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Eine Branche

in Bewegung

Die 6ffentliche Debatte zum Thema Pflege ist fast
ausschlieRlich negativ konnotiert — dies giltim
Besonderen fiir die Arbeitsbedingungen.

Doch wie bewerten die Akteure selbst die Situation -
und welche Lésungen gibt es? Ein Stimmungsbild

aus der Metropolregion Rhein-Neckar.

twas unsicher wirkt die junge Frau

noch, als sie sich am Krankenbett

mit den Worten , Ich bin Jenny. Ich
bin neu hier, ich komme von den Philip-
pinen* vorstellt. Und auch die Patientin
ist zundchst etwas erstaunt ob des exoti-
schen Personals. Die Szene stammt aus
der SWR-Dokumentation ,Pflegekréfte
aus Fernost“, die ein Jahr lang philippini-
sche Krankenschwestern und -pfleger bei
ihrem Start am Tibinger Uniklinikum
begleitet. Sie kamen im Zuge eines geziel-
ten Anwerbekonzepts der Klinikleitung
ins Wiirttembergische.

Von einer , Luftbriicke* fiir die Pflege ist
in dem Beitrag die Rede, angelehnt an die
Versorgung oder Evakuierung von Men-
schen in militdrischen oder zivilen Not-
fallsituationen. Ist so viel Drama wirklich
angemessen? Wenn in der offentlichen
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Debatte von der Pflegebranche die Rede
ist, scheint sich dieser Eindruck zunachst
zu bestétigen. Skandalose Zustidnde in
Pflegeheimen, unzumutbare Arbeitsbe-
dingungen, zwielichtige Pflegedienstleis-
ter und dramatischer Personalnotstand,
der angesichts einer alternden Gesell-
schaft immer schlimmer wird — negative
Aspekte wie diese dominieren die Be-
richterstattung. Dieser Artikel versucht
sich an einer sachlichen Bestandsauf-
nahme fiir die Metropolregion Rhein-Ne-
ckar - sind die vielzitierten Symptome
der Branche auch hier spiirbar? Und wel-
che Losungsansitze gibt es, um Heraus-
forderungen zu bewdltigen, die Akteure
zu vernetzen und die Attraktivitdt von
Pflegeberufen zu erh6hen?

Dazu kommen im Folgenden beispiel-
haft Akteure zu sechs zentralen Fragestel-

lungen zu Wort, die auf unterschiedliche
Weise mit ,Pflege“ zu tun haben - und
schon hier offenbart sich, dass es ,die“
Pflegebranche schlicht nicht gibt. Denn
so vielseitig wie die Handlungsfelder —
von der ambulanten und stationdren
Krankenpflege iiber die Betreuung chro-
nisch kranker Menschen jeden Alters bis
hin zur Arbeit mit Senioren - sind auch
die Beriihrungspunkte unterschiedlichs-
ter Berufsgruppen mit dem Themenbe-
reich.

Fachkrdftemangel -

auch hier inder Region?

,Der Fachkriftemangel ist auch hier
spiirbar*, stellt Waltraud Gehrig fest. Seit

Ende 2018 ist die Kommunikationsexper-
tin gemeinsam mit dem auf Pflegeabsi-



cherung und Gesundheitsmanagement
spezialisierten Versicherungskaufmann
Yves Remelius fiir die Pflegenetzwerke
Rhein-Neckar auf der Suche nach Unter-
nehmen und Dienstleistern aus der Regi-
on, die einen besonderen Mehrwert in
verschiedenen Stadien der Pflege fiir Be-
troffene schaffen — auf diese Weise
kommt sie mit zahlreichen Akteuren der
Branche in Beriihrung. Regina Hertlein,
Vorstandsvorsitzende des Caritasver-
bands Mannheim, bestétigt Gehrigs Ein-
schdtzung: ,Der Fachkraftmangel in
Deutschland und damit explizit auch in
der Pflege ist auch in Mannheim existent.
Er ist auf unseren Leitungskonferenzen
immer wieder Thema, und wir gehen vie-
le verschiedene Wege, um Fachkrifte zu
gewinnen. Genauso wichtig ist es jedoch
auch, dass sich unsere hoch engagierten

