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Entwicklungen Pflegebedurftige 2009 bis 2019
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vemaograriscne cntwickiungen ZuUl3 DIS ZU> 3. Veranaderung

Absolutzahlen
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Arbeitsmarkt Pflege in Schwaben



Arbeitslose Fachpflege im Dezember 2020: Schwaben
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Einschatzung Personalsituation (Bayern insgesamt)
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Ausl. Pflegende (aus Drittstaaten) 2013-2020 (summiert) .
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Einschatzung zur Gewinung von ausl. Pflegepersonal
Einschatzungen zur Gewinnung und Bindung fﬁﬁi
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Pendleranalyse Pflegende (Daten der BA vom Juni 2019) ﬂ
(Kinder)Krankenpflege Ip
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Anteil der Pflegenden 50+ Tip
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Pendleranalyse Pflegende (Daten der BA vom Juni 2019) .
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Vollzeitquoten Fachpflege (Beispiel stationare Einrichtungen 2019)
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Ranking: Fachkraftesicherung und Attraktivitat (Bayern insgesamt)

Maf3nahmen zur Sicherung der eigenen ﬁﬁi
Pflegefachkrafte = 366

Mehrfachnennung

Unterstitzung von Fort- und Weiterbildungsangeboten
Ausweitung von Teilzeitstellen auf Vollzeitstellen
Arbeitszeitkonten / variable Schichtzeiten
Spaterer Arbeitsbeginn fiir MA mit Kindern in Kita / Schule
Betriebliche Gesundheitsforderung
Zulagen auBerhalb der regularen Verglitung
Kooperation mit der Agentur fir Arbeit (BA)
Unterstlitzungen bei psychischen Krisensituationen
Qualifizierungsverbiinde der praktischen Ausbildung
Mitwirkung auf Ausbildungsmessen/
Sabbatical mit angesparten Zeitkonten
Arbeitszeiten fir dltere Mitarbeitende
Betriebswohnungen / Wohnheim
251

Anwerbungsprogramme auslandischer Pflegekrafte (EU) 25,1

o
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Offene und zu besetzende Personalstellen Pflege (Fachkrafte) ﬂ
in der Stichprobe in (Bayern insgesamt) v
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Anteil offene und zu besetzende Personalstellen Pflege
(Fachkréafte) in der Stichprobe und Sektoren

Ambulante Pflegedienste 246... 16,0%

n=163 '

9,1%

4

Teil-/vollstationar

Altenpflegeeinrichtungen

n= 140
Krankenhauser 4 4%
n= 63 Y
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Deutsches Institut
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Ausbildung Gesundheits- und Krankenpflege (Bayern insgesamt) ip

Deutsches Institut

SCHULIAHR AUSBILDUNGSANFANGER/ ABSOLVENT(INN)EN NACH DREI VERLUST ERFOLGSQUOTE BRUTTO for angewandie
INNEN JAHREN REGELZEIT (ANFANGER/INNEN) NETTO Pflegetorschung e.V.
2010/2011 3.280 2.847 -433 86,8 % sozialversicherungspflichtig Beschéftigte

(Gesundheits- und [Kinder]Krankenpflege)
Ca. 3.245 pro Jahr (Absolventen)

2012/2013 3.315 2.593 -722 78,2 % Qualifizierungsquote: 2,7 % bei Volleinstieg
Korr. QualifizierungsQ: 2,3% bei 83% Einmindung

2011/2012 3.515 2.719 -796 77,4 %

2013/2014 3.301 2.747 -708 83,2 %

Ersatzquote (Naegele): ca. 5 %
2014/2015 3.469 2.627 -842 75,7 % = unterhalb der , Erhaltungsdosis“
2015/2016 3.506 2.713 793 77,4 % = kein Aufbau an Strukturen maoglich

Geschatzte Absolvent(innen-)Anzahl 2020-2023

2016/2017 3.566 Abs. in 2019/2020 2.845
2017/2018 3.610 Abs. in 2020/2021 2.880
3.245
2018/2019 3.680 Abs. in 2021/2022 2.936
) Gesu. (Kinder-)Krankenpflege
2019/2020 3.840 Abs. in 2022/2023 3.064

