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Weiterentwicklung LZP Uri: Ziele - Inhalte — Zeitplan

Meilenstein Starttermin Endtermin

Entwicklung und Bewertung Modelle /
Varianten fur Neuorganisation
Langzeitpflege im Kanton Uri

Eckwerte fur Varianten

®= integrierte und koordinierte Langzeitpflege-
versorgung (stationar und ambulant) - ,alles aus
einer Hand"

= Grundséatze / Regeln fiskalischer Aquivalenz und
Subsidiaritat

1 Projektkonzept 01.03.2022 |31.03.2022
2 Vision aus Kundensicht |01.04.2022 |30.06.2022
3 Finanzierung 1 01.04.2022 130.06.2022
4 Zwischenbericht 01.07.2022 |15.09.2022
5 Variantenentwurf 15.09.2022 {15.02.2023
6 Finanzierung 2 01.03.2023 |15.05.2023
Loii‘g’str\t/%?gmwurf 15.05.2023 31.08.2023
8 Schlussbericht 01.09.2023 |31.12.2023

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz

27.03.2023

4



®

Inhaltsverzeichnis HECACONS

Health Care Consulting

Projektubersicht

Ausgangslage und Erkenntnisse

Vision und strategische Stossrichtungen
Massnahmen

Zustandigkeiten

Weiteres Vorgehen

Einbezug

© N o s wDbdPRE

Fazit

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 5

2. Ausgangslage und Erkenntnisse HECACONS

Health Care Consulting

Entwicklungen und Trends

Demografie 2018 bis 2040 Politisch-6konomisch

® 65+: Zunahme 41% = EL fUr Betreutes Wohnen, EFAS
= 80+: Zunahme 82%

= «Peak» ca. 2035 bis 2045

Gesellschaftlich
= Selbstbestimmt zu Hause*

Medizinisch-technologisch

Demenz = Smart Living

= Kt. Uri: Bis 2040 + 63 % (ca. 1'000 Personen)

® Integrative und segregative Betreuung Integrierte Versorgung

= Dynamische Anpassung an individuellen Bedarf

Fachpersonalmangel
= Doppelte demografische Alterung
= Kostenfolgen
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2. Ausgangslage und Erkenntnisse HECACONS
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Langzeitpflege Kanton Uri

Inanspruchnahme APH 2011 2020

An Gesamtbevdlkerung 80+ 30.0% 24.4%

552 Pflegeplatze

Anteile am Total in APH 2011 2020

Bewohnende Pflegestufe O 50% 1.6%
- Bewohnende Pflegestufe 0-2 27.7% 20.7%
iefe Inanspruchnahme

Spitex Bewohnende Pflegestufe 0-4 48.4% 48.7%

Hohe Auslastung APH

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz ‘ 27.03.2023 ‘ 7
2. A ngsl nd Erkenntni @
usgangslage und enntnisse HECACONS
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Zusammenfassende Erkenntnisse

Intermedidre Angebote Pflegeplatzbedarf
= Grosser Nachholbedarf = tendenziell 1
® Reduktion? «Peak Uberstehen»?

Stationére G 4.4 Entwicklung des Bedarfs an Pflegebetten und Vergleich mit dem aktuellen Angebot, 2020-2040, Kanton Uri, Szenario |,
Varianten 1,4, 5und 6

Hilfe zur

p Langzeit-
Selbsthilfe e —

700

600 e e 502
Angebote Ambulante 0 oo e 540
Alterswohnungen sy Langzeit- 500 L ee———————————————————
(Hardware) Q48 erersrrncasazeeas
gungskette pflege 400
300
200
100
0
Pflegebediirftige im Prognose 2020 Prognose 2025 Prognose 2030 Prognose 2035 Prognose 2040
Heim 2018 (geméss
Variante)
— — = Variante 1 (nur mittel bis schwer Pflegebediirftige, konstant)
Variante 4 (inkl. Personen mit keinem oder leichten Pflegebedarf, “shift ambulant" 10%)
Variante 5 (inkl. 50% Personen mit keinem oder leichtem Pflegebedarf, "shift ambulant 10%")
. . e e Spezialvariante 6 (inkl. 50% Personen mit keinem oder leichtem Pflegebedarf, "shift ambulant 5%")
Potenzial Pravention ogebor 202
H H Lang- und Kurzzeitaufenthalte
u
Sturz / Beweg ung / SOZIaIe Tel I habe Quelle: Bevélkerungsprognosen Kanton Uri und Zusammenstellung der Pflegeheime des Kantons Uri 2020 (Stand: 31.12.2019); BFS: SOMED
2018, SGB 2012/2017, STATPOP 2018 / Analyse Obsan © Obsan 2020
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3. Vision und strategische Stossrichtungen HECACONS

Health Care Consulting

Wo wollen wir hin?

Vision
... bezuglich Kunden

= Selbstandiges und selbstbestimmtes Wohnen und Leben, so lange wie moglich
= Autonomie wahrende, dem Bedarf angepasste Betreuung und Pflege mit bedarfsgerechter Finanzierung

... beziglich Strukturen
= Schlanke" Koordinations- und Entscheidungsstrukturen der LZP im Kanton Uri
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3. Vision und strategische Stossrichtungen HECACONS

Health Care Consulting

Wie schaffen wir das?