Mitarbeiter mit ihrer Arbeit und unserem
Verband identifizieren, so dass sie keiner-
lei Anlass sehen, sich beruflich zu veran-
dern. Denn langjéhrige Mitarbeiter sind
ein groBer Schatz fiir uns als Dienstgeber,
aber auch fiir unsere Bewohner.“

Prof. Dr. med. Peter Rohmeil}, Ge-
schiftsfithrer des Praxisverbundes ze:ro
Praxen in Schwetzingen, sieht adminis-
trative Griinde fiir den Missstand: ,Die
aktuelle Situation in der Pflege ist {iber-
aus paradox: De facto haben wir heute
mehr ausgebildete Pflegekrifte als noch
vor zehn Jahren in Deutschland und
trotzdem zu wenig Personal, um die an-
fallenden Arbeiten zufriedenstellend ab-
zudecken®, so der Mediziner. ,Als Folge
der extremen Uberregulierung unseres
Gesundheitssystems miissen sich Pflege-

kréfte durch einen regelrechten Biirokra-
tiedschungel kdmpfen und verbringen
bis zu 60 Prozent ihrer Arbeitszeit mit Do-
kumentation und Planung anstatt am Pa-
tienten.“ Mit dem Beschluss, im Rahmen
des  Pflegepersonal-Starkungsgesetzes
die pflegerischen Personalkosten fiir
Krankenhéduser ab 2020 voll zu subven-
tionieren, habe die Politik zudem dafiir
gesorgt, dass immer mehr Pflegepersonal
mit der Aussicht auf hohere Lohne in die
Krankenhduser abwandere und die Lii-
cke im ambulanten Bereich noch groRer
werde. ,Die Uberlastung und Unzufrie-
denheit durch einen biirokratischen
Wahnsinn im Job bleibt die gleiche, des-
halb wechseln viele Pflegekrifte stattdes-
sen in eine Teilzeitbeschaftigung*, kriti-
siert RohmeiR. 44

1/2020 + 13. M4rz 2020 ~ CONO

£
=}
=
[
Wa)
o
T
]
-
(%4
o
N
S
=
-
o
=
©
c
=]
=
N~




106 |

»» Yvonne Dintelmann ist Pflegedirekto-
rin am Universitdtsklinikum Mannheim
(UMM). Sie sieht im Mangel auch eine
Chance: ,Der Fachkriftemangel in der
Pflege ist definitiv in der Region ange-
kommen: Mir ist nahezu kein Kranken-
haus bekannt, das keine offenen Stellen
zu besetzen hat. Die Pflege bietet also
beste Zukunftsaussichten fiir qualifizier-
te Bewerber.“

Wie lasst sich die Branche
attraktiver gestalten?

Doch es braucht mehr als nur freie Stel-
len und einen wachsenden Bedarf, um
Bewerber fiir sich zu gewinnen. ,Der
Pflegeberuf ist ein harter Beruf, daran
gibt es nichts zu deuteln. Wir sind rund
um die Uhr, sonn- und feiertags fiir die
Versorgung unserer Bewohner zusténdig,
so dass auch in verschiedenen Schichten
gearbeitet werden muss*®, ist sich Regina
Hertlein der Schattenseiten bewusst.
»Ganz wesentlich fiir die Attraktivitdt des
Berufes sind die Arbeitsbedingungen
und die Arbeitsatmosphire®, betont die
Caritas-Chefin daher. Dies beginne beim
baulichen Zustand des Arbeitsplatzes
iiber geeignetes Arbeitsmaterial bis hin
zur Bezahlung und zum Betriebsklima.
,Wir haben gerade Fiihrungsleitlinien
entwickelt, auf die sich unsere Mitarbei-
tenden berufen konnen. Gemeinsame
Feiern und Ausfliige sind bei uns nicht
dem Rotstift zum Opfer gefallen“, hebt
Hertlein hervor.