W Absolventinnen M so.-vers. Beschaftigte 2020

79,8 %

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Ko6ln, Freiburg, Miinchen



Ausbildung Altenpflege (Bayern insgesamt) ip

far angewandte

Pflegetorschung ¢

SCHULIAHR AUSBILDUNGSANFANGER | ABSOLVENT(INN)EN NACH DREI VERLUST ERFOLGSQUOTE BRUTTO NETTO
/INNEN JAHREN REGELZEIT (ANFANGER/INNEN)

2010/2011 2 498 1.870 -628 74,9 % 42.521
sozialversicherungspflichtig Beschaftigte
Ca. 2.100 pro Jahr (Absolvent/innen)
2012/2013 2.524 2.262 -262 89,6 % Qualifizierungsquote: 4,9% bei Volleinstieg
Korr. QualifizierungsQ: 4,1% bei 83% Einmiindung
Ersatzquote (Naegele): ca. 5 %
2014/2015 2532 2.200 -332 86,9 % = ggf. noch Erhaltungsdosis
= kein Aufbau an Strukturen maoglich

2011/2012 2.407 2.100 -307 87,2 %

2013/2014 2.693 2.192 -501 81,4 %

2015/2016 2.655 2.021 -634 76,1 %

Geschatzte Absolvent(inn)en-Anzahl 2020- 2023

2016/2017 2 550 Abs. in 2019/2020 2.109

2017/2018 2.483 Abs. in 2020/2021 2.053

2018/2019 2539 Abs. in 2021/2022  2.099 Altenpflege

2019/2020 2.736 Abs.in 2022/2023  2.262 W Absolventinnen M so.-vers. Beschaftigte 2020

82,7 %

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Ko6ln, Freiburg, Miinchen



Prozent der Einrichtungen in 2020, die die angestrebte Anzahl an -
neuen Auszubildenden in der Einrichtung einstellen konnten 1&
(Bayern gesamt) gy

Pflegeforschung e.V.

23,3%

47,1% 49,2%

Ambulante Dienste Teil-/vollstationare Krankenhiuser

(49,7 %= trifﬂ; fir uns nicht zu) Einrichtungen (31,7 %= trifft fir uns nicht zu)
(23,9 % = NEIN) (19,3 % = trifft fUr uns nicht zu) (15,9 % = NEIN)
(31,4 % =NEIN)
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Einschatzung zur Ausbildungssicherung (Bayern Insgesamt) ﬂip

Deutsches Institut

Diagrammtitel far angewandte

40,0 Pflegeforschung e.V.
35,0 33,9
314 314 20.1
30,0 28,1 '
25,0
20,8 20.2
20,0
178 169
15,0 128
104
10,0
11 7.1
49
§ I I . ’
0,0 .
Die Ausbildungskapazitat der schulischen Die Ausbildungsbereitschaft der in unserer Region Die Anzahl der Ausbildungsbewerberinnen und -
Ausbildungsstatten der Pflege in unserer Region tatigen versorgenden Einrichtungen bewerber fiir die Pflege in unserer Region

M sichert im hohen Malie die Bedarfe der Einrichtung ab 1
M sichert GUberwiegend die Bedarfe der Einrichtung ab 2
B sichert die Bedarfe der Einrichtung ab 3

sichert die Bedarfe der Einrichtungen eher nicht ab 4

B sichert die Bedarfe der Einrichtungen gar nicht ab 5

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Koln, Freiburg, Miinchen



Weitere Ergebnisse der Befragung

N= 163 ambulante Dienste (Netto R-Quote 7,8%)

N= 140 teil-/ vollstationare Einrichtungen  (Netto R-Quote 6,9%)

N= 63 Krankenhauser (Netto R-Quote10,3%)
(

N= 52 Pflegebildungseinrichtungen Netto R-Quote 24,3%)



Inter- und intrasektorielle Abwerbung ﬂip

Rehabilitation Deutsches Institut
far angewandte

l Pflegeforschung e.V.

