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HESSISCHER LANDTAG

Kleine Anfrage
der Abg. Dr. Sommer (SPD) vom 30.04.2015
betreffend Stress und Burnout in der Pflege

und
Antwort

des Ministers fiir Soziales und Integration

Vorbemerkung der Fragestellerin:

Knapp ein Drittel der in der Pflege Titigen fiihlen sich (emotional) erschopft und befinden sich an der
Schwelle zum Burnout (vgl. RN4Cas7, Zander et al.). Auch der Stressreport 2012 zeigt, dass gerade das Be-
rufsfeld der Pflege hohe psychosoziale Arbeitsbelastungen sowie erhebliche korperliche Anforderungen auf-
weist.

Vorbemerkung des Ministers fiir Soziales und Integration:

Aus der Perspektive des staatlichen Arbeitsschutzes sind im Bereich der Pflege unterschiedliche
Belastungskonstellationen von Bedeutung, die von den Beschiftigten als beeintrachtigend erlebt
werden. Dies sind sowohl psychische Belastungsfaktoren wie Arbeitsunterbrechungen, emotio-
nale Belastungen und hohe Arbeitsdichte als auch korperliche Belastungsmomente. Hier spielt
beispielsweise schweres Heben und Tragen eine Rolle, was zu einem erhéhten Anteil von Mus-
kel- und Skeletterkrankungen beim Pflegepersonal fiihren kann. Zusétzliche Belastungen entste-
hen auch durch Arbeitszeitorganisation wie Nacht- und Schichtarbeit sowie Wochenendarbeit.
Allerdings bestehen Unterschiede zwischen der ambulanten und der stationdren Pflege. Im Hin-
blick auf die Verbesserung der Arbeitsbedingungen sind diese Spezifika zu beriicksichtigen. Um
hier vorzubeugen, sind arbeitsschutzrechtliche Vorgaben einzuhalten, ein mitarbeiterorientier-
tes, gesundheitsforderndes Fiihrungsklima zu gestalten und ein betriebliches Gesundheitsma-
nagement zu installieren.

Diese Vorbemerkungen vorangestellt, beantworte ich die Kleine Anfrage wie folgt:

Frage 1. Welche MaBnahmen hilt die Landesregierung fiir erforderlich, um Uberlastungen in der Pflege
zu vermeiden?

Frage2. Wie konnen die nach Ansicht der Landesregierung erforderlichen Mafinahmen gemeinsam im
Dialog mit Arbeitgeberinnen und Arbeitsgebern sowie Beschiftigten umgesetzt werden?

Die Fragen 1 und 2 werden wie folgt gemeinsam beantwortet:

Um Uberlastungen der Pflegefachkrifte vorzubeugen, ist es aus Sicht der Landesregierung von
zentraler Bedeutung, dem bestehenden Fachkraftmangel in der Altenpflege insbesondere durch
einen Aufwuchs an Absolventen in den Altenpflegeberufen zu begegnen. Die Anwerbung von
ausldndischen Fachkréften ergénzt diese Strategie. Durch erhebliche finanzielle Anstrengungen
der Landesregierung und durch das Engagement der Arbeitgeber in der Pflege ist es in den letz-
ten Jahren gelungen, sowohl die Zahl der Anfinger als auch die Zahl der Absolventen in den
Altenpflegeberufen kontinuierlich zu erhéhen. So leistet die Landesregierung iiber die Sicher-
stellung der Schulgeldfreiheit fiir die Altenpflegeausbildung einen erheblichen Beitrag, um der
steigenden Nachfrage nach Pflegefachkriften zu begegnen. Zusitzlich wurden in den letzten
Jahren Projekte der Nachqualifizierung von an- und ungelernten Pflegehelfern umgesetzt, die
zum Ziel haben, dieser Personengruppe einen Berufsabschluss zu erméglichen und somit lang-
jahrig in der Pflege erfahrene Personen auch im Berufsfeld zu halten.

