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Zu 3. Gemal § 58 Abs. 4 Satz 1 NHG finden fip-
die Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer?p&ig
tungshochschulen die fur die Arbeltneghfierinnen

und Arbeitnehmer des Landes den Tarifver-

trige und sonstigen Besti ngen Anwsndung.

Damit besteht die rechtliche Vorgabe, dass die

Stiftungshochschuleh die vom MWK getroffenen

Regelunge r Beschaftigung von wissenschaftli-

chen yrd studentischen Hilfskraften in vollem Um-

farg Ubernehmen,

Anlage 17
Antwort

des Ministeriums far Soziales, Frauen, Familie und
Gesundhelt auf die Frage 19 des Abg. Dieter
Mdhrmann (SPD)

Medizinischer Dienst der Krankenversiche-
rung personell unterbesetzt, oder warum
wird die Flinfwochenfrist zur Feststellung
von Pflegestufen in der Pflegeversicherung
héufig nicht eingehaiten?

Nach § 18 Abs. 3 SGB Xl solt bei der Begutach-
tung von Pfiegestufen eine Fiinfwachenfrist
nach Antragstellung eingehalten werden. Diese
kann in Niadersachsen - vermutiich wegen per-
soneller Unterbesetzung des Medizinischen
Diensies der Krankenversicherung Niedersach-
sen (MDKN) - immer héufiger nicht eingehaiten
werden, Dies ftthrt neben der Unsicherheit der
betroffenen Pflagebedtirftigen, die z. B. allein
tebend nach einem Krankenhausaufenthalt zu-
nichst als Selosizahler fir die ambulante Pfie-
ge in Vorleistung treten milssen, auch bei den
Pflegediensten zu Liquiditatsengpassen, wenn
die Pflegebedirftigen zu der finanziellen Vor-
leistung nicht in der Lage sind. Antrége auf Ein-
stufung in elne Pllegestufe kénnen héufig nicht
vor Ablauf von zwei Monaten bearbeitet wer-
den, In Einzelfdllen ist es nach Aussagen von
Pflegediensten zu Bearbeitungszeiten von lber
sechs Monaten gekemmen. Es stellt sich die
Frage, warum der Bundesgeseizgeber eine
Sollvorschrift von finf Wochen beschlieft, die
in der Praxis nur selten eingehalten werden
kann.

[ch frage die Landesreglerung:

1. Welche durchschnittiche Bearbeitungszeit
bendtigt der MDKN - aufgeschldsselt nach den
unterschiedlichen Krankenkassen in Nieder-
sachsen - bei dar Begutachtung von Pflegestu-
fen selt dem Jahr 2005, und wie wird die Ge-
setzesyorgabe in anderen Bundesléndem um-
geseizt?

2, Welche Mdglichkeiten hat die Landesregie-
rung, diese Fristen tm Rahmen der Gesetzes-
norm in Niedersachsen zu garantieren, welche
MaRnahmen sind geplant, oder handelt es sich

nach Auffassung der Landasregierung nur um
Einzelfalle?

3. Welche rechilichen Méglichkeiten haben
Pflegedienste oder dis Pflegebed{iftigen, um
auf die Einhaltung der Sollvorschrift zu dringen,
und wessen Aufgabe ist es, fir die nétige finan-
ziglle Liquiditat bei den Pflegediensten zu sor-
gen, wenn die Pflegebedirftigen nicht In Vor-
[eistung treten kénnen?

Die Krankenkassen haben mit dem Medizinischen
Dienst der Krankenversicherung (MDK} eine ge-
meinsam getragene Arbeitsgemeinschaft gegriin-
det, die nur im Auftrag der Kranken- bzw. Pflege-
kassen tétig wird. Die Pflegekassen beispielsweise
lassen durch den MDK priifen, ob die Vorausset-
zungen der Pflegebedirftigkeit erflllt sind und
welche Stufe der Pflegebedirftigkeit vorliegt.

