bundesstr. 152,
59909 Bestwig

02904/97659-50

DRK Soziale Dienste
Meschede gGmbH

Tagespflege St. Anna | KirchstralRe 34 02904/976440 Caritasverband Meschede
59909 Bestwig e.V.
Brilon
Tagespflegehaus St. Gartenstr. 31, 02961/53779 Caritasverband Brilon e.V.
Petrus und Andreas 59929 Brilon
Eslohe
Tagespflegehaus Kupferstr. 30, 02973/8185420 Caritasverband Meschede
Am Kurpark 59889 Eslohe e.V.
Medebach
Tagespflege Prozessionsweg 02982/4060 Leisten’sches Mauritius-
St. Mauritius 7, 59969 Hospital
Medebach
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Tagespflegeeinrichtungen (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung

Anschrift

Telefon

Trager

Meschede

DRK-Tagespflege An
der Hiinenburg

Hinenburgstr. 92,
59872 Meschede

0291/292-178

DRK Soziale Dienste
Meschede gGmbH

Tagespflege Haus

Steinstr. 7, 59872

0291/9021-370

Caritasverband Meschede

Schamoni Meschede e.Vv.
Tagespflege Steinstraf3e 30, 0291/9021190 Caritasverband Meschede
Am Hennepark 59872 Meschede e.V.
Olsberg
DRK Tagespflege Bahnhofstral3e 20, | 02962/974326 DRK Brilon Sozialdienste
Olsberg 59939 Olsberg gGmbH
Schmallenberg
Tagespflege Im Ohle 31, 02974/9689625 | Caritasverband Meschede
Bad Fredeburg 57392 e.Vv.
Schmallenberg
Tagespflege Paul Falke-Platz 2, | 02972/ 9701140 | Caritas Altenhilfe
St. Alexander 57392 Paderborn gGmbH
Schmallenberg
Tagespflege Weitblick | Hohe Fohr 2a, 0160/97715943 | Caritasverband Meschede
57392 e.V.
Schmallenberg
Sundern
Tagespflege Hauptstr. 111, 02933/98379590 | Caritasverband Arnsberg-
Sundern Hauptstr. 59846 Sundern Sundern e.V.
Tagespflege Auf der Platte 27, Caritasverband Arnsberg-
Sundern Markuskirche | 59846 Sundern Sundern e.V.
Tagespflege Endorf Huxenweg 4, 02933/7862613 | Caritasverband Arnsberg-
Sebastianschule 59846 Sundern Sundern e.V.
Kursana Quartier Allendorfer Str. 02393/2408642 | Kursana
Sundern, Tagespflege | 101. 59846 Care GmbH
Sundern
Winterberg
Tagespflegeeinrichtung | Hardtstr. 8, 02981/8207145 | APOCARE Tagespflege
APO CARE 59955 Winterberg GmbH
Tagespflege Donekes | Ruhrstr. 38a, 02985/3689975 | Frau Jennifer Leutner
59955 Winterberg
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Hospiz (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon Trager

Arnsberg

Hospiz Raphael Ringlebstr. 20, 02931/806- Caritas Arnsberg-Sundern
59821 Arnsberg 650 e.V.

Hospizdienste (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon

Arnsberg

Ambulanter Hospizdienst Stembergstr. 31 02932/805-5590

Sternenweg 59755 Arnsberg

Ambulanter Palliativ-Pflegedienst | Marktstral3e 27, 02932/805-5586
59759 Arnsberg

Brilon

Hospizverein Brilon e.V. Scharfenberger Str. 19, 0151/61591137
59929 Brilon

Marsberg

Ambulanter Hospizdienst Marienstrafie 2 0175/7450068

Marsberg 34431 Marsberg

Meschede

Ambulanter Hospiz- und
Palliativpflegedienst

Steinstr. 30,
59872 Meschede

0291/9021-158

Hospizinitiative Meschede e.V. Lanfertsweg 76a, 0291/6722
59872 Meschede

Hallenberg/Winterberg/Medebach

Hospizinitiative Hallenberg- KirchstraRe 7 0151/15669840

Winterberg e.V. 59969 Hallenberg

Caritas-Palliativpflegedienst Am Waltenberg 23 59955 | 02981/6345

Winterberg/Hallenberg/Medebach | Winterberg

Schmallenberg

Ambulanter Hospizdienst Am Wilzenberg 4 02972/6647

Schmallenberger Sauerland e.V.

