
Nähe auf Distanz
Pflege als Caring Disziplin in Zeiten der Covid-19-Pandemie  Das moderne 
Pflegeverständnis hat sich über die letzten Jahrzehnte stark verändert. Dabei hat 
sich der Caring Begriff als ein zentraler Bestandteil in der Disziplin der Pflege ent-
wickelt, denn die fürsorgende Aufgabe kann erst durch das in Beziehung treten 
mit Anderen entstehen. Besonders die Interaktion mit Menschen wird damit zur 
Voraussetzung für eine professionelle Pflege.    Katharina Gabl, Alexander Küpper, Julien Pöhner

D ie aktuelle Covid-19-Pandemie stellt Politik und Gesell-
schaft sowie die Gesundheitssysteme der Länder vor be-
sondere Herausforderungen (Helmbold & Schäfer, 2020). 

Viele Veränderungen in der Gesellschaft, bedingt durch ein hohes 
Maß an Ungewissheit und Ängsten, sind die Konsequenz. Auch im 
Pflegeberuf kommt es zu diversen Einschränkungen, die einen Ein-
fluss auf den Arbeitsalltag aller Betroffenen nehmen.

„Professionell Pflegende stellen die größte Berufsgruppe des Ge-
sundheitssystems dar und tragen maßgeblich zu der Versorgungs-
sicherheit der Patienten und zur Bewältigung der Pandemie bei“ 
(Helmbold & Schäfer, 2020, S. 60). Ebenso stehen Pflegepersonen, 
im Vergleich zu jeder anderen Gesundheitsprofession, die längste 
Zeit im direkten Patientenkontakt (Chan, 2003). Somit sind sie in 
ihrer täglichen Arbeit mit einem besonders hohen Ansteckungsri-
siko konfrontiert (Bergeron, Cameron, Armstrong-Stassen & Pare, 

2006). Das ständige Infektionsrisiko prägt den Arbeitsalltag von 
Pflegepersonen in Zeiten der Covid-19-Pandemie ebenso wie eine 
erhöhte Arbeitslast, begrenzte materielle und personelle Ressour-
cen, soziale Isolation und ein Bruch in den täglichen Routinen (Jan-
sen, 2020). 

Pflege: Dienst an der Menschheit 
Die Pflege ist, wie andere Berufe des Gesundheitswesens auch, ein 
Dienst an der Menschheit (Wojnar, 2009). „Pflegekunde beruht auf 
menschlicher Sorge, die ihre spezifische Gestalt durch die berufli-
che Aufgabe erhält“ (Schnepp, 1996, S. 15). Pflege ist eine Caring 
Disziplin und somit eine fürsorgende Aufgabe, die sich erst durch 
in Beziehung treten mit Anderen etabliert (Meleis, 2018). 

Die ersten Gedanken des Carings als Grundlage professioneller 
Pflege wurden Anfang der 1980iger Jahre in Theorien des anglo-
amerikanischen Raumes aufgenommen und entwickelt (Stemmer, 
2003). In der Folge wurde ein erstes Modell im Rahmen des Caring 
Prozesses von Swanson (1991) veröffentlicht. Die Ergebnisse einer 
Meta-Synthesis von Fingfeld-Connett (2008) zeigen, dass das Kon-
zept Caring ein kontextbezogener und persönlicher Prozess ist, der 
durch das pflegerische Tun, eine zwischenmenschliche Sensitivität, 
sowie intime Beziehungen charakterisiert ist. Die zwischenmensch-
liche Sensitivität als Grundlage für den Caring Prozess erfordert 
die physische und emotionale Präsenz der Pflegenden. Aktives Zu-
hören, Blickkontakt, Berührungen und Gespräche können den 
Grundstein für die intime Beziehung bilden, die zwischen der Pfle-
geperson und den zu Pflegenden entstehen soll. Durch den Caring 
Prozess wird das physische und psychische Wohlbefinden der Pa-
tienten gesteigert. Auch die mentale Gesundheit der Pflegeperso-
nen kann vom Caring Konzept profitieren (Fingfeld-Connett, 
2008). 

