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== Zusammenfassung

Das Thema Vereinbarkeit von Beruf und Pfle-
ge ist in Deutschland gesellschaftlich relevant
und nimmt zukiinftig weiter an Bedeutung zu.
Schon heute sind zwei von drei pflegenden
Angehorigen unter 65 Jahren erwerbstiitig. Ar-
beitnehmende, die privat Pflegeaufgaben iiber-
nehmen, stehen oft vor erheblichen Herausfor-
derungen und drohen iiberdies dem Arbeits-
markt teilweise oder vollstindig entzogen zu
werden. Gleichzeitig sind pflegende Angehori-
ge die Basis der pflegerischen Versorgung im
Sinne des SGB XI in Deutschland.

Vereinbarkeitskonflikte werden in der For-
schung als bedeutsame Stressoren fiir erwerbs-
titige pflegende Angehorige gesehen, positive
Arbeitssituationen dagegen als mindestens et-
was entlastend eingeschditzt. Erschwerend fiir
die Vereinbarkeitsbemiihungen wirkt sich u. a.
aus, wenn die Pflegekonstellation mit einer
Demenzerkrankung verbunden ist. Die Unter-
stiitzungsbemiihungen von Unternehmen und
Politik fiir erwerbstditige pflegende Angeho-
rige haben sich in den vergangenen Jahren
intensiviert, erscheinen aber nach wie vor ver-
besserungsbediirftig.

In der aktuellen Coronavirus-Pandemie hat
sich die Situation fiir viele pflegende Angehori-
ge insgesamt verschdrft. So zeigen die Ergeb-
nisse der vorliegenden ZQP-Befragung, dass
erwerbstitige Angehorige signifikant hdufiger
von einer Verschlechterung der Pflegesituation
in der ersten Infektionswelle im Vergleich mit
nicht-erwerbstdtigen berichten. Ein Grofiteil
der Befragten gibt an, dass die Vereinbarkeit
von Pflege und Beruf nun noch schwieriger ge-
worden sei.

The reconciliation of work and care is an im-
portant topic in Germany and its relevance
for society will continue to grow in the fu-
ture. Already today, two out of three family
caregivers under the age of 65 are gainfully
employed. Employees who take on family care
duties often face considerable challenges and
are also at risk of being partially or com-
pletely withdrawn from the labour market. At
the same time, family caregivers are the basis

of care provision according to SGB XI (Social
Code XI) in Germany.

In research, conflicts to combine work and
care are regarded as significant stressors for
working family caregivers, while positive work
situations are seen as at least somewhat reliev-
ing. Reconciliation efforts are further impeded
if, for instance, the care constellation is asso-
ciated with dementia. Efforts of companies and
policymakers to support working caregivers
have intensified in recent years, but still seem
to be in need of improvement.

During the current Coronavirus pandemic,
the overall situation of many family caregivers
has tightened. The results of the ZQP study
presented here show that working family care-
givers report significantly more often that the
care situation worsened during the first wave
of the pandemic compared to non-employed
caregivers. A large proportion of the respon-
dents state that reconciling work and care has
become even more difficult.

4.1 Herausforderungen fiir
erwerbstitige pflegende
Angehorige

In Deutschland sind etwa zwei Drittel al-
ler pflegenden Angehorigen unter 65 Jahren
erwerbstitig. Die Anzahl erwerbstétiger pfle-
gender Angehoriger ist in den vergangenen
Jahren gewachsen; dieser Trend wird sich in
den néchsten Jahren mutmaBlich fortsetzen.
Die Griinde dafiir liegen u.a. im Zusammen-
spiel aus demographischer Entwicklung, ho-
heren Erwerbsquoten, einem spiteren Renten-
eintritt der Beschiftigten und einer Knappheit
an professionell Pflegenden (Geyer und Schulz
2014; Nowossadeck et al. 2016; Eggert et al.
2018).

Insgesamt ist die physische und insbeson-
dere psychische Belastungssituation pflegen-
der Angehoriger vor der aktuellen Coronavi-
rus-Pandemie gut untersucht (Wetzstein et al.
2015; Nowossadeck et al. 2016; Zwar et al.
2020). Erste Befunde weisen auch auf die
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besondere Belastung von pflegenden Angeho-
rigen gerade wihrend der ersten Phase der
Pandemie hin (Eggert et al. 2020; Budnick
et al. 2020).