GemaR § 18 Abs. 3 SGB Xl leitet die Pflegekasse
die Antrige zur Feststellung von Pflegebedurftig-
keit unverziglich an den MDK weiter. Dem An-
tragsteller soll grundsétzlich spatestens funf Wo-
chen nach Eingang des Antrags bei der zusténdi-
gen Pflegekasse die Entscheidung der Pflegekas-
se schrifflich mitgeteilt werden.

Der Bundesgesetzgeber hat den Pflegekassen
diese Frist vorgegeben, damit pflegebedurflige
Menschen und ihre Angehérigen eine schnelle
Entscheidung Uber die von ihnen beantragten Leis-
tungen erhaiten, um die Pflege zeitnah planen und
organisieren zu knnen. Die Pflegekassen haben
sicherzustellen, dass eine fristgerechie Entschei-
dung nicht an einer unangemessen langen Bear-
beitungsdauer durch den MDK scheitert.

Das Niederséichsische Ministerium fir Soziales,
Frauen, Familie und Gesundheit fhrt die Rechts-
aufsicht Uber die landesunmittelbaren Pflegekas-
sen sowie den Medizinischen Dienst der Kranken-
versicherung in Niedersachsen (MDKN).

Auf sine erste Anfrage der Aufsichtsbehdrde im
Juni 2008 bzw. jetzt akiuell haben die Verb&énde
der Krankenkassen in Niedersachsen bestatigt,
dass bisher die Einhaltung der gesetzlich vorgege-
benen Ftnfwochenfrist nicht méglich gewesen sei,
well die gezielte Abarbeitung von ,Alfantrégen® zu
bewerkstelligen wére. Darliber hinaus sel es zu
einem deutlichen Auftragsanstieg gekommen.

Ber MDKN geht bsisplelswelse von einem demo-
grafiebedingten Anstieg der Begutachiungsauftra-
ge um ca, 4 bis 5 % pro Jahr aus. Hinzu kommt,
dass durch das Pflege-Weiterentwicklungsgesetz
(PIWGE) die zusitzlichen Betreuungsteistungen fir
Demente angehoben wurden. Damit einher gehe
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auch eine steigende Zahl von Antragen auf Aner- die Altantrage bearbeitet sein. Zudem strebe man
kennung und Einschatzung durch den MBDKN., generell fur Pilegebegutachtungen eine Laufzeit
von 26 Tagen an.

Dies vorausgeschickf, beantworte ich die Fragen
namens der Landesregierung wie folgt:

Zur Verklirzung der Bearbeitungsdauer seien zu-
sétzliche personelle Ressourcen geschaffen wor-
den (z. B. Einsetzung externer Gutachter).

Nach einer ersten Abstimmung der Verbénde der
gesetzlichen Krankenkassen in Niedersachsen mit
dem MDKN sollen bis zum Ende des Jahres 2009

