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Einleitung

Sehr geehrte Damen und Herren,

vor lhnen liegt die aktualisierte, sechste Ausgabe der ,Daten und
Fakten zur Pflege im Landkreis Barnim". Diese Broschiire hat zum
Ziel, den Akteurinnen und Akteuren in allen Landkreisen und
kreisfreien Stadten Datenmaterial zur Situation der pflegerischen
Versorgung sowie der Fachkrdftesicherung und Projektionen zur
moglichen zukiinftigen Entwicklung zur Verfiigung zu stellen. Die
Datenanalyse zur Pflege bietet einen Teil der fiir eine kreisliche
Altenhilfe- und Pflegestrukturpolitik notwendigen Faktengrundlage.

Wesentliche Quelle dieser Datensammlung ist die amtliche Pflege-
statistik nach 8 109 SGB XI. Sie wird zweijdhrlich, in ungeraden
Jahren, zum Stichtag 15. Dezember, erhoben. Die Daten zu den
Empfangerinnen und Empfangern von Sachleistungen (ambulant
und stationdr) und zu den Beschaftigten basieren auf Angaben der
Pflegedienste und -einrichtungen, die Daten zu den Empfdngerinnen

und Empfdngern von Geldleistungen kommen von den Pflegekassen.

Es wurden fiir diese Arbeitshilfe gezielt die Daten der Pflegestatistik
ausgewadhlt, denen nach aktuellem Kenntnisstand eine hohe
Handlungsrelevanz zukommt. Sollte Bedarf an weiterfuhrenden
Auswertungen bestehen, so konnen diese beim Amt fiir Statistik
Berlin-Brandenburg am Standort Potsdam erbeten werden (in der
Regel fiir Kommunalverwaltungen kostenfrei).

In der vorliegenden Ausgabe der Daten und Fakten zur Pflege

sind fur das Land Brandenburg erstmalig ausgewdhlte Daten der
Bundesagentur fur Arbeit (BA) zur Gesamtbeschaftigungssituation in
der Brandenburger Pflege dargestellt. Die Erweiterung der Daten-
sammlung erscheint notwendig, weil die Betriebe der Langzeit-
pflege seit jeher auf einem sektoreniibergreifenden Arbeitsmarkt
agieren. Mit der Zusammenfuhrung der Pflegefachausbildungen
und absehbar auch der landerrechtlichen Pflegehilfeausbildungen
durch Bundesrecht gewinnt die sektoreniibergreifende Sicht auf
den Pflegearbeitsmarkt nochmals an Bedeutung. Dariiber hinaus
ermdglichen die Daten der BA zumindest fir das Land Brandenburg
gegeniiber friiheren Ausgaben eine weitere Differenzierung der Ana-
lyse. So ldsst sich ausweisen, wie sich die Anzahl an akademisch aus-
gebildeten Fachkraften in der Brandenburger Pflege in den letzten
Jahren entwickelt hat oder auch, welche Bedeutung auslandischen
Beschaftigten in der Pflege zukommt.
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Die vorliegende Arbeitshilfe geht Giber die Momentaufnahmen
der jeweiligen Pflegestatistik hinaus. Sie enthdlt zum einen Auf-
bereitungen in Form von Zeitreihen ab dem Jahr 2013, um Ent-
wicklungen in den zuriickliegenden Jahren aufzuzeigen.

Die Status-Quo-Projektionen werden in die Pflegedossiers auf-
genommen, sobald die fiir den Sommer 2025 angekiindigte neue
Bevolkerungsvorausberechnung bis zum Jahr 2040 vorliegt. Die der-
zeitig verflgbare Bevolkerungsvorausberechnung bezieht sich auf
eine Datengrundlage aus 2019 und reicht nur bis 2030.

Die fiir die einzelnen Landkreise und kreisfreien Stadte aufgezeigten
Zusammenhdnge werden im Vergleich zu den Landes- und Bundes-
werten dargestellt.

Bewusst wurde in allen Darstellungen auf Wertungen verzichtet.
Denn wie letztlich ein gutes Leben im Alter und ggf. mit Pflegebedarf
im jeweiligen Landkreis oder in der jeweiligen kreisfreien Stadt
gestaltet werden kann, dazu missen in den Landkreisen und kreis-
freien Stadten selbst eigene Vorstellungen entwickelt und politisch
verabschiedet werden. Auf der Grundlage dieser Leitvorstellungen
kann dann eingeschatzt werden, welche Rahmenbedingungen dltere
und pflegebedurftige Menschen und ihre Angehdrigen fur ein gutes
Leben im Alter bendtigen und inwieweit die vorhandenen Strukturen
bereits ausreichend sind oder aus- bzw. umgebaut werden miissen.