Oftmals wird die familiale Pflegetiitigkeit
von mehreren Personen ausgeiibt, wobei nach
wie vor etwa zwei Drittel der Hauptpflegeper-
sonen Frauen sind (TNS Infratest Sozialfor-
schung 2017). Dies hat auch zur Folge, dass
insbesondere Frauen nicht selten Erwerbstitig-
keit, Kindererziehung und Pflege von Angeho-
rigen parallel zu bewiltigen haben und dabei
in eine sogenannte Sandwich-Position geraten
(Kiinemund 2002).

Erwerbstitige pflegende Angehdorige kon-
nen vor verschiedenen zusitzlichen Heraus-
forderungen und Problemen stehen. Denn es
ist eine kontinuierliche und vielfach komple-
xe Anforderung, Pflege und Beruf zu verein-
baren sowie weiteren familidren Erwartungen
und eigenen Anspriichen an das Leben gerecht
werden zu konnen (Pinquart 2016). Insbe-
sondere Rollenkonflikte, Uberforderungs— und
Schuldgefiihle konnen dabei auftreten — dies
auch bei den oft iibersehenen Helfern, die aus
der Distanz unterstiitzen (Franke et al. 2019).
Uber zwei Drittel pflegender Beschiiftigter ge-
ben in einer Befragung fiir den Deutschen
Gewerkschaftsbund an, dass sich die Pflege
auch auf das Berufliche auswirkt. Das be-
inhaltet unter anderem versaumte Arbeitszeit,
unterbrochene Arbeitsabliufe, Angste um den
Verlust des Arbeitsplatzes oder Befiirchtun-
gen, Mobbing am Arbeitsplatz ausgesetzt zu
sein (Institut DGB-Index Gute Arbeit 2018).
Fiir erwerbstitige pflegende Angehorige konn-
te ein signifikanter Zusammenhang zwischen
Beeintrichtigung der Arbeit durch die Pflege
und emotionalem Stresserleben gezeigt wer-
den (Longacre et al. 2017).

Die aus der Vereinbarkeitsanforderung re-
sultierenden organisatorischen, zeitlichen und
emotionalen Belastungen konnen auch dazu
fiihren, dass pflegende erwerbstitige Personen
ihre Arbeitszeit reduzieren oder die berufli-
che Beschiftigung ganz aufgeben. Der zeit-
liche Umfang, der von Angehdrigen fiir die
hiusliche Pflege aufgebracht wird, ist unter-

schiedlich und abhédngig vom Bedarf des zu
Pflegenden. Allerdings investiert mehr als die
Hilfte der erwerbstitigen pflegenden Angeho-
rigen tédglich iiber eine Stunde in die hius-
liche Pflegetitigkeit. Wenn die Pflegeperson
mit dem Pflegebediirftigen in einem Haus-
halt lebt, sind es sogar 76 %. Bei Hauptpfle-
gepersonen erreicht die Pflegetitigkeit nicht
nur ausnahmsweise den Umfang einer Voll-
zeitstelle — ggf. zuziiglich Wochenendarbeit
(Geyer 2016; TNS Infratest Sozialforschung
2017).

Fiir die Gruppe derjenigen, bei denen der
Pflegeaufwand eine Stunde pro Tag iiber-
schreitet, zeigt sich die Erwerbsquote unter-
durchschnittlich. Insgesamt sinkt die Wahr-
scheinlichkeit von Erwerbstétigkeit pflegender
Angehoriger mit der Pflegedauer. Dabei er-
geben sich deutliche Unterschiede zwischen
den Geschlechtern: Wihrend Frauen im Mittel
eher ihre Wochenarbeitszeit reduzieren, zichen
sich Ménner — ab einem bestimmten Pflege-
aufwand — eher aus dem Erwerbsleben zuriick
(Geyer 2016).