Zut;
Durchschnittliche Bearbeitungszeit aller pflegestufenrelevanten Auftrdge (Eingang bis Erledigung) in Tagen in Niedersachsen
Verband Anlass 2005 2006 2007 2008 2009
AOK Geldleistung 58,0 42,8 44,7 42,0 52,2
Kombinationsleistungen 44.4 36,1 39,0 38,3 46,7
Sachleistungen 31,0 253 271 26,2 33,2
Volistationdre Leistungen 42,0 332 33,7 34,2 40,6
ACK Ergebnis 48,9 36,7 38,6 37,5 457
BKK Geldleistung 58,2 44,5 44,3 42,4 60,6
Kombinationsleistungen 52,4 39,7 39,7 39,4 55,5
Sachleisiungen 34,4 26,0 24,4 24,2 31,8
Volistationdre Lelstungen 46,7 354 33.8 34,9 43,7
BKK Ergebnis 51,56 39,3 384 377 61,4
KK Geldleistung 61,7 45,6 453 41,9 55,7
Kombinationsleistungen 52,6 413 40,0 38,2 52,0
Sachleistungen 39,6 31,5 27,0 2786 33,8
Vollstationdre Leistungen 492 38,5 36,6 35,3 43,0
IKK Ergebnis 54,9 41,4 40,0 37,8 48,8
LKK Galdleistung 60,4 49,1 475 44,8 49,6
Kombinationsieisiungen 55,2 448 43,5 41,9 48,9
Sachleistungen 37.2 27,3 259 26,0 253
Volistationdre Leistungen 425 37.2 37,2 37.8 43,9
LKK Ergebnis 543 44,4 433 41,5 46,8
SONSTIGE Geldleistung 76,9 43,3 46,5 49,3 42,1
Kombinationsleistungen 676 441 38,4 38,0 40,9
Sachleistungen 41,8 43,8 18,8 23,0 43,6
Vollstationdre Leistungen 48,8 38,1 39,1 32,3 36,9
SONSTIGE Ergebnis 63,1 42,8 39,4 40,5 40,8
vdak Geldleistung : 60,3 48,7 47,7 43,9 65,1
Kombinattonsieistungen 51,5 33,9 42,0 40,4 46,5
Sachleistungen 44,6 34,6 34,3 33,6 417
. Vollstationére Leistungen 49.3 37,9 36,2 36,7 43,4
vdek Ergebnis 63,0 40,8 409 39,2 47,7
Gesamtergebnis 49,8 38,7 39,56 38,2 47,3

5608




Niedersichsischer Landtag - 16. Wahlperiode - 44. Plenarsitzung am 28. August 2009

In der Darsteliung sind alle Gutachten des MDKN
enthalten, auch solche, bei denen aufgrund der
Abwesenheit der Antragsteller neue Termine ge-
funden werden mussten,

Zur Umsetzung der Gesetzesvorgabe in anderen
Bundeslédndern liegt die folgende Auswertung des
Medizinischen Dienstes des Spitzenverbandes
Bund der Krankenkassen e. V. aus dem Jahr 2008
vor:

Bearbeitungsdauer
Bundesland Pflegegutachten In

Tagen
Baden-Wirittemberg 29
Bayem 40
Beﬁin-Brandenhurg 51
Bremen 3
Hessen a1
Mecklenburg-Vorpommern 38
Niedarsachsen 41
Nord 32
Nordrhein 34
Rheinland-Pfalz 29
Saarand 41
Sachsen 44
Sachsen-Anhalt 25
Thiringen 53
Westfalen-Lippe 39
MDK-Gemeinschaft 37

Aufgrund der von den Verbanden der Kranken-
bzw. Pflegekassen ermittelten Daten fir Nieder-
sachsen fiir 2008 wurde ein Durchschnitiswert von
38,2 Tagen fur alle pflegestufenrelevanten Auftré-
ge ermittelt. Der Unterschied zu den durchschnitt-
lich 41 Tagen im Bundesvergleich resultiert daher,
dass in dieser Zaht z, B. auch Gutachtenaufirdge
nach § 40 SGB X| (Pflegehilfsmittel und Leistun-
gen zur Verbesserung des Wohnumfeldes) sowie
Begutachtungen von Personen mit eingeschrank-
ter Alltagskompetenz (Zuschlag fir Demenzer-
krankte), zur Prifung der Notwendigkeit volistatio-

nérer Pflege u. a. enthalten sind. Diese sind aller-
dings nicht pflegestufenrelevant.

Zu 2. Pflegekassen und Medizinische Dienste
nehmen die ihnen Gbertragenen Aufgaben nach
dem Sozialgesetzbuch X in eigener Verantwor-
fung wahr. Konkrete Mafnahmen zur Durchset-
zung der genannten Sollvorschrift hat der Bundes-
gesetzgeber nicht vorgesehen.

Die landesunmittelbaren Pflegekassen und die
MDK untetliesgen der Rechisaufsicht durch das
jeweils zustindige Landesministerium; diese
Rechtsaufsicht umfasst jedoch nicht Fragen fach-
aufsichtsrechtlicher oder dienstrechtlicher Art.