Dabei gilt in der Pflege das Recht auf freien Marktzugang. Weder das
Land noch Kommunen oder Pflegekassen haben die Moglichkeit,
Planungen rechtlich verbindlich durchzusetzen. Gleichwohl zeigen
bundesweite Untersuchungen, dass es Kommunen mit klarem Ge-
staltungsanspruch hdufig gelingt, Versorgungsliicken zu schlieen,
Uberversorgungen zu verhindern und vor allem aus nebeneinander
bestehenden Angeboten ein aufeinander abgestimmtes und ver-
netztes Versorgungssystem zu schaffen.



Fur die Bewaltigung der , Lebenssituation Pflegebedirftigkeit” ist
neben den Klassischen Leistungen der Pflegeversicherung die sozial-
rdumliche Unterstiitzung im Vor- und Umfeld der Pflege von ganz
entscheidender Bedeutung. Mit dem Pakt fiir Pflege sind in tber

85 % aller Kommunen entsprechende MaBnahmen und Strukturen
entstanden.

Die aktuelle Ausgabe der Pflegedossiers basiert auf der Grundlage
der Pflegestatistik 2023:
https://www.statistik-berlin-brandenburg.de/pflege

Entsprechend der Erfahrungen der letzten Jahre mit der Nutzung der
Pflegedossiers wurden einige Darstellungen dem gegebenen Bedarf
der Nutzer und Nutzerinnen angepasst. Gleichwohl sind weitere
Hinweise und Vorschldge zur Weiterentwicklung dieser Arbeitshilfe
sehr willkommen.

Fir das Jahr 2023 wurden in der Pflegestatistik zum dritten Mal (wie
schon 2019 und 2021) die Pflegebediirftigen mit Pflegegrad 1 ex-
plizit ausgewiesen. Die in der Pflegestatistik erfasste geringe Anzahl
dieser Personen sowie ein Abgleich mit den Daten des Landesamtes
fiir Soziales und Versorgung des Landes Brandenburg (LASV) zu der
Anzahl an Pflegebediirftigen, die Angebote zur Unterstiitzung im
Alltag (AUA) nutzen, lassen jedoch vermuten, dass die Angaben zu
den Personen mit Pflegegrad 1 in der Pflegestatistik 2019 und 2021
fehlerhaft waren. Inzwischen sollte die Datenbasis jedoch solide
Ergebnisse liefern, so dass in der vorliegenden Version der Pflege-
dossiers die Angaben zu den Pflegebedurftigen mit Pflegegrad 1
beriicksichtigt wurden.

Die Bewaltigung des demografisch bedingten Anstiegs der Anzahl
und des Anteils pflegebediirftiger Menschen ist eine gesamt-
gesellschaftliche Herausforderung. Mit dem Brandenburger Pakt

flr Pflege, der am 23.12.2020 von allen Mitgliedsorganisationen

des Brandenburger Landespflegeausschusses unterzeichnet wurde,
soll eine gute pflegerische Versorgung gesichert werden. Der Pakt fiir
Pflege steht auf vier Sdulen:

Saule 1: Pflege vor Ort stdrken

Mit diesem Forderprogramm fiir Kommunen soll durch gute
Rahmenbedingungen ein aktives und gesundes Alterwerden den Ein-
tritt von Pflegebedrftigkeit verschieben, verringern oder vielleicht
auch ganz vermeiden. Es gilt effektive Hilfe- und Pflegestrukturen vor
Ort schaffen, die frihzeitig, verlasslich und aufeinander abgestimmt
Pflegebediirftige und ihre Angehdrigen dabei unterstiitzen, trotz der
pflegebedingten Einschrankungen ein moglichst selbstbestimmtes
und selbststandiges Leben zu fiihren.

B Richtlinie des Ministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Integration
und Verbraucherschutz des Landes Brandenburg zur Forderung
von MaBnahmen kommunaler Pflegepolitik — Pflege vor Ort

Saule 2: Aushau der Pflegeberatung

Mit diesem Forderprogramm sollen Impulse fir einen Ausbau-
prozess der Pflegeberatung, insbesondere der Pflegestitzpunkte,
gesetzt werden.

B Richtlinie des Ministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Integration
und Verbraucherschutz des Landes Brandenburg Forderung des
Ausbaus und der Weiterentwicklung von Pflegestitzpunkten
nach dem Elften Buch Sozialgesetzbuch (SGB XI) (PSP-Richtlinie)

Saule 3: Aushau der pflegerischen Versorgungsstruktur
Mit dem Investitionsprogramm fiir Kurzzeit- und Tagespflegeein-
richtungen sollen hausliche Pflegesettings stabilisiert und weiter
ausgebaut werden. Pflegende Angehorige und Pflegepersonen
sollen sich darauf verlassen konnen, dass in Krisen oder im Fall ihrer
Verhinderung auch kurzfristig verfiighare und bezahlbare Angebote
der Kurzzeit- und Verhinderungspflege zur Verfigung stehen.