Erhebliche Effekte auf den Erwerbsum-
fang ergeben sich insbesondere auch in Fa-
milien mit pflegebediirftigen Kindern. Letz-
tere umfassen laut Pflegestatistik fiir 2019
160.953 Kinder und Jugendliche unter 15 Jah-
ren in Deutschland (Statistisches Bundesamt
2020a), die fast ausschlieBlich zu Hause und
mehrheitlich von Miittern versorgt werden. So
reduzieren betroffene Miitter ihre Arbeitszeit
(jede zweite Frau) oder beenden sogar ihre be-
rufliche Karriere (ca. jede vierte Frau), um den
taglichen Herausforderungen bei der Versor-
gung pflegebediirftiger Kinder nachkommen
zu konnen (Kofahl et al. 2017).

Fiir pflegende Angehorige von Menschen
mit Demenz ist die Vereinbarkeit von Beruf
und Pflege mit fortschreitendem Krankheits-
verlauf oft besonders herausfordernd. Haufige
Symptome wie aggressives Verhalten, nécht-
liche Unruhe sowie Weg- oder Hinlauften-
denzen belasten (Pinquart 2016). Steigender
Pflegeaufwand fiihrt dazu, dass rund ein Drit-
tel der erwerbstitigen pflegenden Angehorigen
von Menschen mit Demenz ihre Berufstétig-



62 Kapitel 4 - Vereinbarkeit von Pflege und Beruf: generelle und aktuelle Herausforderungen Betroffener

250 oder mehr Mitarbeitende
50 bis 249 Mitarbeitende 40
26 bis 49 Mitarbeitende 23

Gesamt 34

W Ja, es gibt bereits solche
betriebsinternen Manahmen

Nein, aber sind geplant

(< 28

50

58

Nein, gibt es nicht - und
sind auch nicht geplant

Pflege-Report 2021

O Abb. 4.1 Gibt es im Unternehmen betriebsinterne Angebote oder Mainahmen (neben den gesetzlich vorgesehenen),
die pflegende Mitarbeitende bei der besseren Vereinbarung von Beruf und Pflege unterstiitzen sollen? In % (n = 401);

nach Eggert et al. 2018, S. 8

keit im Verlauf der Pflege einschrinkt bzw.
ganz aufgibt (Schiufele et al. 2016).

Die Ubernahme hiuslicher Pflegeaufgaben
kann sich folglich auch 6konomisch negativ
fiir die erwerbstitige Pflegeperson auswirken
(Dohner et al. 2007; Ehrlich et al. 2020). So
gehen beispielsweise mit einer Reduzierung
von beruflicher Arbeitszeit zu Gunsten der fa-
milialen Pflege Einkommensrisiken einher.

Erwerbsarbeit kann fiir pflegende Angeho-
rige nicht nur eine Belastung, sondern auch
eine Ressource sein. Diese bietet neben der
finanziellen Perspektive u.a. die Chance, in
einem anderen Bereich als der Pflege seine
Kompetenzen zu entwickeln und einzubrin-
gen, soziale Kontakte zu pflegen und einen
Ausgleich zum Pflegealltag herzustellen. Wie
gut verschiedene Rollen und Anforderungen
vereinbart werden konnen, ist also entschei-
dend. Der Forschungsstand legt diesbeziiglich
nahe: Vereinbarkeitskonflikte am Arbeitsplatz
gehoren zu den relevanten Stressoren fiir er-
werbstitige pflegende Angehorige, wihrend
positive Arbeitserfahrungen ein gewisses Po-
tenzial haben, entlastend zu wirken (Pinquart
2016).

Der Aspekt, dass wahrscheinlich immer
mehr Erwerbstitige vor die Aufgabe gestellt
sein werden, den meist deutlichen Wunsch
ihrer pflegebediirftigen Angehorigen nach ei-
nem Verbleib in der eigenen Hiuslichkeit auch
durch Vereinbarkeitsbemiihungen von ihrem

Beruf mit einer familialen Pflegeleistung zu
unterstiitzen, fiihrt zu der Notwendigkeit, dass
sich Unternehmen vermehrt mit der Aufgabe
auseinandersetzen miissen, wie ihre Organi-
sation pflegefreundlicher werden kann. Denn
es ergeben sich zum einen Potenziale fiir ge-
sundheitliche Pridvention am Arbeitsplatz —
die auch im eigenen Interesse der Unterneh-
men gehoben werden sollten —, zum anderen
scheinen positive Profilierungsmoglichkeiten
gegeniiber Wettbewerbern im zunehmend um-
kampften Markt fiir Arbeitskréfte zu bestehen.