Stationar halten und differenzieren
= Bis 2030/2035 mdglichst mit bestehenden Platzen (inkl. spezialisierte Pflege)

Intermediar ausbauen
= Angebot unabhangig von finanziellen Voraussetzungen verfiigbar und rasch nutzbar

Ambulant ausbauen
= Bedarfsgerechtes Angebot => mdglichst lange selbstbestimmt Leben und Wohnen

Gesundheitsforderung / Pravention fordern
= Mdoglichst lange selbstbestimmt Leben und Wohnen dank Gesundheit férdernden Verhaltensweisen

Beratung / Koordination schaffen
= Wegweiser und Unterstiitzung ,Self Care*

Freiwilligenhilfe férdern und starken
= Mobilieren zur Unterstiitzung, evtl. KISS und ,Profis leiten an“

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 11
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4. Massnahmen
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Themenfelder => Priorisierung Wirkung / Dringlichkeit Zielgruppen
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Health Care Consulting

Ubersicht Massnahmen Prioritat 1
(in Prio 2 weitere 5 und in Prio weitere 13 Massnahmen)

Stationar halten und
differenzieren

Intermedidr ausbauen

Ambulant ausbauen

Beratung / Koordination
schaffen

Freiwilligenhilfe fordern und
starken

0 N o g B~ W DN

Demenz
Palliative Care

Pflegestufen >12

Kurzzeitaufenthalte fordern und ausbauen

Tagesbetreuung und Nachtaufenthalte

Betreutes Wohnen Kat. B

Mittel
Klein
Klein
Hoch
Mittel
Hoch

Betreuung/Unterstiitzung zu Hause (auch Finanzierung)  Mittel

Beratung Uber alles

Hoch

Unterstitzung / Entlastung pflegende Angehorige Mittel

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz ‘ 27.03.2023 ‘ 14
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4. Massnahmen HECACONS

Stossrichtung «Stationar halten und differenzieren»

1 Demenz » Tages- und Nachtstrukturen auch fiir Demenzbetreuung
» Spezialisierte stationare Platze fur «schwer» Demenzbetroffene
» Koordination / Monitoring Umsetzung Aktionsplan Demenz

2 Palliative Care » Schaffung einzelne stationare Platze mit Hospizcharakter
» Evtl. Mobiles Palliative Care Team (Modell GZO)

3 Pflegestufen >12 > (heute vertragliche Losung Gemeinden / KSU)
» Gesetzliche Regelung
> Evtl. zentrales Angebot

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 15
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4. Massnahmen HECACONS

Stossrichtung «Forderung / Ausbau intermedidare Angebote»

4 Kurzzeitaufenthalte fordern Verfligbarkeit sicherstellen (regional / lokal)
und ausbauen Finanzierung (auch Vorhalteleistung?)
Akut- und Ubergangspflege tiberpriifen
Ruckkehr nach Hause
Beratung / Koordination / Ubergange

>

>

>

>

>

5 Tagesbetreuung und > klientennah

Nachtaufenthalte > Differenziertes Angebot
» Finanzierung
» Koordination

>

>

>

>

6 Betreutes Wohnen Kat. B / A Zielgruppe «zunehmende Fragilitat»
«Self Care» Kapazitat
Finanzierung

Forderung fur Trégerschaften

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 16



4. Massnahmen HECACONS

Health Care Consulting

Stossrichtungen «Beratung» und «zu Hause»

7 Betreuung/Unterstitzung zu Hause > Betreuung / Begleitung zu Hause

» Forderung Freiwilligenarbeit

» «Profis leiten Freiwillige an»

» Fordern «KISS» (Geben und Nehmen)
» Ggf. finanzielle Massnahmen

>

8 Beratung Uber alles Alltagshilfe, Gesundheit, Betreuung, Pflege, Pravention,
Wohnen...

Massgeschneiderte Unterstiitzung

Koordination

Monitoring => Auswertung

9 Unterstutzung / Entlastung pflegende
Angehdrige

Zielgruppengerichtete Beratung
«Tag der pflegenden Angehorigen» (9 Kantone)
Finanzielle Unterstiitzung

YVVY VVYVY
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5. Zustandigkeiten

®

HECACONS

Health Care Consulting

Nutzwertanalyse: Kriterien

Subsidiaritat
= Aufgabe auf mdglichst tiefer Staatsebene
= obere Ebene nur fiir Koordination involvieren

Fiskalische Aquivalenz
® Nutzung, Verantwortung und Finanzierung deckungsgleich
= «wer nutzt, zahlt — wer zahlt, befiehlt»

Accountability
= Demokratische Verantwortlichkeit
" Transparente Rechenschaftsprozeduren

Effizienz

= Kostensparende Anreize

= Moglichkeit fur abgestimmte (ineinandergreifende) Angebote
" [nnovation zur Steigerung Effizienz

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz

5. Zustandigkeiten

27.03.2023 19
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Drei aus neun Varianten priorisiert — nur in diesen Integration maoglich

