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Lebensphase Pflege

» Immer mehr Menschen tbernehmen Aufgaben
fur nahestehende pflegebedurftige Menschen
(Pflegestatistik 2009).

»Zweldrittel aller Pflegebedurftigen werden in
der Hauslichkeit versorgt (steigende Zahlen
Pflegegeld, Pflegesach- und
Kombinationsleistungen).

»Haufig wird eine hilfebedurftige Person vor
einsetzender Pflegebedurftigkeit von
Angehorigen bereits kontinuierlich unterstutzt.

»Nicht alle sind in der Pflegestatistik erfasst.
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VUAF

Pflegende Angehdrige tbernehmen in
unterschiedlichem Umfang verschiedene
soziale, rechtliche, finanzielle, betreuende

und/oder pflegerische Aufgaben, die die
pflegebedurftige Person nicht mehr selber
leisten kann.
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VONE
Pflegeaufgaben werden Sicossalt
sehr unterschiedlich wahrgenommen.

Von der Organisation der Pflege bis zur
Ubernahme von pflegerischen Aufgaben gibt es
verschiedene Formen.

Eine Entscheidung uber eine Unterbringung im
Pflegeheim wird — wenn Uberhaupt —
tUberwiegend nach einem langeren
Pflegeprozess zu Hause getroffen.
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Zunahme erwerbstatiger

Pflegepersonen

o Abnahme der jiungeren Generation potentiell
Pflegender

o0 Wachsende Zahl Pflegebedurftiger

0 Steigende Erwerbstatigkeitsquote von Frauen
(branchenspezifisch)

0 Steigende Lebensarbeitszeit

o Aufweichen des traditionellen,
geschlechterspezifischen
Rollenverstandnisses
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Anzahl der erwerbstatigen "

Pflegepersonen
* 51% nicht erwerbstatige
lauptpflegepersonen
 10% Aufgabe der Erwerbstatigkeit
 11% Einschrankung der Erwerbstatigkeit
e 26% Fortsetzung der Erwerbstatigkeit

TNS Infratest Reprasentativerhebung 2002
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In Betrieben

o Kaum Kenntnis Uber die Verbreitung des
Vereinbarkeitsthemas bei Beschaftigten

o Zahl der Inanspruchnahme PflegeZG

gering (2008: 33, 2009: 59, 06/2010: 41;
Landespflegebericht 2010, AOK N)

0 Keine systematische Erfassung der
Inanspruchnahme der kurzzeitigen
Arbeitsverhinderung (PflegeZG)
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In der Mitte des MIAR
Berufslebens: Frau S. ....

... pflegt ihren Ehemann, der seit 7 Jahren
nach einem schweren Schlaganfall
umfassend von ihrer Unterstltzung
abhangig ist. Der gemeinsame Sohn ist
iInzwischen volljahrig. Frau S. ist In
Vollzeit tatig und Hauptverdienerin. lhre
Aufgaben kann sie nur mit einem Mix
aus verschiedenen Pflegeangeboten
bewaltigen.
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Partnerpflege — Elternpflege v AF et

Uberwiegend pflegen sich Partner/-innen
gegenseitig. Wenn die Pflege nicht von der
(Ehe)Partnerin bzw. dem —Partner Gtbernommen
werden kann, pflegen die (Schwieger)Kinder.

0 28 % (Ehe)Partnerpflege

0 26 % Tochter pflegt

0 10 % Sohn pflegt

0 6 % Schwiegertochter pflegt

Landesvereinigung flr Gesundheit und Akademie fur Sozialmedizin Niedersachsen e.V.
2011



VIAR
Lebenslange Pflegebedurftigkeit:
Frau E. ....

... Pflegt ihren mehrfach behinderten Sohn seit
seiner Geburt. Der 15-Jahrige besucht
tagsuber die Schule und wird in einer
Einrichtung betreut.

Frau E. hat zwel weitere Kinder und geht einer
Berufstatigkeit in Teilzeit nach. Neben der
Schulbetreuung gibt es flr den Sohn eine
stundenweise Betreuung zu Hause.
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Pflegekarrieren - Erst die YV A
Mutter, dann den Vater: Herr L. ...

.... organisiert seit 4 Jahren die
umfassende Pflege seines Vaters. Nach
dem Tod seiner Ehefrau konnte der 89-
jahrige den Alltag nicht alleine
bewaltigen. Herr L. und seine Frau
tUbernachten ein- bis zweimal
wochentlich im vaterlichen Haushalt.
Beide sind in Vollzeit berufstatig.
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Pflege und Demenz — MUIAS

ein Tabu In Betrieben?

Uber Pflegeaufgaben wird haufig nicht offen
gesprochen.

Pflegenden fallt es haufig schwer Unterstltzung in
Anspruch zu nehmen.

Pflege wird als eine Familienangelegenheit gesehen.

Eine Demenzerkrankung ist von Schamgefuhlen
begleitet.

Es werden eher berufliche Nachteile als Unterstitzung
von Vorgesetzten/ Personalverantwortlichen erwartet.

Auch Kolleginnen/ Kollegen haben nicht immer
Verstandnis.