Dennoch besteht hier offenbar in vie-
len Unternehmen noch Handlungsbedarf. So
zeigte eine ZQP-Analyse unter Einbeziehung
von Personalverantwortlichen von Unterneh-
men mit mehr als 16 Mitarbeitenden, dass
damals 72 % der teilnehmenden Firmen we-
der spezifische Angebote zur Vereinbarkeit
von Beruf und Pflege vorhielten noch plan-
ten, solche zu realisieren (Naumann et al.
2016a). Eine aktuellere Befragung unter Per-
sonalentscheidern von 401 Unternehmen mit
einer Grofe ab 26 Mitarbeitenden ergab 2018,
dass 58 % der teilnehmenden Organisationen
entsprechende Angebote weder geplant noch
angeboten hatten (B Abb. 4.1). 42 % der Per-
sonalverantwortlichen waren gar keine aktuel-
len oder ehemaligen Mitarbeitenden bekannt,
die privat Pflegeaufgaben iibernommen hatten.
Demenz bei der pflegebediirftigen Person als
besonders relevanter Faktor im Kontext der
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Vereinbarkeit wurde ebenfalls hdufig nicht er-
kannt (Eggert et al. 2018).

Ein GroBteil der erwerbsfihigen Bevol-
kerung beurteilt die Rahmenbedingungen in
Deutschland fiir eine Vereinbarkeit von Pfle-
ge und Beruf eher kritisch — besonders, wenn
sie selbst iiber Pflegeerfahrung verfiigen. So
sagten 64 % zugleich, dass sie ein privates
Pflegeengagement im Jobumfeld nicht kom-
munizieren wiirden, u. a. aus der Sorge um ihre
Zukunft in dem Unternehmen. Auch gab der
Grofteil der Befragten an, dass sie die Ver-
einbarkeit aus finanziellen, aber auch z. B. aus
Griinden der Fortsetzung des bisherigen sozia-
len Berufsalltags fiir wichtig hielten. Danach
gefragt, was sie fiir niitzlich hielten, damit
Beruf und Pflege parallel gelingen konnten,
wurden vor allem flexible Arbeitszeitmodelle
und der Wunsch nach Home-Office-Regelun-
gen genannt (Naumann et al. 2016b).

4.2 Erwerbstitige pflegende
Angehorige in der aktuellen
Coronavirus-Pandemie

Die weltwirtschaftlichen Folgen der pande-
mischen Verbreitung des neuen Coronavirus
SARS-CoV-2, einschlieBlich der ab Mirz 2020
als Reaktionen auf den rasanten Anstieg der
COVID-19-Fille in Deutschland von Bund
und Lindern verabschiedeten Schutzmafnah-
men, haben erhebliche und diverse Auswir-
kungen auf die Arbeitswelt. Unter anderem
sagten in einer reprédsentativen Online-Befra-
gung von Erwerbstitigen (Blom et al. 2020)
fiir den Zeitraum vom 20. Mirz bis 2. Mai
2020 noch insgesamt 56 % der Befragten, wei-
terhin im bisherigen Umfang vor Ort titig
zu sein. Weitere 25 % gaben an, ausschlief3-
lich im Homeoffice zu arbeiten, andere nann-
ten Kurzarbeit (9 %) sowie Freistellung mit
(7 %) oder ohne Lohn (2 %). Vor Einsetzen
der Corona-Krise haben in Deutschland 5 %
der Erwerbstitigen tédglich und weitere 7 %
iiberwiegend im Homeoffice gearbeitet (Sta-
tistisches Bundesamt 2020b), die Zahl der

in Kurzarbeit Beschiftigten hatte sich von
0,1 Mio. im Februar 2020 auf 6,0 Mio. im
April 2020 bzw. 5,8 Mio. im Mai 2020 ver-
vielfacht (Statistisches Bundesamt 2020c). Fiir
erwerbstitige pflegende Angehdrige verdnder-
ten sich potenziell also mindestens zeitweilig
zwei malBgebliche Alltagsfaktoren pandemie-
bedingt parallel: Die Pflegesituation und die
Arbeitswelt.