Der Caring Begriff ist ein zentraler Bestandteil des modernen 
Pflegeverständnisses, welches sich über Jahrzehnte entwickelt hat 
und definiert sich über die Handlung aber auch durch die Haltung 
des Pflegenden (Fosbinder, 1994; Meleis, 2018; Gillespie, Kelly, Du-
ggan & Dornan, 2017). Auch Wojnar (2009) beschreibt Caring als 
die wertschätzende Bezogen- und Verbundenheit, sowie die Ver-
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Durch die globale Covid-19-Pandemie erfährt die professio-
nelle Pflege erhebliche Einschnitte in ihrer Selbstverständlich-
keit und Professionalität. Der Berufsalltag ist durch den Um-
gang mit Isolationsmaßnahmen bei einem gleichzeitigen 
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cen geprägt. Berührung, Blickkontakt, die verbale und non-
verbale Kommunikation und diverse weitere Grundbestand-
teile der täglichen Arbeit erfahren hierdurch massive Ein-
schränkungen. Der Aufbau einer adäquaten Beziehung zwi-
schen Pflegenden und zu Pflegenden als Grundstein für die 
Profession ist deutlich erschwert. Hierdurch ist ein wesentli-
cher Faktor des modernen Pflegeverständnisses gefährdet – 
die Pflege als Caring Disziplin.
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antwortung anderen unterstützungsbedürftigen Menschen gegen-
über. „The nurse-patient relationship is the essence of caring” 
(Meleis, 2018, S. 90). Die Interaktion mit Menschen wird damit zur 
Voraussetzung für professionelle Pflege (Wirth & Hülsken-Giesler, 
2020). 

Kommunikation als Form der sozialen Interaktion
„Der Begriff der Interaktion stellt einen Sammelbegriff für all jene 
Prozesse dar, die zwischen zwei oder mehreren Personen in einem 
sozialen Kontext ablaufen“ (Christmann, 1999, S. 24). Die Kommu-
nikation als Form der menschlichen Interaktion setzt sich sowohl 
aus verbalen Äußerungen als auch aus nonverbalen Signalen zu-
sammen (ebd.). Diese umfassen Mimik, Blickverhalten, Gestik und 
Bewegung, Haltung, Berührung, das Verhalten im Raum, das in-
dividuelle Erscheinungsbild, lautliche Äußerungen und auch den 
Geruch (Argyle, 2013). Aber auch der Umgang mit Gefühlen ist ein 
wichtiger Aspekt in der zwischenmenschlichen Interaktion. Be-
wusste und unbewusste Emotionen können den Kommunikations-
prozess maßgeblich beeinflussen. Stress, Ängste und Ungewissheit 
wirken sich negativ auf den Beziehungsaufbau aus (Rogall, Joskus, 
Adam & Schleinitz, 2005). Somit hat „alles Verhalten in interper-
sonalen Situationen Mitteilungscharakter […]“ (Graumann, 1972; 
zit. aus Christmann, 1999, S. 22). 

Veränderungen im Pflegealltag
Seit dem Ausbruch der Coronakrise hat sich die Berufswelt in der 
Pflege drastisch verändert. Fast täglich werden vom Robert Koch-
Institut (RKI) in Deutschland, der Medizin und Virologie aus der 
ganzen Welt sowie den Hygieneabteilungen der Krankenhäuser 
neue Vorschriften zum Umgang mit den Betroffenen herausgege-
ben. Folglich ist das Betreten des Zimmers auf das notwendige Maß 
für die pflegerische und medizinische Versorgung zu reduzieren. 
Die Unterbringung der Betroffenen sollte nach Möglichkeit nur in 
Einzelzimmern stattfinden. Das Betreten des Zimmers ist aus-
schließlich mit kompletter Schutzausrüstung (Haube, Maske, Bril-
le, Kittel, Handschuhe, ggf. Face Shield) gestattet und die Pflege-
handlungen sollen zusammengefasst werden (RKI, 2020; Liang, 
2020; Pelz, Kaltwasser & Dubb, 2020).