Uberwiegende Sektorentreue!
Ambulante Dienste kaum Zugang zu
Absolventinnen der Pflegebildung.

Berufsrickkehrer

Pflegeausbildung
teil-/vollstationar

Krankenhduser

ambulante Dienste

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Koln, Freiburg, Miinchen



Pflegebildungseinrichtungen (Bayern Insgesamt) ip

- - fo) Deutsches Institut
PersonaISItuatlon E a bS fUrL.ngewantsjteu
* Pflegeforschung e.V.
8 n=52
m trifft voll zu m trifft eher zu trifft eher nicht zu trifft gar nicht zu # fehlende Angabe Distanz der néchstliegende

Hochschule, der Lehrassistentinnen
einen spezifischen Studiengang der
22 Pflegepadagogik anbietet

Wir befurchten, aufgrund eines Mangels an Lehrenden,
die geplante Anzahl an Schulerinnen in den Kursenin
2021 nicht realisieren zu kénnen.

S

R

Wir befurchten, aufgrund eines Mangels an Lehrenden,
die geplante Anzahl an Kursen in 2021 nicht realisieren zu ] 25
konnen.

R

s

Im Jahr 2020 haben wir alle Stellen, die aufgrund der
Personalfluktuation bei hauptamtlich Lehrenden
(Abgange) besetzt werden mussten, problemlos besetzt.

72,9 Km

17

Die Personalausstattung an hauptamtlich Lehrenden
unserer Bildungseinrichtung insgesamt entspricht dem
Personalbedarf.

TR R

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Ko6ln, Freiburg, Miinchen



Einschatzungen zur Versorgungssicherung (Bayern insgesamt) d
Einschatzungen zur Versorgungssicherung P

far angewandte

Die Kapazitaten in der Kurzzeitpflege in unserer Region
ermoglichen fur Klienten

3,59

Die Kapazitaten in der Tagespflege in unserer Region
ermoglichen fur Gaste

3,13

Die Kapazitaten der Bettplatze in den vollstationaren
Einrichtungen in unserer Region ermoglichen flir
Bewohner

2,15

Die Kapazitaten in den ambulanten Pflegediensten in
unserer Region ermdglichen fur Klienten

2,69

Die Kapazitaten in den Krankenhausern in unserer
Region ermoglich flr Patienten

0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00
vollstandige keine hinreichende
Versorgungssicherung Versorgungssicherung

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie Ko6ln, Freiburg, Miinchen
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Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern

Pflegerische Versorgungssicherung



Einflusse auf die fachpflegerische Versorgungssicherung

Prognostik tiber
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Deutsches Institut
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PROGNOSTIK UND
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AZITAT

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie
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= Demografie mit Entwicklung der Personen tber 75 Jahre bis 2030
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(neu aufgenommene Schilerinnen und Schler)
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Index pflegerischer Versorgungssicherung
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Regionalprofil: Stadt Kaufbeuren

aclE I
s
al

= J’
LA
. - P

.J'ﬂ'-h'_ A T
34,7%

Anteil station&rer
Pflege 2017
28 2%

Beruflich Pflegende

Regionaler Personalfaktor

Bedarf 2017 an Personal fur Pflege & Betreuung pro 100
Pflegebedurftize, sbhEngig vom regionalen Versorgungsmix

Bevdlkerung
43.000 [EES
Pflegebedirfti
1.500 o
3 5 Pflegequote
’ 2017
'_] fr 7 _I'_-'_.f
! .'_fi. "'\ \EJ

24,3%
Anteil ambulanter
Pflege 2017
24,4%

Regional geleistete Arbeitsstunden:

ca. 16.800 stunden/Woche

40,7%

Anteil Pflegegeld-
leistungen 2017

46,5%

Informell Pflegende

Informelles Pflegepotenzial

3,8 > 35 > 27

2019

Regional geleistete Sorge- &
Pflegestunden der inf. Pflegenden:

mind. 44.000 stunden/Woche

Schitzung basierend suf Durchschnittswertenin der
Betreuung und Pflege fir untersch. Regionstypen