= Beruf und Vereinbarkeit in der Pandemie

Die Erfahrungen pflegender Angehoriger in
der ersten Infektionswelle der aktuellen Co-
ronavirus-Pandemie in Deutschland wurden
in einer reprisentativen Befragung von 1.000
pflegenden Angehédrigen untersucht (Eggert
et al. 2020). Die Befragung fand zwischen
21. April und 2. Mai 2020 statt und beleuchte-
te u. a. die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf
wihrend des ersten sogenannten Lockdowns.
Knapp drei Fiinftel (58 %) der Befragten wa-
ren erwerbstitig, davon 70 % in einem Umfang
von 30 Stunden oder mehr pro Woche. Ins-
gesamt 28 % der erwerbstitigen Angehorigen
gaben an, ausschlieflich oder mehr als sonst
im Homeoffice zu arbeiten. Dabei , profitier-
ten familial Pflegende mit Abitur oder einem
Hochschulabschluss iiberdurchschnittlich von
dieser Option. Welche Wirkung diese vermehr-
te Homeoffice-Nutzung hat, kann hier noch
nicht bewertet werden. Naheliegend erscheint,
dass es fiir pflegende Angehdorige sowohl einen
entlastenden als auch einen belastenden Effekt
haben konnte.

Es berichteten 13 % der Teilnehmenden,
dass sie wegen der Pandemie starke oder sehr
starke Sorge um ihre berufliche Zukunft hat-
ten. Bei einem monatlichen Bruttoeinkommen
unter 2.000€ sagte dies sogar jeder Fiinf-
te. 45 % der Befragten stellten fest, dass die
aktuelle Lage die Vereinbarkeit von Pflege
und Beruf noch schwieriger gemacht hatte.
Hier zeichnet sich ein besonderer Einfluss ab,
wenn ein Angehdriger mit einer Demenzer-
krankung versorgt wird. Fiir Erwerbstitige mit
einem demenziell erkrankten pflegebediirfti-
gen Angehorigen lag diese Angabe klar hoher:
nidmlich bei 56 %. In der Gruppe ohne De-
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B Abb.4.2 Verinderung problematischer Gefiihle in der Pflegesituation fiir erwerbstitige und nicht-erwerbstitige pfle-

gende Angehorige in % (n = 974)

menz gaben dies nur 40 % an. Dies passt zum
allgemeinen Kenntnisstand; die besondere Be-
deutung einer Demenzerkrankung im Verein-
barkeits-Kontext wurde bereits oben darge-
stellt.

= Verdnderung der Pflegesituation

Erwerbstitige Angehorige berichteten fiir die
erste Infektionswelle signifikant hdufiger von
einer Verschlechterung der Pflegesituation:
37% sagten, die Pflegesituation habe sich
»eher/stark verschlechtert” gegeniiber 24 % in
der Gruppe der nicht-erwerbstitigen Angeho-
rigen.

Wie spiegelte sich diese Verdnderung der
Pflegesituation in der Beziehung zur pflegebe-
diirftigen Person wider? Hier zeigte sich, dass
ein deutlich hoherer Anteil der erwerbstétigen
pflegenden Angehorigen eine Zunahme emo-
tionaler Probleme wahrnahm (B Abb. 4.2). So
berichteten etwa ein Drittel (34 %) der er-
werbstitigen Angehorigen, Gefiihle der Hilflo-
sigkeit in der Pflegesituation hitten zugenom-
men gegeniiber einem Viertel (25 %) bei den
nicht-erwerbstidtigen Angehorigen. Die Antei-
le fiir eine Zunahme von ,,Wut und Arger“,
. Verzweiflungsgefiihlen* und ,,emotional be-
lastenden Konflikten* lagen fiir die erwerbsti-
tigen Angehorigen ebenfalls deutlich hoher.

Die pflegenden Angehorigen wurden auch
gefragt, ob sich der Umfang von erlebten
»schonen Momenten mit der pflegebediirfti-
gen Person® verdndert hatte. Auch hier be-
richtete ein hoherer Anteil der erwerbstiti-
gen (27 %) gegeniiber den nicht-erwerbstiti-
gen (18 %) Angehorigen von einer Abnahme
schoner Momente.

