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Kurzkonzept

einer vollstationaren Intensivpflegeeinrichtung fur
Kinder und Jugendliche mit besonders hohem Bedarf
an medizinischer Behandlungspflege



Die Barenfamilien sind Einrichtungen fur intensivpflegebedurftige Kinder und Ju-
gendliche, in der pflegerische und padagogische Fachkrafte in enger Kooperation auf
Augenhdhe zusammenarbeiten. Dabei stehen das Wohl aller Kinder und Jugendli-
chen, wie auch der Inklusionsgedanke im Mittelpunkt und bieten somit allen Bewoh-
nenden ein neues Zuhause. Innerhalb der regularen Platze befinden sich eingestreu-
te Kurzzeitpflegeplatze.

Hierbei ist die Besonderheit zu beachten, dass aufgrund der Schulpflicht dieser Ziel-
gruppe ein interdisziplinares Versorgungskonzept unabdingbar ist, um alle pflege-
risch-therapeutischen, medizinischen, wie auch padagogischen Bedarfe gerecht zu
werden, die im Alltag sowohl umsetzbar wie auch bezahlbar sein sollten.

Bei der Betreuung und Versorgung der Kinder und Jugendlichen orientieren sich die
Intensivpflegeeinrichtungen der Barenfamilien an einem Bezugssystem. Das bedeu-
tet, dass eine Gruppe von intensivpflichtigen Kindern und Jugendlichen eine Bezugs-
pflegefachkraft sowie eine padagogische Fachkraft zugeteilt bekommt, um die Konti-
nuitat der Pflege und Betreuung zu gewahrleisten. Sie sind zudem fuir deren Planung,
Umsetzung und Uberprifung der Prozesse in besonderem Male verantwortlich. Im
partizipatorischen Sinne werden unsere Kinder und Jugendliche so weit wie mdglich
in die Prozessplanung einbezogen. Ziel der medizinischen Versorgung, ist eine konti-
nuierliche Betreuung der Kinder und Jugendlichen in der Einrichtung. An dieser Stelle
unterstutzen uns viele verschiedene Kliniken als enge Kooperationspartnerinnen, um
den sogenannten Drehtureffekt und einhergehende Schwachungen der Bewohnen-
den zu vermeiden.



Das padagogische Konzept stellt die individuellen Forderbedarfe der Bewohnenden
in den Fokus. Angesichts der schweren Behinderungen werden ein standardisiertes,
akademisches Lehren und Lernen kaum maoglich sein. Dieses situative Lernkonzept
konzentriert sich individuell auf die einzelnen Bewohnenden und deren spezielle Le-
benssituationen. Das Lernkonzept wird den besonderen Umstanden der Patienten
insofern gerecht, da die Vernetzung der verschiedenen Disziplinen (Pflege/Therapie,
Medizin, Padagogik) unabdingbar ist und somit allen Bewohnenden eine optimale
Versorgung wie auch entsprechende Entwicklungschancen bieten.

Strategisch gestutzt wird das Gesamtkonzept der Barenfamilien durch zwei sich er-
ganzende Leitgedanken, einerseits dem ,Fureinander-da-sein” und andererseits der
~Forderlichkeit”. Diese beiden Grundprinzipien sollen sicherstellen, dass alle am Ver-
sorgungsprozess Beteiligten das vorhandene Entwicklungspotential der Kinder und
Jugendlichen in einer (intrinsisch) motivierten Grundhaltung ausschopfen.
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Die Intensivpflegeeinrichtungen der Barenfamilie konzentriert sich auf folgende Ziel-
gruppe: Kinder und Jugendlichen unter 18 Jahre mit einem besonders hohen
Bedarf an medizinischer Behandlungspflege.

Ein besonders hoher Bedarf an medizinischer Behandlungspflege liegt vor, wenn die
standige Anwesenheit einer geeigneten Pflegefachkraft zur individuellen Kontrolle
und Einsatzbereitschaft oder ein vergleichbar intensiver Einsatz einer Pflegefachkraft
erforderlich ist (8 37 c Abs. 1 Satz 2 SGB V).

Dies betrifft die Versorgung von beatmungspflichtigen und nicht beatmungspflichti-
gen Kindern und Jugendlichen, bei denen wegen Art, Schwere und Dauer der Erkran-
kung akute gesundheits- oder lebensgefahrdende Veranderungen der Vitalfunktionen
mit der Notwendigkeit zur sofortigen medizinischen Intervention zu unvorhersehba-
ren Zeiten wiederkehrend eintreten kénnen (8 4 Abs. 2 Satz 2 Bundes-Rahmenemp-
fehlung nach 8 132a Abs. 1 SGB V.