Die Herausforderungen, Wochenend-
oder Nachtdienste mit dem Privatleben
in Einklang zu bringen, beschiftigen
auch das UMM. ,Nach unserer Erfahrung
sind verldssliche Arbeitszeiten fiir Pflege-
kréfte sehr wichtig. Daher bauen wir ei-
nen ,Pflegepool’ auf, um das ungeliebte
Einspringen fiir kurzfristig erkrankte Kol-
legen moglichst zu vermeiden. Unseren
Pflegekriften im Pflegepool bieten wir
moglichst flexible Arbeitszeiten, um
mehr examinierte Krifte auch in einer
Familienphase im Beruf halten zu kon-
nen®, erlautert Yvonne Dintelmann. Hin-
zu kdmen Weiterbildungsangebote sowie
Zusatzleistungen zum Pflege-Tarifvertrag
des Offentlichen Dienstes.

Auch Peter Rohmeil setzt auf zusétzli-
che Anreize: ,Den Mangel an qualifizier-
ten Pflegekraften konnen wir nur ausglei-
chen, wenn das Berufsbild aufgewertet
wird und entscheidend an Attraktivitat
gewinnt. Damit mehr junge motivierte
Menschen sich fiir den Pflegeberuf ent-
scheiden, braucht es entsprechende An-
reize, wie zum Beispiel Moglichkeiten der
beruflichen Weiterentwicklung.“ Roh-
meil$ sieht an dieser Stelle die Politik in
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der Verantwortung: ,Im internationalen
Vergleich fillt auf, dass akademische Zu-
satzqualifikationen fiir Gesundheitsbe-
rufe in Deutschland aber so gut wie nicht
etabliert sind — das deutsche Gesund-
heitssystem hat diese Entwicklung bisher
komplett verschlafen.“

Die ze:ro Praxen unterstiitzten daher
eine Akademisierung der Gesundheits-
berufe - und gehen selbst mit gutem Bei-
spiel voran: ,Wir ermoglichen es Pflege-
kréften in unserem Verbund, berufsbe-
gleitend einen Studienabschluss zu er-
langen und anschlieBend als Physician
Assistant  beziehungsweise medizini-
scher Assistent oder in anderen Weiter-
bildungsberufen in einer unserer Haus-
und Facharztpraxen zu arbeiten. Damit
schaffen wir nicht nur attraktive Karriere-
chancen fiir junge Pflegekrifte, sondern
auch Aufstiegsmoglichkeiten fiir erfahre-
ne Mitarbeiter.“

Anwerbevereinbarungen -
einsinnvoller Schritt?

Wie relativ die Attraktivitét eines Arbeits-
platzes im globalen Malistab ist, zeigt
nicht nur das Beispiel von Jenny aus der
SWR-Dokumentation. Ob Philippinen,
Kosovo oder Mexiko - aus vielen Landern
der Welt werden gezielt Pflegekrifte nach
Deutschland geholt. Waltraud Gehrig
sieht das skeptisch. ,Die Anerkennung
auslandischer Zertifikate dauert oft sehr
lang, hinzu kommen Schwierigkeiten mit
den Visa. AuBerdem ist der Start hiufig

von kulturellen und auch medizinischen
Missverstdndnissen begleitet.“

Gehrig weist aullerdem darauf hin,
dass aus globaler Perspektive mit diesem
Modell der Fachkrédftemangel letztlich
nur verlagert wiirde — ein Problem, auf
das Regina Hertlein neben manch positi-
ven Aspekten ebenfalls hinweist: ,Ich
denke, dass wir in Deutschland alle Wege
der Fachkraftgewinnung gehen miissen,
und da ist die Anwerbung aus anderen
Landern ein Baustein. Wichtig finden wir
als Caritas, dass dabei die WHO-Kriterien
beachtet werden und nur in Landern an-
geworben wird, in denen ein Fachkraft-
tiberhang besteht. Wichtig ist auch, dass
die angeworbenen Mitarbeiter zu den
gleichen fairen Arbeitsbedingungen be-
schaftigt werden wie alle anderen Fach-
kréfte auch. Voraussetzung ist auch die
gute Beherrschung der deutschen Spra-
che als Grundarbeitsmittel in der Kom-
munikation im Pflegezentrum.“

Die Erfahrungen der Mannheimer Ca-
ritas, etwa mit Mitarbeitern aus Indien
oder Vietnam, stuft Hertlein als sehr posi-
tiv ein — mahnt jedoch auch den Abbau
administrativer Hindernisse an: ,Die bii-
rokratischen Hiirden, bis es zu einem Vi-
sum kommt, sind unglaublich hoch und
miissen dringend verbessert werden.
Auch die Anerkennung der ausldndi-
schen Pflegeabschliisse ist bei uns viel zu
restriktiv. Die Ideen von Gesundheitsmi-
nister Spahn sind gut, die Verwaltung
zieht aber nicht mit. Das muss dringend
gedndert werden.“
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Die Herausforderung, Wochenend-
oder Nachtdienste mit dem
Privatleben in Einklang zu bringen,
bringt viele Menschen in Pflege-
berufen an ihre Grenzen.