57392 Schmallenberg
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Ambulante Pflegedienste (mit Versorgungsvertrag) (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung

Anschrift

Telefon

Arnsberg

Ambulant & Menschlich Unterm Romberge 25, 02931/5527-150

GmbH Arnsberg 59821 Arnsberg

ZAP APO Care GmbH Goethestr. 30 a, 02932/9770-0
59755 Arnsberg

Ambulante Pflege Arnsberg | Hellefelder Str. 15, 59821 02931/545050
Arnsberg

Ambulante Pflege Histen Mothe 28, 59759 Arnsberg 02932/805590

Ambulante Pflege Neheim Stembergstr. 31, 59755 02932/524940

Arnsberg

LebenPLUS Klosterberg 11, 02937/96982-0
59823 Arnsberg

MobiDoc Pflegedienst und Rumbecker Str. 5, 02931/938121

Service GmbH 59821 Arnsberg

PROVITA — Pflege — Herbeckeweg 6 02932/53033

Konzern — Holding GmbH 59755 Arnsberg

Pflegedienst proDomo Mendener Str. 18, 02932/21857
59755 Arnsberg

Wohnen und Leben - Fuchspfad 1a, 02931/963180

Ambulanter Intensiv- 59821 Arnsberg

Pflegedienst

Via Nova GmbH Marktstral3e 27 02932/8947940
59759 Arnsberg

Pflegeteam Luckey Niedereimerfeld 31b 02932/939860
59823 Arnsberg

Zuhause auf Zack Goethestral3e 20 02932/4949268
59755 Arnsberg

Arnsberger Schutzengel Apothekerstraflie 45 02932/4949296
59755 Arnsberg

Pflegedienst A & N

Gutenbergplatz 52 59821
Arnsberg

02931/87139-0

Bestwig

Caritas-Sozialstation Bundesstr. 145, 02904/9769669

Bestwig 59909 Bestwig

Valmetaler Pflegedienst Heinrich-Lubke-Str. 26b, 02905/8517828

GmbH 59909 Bestwig

DRK Pflegeteam Sauerland | Bundesstr. 152 02904/70570

gGmbH 59909 Bestwig

Brilon

Caritas-Sozialstation Gartenstralle 34, 02961/777550
59929 Brilon

Mobi Care Bahnhofstr. 12, 59929 Brilon | 02961/3318

Eslohe

Caritas-Sozialstation Kupferstr. 30, 02973/818540
59989 Eslohe

MobiDoc Pflegedienst und Bahnhofstr. 10, 59889 02973/9759979

Service GmbH

Eslohe
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Ambulante Pflegedienste (mit Versorgungsvertrag) (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung

Anschrift

Telefon

Hallenberg

Caritas-Sozialstation

Bahnhofstr. 4,
59969 Hallenberg

02984/304-444

Marsberg

Caritas-Sozialstation Bahnstr. 6, 02992/655330
34431 Marsberg

SaBri- Ambulante Pflege Sauerlandstr. 106, 02991/79270

Sara Schubert

34431 Marsberg

LWL ambulant
psychiatrischer Pflegedienst

Weist 45,
34431 Marsberg

02992/601-1244

Medebach

Caritas-Sozialstation Hinterstr. 16, 02982/9088810
59964 Medebach
Hauslicher Pflegedienst Niederstr. 14, 02982/930600