Um die Arbeitsbedingungen der Pflegekrafte zu erleichtern und ihnen mehr Zeit fiir die Betreu-
ung und Pflege élterer Menschen zu ermdglichen, beteiligt sich die Landesregierung am Mo-
dellprojekt des Bundes zur Entbiirokratisierung der Pflegedokumentation.
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Die Landesregierung begriifit, dass der Staatssekretir im Bundesministerium fiir Gesundheit und
Bevollmichtigte der Bundesregierung fiir Patienten und Pflege, Karl-Josef Laumann, am
18. Dezember 2014 das IGES Institut GmbH Berlin gemeinsam mit der Expertin, Frau Elisa-
beth B. (Projektbiiro Ein - STEP), mit der Einrichtung eines Projektbiiros zur flichendeckenden
Umsetzung des Projekts "Effizienzsteigerung der Pflegedokumentation" beauftragt hat. Es hat
die Aufgabe, die ambulanten und stationdren Pflegeeinrichtungen bundesweit bei der Umsetzung
der neuen Pflegedokumentation (das sogenannte "Strukturmodell") zu unterstiitzen. Ziel ist es,
25 % der stationdren Pflegeeinrichtungen und der ambulanten Pflegedienste in den Lénder in
einen Praxistest einzubeziehen.

Das Land Hessen hat bereits 2012 in § 24 des Hessischen Betreuungs- und Pflegegesetzes den
Biirokratieabbau in der Pflege als Schwerpunktthema festgelegt. Es wurde in Hessen eine
Unterarbeitsgruppe "Entbiirokratisierung in der Pflege - Effizienzsteigerung der Betreuungs-
und Pflegedokumentation” gebildet, in der die Verbdnde der Pflegekassen, die Verbdnde der
Leistungserbringer, der MDK, der PKV-Priifdienst, die Betreuungs- und Pflegeaufsicht und das
Hessische Ministerium fiir Soziales und Integration vertreten sind. Diese Unterarbeitsgruppe
fungiert als regionales Koordinierungsgremium zur Umsetzung in Hessen und als Ansprechpart-
ner gegeniiber dem Bundesprojekt.

Frage 3. Welche MaBnahmen werden in der Gesundheitsforderung/im Gesundheitsmanagement fiir Be-
schiftigte in der Pflege bereits angeboten?

Frage 4. Wer bietet diese an (innerbetrieblich oder externe Angebote) und wie werden diese angeboten (auf
freiwilliger Basis oder verpflichtend)?

Die Fragen 3 und 4 werden wie folgt gemeinsam beantwortet:

Um den potentiell gesundheitsgefadhrdenden Belastungen entgegenzutreten, sind alle Arbeitgeber
nach den §§ 5 und 6 Arbeitsschutzgesetz verpflichtet, Gefdhrdungsbeurteilungen fiir die
Arbeitsplitze in ihren Unternehmen zu erstellen und - falls erforderlich - die notwendigen MaB-
nahmen zur Belastungsminderung umzusetzen. Ende 2013 wurde das Gesetz dahingehend kon-
kretisiert, dass auch psychische Belastungen in diesem Zusammenhang zu beriicksichtigen sind.

Es wurde dariiber hinaus ein bundesweites Programm im Rahmen der Gemeinsamen Deutschen
Arbeitsschutzstrategie (GDA) in den Jahren 2009 bis 2012 von den Arbeitsschutzbehorden der
Linder gemeinsam mit den zustindigen Unfallversicherungstragern durchgefiihrt, um Pflegebe-
triebe zu tiberwachen und hinsichtlich der Verbesserung der Arbeitsbedingungen zu beraten.

Die Landesregierung hat die Bedeutung des Themas frithzeitig erkannt und bereits in den Jahren
2010 und 2011 hessenweite Fachveranstaltungen vom Institut fiir Wirtschaft, Arbeit und Kultur
durchfiihren lassen, die sich den Themen "Altere Pflegekrifte langer im Beruf halten" und "Ge-
sundheitsférderung bei Pflegekriften" widmeten. Auf diesen Tagungen wurden interessierten
Arbeitgebern aus Pflegeeinrichtungen und Krankenhdusern sowie Fiihrungspersonal bestehende
Verfahren zur Gesundheitsférderung und Beispiele gelungener Praxis vorgestellt sowie fiir eine
Umsetzung geworben. Besonders hervorzuheben ist die Strategie der Berufsgenossenschaft fiir
Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege (BGW), die kostenfrei Pflegeeinrichtungen dabei unter-
stiitzen, ihr Unternehmen einem Demografie-Check zu unterziehen und geeignete MafBnahmen
betrieblicher Gesundheitsvorsorge fiir dltere Belegschaften umzusetzen.