Regionale Einflussfaktoren auf den Pflegemix

Abweichung zu Bayern insgesamt (Prozentpunkte)

A0% % 4%

++ Bev.-Anteil 75 Jahre u. dlter

Yt

M Anteil Pllegegrade IV und V

Bev.-Anteil 30-69 Jahre

ff* Wahlantell Grine + Linke

Auslinderanteil

b SozieGkonomischer Status
{angepasste Kennziffer)

Urbanitat
(nur Kategorie)

4% 2% 0% % %

— o
-0,8% W
04% I

I

I 5%
1% Il

6%

B%

10%

Direkteund indirekte Wirkung auf den Anteil der Versorgungsarten: Stationdr, ambulant, Pflegegeld;

Wirkkraf't:'l' stark pos'ﬂ:'w;)' pl:us'rt'n.';\ negativ;

stark negativ

' AGP

Sozialforschung
Social Research

Regionale Charakteristika:

2039

pro 1.000 EW

2027

2037

Entwicklung der Pflegebediirftigen

60
37 a2 47 4
40 3
2017
B Kaufbeuren, Stadt @ @ Bayern

& AGPSoziaforschung 2021, Quellen: Bayenisches Landesamt fir Statistk — Regionalisierte Bevilkerungsvorausherschnung, Pflegestatistk; AOK Pflegereport 2020 - Stundenangaben informells Filege

Quelle: Monitoring Pflegepersonalbedarf Bayern 2020 © VdPB 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort/ Prof. Dr. Thomas Klie

>

Hochste Pflegequote im
Regierungsbezirk Schwaben

Hoher Anteil stationdirer
Pflege und hoher regionaler
Personalfaktor

Starke demografische

Entwicklung (Anstieg
Pflegebediirftiger pro 1.000 EW)

Ko6ln, Freiburg, Miinchen



Regionalprofil: Landkreis Aichach-Friedberg
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Regionalprofil: Landkreis Dillingen a.d. Donau
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Optionen/ Handlungsraume



1

AUSBILDUNG
STEIGERN

p

FACHKRAFTESICHERUNG
VOR ORT BETREIBEN

3

ATTRAKTIVE
BESCHAFTIGUNG

4

MIGRATION IN DIE UND
INTEGRATION IN DER PFLEGE
BEFORDERN

5

IMAGEENTWICKLUNG UND
OFFENTLICHKEITSARBEIT

6

INNOVATIONEN UND
EIGENVERANTWORTUNG

7

VERSORGUNG GESTALTEN
UND ERMOGLICHEN

Senkung der
Abbrecherquoten in der
Ausbildung

Steigerung der
Ausbildungsplatze in den
Schulen

Akademisches
Lehrpersonal qualifizieren

Gewinnung neuer
Zielgruppen (z. B. mehr
Méanner/ Wiedereinstieg)

Starkung der
Akademisierung/ Ausbau
der Studienprogramme
Pflege

Investitionskosten-
forderung fur
Pflegeschulen

Vorberufliche Bildung
ausbauen

Flexibilisierung der
Bildungsprozesse /
Modularisierung

Entwicklung alternativer
Schulangebote (z.B.
Abendkurse)

Digitalisierung der
Ausbildung ausbauen/
Digitalpakt Pflegeschule

Ausschopfung der
Personalressourcen /
Abbau von Teilzeit-
beschéaftigung

Berufsausstiege durch
Friiherkennung
verhindern

Altere Mitarbeiter*innen
in der Pflege halten

Mitarbeiterzufriedenheit
in Betrieben erfassen

Fort- und Weiterbildung
weiter ausbauen

Schaffung horizontaler
Karrierewege durch
Spezialisierung

Entwicklungs- und
Projektarbeit in der Pflege
ausbauen

Praxisanleitung
verbessern und
stabilisieren

Wiedereinstieg in den
Beruf beférdern und
honorieren

Regionale
Arbeitsverbiinde und
Netzwerkbildung
befordern

Regionales
Fachkraftemonitoring
etablieren

Personalbemessung
entwickeln

Personalbesetzung
stabilisieren
(Personaluntergrenzen)