Bild: Pixel-Shot/stock.adobe.com

Yvonne Dintelmann sieht die Beschif-
tigung von Pflegekréften aus aller Welt al-
lenfalls als kurzfristige Losung: ,Derarti-
ge Anwerbevereinbarungen sind grund-
sétzlich positiv, da sie begehrte Fachkraf-
te auf den deutschen Arbeitsmarkt brin-
gen. Allerdings werden sie das grundle-
gende Problem des Fachkriftemangels
nicht 16sen. Daher setzen wir am Univer-
sitdtsklinikum Mannheim auf verstarkte
Ausbildung von zukiinftigen Fachkriften
und die konsequente Entlastung von
Pflegeexperten von pflegefremden Tatig-
keiten.“

Auch Peter Rohmeil kritisiert den
Aspekt der Problemverlagerung durch
Anwerbeabkommen und sieht diese des-
halb ebenso kritisch wie die zum 1. Janu-
ar 2020 beschlossene Ausbildungsre-
form: ,Beide Malnahmen werden das
Niveau der Tétigkeiten in anspruchsvol-
len Bereichen wie dem Krankenhaus und
der ambulanten Versorgung mit ihren
spezialisierten medizinischen Bedarfen
insgesamt absenken. Als Folge wird das
Berufsbild Pflegekraft noch weiter an At-
traktivitdt einbiilen.*

Ist die generalisierte
Ausbildung sinnvoll?

»Die generalisierte Ausbildung wird von
vielen in der Branche eher kritisch gese-
hen*, bestitigt auch Waltraud Gehrig mit
Blick auf das zu Jahresbeginn in Kraft ge-
tretene Pflegeberufegesetz, das die bisher
getrennt geregelte Alten- und Kranken-
pflegelehre in einer zweijdhrigen, gene-
ralisierten Ausbildung zusammenfiihrt.

Dass diese Einschédtzung nicht fiir je-
den gilt, zeigt sich an Regina Hertlein:
»Ich bewerte die generalisierte Pflegeaus-
bildung grundsitzlich als sehr gut, bietet
sie doch den jungen Menschen ein hohes
Malf an Flexibilitat, in welchen Bereichen
sie spdter einmal arbeiten mochten.
Auch sind die Grenzen inzwischen sehr
flieBend“, so die Vorstandsvorsitzende
der Caritas Mannheim, die in dieser An-
gelegenheit bereits Vorreiterin war: ,Als
Caritasverband haben wir schon lange an
der Krankenpflegeschule der Vincent-
von-Paul-Schule auch die Altenpflege-
ausbildung angedockt, weil wir schon vor
Jahren {iberzeugt waren, dass da mehr
zusammengehen muss.“

Sind digitale Innovationen
eine Losung?

Auch in der Pflegebranche sind allerlei
Gliicksritter 4.0 unterwegs, die mit digita-
len Tools die Branche voranbringen
mochten. Yves Remelius von den Pflege-
netzwerken Rhein-Neckar ist nach seiner
bisherigen Erfahrung skeptisch: ,Zwi-
schen digitalen Innovationen und dem
Alltag klassischer Pflegedienste klafft ei-
ne grofe Liicke. Zudem werden sie etwa
bei der Entwicklung von Apps hiufig gar
nicht eingebunden, der Anwenderbezug
kommt dabei also oft zu kurz.”