Diese im Arbeitsalltag geforderten Einschränkungen stellen 
Pflegepersonen vor verschiedenste neue Herausforderungen. Durch 
die notwendigen Isolationsmaßnahmen ist die Durchführung von 
pflegerischen Tätigkeiten zunehmend erschwert. Die Bedürfnisse 
der zu pflegenden Personen nach Austausch, Zuwendung und Nähe 
kann nur noch in geringem Maße gestillt werden. Ebenso wie die 
Pflege des Betroffenen, bezieht Pflege als Profession auch die Zu-
sammenarbeit mit den Angehörigen ein. Doch die Betreuung ist 
erschwert und gestaltet sich in der aktuellen Zeit durch allgemeine 
Besuchsverbote deutlich eingeschränkt (Riedel & Heidenreich, 
2020).

Auch in Zeiten der Covid-19-Krise wird das Streben der Pflege-
personen nach Interaktionen, trotz einer damit einhergehenden 
Gefährdung der eigenen Gesundheit, nicht gemindert (Wirth & 
Hülsken-Giesler, 2020). Ein weiterer Stressfaktor im Arbeitsalltag 
wird durch den weltweiten Mangel an Schutzausrüstung und der 
somit steigenden Angst vor einer Selbstinfektion verursacht (Rie-
del & Heidenreich, 2020). 

Interaktion als Grundlage professioneller Pflege
Interaktionen, die einen wesentlichen Bestandteil des Caring Pro-
zesses bilden, werden durch die begrenzten zeitlichen Ressourcen 
der Pflegepersonen beeinflusst. Gespräche werden auf ein Mini-
mum, im Rahmen der pflegerischen Tätigkeiten, begrenzt und so-
mit ist ein adäquater Beziehungsaufbau zwischen Patienten und 
Patientinnen und der Pflege nur bedingt möglich. Die Kommuni-
kation zwischen den Interagierenden wird aber nicht nur durch den 
Faktor Zeit, sondern ebenso durch Isolations- und Schutzmaßnah-
men eingeschränkt. Durch das Tragen von Schutzkleidung werden 
das Gesicht und der Körper der Pflegeperson größtenteils verbor-
gen. Hierdurch können der Gesichtsausdruck und auch die Lippen-
bewegungen des Gegenübers nur vermutet und Körperbewegun-
gen nur schwer erkannt werden. Ebenso wird das individuelle Er-
scheinungsbild der Pflegepersonen und ihre Haltung im Raum 
durch die Schutzkleidung fast komplett verdeckt und persönliche 
Gerüche werden durch die Krankenhausumgebung beeinflusst. Be-
rührungen werden weitestgehend vermieden. Wenn sich die Inter-
agierenden jedoch berühren, so geschieht dies nur mit Handschu-
hen. Durch diese bestehenden Schutzmaßnahmen werden Gefüh-
le der Fremdheit, Bedrohung und Distanz vermittelt. Als Resultat 
werden somit zwischenmenschliche Kommunikationsmuster er-
heblich eingeschränkt und ein vertrauter Beziehungsaufbau zwi-
schen Betroffenen und Pflegekräften zunehmend erschwert (Halek, 
Reuther & Schmidt, 2020).

Diskussion – Was bietet die Forschung?
Auf Grund der Aktualität der Pandemie existiert nur sehr wenig 
evidenzbasierte wissenschaftliche Literatur zu der Thematik. Laut 
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In Zeiten von Corona wird die Kommunikation zwischen Pflegenden 
und Patienten nicht nur durch den Faktor Zeit, sondern ebenso durch 
Isolations- und Schutzmaßnahmen eingeschränkt.
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Helmbold und Schäfer (2020) bewegen sich die meisten der bisher 
publizierten Arbeiten in den Bereichen der Medizin und der Viro-
logie. Aus der bestehenden Literatur lässt sich ableiten, dass Hand-
lungsabläufe in der Pflege umgestellt und angepasst, ganze Statio-
nen umgebaut und neu aufgerüstet werden müssen. In vielen Län-
dern Europas übernehmen Pflegepersonen Aufgaben, über die sie 
nicht ausreichend Kenntnis besitzen, wodurch die Arbeitsbelastung 
in ein unermessliches Maß steigt. Durch die zusätzliche Reduzie-
rung des direkten Patientenkontaktes zum Schutz des Personals 
und zur Ressourceneinsparung, sind die Erkrankten in vielen Si-
tuationen auf sich alleine gestellt (Begerow & Gaidys, 2020; Liang, 
2020; Eufinger, 2020; RKI, 2020; Rieg et. al, 2020; Bouadma, Les-
cure, Lucet, Yazdanpanah & Timsit, 2020). 