Huneck

59964 Medebach

Meschede

Caritas-Sozialstation Steinstr. 30, 0291/9021-21
59872 Meschede

MobiDoc Pflegedienst & Im Langel 22, 02903/852660

Service GmbH 59872 Meschede

Mobile Krankenpflege Ruhrplatz 7, 0291/95296850

Pischeli 59872 Meschede

Pflegedienst hope ambulant | Im Langel 4 02903/9722811
59872 Meschede

Olsberg

Caritas-Sozialstation Huttenstr. 4a, 02962/7353500
59939 Olsberg

JOVITA Hauptstr. 66, 02962/8007777
59939 Olsberg

PAPS GmbH & Co KG Sachsenecke 7, 02962/86101
59939 Olsberg

Schmallenberg

Kloster Grafschaft Bahnhofstr. 7, 02972/47555

Ambulante Dienste gGmbH | 57392 Schmallenberg

Caritas-Sozialstation Oststr. 42, 02972/9748780

57392 Schmallenberg-Bad
Fredeburg

Pflegeteam Bad Fredeburg

Im Ohle 14,
57392 Schmallenberg

02974/96947-50

Sundern

Ambulante Pflege Sundern Hauptstr. 111, 02933/98379513
59846 Sundern

MobiDoc Pflegedienst und Roéhre 22, 02933/79719

Service GmbH

59846 Sundern

Kursana Quartier Sundern
ambulanter Pflegedienst

Allendorfer StrafRe 101
59846 Sundern

030-20252062

Senior-Care

Hauptstr. 40,
59846 Sundern

02933/5632
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Ambulante Pflegedienste (mit Versorgungsvertrag) (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon

Winterberg

APO-Care Hausliche Nuhnetalstr. 96, 02981/1440

Krankenpflege GmbH 59955 Winterberg-Ziischen

Caritas-Sozialstation Am Waltenberg 23, 02981/929920
59955 Winterberg

Pflegedienst Vita Aktiv Hellenstr. 6, 02981/899-4188

GmbH 59955 Winterberg

Pflegeteam Manuela Lamfert 7, 02981/9020844

Hoérsken GmbH 59955 Winterberg

Ambulanter Pflegedienst Ruhrstr. 38a, 59955 02985/3689975

Doénekes Winterberg
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Anbieter von Angeboten zur Unterstiitzung im Alltag (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon
Arnsberg
Vere Vivit Care, Goethestr. 33, 02932/4955282
Mariusz Domoradzki 59755 Arnsberg-
Neheim
Hope Susanne Holbein BOmerstralle 8 02931/8491402
59821 Arnsberg
El Hadri Seniorenbegleitung Am Neheimer Kopf 54, | 02932/485183
59755 Arnsberg-
Neheim
Alltagsbegleitung Renate Am Dorfbrunnen 8 02932/22985
Keute 59757 Arnsberg
Mobiler Service - Klemens Siepenstr. 34 a, 02932/9023616
Bertram 59757 Arnsberg
Senectus Mobiler Sozialdienst | EIf Apostel 45 0170/4780779
Marion Scholz 59821 Arnsberg
Familienunterstiitzender Gutenbergplatz 32, 02391/78698829
Dienst / Lebenshilfecenter 59821 Arnsberg
Pflegeagentur Lindner Briuckenplatz 12, 02931/9398531
59821 Arnsberg
Mobilenz Seniorenassistenz Lagge 3a, 02932/9212929
Katrin Extra 59757 Arnsberg
Betreuung und Begleitung mit | Eduard-Stakemeier- 02932/36035
Herz, Georg Jeche Str. 11
59757 Arnsberg
Kingas Betreuungsdienst Zum Schutzenhof 10 02931/9375433
59821 Arnsberg 0170/6037436
Convida gGmbH Rumbecker Str. 7 02931/5450631
59821 Arnsberg
El Hadri Seniorengruppe Am Neheimer Kopf 54 | 02932/485183
59755 Arnsberg 0163/5155697
Alltagsbegleitung Martina Schlesierweg 1 171/5375504
Schneider 59755 Arnsberg
Arnsberger-Senioren-Hilfe Buchenweg 1 02931/937346
Barbara Wellmann 59821 Arnsberg 0162/960 9866
PEGASUS Personliche Sperberhéhe 28 02932/9315982
Assistenz im Alltag 59759 Arnsberg 0157/30655648
Domi "zuhause helfen" Haddoweg 9 0151/72750379
59757 Arnsberg
Bestwig
AHV Ambulante Hilfe und Hintern Hofe 1 152/02058461

Versorgung

59909 Bestwig
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Anbieter von Angeboten zur Unterstitzung im Alltag (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon

Bestwig

Seniorenbetreuung Silla Gepkerweg 10a 02904/7115921

Kunterbunt Silvia Burmann 59909 Bestwig

Modi e.V. Mobiler Sozialer Dechant-Nies-Weg 4 02904/9765395

Dienst 59909 Bestwig 0151/28776481

Ruhrtaler Assistenzdienst Bundesstr. 139
59909 Bestwig

Brilon

IPSYLON Brunhilde Henne Scharfenberger Hof 6 | 02961/52864
59929 Brilon

Alltagsassistenz & Reisen der | Gartenstr. 47 02961/96950

Lebenshilfe e.V. HSK 59929 Brilon

Betreuung mit Herz und Seele, | Mihlenweg 18a 0176/43570051

Sandra Trovato-Frisina 59929 Brilon

Tierisch Begleitet Obere Str. 10 0170/4137651
59929 Brilon

Eslohe (---)