Dariiber hinaus hat die Landesregierung im Rahmen des Europidischen Sozialfonds ein Fortbil-
dungsprojekt fiir Fiihrungskrifte kostenfrei durchfiihren lassen (QualiFiihr) mit dem Ziel, mit-
arbeiterorientiertes Fiihren zu lernen und umzusetzen, da diese Féhigkeit erhebliche positive
Auswirkungen auf die Mitarbeiterbindung - trotz Arbeitsbelastungen - hat.

Frage 5. Welche MaBnahmen der Unterstiitzung (wie Kinderbetreuung etc.) werden Beschiftigten in der
Pflege angeboten?

Frage 6. Wer bietet diese an (innerbetrieblich oder externe Angebote) und wie werden diese angeboten (auf
freiwilliger Basis oder verpflichtend)?

Die Fragen 5 und 6 werden wie folgt gemeinsam beantwortet.

Es besteht seitens der Hessischen Landesregierung kein flichendeckender Uberblick, welche
MaBnahmen die Arbeitsgeber in der Pflege ihren Beschiftigten anbieten, um die Vereinbarkeit
von (Pflege-)Beruf und Familie zu verbessern. Losungen reichen erfahrungsgemiB von der Ein-
richtung von Tagespflegeplatzen fiir die Kinder von Beschiftigten in der stationdren Einrichtung
oder beim ambulanten Dienst bis hin zu Teilzeitvertrdgen. Die Nachfrage nach Pflegefachkraf-
ten ist so groB, dass die Arbeitgeber in der Altenpflege in der Regel bereit sind, jegliche Form
und jeglichen Umfang von Teilzeitbeschiftigung anzubieten. So werden bisher auf freiwilliger
Basis Losungen im gegenseitigen Einvernehmen gefunden. Nach Elternzeit besteht der gesetz-
liche Anspruch auf Teilzeitbeschiftigung.
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In der Pflege Beschiftigte iibernehmen iiberdurchschnittlich oft auch die Pflege von Angehori-
gen. Um pflegende Angehorige insgesamt stirker zu unterstiitzen und sie zugleich als Fachkraf-
te in den Betrieben zu halten, hat die Landesregierung die Initiative fiir eine bessere Vereinbar-
keit von Beruf und Pflege ergriffen. Ziel ist es, fiir das Thema Pflege zu sensibilisieren und Lo-
sungen zu finden, die den pflegenden Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern und den Arbeitgebern
gleichermaBen gerecht werden. Im Rahmen der Initiative, die gemeinsam mit dem Bildungs-
werk der hessischen Wirtschaft, der AOK - die Gesundheitskasse Hessen und der berufundfami-
lie gGmbH - eine Initiative der Hertie-Stiftung gegriindet wurde, werden Informationsveranstal-
tungen, Kompetenztrainings fiir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und die Qualifizierung von
Pflege Guides, die in Betrieben erste Anlaufstelle fiir pflegende Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter sind, angeboten. Eine Sammlung von Best-Practice Beispielen, d.h. Wege einer besseren
Vereinbarkeit von Beruf und Pflege, die pflegenden Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern und
Unternehmen gleichermafen gerecht werden, erginzt die Angebote. Im Rahmen der Initiative
wurde die Charta zur Vereinbarkeit von Beruf und Pflege ins Leben gerufen, der mittlerweile
51 Unternehmen beigetreten sind. Am 16. Juli 2015 wird es eine weitere Beitrittswelle zur
Charta geben.

Auf der Bundesebene hat sich die Landesregierung auferdem nachdriicklich bei dem Gesetzge-
bungsverfahren zum Gesetz zur besseren Vereinbarkeit von Familie, Pflege und Beruf einge-
bracht, um die belastende Situation pflegender berufstitiger Angehdriger zu verbessern.