Vordergründig gilt es, in der aktuellen Zeit das Ansteckungs- 
und Übertragungsrisiko des Covid-19-Virus durch entsprechende 
Handlungen und Maßnahmen zu minimieren. Dennoch ist es wei-
terhin ein primäres Ziel, neben der kompetenten Versorgung der 
Patienten und Patientinnen, weitgehend auch die Normalität im 
Pflegeprozess sowie auf der Beziehungsebene aufrechtzuerhalten, 
so dass professionelle Pflege auch auf der Caring Ebene stattfinden 
kann. Doch durch die im Arbeitsalltag geforderten Einschränkun-
gen wird die professionelle Pflege vor viele Herausforderungen ge-
stellt. 

Neben den notwendigen Isolationsmaßnahmen, der mangeln-
den Zeit des Personals und der Reduzierung der pflegerischen Tä-
tigkeiten auf ein Minimum, wird durch die Notwendigkeit von 
Schutzkleidung die Interaktion mit den Patienten und Patientin-
nen deutlich erschwert. Des Weiteren sind die Arbeit und das Ver-
halten der Pflegepersonen durch psychische Faktoren stark beein-
flusst. Stress stellt eine zusätzliche Barriere in der Interaktion und 
somit im Caring Prozess dar. Auch Angst und Ungewissheit sind 
tägliche Begleiter im Arbeitsleben, die durch Gegebenheiten wie 
dem weltweiten Mangel an Schutzkleidung deutlich gefördert wer-
den (Bohlken et al., 2020). 

Die Pflegearbeit als fürsorgende Caring Aufgabe und die 
Eindämmung des Virus stehen im Konflikt 
Der eigentlich selbstverständliche und gewohnte Umgang mit den 
Betroffenen sowie die Handlungen innerhalb der Caring Disziplin 
Pflege, sind durch die Covid-19-Maßnahmen und damit einherge-
henden Faktoren zusehends eingeschränkt. Die professionelle Pfle-
ge erfährt durch die globale Pandemie erhebliche Einschnitte in 
ihrer Selbstverständlichkeit und Professionalität. Somit stehen die 
Pflegearbeit als fürsorgende Caring Aufgabe und die Eindämmung 
des Virus im Konflikt. Der schmale Grad zwischen so viel Interak-
tion, dass professionelle Pflege stattfinden kann und so wenig, dass 
das Ansteckungsrisiko weitestgehend reduziert wird, stellt eine we-
sentliche Herausforderung des Arbeitsalltages von Pflegenden in 
Zeiten der Coronakrise dar (Bournes & Ferguson-Paré, 2005). Be-
friedigende Lösungen für eine Nähe auf Distanz sind gefordert und 
für eine künftige komplementäre Versorgung im stationären wie 
auch im ambulanten Sektor und Langzeitpflegebereich unumgäng-
lich.�

FAZIT

Um eine Pandemie bekämpfen zu können, bedarf es einer 
Vielzahl an Maßnahmen. Diese müssten im Vorhinein ge-
plant werden, so dass das Gesundheitssystem in der Krisen- 
situation bestmöglich bestehen kann. 

Alle Maßnahmen können jedoch die zwischenmenschliche 
Interaktion und das in Beziehung treten mit Anderen nicht er-
setzen. Eine weltweit auftretende Erkrankung gefährdet im-
mer einen wesentlichen Bestandteil der Profession Pflege – 
hier die Pflege als Caring Disziplin. 

Die Coronakrise sollte als Chance gesehen werden, die Her-
ausforderungen zu erkennen und entsprechende Schulungs- 
und Interventionsleitlinien für den Umgang mit Schutzmaß-
nahmen oder Ressourcenknappheit, aber auch Faktoren wie 
Stress, Angst und Ungewissheit, zu erarbeiten. 
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