Aufgrund von einzelnen Eingaben ist das Nieder-
s&chsische Ministerium fur Soziales, Frauen, Fami-
lie und Gesundheit als zustandige Aufsichtsbehér-

_de im Rahmen seiner rechtsaufsichtlichen Befug-

nisse gegenliber dem MDKN und den landesun-
mittelbaren Pflegekassen bereits tatig geworden
(siehe Vorhemerkung).

in der Zeit vom 1. Dezember 2008 bis 18. Marz
2009 hat das Landesprlifungsamt fur die Sozial-
versicherung im Rahmen des § 274 SGBV den
MDKN gepraft. Dabei wurde u. a. auch die Begut-
achtungsdauer im Bereich der Pflegeversicherung
untersucht. Das Prifverfahren ist noch nicht abge-
schlossen.

Darliber hinaus wird z. B. auch der Landespflege-
ausschuss vom MDKN und von den Landesver-
baénden der Pflegekassen (ber die ergriffenen
Malnahmen unterrichtet.

Zu 3: Sozialleistungen werden gemaf § 41 SGB |
in Verbindung mit § 40 Abs. 1 SGBI| mit ihrem
Entstehen fallig, also mit Vorliegen der im jeweili-
gen Gesetz bestimmten Voraussetzungen. Leis-
tungen der Pflegeversicherung wird Versicherten
gemai § 33 SGB X| auf Antrag gewahrt, frihes-
tens jedoch von dem Zeitpunkt an, in dem die An-
spruchsvoraussetzungen vorliegen. Die in der
Anfrage genannten Leistungen erhalten geméR
§ 15 SGB | ausschlieRiich Personen, die mindes-
tens der Pflegestufe | {erheblich Pflegebadirftige)
zugeordnet sind. Ob die Voraussetzungen der
Pllegebedirftigkeit erflllt sind und welche Stufe
der Pflegebedtrftigkeit vorliegt, haben die Pflege-
kassen gemall § 18 Abs. 1 Satz 1 SGB X! durch
den MDK prifen zu lassen.

Wie eingangs bereits ausgefOhrt, hat der Bundes-
gesetzgeber den Pflegekassen die Verpflichtung
zugewiesen, sicherzustellen, dass eine fristgerech-
te Entscheidung nicht an einer unangemessen
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langen Bearbeitungsdauer durch den MDK schei-
tert. Pflegebedurftige, deren Angehdrige oder am-
bulante Pflegedienste kénnen die Einhaltung der
Begutachtungsfrist bei der zusténdigen Pflegekas-
se einfordern.

Anlage 18
Antwort

de§ Kultusministeriums auf die Frage 20 der Abg.
Ina\Korter, Dr. Gabriele Heinen-Kljgji¢ und Elke
Twesten (GRUNE)

Wildwest In Verden® - Wie evaluiert die
andesregterung  die niedersdchsischen
Stuydienseminare?

Midwest in Verden - 60 % der Referendare
falleR durch Profungen® lautet die Uberschrift
eines\Berichis der Braunschweiger Zeifung vom
1. Juli R009. Im Studienseminar Verden werden
angehehde Gymmnasiallehrkrifte wu.a. in
Deutschlund Geschichte, aber auch in Mangel-
fdchern wWie Latein, Mathematik, Physlk und
Chemie afsgebildet. Vor allem in Deutsch fie-
len 60 % dey Kandidatinnen und Kandidaten bei
der Prirfung\im ersten Anlauf durch. Von den
Referendarinnen und Referendaren, die im No-
vember die Adsbildung begonnen hétten, habe
inzwischen runy ein Drittel wileder aufgehdrt,
darunter angehepde Mathematik- und Physik-
lehrkrdfte. Die Rragen im Prifungsunterricht
seien oft unprézisq und die Bewertung das Un-
terrichts nicht nacivollziehbar, berichtete die
Braunschweiger Zeffung unter Berufung auf
Seminartellnehmerinign und  -teilnehmer.
L~Schiimmer als im Kindergarten®, bezelchnet
ein Seminarteilnehmea) die Verhilinisse am
Verdener Studlensemkiar gegenlber der
Braunschweiger Zeitung.