Eine mogliche Ursache fiir die kritischere
Einschitzung der personlichen Pflegesituation
konnte darin begriindet sein, dass erwerbsti-
tige pflegende Angehorige in dieser Zeit stir-
ker in die Versorgung einbezogen waren, bei-
spielsweise, weil andere Unterstiitzungsmog-
lichkeiten weggefielen. Fiir die Gruppe der
erwerbstitigen Angehorigen berichtete ein sig-
nifikant hoherer Anteil von einer Ausweitung
der eigenen Unterstiitzung: Wihrend iiber ein
Viertel (27 %) der erwerbstétigen Angehorigen
angaben, die Unterstiitzung durch sie selbst
habe zugenommen, sagten dies nur 12 % der
nicht-erwerbstitigen Angehorigen. Innerhalb
der Gruppe der erwerbstitigen Angehorigen
hingt die Zunahme der Unterstiitzung mit ih-
rer Einschitzung der Vereinbarkeit von Beruf
und Pflege zusammen. Fiir die Aussage ,,Die
Vereinbarkeit von Beruf und Pflege ist immer
herausfordernd, aber in der aktuellen Situati-
on ist es fiir mich noch schwieriger geworden*
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sagten 60 % der erwerbstitigen Angehorigen,
deren eigene Unterstiitzung zugenommen hat,
diese treffe ,,voll und ganz/eher zu*“. Bei unver-
dnderter Unterstiitzungslage duferten dies nur
36 %.

= Unterstlitzungsmoglichkeiten
im Versorgungsnetzwerk

Die Versorgung einer pflegebediirftigen Per-
son in der Hiuslichkeit wird in der Regel
nicht nur vom pflegenden Angehorigen selbst,
sondern von einem Netzwerk von Unterstiit-
zenden — sowohl informell als auch profes-
sionell Pflegenden sowie anderen ,,Gesund-
heitsdienstleistern — bewerkstelligt (Broese
van Groenou et al. 2015; Broese van Groenou
und De Boer 2016). Insbesondere informel-
le Unterstiitzung hat sich in Untersuchungen
als entlastend fiir das Stressempfinden pflegen-
der Angehoriger dargestellt (Pinquart 2016).
In dieser Studie konnten die Befragten daher
aus einer Liste von neun Unterstiitzergrup-
pen — dazu zidhlen weitere Familienangehori-
ge, Freunde und Nachbarn, ambulante Pflege,
Tagespflege, 24 h-Betreuung aus Deutschland,
24 h-Betreuung aus dem Ausland, Hausdrz-
tinnen/Hausirzte, sonstige Gesundheitsdienst-
leister und sonstige Helfende — angeben, wel-
che Gruppen an der Versorgung beteiligt waren
und wie sich die Unterstiitzung im Verlauf der
ersten Welle verdndert hat. Im Durchschnitt
waren neben den Befragten weitere vier Grup-
pen von Unterstiitzenden an der Versorgung
beteiligt, wobei bei den erwerbstitigen Ange-
horigen tendenziell mehr Unterstiitzungsgrup-
pen eingebunden waren. So waren bei den er-
werbstidtigen Angehdrigen in iiber vier Fiinftel
(84 %) der Fille drei oder mehr Unterstiit-
zungsgruppen an der Versorgung beteiligt, bei
den nicht-erwerbstitigen Angehorigen lag die-
ser Anteil bei 73 %.

In der ersten Welle der Coronavirus-Pan-
demie zeigten sich punktuell Unterschiede
im Riickgang oder Wegfall von Unterstiit-
zungsmoglichkeiten zwischen erwerbstitigen
und nicht-erwerbstitigen pflegenden Angeho-
rigen (B Abb. 4.3). Dies betraf insbesondere
die Unterstiitzung durch andere Gesundheits-

dienstleister wie z.B. die FuBpflege — 70 %
der erwerbstitigen Befragten, bei denen die-
se Unterstiitzungsmoglichkeit genutzt wurde,
berichteten von einem Riickgang oder Weg-
fall gegeniiber 57 % der nicht-erwerbstitigen.
Deutliche Unterschiede zwischen erwerbsti-
tigen und nicht-erwerbstitigen Angehorigen
sind auch fiir die Unterstiitzung durch die
Nachbarn, die in iiber der Hilfte aller Fille
in die Pflege mit einbezogen waren, oder den
Hausarzt zu verzeichnen. Keine statistisch be-
deutsamen Unterschiede in der Unterstiitzung
zeigten sich hingegen fiir den ambulanten Pfle-
gedienst, andere Familienmitglieder oder die
Tagespflege.