Hallenberg (---)

Marsberg

Hilus-Alltagshilfe, Erika Hilus | Am Meisenberg 39 02992/7909102
34431 Marsberg 0157/37603843

Betreuungsgruppe im LWL- Hauptstr. 64 02992/6014563

Pflegezentrum Marsberg 34431 Marsberg

Aktivita Gesundheitsnetzwerk | Marsberger Strale 34 | 05694/990022

34431 Marsberg

Betreuungsdienst Mork

Auf der Alm 11
34431 Marsberg

02993/19914 0176/84942117

Betreuungsdienst Schemm Adorfer Weg 40 0171/7464719
34431 Marsberg

Hilus Alltagshilfe Laura Hilus Schoffenwiese 4 0151/21458918
34431 Marsberg

Hofheinz Beratung Am Park 11 0160/99135260
34431 Marsberg

Medebach

Betreuungsgruppe im Wohn- | Prozessionsweg 7 02982/406150

u. Pflegezentrum St. Mauritius | 59964 Medebach

Meschede

Senior Aktiv Meschede (SAM) | Anton-Bange-Str. 3 0291/7967
59872 Meschede 0170/5802044

Familienunterstiutzender
Dienst des Caritas-Verbandes
Meschede e.V.

Steinstr. 30
59872 Meschede

0291-9021153

Senioren-Hilfe Meschede e.V.

Ruhrplatz 7
59872 Meschede

0151/41659827
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Anbieter von Angeboten zur Unterstitzung im Alltag (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon

Meschede

Helfende Hande Sauerland Konigsberger Str. 18 0291/82261

e.V. 59872 Meschede

Lebenszeit GmbH Mittelstr. 40 0291/14497490
59872 Meschede 0173/8727834

Lebenszeit Betreuungsgruppe | Zum Brickenweg 29 a | 0173/8727834
59872 Meschede

Katja Tiepelmann Schederberge 9 0160/9479587
59872 Meschede

Daniel Moldenhauer Jahnstral3e 3 0291/12225994
59872 Meschede 0177/4332498

Engel in Zivil Burgweg 17a 0171/8038028

Sabine Wagener-Klute 59872 Meschede

SBD Sauerlander Urbanusstr. 20 0170/3401883

Betreuungsdienst, Mechthild 59872 Meschede

Siepe

Herbstlicht Briloner Stral3e 1 0291/9809478

59872 Meschede

Hummanitas Foundation e.V. | Olper Str. 67 02903/3999-626
59872 Meschede

Hand in Hand Steinstr. 34 154/754453868
59872 Meschede

NeBoBi Luciastr. 7 170/6920660

Heilpadagogisches Reit- und | 59872 Meschede

Psychomotorikzentrum e.V.

Olsberg

Kindernest Olsberg Ruhrufer 13 02962/845614
59939 Olsberg

Schmallenberg

Tiergestlitzte Betreuung und Lennestr. 7 0171/7448950

Alltagsbegleitung 57392 Schmallenberg

Annette Albers

Inkuplay gGmbH Oststral3e 28
57392 Schmallenberg

Sundern

Sauerland-Engel, A. Auf der Valstadt 8

Niederastroth 59846 Sundern 0176/84758724

Zevita Assistenz, Stefan | Y% FTeUSPEIOST | 093317862666

Mocigemba 50846 Sundern 0157/50107374

Herbstbetreuung, Barbara Hauptstr. 55 02933/9028980

Ciesla 59846 Sundern 0160/2195375

Betreuungsdienst Daniela Zum Steinacker 11 02934/4248840

Schitz 59846 Sundern 0171/6875117

Stephanies
Betreuungsdienst mit Herz

Augustin-Wibbelt-Str. 8
59846 Sundern
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Anbieter von Angeboten zur Unterstitzung im Alltag (Stand: 31.01.2025)

Bezeichnung Anschrift Telefon

Winterberg

Landhaus Fernblick Wernsdorfer Str. 44 02981/8980
59955 Winterberg

Pflege-Beratungs-Angebote | Alter Weg 21 0151/15643795

Becker "Ein Leben fur (und) | 59955 Winterberg

Mitmenschen"
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