Mit dem zum 1. Januar 2015 in Kraft getretenen Gesetz zur besseren Vereinbarkeit von Fami-
lie, Pflege und Beruf konnten folgende Verbesserungen erreicht werden:

Pflegeunterstiitzungsgeld

Bei einem plotzlichen Pflegefall in der Familie konnen Arbeitnehmer wie schon bisher kurzfris-
tig zehn Tage der Arbeit fernbleiben, um die Pflege zu organisieren und erhalten nun einen
Lohnersatz.

Pflegezeit

Wer einen Angehorigen selbst pflegt, kann sich dafiir wie bisher auch bei vollem Kiindigungs-
schutz bis zu sechs Monate ganz oder teilweise von der Arbeit freistellen lassen - und dies nun
finanziell mit einem zinslosen Darlehen des Bundesamtes fiir Familie und zivilgesellschaftliche
Aufgaben abfedern. Es besteht hier kein Rechtsanspruch gegeniiber Arbeitgebern mit 15 oder
weniger Beschiftigten.

Familienpflegezeit

Will ein Angehoriger nach Ablauf dieser Zeit weiter in der héduslichen Pflege titig sein, kann er
maximal 24 Monate eine teilweise Freistellung bei seinem Arbeitgeber beantragen. Die wo-
chentliche Arbeitszeit liegt dann bei 15 Stunden. Auch hier hat der Arbeitnehmer einen Rechts-
anspruch auf ein zinsloses Darlehen. Es besteht kein Rechtsanspruch gegeniiber Arbeitgebern
mit 25 oder weniger Beschiftigten, ausgenommen sind die zur Berufsausbildung Beschiftigten.

Frage 7. Welche Verbesserungen der Rahmenbedingungen (z.B. Gestaltung der Arbeitsbedingungen, Min-
destpersonalverordnung etc.) hilt die Landesregierung fiir erforderlich, um Stress, Leistungs-
/Termindruck, Uberforderung und gesundheitlichen Beschwerden entgegenzuwirken?

Der Einschiatzung der Fithrungskrifte in den Pflegeeinrichtungen zufolge werden bereits um-
fangreiche Anstrengungen zur Privention von Belastungen unternommen. Dennoch besteht wei-
terer Handlungsbedarf, der auf eine verbesserte Gestaltung der Arbeitsbedingungen abzielen
muss. Aus diesem Grund beteiligt sich die Landesregierung am Projekt zur "Effizienzsteigerung
der Pflegedokumentation”. Ziel ist, mit einer entschlackten Pflegedokumentation zur Entlastung
und Motivation der Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern beizutragen und gleichzeitig fiir mehr
Zeit fiir die direkte Pflege und Betreuung hilfe- und pflegebediirftiger Menschen zu sorgen.

Derzeit werden betrieblich in erster Linie MaBnahmen im Rahmen der Gesundheitsférderung
angeboten, die den Beschiftigten die Bewiltigung der belastenden Situation erleichtern sollen
(Entspannungskurse, Stresspriavention etc.).

Die Erstellung von gesundheitlichen Gefahrdungsbeurteilungen durch die Arbeitgeber und die
Einleitung von erforderlichen Verbesserungsmafinahmen tragen ebenfalls zu einer Verbesserung
der Arbeitsbedingungen bei.

Im Zusammenhang mit einer angemessenen Personalbemessung ist beziiglich der Heimperso-
nalverordnung darauf hinzuweisen, dass derzeit in Hessen gemafl § 26 Abs. 1 Nr. 2 des Hessi-
schen Gesetzes iiber Betreuungs- und Pflegeleistungen (HGBP) noch die (Bundes-) Heimperso-
nalverordnung (HeimPersV) Anwendung findet. Gefordert wird darin unter anderem die sog.
50%ige Fachkraftquote (vgl. § 5 Abs. 1 HeimPersV).
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Derzeit werden die Bundesverordnungen zum Heimgesetz und damit auch diese Verordnung
evaluiert. Die Landesregierung wird sich mit Nachdruck dafiir einsetzen, dass eine ausreichende
Personalbesetzung in Alten- und Pflegeeinrichtungen von den Einrichtungsbetreibern vorgehal-
ten bzw. gewéhrleistet wird.

Hierzu wird auch auf die Beantwortung der Frage 5 verwiesen.

Wiesbaden, 8. Juni 2015
Stefan Griittner