Werden die Unterstiitzungsmoglichkeiten
aggregiert betrachtet, gaben insgesamt 30 %
der erwerbstitigen pflegenden Angehorigen
an, dass es bei keiner der genannten Unter-
stiitzungsmoglichkeiten zu einem Riickgang
oder Wegfall in der ersten Phase der Corona-
virus-Pandemie gekommen sei, 40 % sagten,
es sei bei ein bis zwei Unterstiitzungsmog-
lichkeiten zu einem Riickgang oder Wegfall
gekommen und weitere 30 % nannten einen
Riickgang bzw. Wegfall bei drei oder mehr
Unterstiitzungsmoglichkeiten. Der Riickgang
oder Wegfall von Unterstiitzung im Umfeld
hiingt auch mit der gefiihlten Uberforderung
der erwerbstitigen pflegenden Angehorigen
zusammen. Wihrend in der Gruppe, die keinen
Riickgang oder Wegfall der Unterstiitzungs-
moglichkeiten berichtete, 13 % meinten, die
Aussage ,,Die aktuelle Pflegesituation iiber-
fordert mich* treffe ,,voll und ganz/eher zu*,
steigt dieser Anteil auf gut ein Viertel (26 %),
wenn eine oder zwei Unterstiitzungsmoglich-
keiten zuriickgegangen oder weggefallen sind
bzw. auf iiber zwei Fiinftel (41 %), wenn dies
auf drei oder mehr Unterstiitzungsmoglichkei-
ten zutrifft.

= Umfang der geleisteten Pflege und
Umfang der Erwerbstatigkeit

Als weiterer Belastungsfaktor fiir die Pflegesi-

tuation wird der Umfang der geleisteten Pflege

betrachtet (Naef et al. 2017). Wird der Umfang

beriicksichtigt, in dem erwerbstitige pflegende
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O Abb. 4.3 Verinderung in der pflegerischen Unterstiitzung fiir erwerbstitige und nicht-erwerbstitige pflegende An-
gehorige in % (Fallzahlen: ambulanter Pflegedienst n = 467; Hausarzt n = 858; andere Familienmitglieder/Freunde
n = 788; Nachbarn n = 525; andere Gesundheitsdienstleister n = 637; Tagespflege n = 103)

Angehorige in der Versorgung der pflegebe-
diirftigen Personen engagiert sind, so zeigt sich
eine subjektiv hohere Belastung bei den pfle-
genden Angehorigen, die mehr Zeit fiir die
Versorgung aufgewendet haben. Unter den er-
werbstitigen pflegenden Angehorigen, die ein-
mal pro Woche fiir mindestens eine Stunde die
pflegebediirftige Person versorgten, sagte we-
niger als ein Fiinftel (18 %), die Aussage ,,Ich
habe Sorge, die héusliche Pflege nicht mehr
zu schaffen treffe ,,voll und ganz zu/eher zu*.
Mit zunehmendem zeitlichen Umfang steigt
dieser Anteil auf {iber zwei Fiinftel (43 %) bei
denjenigen, die tdglich fiir drei Stunden oder
mehr in der Pflege engagiert waren.

Fiir den Umfang, in dem pflegende Ange-
horige erwerbstitig sind, zeigt sich ebenfalls
ein Unterschied in der Sorge, die héusliche
Pflege nicht mehr zu schaffen, der aber er-
heblich geringer ausfillt: Hier sagen 28 % der
Angehorigen, die 30 Stunden pro Woche oder
mehr erwerbstitig waren, die Aussage treffe

,»voll und ganz zu/eher zu* gegeniiber 19 % in
der Gruppe, die in geringerem Umfang titig
war.

