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Die ambulante Pflege nimmt einen grofien Stellenwert bei der Versorgung Pflegebediirftiger ein.
In einer Online-Befragung wurden die Anforderungen an berufsbedingte Mobilitdt und zeitliche
Flexibilitat von Beschiftigten in der Pflege untersucht. Es zeigt sich, dass direkt Pflegende haufiger
von Schichtdienst, geteilten Diensten oder Dienstplaninderungen betroffen sind, wohingegen Lei-
tungskrifte seltener im Schichtdienst oder an Wochenend- und Feiertagen arbeiten, jedoch haufi-

ger in der Freizeit kontaktiert werden.

Ambulante Pflege in Deutschland: Wichtiger denn je
Etwa 3,3 Millionen der 4,1 Millionen pflegebedurftigen
Menschen in Deutschland werden laut statistischem Bun-
desamt zu Hause versorgt — davon fast eine Million durch
oder gemeinsam mit einem ambulanten Pflege- und Be-
treuungsdienst. Ambulante Pflegearbeit ist dabei durch
Mobilitdt und zeitliche Flexibilitit gekennzeichnet, was
sich auf die Gesundheit der Beschiftigten auswirken kann.
Die Daten einer aktuellen Online-Erhebung geben Aus-
kunft Giber bestehende Mobilitats- und Flexibilisierungsan-
forderungen, und zwar getrennt fur direkt Pflegende und
Leitungskrifte.

Online-Befragung ambulant Pflegender

Vom 1. Mai bis 30. Juni 2022 wurden in einer bundeswei-
ten Online-Erhebung ambulant Pflegende zu Rahmenbe-
dingungen ihrer Titigkeit, Belastungsfaktoren sowie zu
ihrer Gesundheitssituation befragt. Die Einladung erfolgte
postalisch (Ansprache aller deutschen Pflegedienste auf
Basis einer Adressliste des Verbandes der Ersatzkassen,
n = 16.608) sowie ergianzend per E-Mail (n = ca. 14.000).
Von 972 Befragten liegen vollstindige Datensitze vor.
Die Stichprobe bildet dabei hinsichtlich der Merkmale
Geschlecht, Alter und Migrationshintergrund ambulant
Pflegende in Deutschland weitgehend ab. Auch die Spezi-
alisierung ambulanter Dienste und deren Verteilung nach
Bundeslandern ist mit Daten der Pflegestatistik 2019 des
statistischen Bundesamtes vergleichbar. 83 Prozent der
Befragten sind weiblich und mehr als die Hilfte der Teil-
nehmenden sind zwischen 35 und 54 Jahren alt; der Alters-
durchschnitt der Befragten liegt bei 46,5 Jahren.

Mobil: Viele Kilometer — iiberwiegend per PKW
Ambulant Pflegende versorgen die Menschen mit Pflege-
bedarf in deren eigenen Riumlichkeiten, sodass sie ,,von

Haus zu Haus“ unterwegs sind. Dabei legen die befragten
Pflegenden ohne Leitungsfunktion im Durchschnitt tag-
lich 40 Kilometer zuriick, wobei 37 Prozent von ihnen die
Planung der Fahrzeit als ,nie“, ,selten* oder ,manchmal“
ausreichend einschitzen. Die befragten Leitungskrifte
fahren im Rahmen ihrer Arbeit tiglich im Mittel 46 Kilo-
meter und unterscheiden sich damit nur unbedeutend von
den direkt Pflegenden. 14 Prozent der Leitungskrifte ge-
ben an, dass die Fahrzeit , nie, ,selten* oder ,,manchmal“
ausreichend geplant ist. Als Fortbewegungsmittel geben
dabei 96 Prozent aller Befragten an, den PKW, sieben Pro-
zent das Fahrrad und zwei Prozent andere Verkehrsmittel
(z.B. OPNV, E-Scooter) zu nutzen. Sechs Prozent berich-
ten, ihre unterschiedlichen Einsatzorte zu Fufd zu errei-
chen (Mehrfachnennung war méglich).