Auch die Personalrdte dely Gymnasien, in de-
nen die Referendarinnen ufd Referendare un-
terrichten, halten die Situaidn laut o. g. Pres-
sebericht fir problematisch: 1k den Beratungs-
gesprachen werde ein oft unanjemessener Ton
angeschlagen, Auswertungen vpn Unterrichts-
besuchen lieferten nur wenig grelfbare Informa-
tionen hinsichtlich maglicher Verasserungen.
Viele Kolleginnen und Kollegen \sdhen sich
nicht mehr in der Lage, verniinftig dn der Aus-
bildung der Referendarinnen und Raferendare

genliber der Braunschwelger Zeifung.
Wir fragen die Landesregierung:

1. Selt wann und wodurch sind der Landesie-
gierung welche Details Oiber die offenbar prd

blematischen Verhalinisse am Studiensemina

Verden bekanni?
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. Welche MaRnahmen hat die Landesregie-
ng zur Verbesserung der Situation am Stu-
enseminar Verden bisher unternommen?

3. Wie, in welchen Abstédnden, vonn wem und
mit\welchen Ergebnissen wurden die nieder-

fassten Gesblischaft. Sie sichert die umfassende
Information, Weinungsbildung und Kontrolle bei
offentlich releyanten Vorgdngen und Tatbestan-
den. Deshalb nimmt die Landesregierung presse-
Sffentliche Kritik ihrer Arbeit ernst und geht ihr
nach, so auch §em Bericht der Braunschweiger
Zeitung vom 1. Juli 2009 Uber angebliche Miss-
sténde am Studiengeminar Verden fiir das Lehramt
an Gymnasien.

Bie Prufung hat erdeben, dass kein belastbares
Datenmaterial vorliegt, das die im Artikel aufge-
stellten Behauptungelh rechtfertigt. Das betrifft
insbasondere die genalinten Zahlen; So haben im
April 2007 alle Priflinde die Prifung bestanden
und nicht wie behauptet \ur 40 %.

Am Studienseminar Verden, an dem seit 2001
Studienreferendarinnen und -referendare ausge-
bildet werden, wird wie in dllen Studienseminaren
grodter Wert darauf gelegt, \die Ausbildung unter
Beachtung aller Vorschriften §o zu gestalten, dass
bestmégliche Ergebnisse in den Staatsprifungen
erzielt werden kénnen und gut jusgebildete Lehre-

rinnen und Lehrer das Seminar Yerlassen.

Dies vorausgeschickt, beantwortg ich namens der
Landesregierung die Fragen im\ Einzelnen wie
folgt:

Zu 1: Eine Einzelbeschwerde vom $0. Marz 2009
und zwel Beschwerden von Personalrdten zweier
Verdener Gymnasien aus dem April
bezogen sich auf vermeintliche Mang&l in Ausbil-
dung und Prifungen,

Zu 2: Studienseminar und Landesschilbehérde
sind zur Stellungnahme aufgefordert worden. Die
Recherchen haben ergeben, dass die Morwirfe
nichf nachweisbar oder dokumentierbar sin

Zu 3: Eine Evaluation der Arbeit der niederséichsi-
schen Studienseminare ist institutionell nich# ver-
ankert. Derzeitig nehmen aber externe Prifuigs-
vorsitzende an allen Zweiten Staatspriifungen Yeil.
Damit ist landesweit sichergestelit, dass Prifunds-
verlauf und Ergebnisse der Priiffungen an Quayj-
tatsstandards gemessen und verglichen werde
Die Ergebnisse dieser Beobachtungen werden den