Diesem Manko greifen Yvonne Dintel-
manns Kollegen vor: ,Das Universitéts-
klinikum Mannheim beteiligt sich aktiv
an der Entwicklung digitaler Innovatio-
nen in der Pflege — aktuell richten wir
zum Beispiel eine Station ein, auf der sol-
che neuen Losungen im echten Betrieb
eingesetzt und evaluiert werden kdnnen.
Das reicht von Systemen zur leichteren
und besseren Dokumentation der Pflege-
titigkeiten bis hin zu Uberwachungssys-
temen, die friihzeitig Risiken bei Patien-
ten identifizieren.“ Die Pflegedirektorin
betont jedoch: ,Eines ist klar: Pflege ist
und bleibt ein menschlicher Beruf, der
von digitalen Losungen oder Robotern
nicht ersetzt werden kann.

Peter Rohmeil betont vor allem den
Mehrwert fiir Pflegende und Patienten:
»Auch in der Pflege eroffnen digitale In-
novationen und kiinstliche Intelligenz im
Speziellen ganz neue Mdglichkeiten fiir
Pflegepersonal wie Patienten. Wenn Pfle-
gekrafte durch KI-gestiitzte Technologien
zukiinftig bei der Dokumentation und
anderen administrativen Aufgaben ent-
lastet werden, bleibt unterm Strich mehr
Zeit fiir den Patienten. Digitale Innova-
tionen sind also ein Schliisselelement auf
dem Weg hin zu weniger Biirokratie und
Zu einer besseren Patientenbetreuung.”
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Auch fiir Regina Hertlein steht die
menschliche Dimension im Vorder-
grund, die auch die mogliche Skepsis von
Personal und Patienten gegeniiber tech-
nischen Neuerungen bertiicksichtigen
solle, wie sie ausfiihrt: ,Ich denke, dass
die Digitalisierung in der Pflege in vielen
Bereichen eine sinnvolle Ergdnzung sein
kann. Wichtig ist dabei immer die Beach-
tung des Wunsch- und Wahlrechts der
Betroffenen, die entscheiden konnen, ob
analog oder digital bevorzugt wird. Bei
uns hat die digitale Pflegedokumentation
Einzug gehalten, die vieles erleichtert, al-
lerdings fiir manche Mitarbeitende auch
erst einmal mit Widerstdnden verbunden
war, die behutsam durch viel Anleitung
und Begleitung abgebaut werden konn-
ten.”

Wie steht esumdie
regionale Vernetzung?

Unterschiedliche Akteure — und dennoch
dhnliche Problemstellungen, Einschét-
zungen und Losungsansitze. Nichtsdes-
totrotz sind die Bemiihungen, von ge-
meinsamen Netzwerken zu profitieren
und mittels Kooperationen Krifte zu
biindeln, noch ganz am Anfang. ,Der
Austausch verlduft eher schleppend®,
konstatiert Waltraud Gehrig von den
Pflegenetzwerken auf Grundlage ihrer
personlichen Erfahrungen. ,Linksrhei-
nisch gelingt bereits eine recht gute Ver-
netzung, und in Heidelberg sind sehr vie-
le innovative Ansétze zu beobachten. In
Mannheim hingegen sind viele Akteure
und Institutionen eher traditionell einge-
stellt und bleiben fiir sich.“ Um dem ent-
gegenzuwirken, haben sie und Yves Re-
melius gemeinsam mit dem Mannhei-
mer Morgen das ,Mannheimer Pflegefo-
rum*“ ins Leben gerufen, das sich aus-
schlieBlich dem Thema Pflege widmet,
regionale Dienstleister zusammenfiihrt
und bereits drei Mal stattfand.

Das Stimmungsbild zeigt: Im Pflege-
sektor in der Metropolregion Rhein-Ne-
ckar sind all jene Themen und Herausfor-
derungen, die die 6ffentliche Debatte in
Deutschland bestimmen, sehr prédsent.
Zugleich zeigen die beispielhaft auftre-
tenden Akteure jedoch allesamt Losun-
gen auf, um Hindernisse abzubauen und
die Branche zukunftsfidhig auszurichten.
Laut Waltraud Gehrig lohnt daher auch
ein Blick in die Nachbarschaft: ,In Oster-
reich etwa ist die Heransgehensweise an
das Thema ganz anders, die Darstellung
auf Webseiten etwa durch eine viel positi-
vere Sprache gepragt.“

Vielleicht ist der Verzicht auf verbale
Luftbriicken also schon ein Schritt in die
richtige Richtung....
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