Flexibel: Haufiger Kontakt wihrend der Freizeit und
»geteilte Dienste*

Atypische Arbeitszeiten wie Schicht- und Wochenendar-
beit sowie hohe zeitliche Flexibilititsanforderungen kenn-
zeichnen die Arbeit in der ambulanten Pflege. Die befrag-
ten direkt Pflegenden berichten, durchschnittlich 4,1-mal
pro Monat wihrend der Freizeit seitens ihres Pflegediens-
tes kontaktiert zu werden. Pflegende in Leitungsfunktion
werden 6,5-mal pro Monat angesprochen. ,,Geteilte Diens-
te“ —d.h. Arbeit am Morgen, gefolgt von einer lingeren
Pause mit anschlieRender Weiterarbeit am Abend — kom-
men bei den teilnehmenden Pflegenden ohne Leitungs-
funktion durchschnittlich 3,4-mal pro Monat und bei den
Leitungskriften mit 3,8-mal monatlich dhnlich hiufig vor.
62 Prozent der direkt Pflegenden geben an, im Schicht-
dienst zu arbeiten; bei den Befragten mit Leitungsfunktion
sind es deutlich weniger (31 %). Der Wechsel von Friih-
und Spitschicht ist der am haufigsten benannte Schicht-
typ (86 % der im Schichtdienst arbeitenden Teilnehmen
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den). Direkt Pflegende sind zudem an durchschnittlich
2,9 Wochenend- bzw. Feiertagen pro Monat fur Ihre Pflege-
bediirftigen titig, wihrend Leitungskrifte substantiell we-
niger, d. h. durchschnittlich nur 2,2 Wochenend- und Feier-
tagsdienste tibernehmen (vgl. Abb.1).

Haufigkeit ausgewihlter Arbeitszeit-Aspekte

77 6,5 [l Direkt Pflegende (513 < n < 515)
[ Leitungskrifte (450 < n < 457)

Anzahl

Kontaktaufnahme Geteilte Dienste Wochenend- und
durch Pflegedienst Feiertagsdienste
in Freizeit

Abb. 1 Durchschnittliche Anzahl genannter Arbeitsmerkmale pro
Monat, unterschieden nach Leitungsfunktion (Mittelwerte)

Weitere Flexibilititsanforderungen ergeben sich in der
ambulanten Pflege durch die Dienstplanunsicherheit (vgl.
Abb. 2). In der Befragung geben 11 Prozent der direkt
Pflegenden und 14 Prozent der Leitungskrifte an, dass
Dienstplananderungen aufgrund von unvorhergesehenen
Ereignissen bei ihrem Pflegedienst ,immer“ vorkommen,
wobei 44 Prozent bzw. 43 Prozent hiervon ,oft* betroffen
sind.

Dienstplanidnderungen aufgrund unerwarteter Ereignisse

(z. B. Krankheit von Kolleg/-innen)
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Abb. 2 Unvorhergesehene Anderungen des Dienstplanes, unter-
schieden nach Leitungsfunktion (in Prozent)

Schlussfolgerung

Arbeit in der ambulanten Pflege stellt charakteristische
Anforderungen, insbesondere an die Mobilitit sowie zeit-
liche Flexibilitit der Beschiftigten. Betriebsbedingte Ar-

Zitiervorschlag

Ambulante Pflege in Deutschland: mobil und flexibel

beitszeitflexibilitait kann dabei negative gesundheitliche
Folgen haben'. Deshalb sollte die Gefihrdungsbeurtei-
lung in der ambulanten Pflege spezifisch auf diese Flexibi-
litditsanforderungen eingehen, um geeignete Mainahmen
ableiten zu kénnen. Pflegende mit Leitungsverantwortung
werden — moglicherweise aufgrund unvorhergesehener
Zwischenfille (z.B. Krankheitsausfille, Notfille mit Pfle-
gebediirftigen) — haufiger in ihrer Freizeit von der Beleg-
schaft kontaktiert, arbeiten jedoch seltener zu atypischen
Arbeitszeiten. Die Fahrleistungen beider Gruppen unter-
scheiden sich kaum.

Gezielte Arbeitsschutzmafinahmen sind etwa die gesund-
heitsférderliche Gestaltung von Schichtarbeit, Pausen und
Dienstplanen?. So ist es angesichts der Arbeitszeitflexibi-
litdt besonders wichtig, ausreichende Erholungsphasen in
Form von Freizeitblocken ohne die Unterbrechung durch
einzelne Arbeitstage zu gewihrleisten. Ersatzruhetage
fir Wochenend- und Feiertagsarbeit sollten innerhalb
von zwei Wochen méglich sein. Ein vorwirtsrotierendes
Schichtsystem eignet sich am besten, um die Beschiftig-
ten vor gesundheitlichen Beeintrichtigungen zu schiit-
zen®. Personen mit Dienstplanverantwortung in der am-
bulanten Pflege sollten bezuglich dieser Empfehlungen
verstirkt sensibilisiert werden, z.B. durch Fort- und Wei-
terbildungen. Hinsichtlich der Mobilititsanforderungen
ist eine realistische Planung von Fahrzeiten unter Berlick-
sichtigung méglicher Verzégerungen wie Verkehrsbehin-
derungen von Bedeutung.
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