Dienstplansicherheit in
der Pflegearbeit

Lebensarbeitszeitkonten
einflhren

Zeitdruck reduzieren
durch Anerkennung der
Interaktionsarbeit

Familienfreundlichkeit
erhohen (Dienstzeiten
flexibilisieren /
Kinderbetreuung)

Verbesserung der
Personalrichtwerte in der
stationaren Langzeitpflege

Wertschatzende
Flihrungsarbeit

Gesundheitsforderung
und betriebliches
Gesundheitsmanagement

Tarifsysteme und
gerechte Entlohnung
aushandeln und
etablieren

Entbirokratisierung
weiter ausbauen

Starkung der
Willkommenskultur in den
Einrichtungen

Tandem-
/Mentoringsysteme fur
auslandische
Mitarbeitende etablieren

Alltags- und
Kulturbegleiter etablieren

Beschleunigung der
Anerkennungsverfahren

Gezielte Anwerbung
auslandischer Fachkrafte
in regionalen Verblinden

Anwerbung junger
Erwachsener mit
Migrationshintergrund im
Inland

Schaffung vorberuflicher
Erfahrungen fir
Menschen mit
Fluchterfahrung

Ausweitung der
Sprachangebote und —
kurse

Schaffung von
Kursangeboten zum
pflegekulturellen
Verstandnis

Zugangswege zu jungen
Migrant*innen suchen
und aufsuchen

Abbau von Stereotypen
gegeniber dem
Pflegeberuf als
Belastungsberuf durch
Fokussierung der Chancen

Sichtbarmachung guter
pflegerischer Arbeit in
Einrichtungen

Statuserhéhung durch
Aufwertung der
Pflegearbeit (Heilkunde-
libertragung)

Kampagnen zur Starkung
der Pflege in der
offentlichen
Wahrnehmung

Kulturbotschafter Pflege/
Pflegepaten/ Influencer
gewinnen

Pflege als Berufsbild und
Arbeitsfeld in Schulen
sichtbar machen

Pflege vernetzen und
starken (z. B.
Pflegenetzwerk-
Deutschland)

Starkung der beruflichen
Mitbestimmung und
Selbstbestimmung (starke
Verbdnde/ starke
Kammern)

Starkung der hauslichen
ambulanten Pflege durch
neue Pflegearrangements
und WellfareMix

Haushalts- und
Betreuungskrafte in
Pflegesettings einbinden

Digitalisierung und
Technisierung als sozio-
technische Verander-
ungen in der Pflege
etablieren

Neue Wohnformen
konsequent ausbauen

Weiterentwicklung
eigenstandiger
Versorgungsformen
befordern (z. B. Buutzorg)

Gesamtvertrage in der
Pflege umsetzen

Projekte der
heilkundlichen
Ubertragung und
Eigenverantwortung der
Pflege initiieren

Telenursing und
Telepflege ausbauen

Praventive Hausbesuche
in der Pflege etablieren

P eseIoRcRREE- Y

Landesférderungen fir
Investitionen in Bestand
und Neuausbau

Innovationsfonds und
Modellerprobungen neuer
Konzepte durch
Kostentrager

Regionale
Forderprogramme
entwickeln und finanzieren

Netzwerkbildung und
Verbiinde unterstitzen
(Gesundheitsregionen/
Zukunftsregionen)

Entwicklung von Analyse-
und Bewertungs-methoden
zur Sozialraumgestaltung
mit Pflegefokus

Kommunale
Sozialraumplanung
ausgestalten

Verbindliche
Vereinbarungen in
Verbiinden vertraglich
absichern und Zielkriterien
bestimmen

Konzeptentwicklung und
Programmentwicklung in
der Pflege etablieren

Quartiersentwicklung und
Sozialraumgestaltung unter
Einbindung der Pflege
realisieren

Quelle: Landespflegebericht Niedersachsen 2020© NMSGG 2021/ Analyse: Prof. Dr. Michael Isfort
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