Fortbildungs- und Karriereplanungen kénnen
gefahrdet sein.
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Niedersachsen e.V.
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VUAF

Unbestimmte Pflegedauer

o Haufig plotzlicher Eintritt

o Oder schleichender Ubergang zwischen Hilfe-
und Pflegebedurftigkeit

o Pflegedauer bleibt immer unbestimmt

o Unkalkulierbarer Verlauf

o Erschwerte Planbarkeit (kurz und mittelfristig)
o Keine langfristige Planung maoglich
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VUAF

Unterschiedliche Phasen
In der Angehaorigenpflege

= Eintrittsphase

= Ubergangsphase

= Kontinuierliche Pflegephase
= Krisenphase

= Abschiedsphase
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Vereinbarkeitsprobleme M _3ARS

Beruf-Familie-Pflege

Es entstehen haufig Probleme damit, die verschiedenen
Lebensbereiche miteinander zu vereinbaren.

Und: sie voneinander abzugrenzen. Pflegende
Berufstatige tragen mehrfache und hohe
Verantwortung (Alleinverantwortlichkeit).

Sowohl Erwerbstatigkeit als auch Pflegeverantwortung
stellen Anforderungen: einerseits Verlasslichkeit und
Kontinuitat und andererseits Flexibilitat.

Durch die hinzukommende Pflege entsteht tiberwiegend
ein enormer Zeitdruck.

Das tagliche Leben muss genau organisiert werden.

Dennoch: Pflegende wiinschen sich ein Stiick eigenes
Leben zu bewahren.
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| MUANO
Andererseits R

0 Die eigene Berufstatigkeit wird von Pflegenden
als Gegenpol zu den Pflegeaufgaben
gesehen. Die Berufstatigkeit bietet einen
Ausgleich, andere Themen,
Herausforderungen und ein Herauskommen
aus dem Pflegehaushalt.

o Die Pflege eines nahen Angehorigen wird von
Pflegenden selber vielfach positiv bewertet.
Sie erleben sich in neuen Aufgaben und von
einer anderen Seite.
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VIAR
Auswirkungen auf Betriebe

Inanspruchnahme des PflegeZG

Inanspruchnahme des FamPflZG

Reduzierung der Arbeitszeit oder Kindigung
Kurzfristige Arbeitsausfalle, kurzfristige Urlaubstage
Einschrankung flexibler Arbeitszeit

Vermehrte Fehlzeiten

Konzentrations- und Leistungseinbuf3en
Stresssituationen

Verschéarfter Mangel an Fachkraften in verschiedenen
Branchen
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Pflegeangebote

hausliche, ambulante, teilstationare
Angebote im Bereich Pflege, Betreuung
und Haushalt
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Uberblick

o Pflegedienste/ Sozialstationen
o Tagespflege

0 Kurzzeitpflege

o Verhinderungspflege

0 Betreuungsangebote

o Private Pflegepersonen

o0 Haushaltshilfen
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Pflegezeiten und
Freistellungsangebote
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. VUAR
Pflegezeitgesetz S

0 2008 im Rahmen des
Pflegeweiterentwicklungsgesetzes eingefiuhrt

o0 Geltungsbereich fir alle angestellten
Beschaftigten

0 Betriebsvereinbarungen
o Kurzzeitige Arbeitsverhinderung von 10 Tagen

o Freistellung bis zu 6 Monaten (Betriebe mit
mehr als 15 Beschaftigten)

0 Keine Lohnersatzleistungen
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Familienpflegezeitgesetz VUIA
o Tritt ab 01.01.2012 in Kraft
o Pflegezeit Hochstdauer zwel Jahre

0 Beispiel: Arbeitszeit auf 50 % reduzieren,
Gehalt von 75 % erhalten

0 Reduzieren bis max. 15 Wochenstunden

o0 Nachpflegezeit 100 % arbeiten, Gehalt weliter
75 % bis Arbeitszeitkonto ausgeglichen

0 Kein Rechtsanspruch

http://dipbt.bundestag.de/dip21/btd/17/073/1707
387.pdf
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To-Do-Liste der VA

Arbelithehmerinnen
0 Antrag auf Leistungen der Pflegeversicherung

o Verteilung von Aufgaben innerhalb der Familie
Klaren

0 Rechtliche Vertretung
o Informationen uber regionale Angebote
o Pflege organisieren

0 Betriebliche Rahmenbedingungen der
Arbeitszeitgestaltung klaren

o Individuelle Moglichkeiten der
Arbeitszeitgestaltung klaren

Landesvereinigung flr Gesundheit und Akademie fur Sozialmedizin Niedersachsen e.V.

2011



VIAS

Malsnahmen der Unternehmen

0 Gesprachsangebote von Vorgesetzten und
Personalverantwortlichen

0 Beratungsangebote fur Beschaftigte mit
Pflegeverantwortung

o Informationsmappe, Infoplattform

o0 Informationsveranstaltungen

o0 Betriebliche Vereinbarungen und Regelungen
0

0

Betriebliche Netzwerke

Kooperation mit Anbietern von
Pflegeleistungen
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sacnsen e.yv.

Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkaeit!
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