Die Aufnahme von Kindern und Jugendlichen, die intensivpflegerisch zu versorgen
sind, aber nicht intermittierend oder dauerhaft beatmet werden mussen, ist moglich.
Hierzu zahlen Kinder und Jugendliche mit Sauerstoffgaben, Tracheostoma, spezieller
Krankenbeobachtung rund um die Uhr oder sonstigen besonderem Handlungsbe-
darf bezluglich des Atemwegsmanagements sowie Kinder mit ausgepragtem Epilep-
sieleiden. Diese Entscheidung obliegt dem behandelnden Arzt mit besonderer Quali-
fizierung in Absprache mit weiteren Gremien und den Erziehungsberechtigten.

Indikation kann eine chronische respiratorische Insuffizienz beim Kind/Jugendlichen.
Diese kann durch:

» exzessive Atemarbeit (Erschopfung),
e Schwache der Atemmuskulatur,

» Zentrale Atemregulationsstorungen

bedingt sein.



A) UbermiRige Atemarbeit
Chronische Lungenerkrankungen:

Bronchopulmonale Dysplasie (BPD), Zystische Fibrose

Skelettdeformitaten:

Kyphoskoliose, Deformationen der Thoraxwand

Obstruktion der oberen Luftwege:

Kraniofaziale Missbildungen,Stimmbandparese

B) Schwache der Atemmuskulatur
Neuromuskulare Erkrankungen:

Spinale Muskelatrophien, Muskeldystrophien, Myopathien, Poliomyelitis, Phrenicu-
sparese

Hohe Ruckenmarksverletzungen (>C3)



C) Storungen der Atemregulation
Kongenitales zentrales Hypoventilationssyndrom (Undine Syndrom)
Sekundares zentrales Hypoventilationssyndrom

Arnold - Chiari - Malformation, Hirnstammtumor, Trauma, Blutung

Kinder der Segmente B und C stellen die haufigsten Indikationen zur Langzeitbeat-
mung von Kindern/Jugendlichen.

Diese Kinder benotigen sowohl rund um die Uhr intensivpflegerische Betreuung als
auch eine arztliche Versorgung. Hierzu werden Kooperationen mit Fach-, Kinder- und
Hausarzten angestrebt.

Wichtig: Die Kinder mussen bei inrem Einzug in die stationare Einrichtung stabile
cardiopul-monale Funktionen haben.

Ausgeschlossen sind Kinder, die
» das 18. Lebensjahr liberschritten haben;

* instabile cardiopulmonale Funktionen vorweisen.

Sind andere Versorgungsformen fur die Kinder besser geeignet als die Versorgung
in der Intensivpflegeeinrichtung der Barenfamilie, z.B.: die hausliche Versorgung, be-
raten wir die Kinder sowie deren Familien dahingehend.



Die pflegerische Versorgung und Betreuung der Kindergruppen lassen sich durch
folgende Bereiche kennzeichnen:

* Allgemeine Pflege und padagogische Betreuung nach § 43 b SGB XI
» Spezifische Behandlungspflege nach § 37 bzw. § 37 SGB V

* verschriebene bzw. verordnete TherapiemaBnahmen

Zur Finanzierung der allgemeinen Pflege wird die Intensivpflegeeinrichtung der Ba-
renfamilie eine stationare Zulassung nach 8 71 Abs. 2, 8 72 SGB XI beantragen. Wah-
rend die ,normale” Behandlungspflege mit den Pflegesatzen abgegolten wird, ist
hinsichtlich des besonders hohen Bedarfs an medizinischer Behandlungspflege eine
gesonderte Vereinbarung abzuschliel3en. Dies folgt aus § 82 Abs. 1 Satz 3 SGB Xl i.
V. m. 8 37 Abs. 2 Satz 3 SGB V i. V. m. Hauslichen Krankenpflege-Richtlinie bzw. § 37c
SGB V.

Sonstige verschriebene Therapiemalinahmen (Ergotherapie, Logopadie, Kranken-
gymnastik usw.) werden von den Leistungserbringern nach ihren Vergutungskatalo-
gen erbracht und abgerechnet.



Das ganzheitliche und interdisziplinare Leistungsangebot umfasst:

Grundpflege gemal3 SGB XI
Behandlungspflege gemaR SGB V
Padagogische Betreuung

Arztliche sowie Fachérztliche Versorgung
Therapeutische Betreuung

Inklusion und soziale Teilhabe

Ein Kinderpneumologe kommt zur Visite aller Kinder und Jugendlichen in
die Einrichtungen

Die kooperierenden Kinder- und Jugendkliniken und die damit verbunde-
nen Notfallversorgungen der Bewohner der Intensivpflegeeinrichtungen
sind immer nur wenige Minuten von den Einrichtungen entfernt
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Weitere Infos unter www.baeren-familie.de

ﬁ facebook.com/baerenfamilie

instagram.com/baerenfamilie_de