(darunter Punkte aus Nutzwertanalyse)

V2b Kanton
(Zustandigkeit 2 5
und Tragerschaft) [ 2
(2] c ‘©
9 £
T < £
9 Pl Anstalt oder S O
o Bl privatrechtliches 2 2o
S 0 Sk}l Unterneh i © 35
S 9 Rl Unternehmen im o 20
o4 o =Bl Besitz Kanton ) o2
o KoY << o >3
g <2 2
+ = N ™M <
n > >0 > >0
333 375 [ 192 |

V4b Verbund
Gemeinden

(Zustandigkeit
und Tragerschaft)

Analog KUG,
z.B. offentlich
rechtliche AG
(vgl. Abwasser
Uri AG oder
ZAKU)

[ 342 | TV

E ’VS Mischform

V6 Verbund
Kanton und
Gemeinden

(Zustandigkeit
und Tragerschaft)

Anstalt oder pri-
vatrechtliches
Unternehmen, in
paritatischem
Besitz Kanton /
Gemeinden

375
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Health Care Consulting

5. Zustandigkeiten

Priorisierte Varianten — Grundsatzliches

Zustandigkeiten und langfristig auch Tragerschaft fir LZP bei einer einzigen Tragerschaft
= Zustandigkeit Bettenplanung nach KVG und Betriebsbewilligungen verbleiben beim Kanton

Tragerschaft fungiert als inteqgrierter Betrieb Uber die ganze Versorgungskette

® Integration Heime und Spitex nach individuellem Zeitplan oder (bis auf weiteres) selbstandig (je nach
Tragerschaft)

= Abschluss Leistungsvereinbarung Verbund mit selbstandigen Betrieben
® Besetzung strategisches Fuhrungsgremium mit Fachleuten

Tragerschaft zustandig fur alle Finanzflisse LZP inkl. EL-Betrage und potenzielle neue
Massnahmen

® Anpassung gesetzliche Grundlagen und FiLa

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 21

®

HECACONS

Health Care Consulting

Inhaltsverzeichnis

Projektubersicht

Ausgangslage und Erkenntnisse

Vision und strategische Stossrichtungen
Massnahmen

Zustandigkeiten

Weiteres Vorgehen

Einbezug

© N o g s wDdhPRE

Fazit

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 22



®

6. Weiteres Vorgehen

HECACONS
Health Care Consulting
Projekt ist im Plan.
2023
Jan Feb Mrz Apr Mai Jun Jul Aug Sept Okt Nov Dez
Feiertage Kt. Uri 6.1. 7./10.4. 18.5. 129.5. [8.6. 1.8./15.8. 1.11. 8.12. 125./26.
Steuergruppe (StGr) 13. G | ® 23 4
Projektgruppe (ProjGr) 5§ 13. 9 17. 2$ @ [
TPG Finanzen (TPG-F) 2.9 129
Fachausschuss (FA) &L 2.9
Workshop Gemeinden (WS) ’ 22.Info Oeff. GP-Tagung X anschl. Vernehmlasg
Seminar RR 7. Juni Info SGsuKo undRR-Entscheid
MS 5 |Variantenentwurf
MS 6 |Finanzierung 2 ﬁ
MS 7 |Bewertung / Konzeptvorentwurf 6
MS 8 |Schlussbericht

[100-010403_Projekiplan_Terminiiste_202303 13ESCARW xlsx]ListeTermine
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7. Einbezug @

nnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Welche Praferenz haben Sie?

Zustandigkeiten: Verbundl6sungen mit Tragerschaft im Vordergrund
= Kanton allein (99 Punkte)

= Verbundlésung Gemeinden (59 Punkte)

= Gemeinsame Verbundlésung Kanton und Gemeinden (paritatisch) (49 Punkte)

Mit welcher Variante konnen Herausforderungen LZP in Uri am besten bewaltigt werden?

Sie haben 3 Punkte:

= alle Punkte der gleichen Variante (klarer Schwerpunkt)

= 2 Punkte an eine Variante und 1 Punkt an eine zweite Variante (Praferenzen)
= alle Varianten je 1 Punkt (keine Praferenz)

Weiterentwicklung Langzeitpflege Kt Uri - Stand der Arbeiten / Gesundheitskonferenz 27.03.2023 25
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8. Fazit @

HECACONS

Zusammenfassend ...

Stationar: Herausforderung ,Peak® meistern
Zustandigkeiten: Verbundlésungen im Vordergrund

Massnahmen
®"ca. 9in Prio 1
® Teil der Massnahmen: Raschere Umsetzung

Nachste Schritte

= Abschatzen Auswirkungen Varianten
= Konkretisierung Massnahmen

= Abschluss Bewertung Varianten

Workshops mit Gemeinden
= 22. Juni 2023 und 9. November 2023
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Herzlichen Dank
far lhre
Aufmerksamkeit!

Angela Escher-Greiter, Partnerin
Roland Wormser, Partner

HeCaCons GmbH
Rathausstrasse 5
CH-6340 Baar

info@hecacons.ch
www.hecacons.ch