43 Fazit

Vor dem Hintergrund der demographischen
Verinderungen in Deutschland (Budnick und
Kuhlmey 2019) und dem damit einhergehen-
den Anstieg der Zahl pflegebediirftiger Men-
schen sowie sorgender Angehoriger — die in
rdumlicher Nihe, aber auch in Distanz le-
ben konnen — ist es dringend erforderlich,
die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf besser
zu ermoglichen. Circa zwei Drittel der Be-
schiftigten gehen davon aus, zukiinftig einen
Angehorigen zu pflegen. Pflegende Erwerbs-
titige diirfen dabei u. a. von den Moglichkei-
ten, ein angemessenes Einkommen zu erzie-
len und eine befriedigende berufliche Karrie-
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re zu durchlaufen, nicht abgeschnitten wer-
den. Zudem werden sie als Arbeitnehmende
volkswirtschaftlich und konkret in den Un-
ternehmen gebraucht. Unternehmen sind ent-
sprechend gefordert — ggf. im Regional- und
Branchenverbund — passende Lésungen zu ent-
wickeln. Parallel wird von pflegenden Ange-
horigen, die im Erwerbsleben stehen, in be-
sonderer Weise Flexibilitidt und Offenheit fiir
lebenslanges Lernen verlangt, um Angebote
der Unternehmen nutzen zu kdnnen und ei-
genen Anspriichen an die Lebensgestaltung
gerecht zu werden. Empfehlungen fiir einen
Weg zur besseren Vereinbarkeit von Pflege
und Beruf fiir Organisationen gibt das Un-
ternehmensnetzwerk ,,Erfolgsfaktor Familie®
(BMFSFJ 2020).

In den letzten Jahren sind dabei in nennens-
wertem Umfang Rechtsanspriiche fiir pflegen-
de Angehorige — auch in Bezug auf die Ver-
einbarkeit von Pflege und Beruf — ausgeweitet
worden, mit dem Ziel, zu ihrer Entlastung bei-
zutragen. Wichtig scheint dabei u. a., Angebot
und Nutzung von Pflegeberatung und von An-
gehorigenschulung weiter zu stiarken (Pinquart
2016).

Die erste Welle der Coronavirus-Pandemie
in Deutschland hat mit Blick auf die La-
ge erwerbstétiger pflegender Angehoriger ge-
zeigt, dass sich diese in einer entsprechenden
Krisensituation, in der sich die Arbeitsbedin-
gungen und das Unterstiitzungsumfeld in der
Pflege mindestens tempordr massiv verdndert
haben, im Vergleich zu den nicht-erwerbstiti-
gen pflegenden Angehorigen besonders stark
belastet fiihlen. Fiir erwerbstitige pflegende
Angehorige, die tdglich drei oder mehr Stun-
den in der Pflege engagiert sind, gestaltet es
sich schwieriger, die durch die Pandemie be-
dingten Einschrinkungen in ihrem Alltag zu
kompensieren als fiir diejenigen, die zwar re-
gelmifig, aber zeitlich weniger umfangreich
helfen. Dass die diesbeziiglichen Unterschiede
in Bezug auf den Pflegeumfang stirker aus-
fallen als bei der Differenzierung nach beruf-
lich absolvierten Arbeitsstunden pro Woche,
steht im Einklang mit Ergebnissen von Studien
vor Eintreten der Krisensituation (van Campen
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et al. 2013). Insofern hat der Pandemiever-
lauf die erhebliche Relevanz von Netzwer-
ken aus informellen oder formellen Unterstiit-
zungsangeboten und -leistungen fiir pflegende
Angehorige generell sowie fiir erwerbstitige
pflegende Angehorige im Besonderen besti-
tigt. Fiir kiinftige Katastrophenszenarien, die
mit der aktuellen Coronavirus-Pandemie ver-
gleichbar sind, sollte insbesondere mit Blick
auf die hiuslichen Pflegearrangements viel da-
fiir getan werden, pflegerische, gesundheitli-
che und soziale Leistungen und Hilfestruktu-
ren im Wohnumfeld moglichst weitgehend und
so sicher wie moglich nutzbar zu halten.
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