B Richtlinie des Ministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Integration
und Verbraucherschutz des Landes Brandenburg zur Forderung
und Weiterentwicklung der pflegerischen Versorgungsstruktur
(Pflegezukunftsinvestitions-Richtlinie 2021-2024
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Saule 4: Fachkraftesicherung

Die Forderung attraktiver Ausbildungs- und Beschaftigungs-
bedingungen ist fiir die Fachkraftesicherung in der Pflege von
zentraler Bedeutung.

Schwerpunkt stellt hierbei insbesondere der Aushau und die
kontinuierliche Unterstiitzung bei der Implementierung und erfolg-
reichen Umsetzung der bestehenden sowie neuen akademischen/
nicht akademischen Ausbildungsangebote in der Pflege fiir Erstaus-
zubildende sowie Quereinsteigende und Berufsriickkehrende aus
dem In- und Ausland dar.

Die betrieblichen Strukturen in der Langzeitpflege sollen hinsichtlich
der Personal- und Organisationsentwicklung sowie in Bezug auf die
Integration von in- und ausldndischen Pflege-Fachkraften durch be-
stehende und ggf. zu erganzende Beratungs- und Forderstrukturen
gestarkt werden.

Der Prozess der Umsetzung einer kompetenzgerechten Arbeits-
organisation in den Einrichtungen infolge des § 113c SGB XI soll auch
im Hinblick auf die akademischen Abschliisse schrittweise unterstitzt
werden.

Daneben soll die Anwerbung und Integration internationaler Pflege-
krdfte sowie der an Ausbildung im Land Brandenburg interessier-
ten Menschen, einschlieflich der Nutzung des bereits im Land
Brandenburg befindlichen Potenzials an Menschen mit Flucht- bzw.
Migrationsgeschichte gestdrkt werden.

Das Land Brandenburg fordert hierzu das
€3 Projekt NEKSA (Neue Konzepte sicher anwenden) zur Unter-
stiitzung der Pflegeschulen sowie der Ausbildungsbetriebe

sowie die Projekt Transfer und Vernetzung zur Information- und
Vernetzung der Pflegeeinrichtungen.
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Unterstiitzung

Entscheidende Rahmenbedingungen fur die Verminderung und

fiir die Bewdltigung von Pflegebedarf werden vor Ort gesetzt.

Das groBte Einzelprojekt des Brandenburger Pakts fur Pflege ist

die Forderung der ,Fachstelle Altern und Pflege im Quartier”
(http://www.fapig-brandenburg.de/). Die Fachstelle hat die Auf-
gabe, alle Akteure zu beraten und zu begleiten, die vor Ort zu einem
guten Leben im Alter beitragen wollen. Dabei sind die Kommu-

nen auf den verschiedenen Ebenen von besonderer Bedeutung.
Die Fachstelle steht als Ansprechpartnerin den Verantwortlichen der
Landkreise und kreisfreien Stadte sowie der Amter und amtsfreien
Stddten und Gemeinden zur Verfigung, um gemeinsam zu ent-
wickeln, was konkret auf Grundlage dieser ,Daten und Fakten zur
Pflege” unternommen werden kann.

€3 Die Fachstelle fiir Altern und Pflege im Quartier (FAPIQ) hat fiir
alle Amter und Gemeinden ,Kommunale Pflegedossiers 2021 —
Daten und Fakten zur Pflege in ..." erstellt.

Fachliche Unterstiitzung bei der Planung und Umsetzung von An-
geboten fir Menschen mit Demenz und ihre Angehdrigen erhalten

kommunale Akteurinnen und Akteure bei dem vom Land geforderten:

€3 Kompetenzzentrum Demenz fir das Land Brandenburg".


https://www.b-tu.de/fg-bildungswissenschaften-gesundheit/forschung/projekt-neksa-und-neksa
https://www.b-tu.de/fg-bildungswissenschaften-gesundheit/forschung/projekt-neksa-und-neksa
https://www.b-tu.de/fg-bildungswissenschaften-gesundheit/forschung/projekt-neksa-und-neksa
https://www.b-tu.de/fg-bildungswissenschaften-gesundheit/forschung/projekt-neksa-und-neksa
http://www.fapiq-brandenburg.de/
https://www.fapiq-brandenburg.de/pflege-vor-ort/
https://www.fapiq-brandenburg.de/pflege-vor-ort/
https://www.fapiq-brandenburg.de/pflege-vor-ort/
https://www.demenz-brandenburg.de/

Aktualisierung der Projektionen zu einem spateren Zeitpunkt

In der vorliegenden Version der Daten und Fakten zur Pflege fir das
Land Brandenburg sowie fur seine Landkreise und kreisfreien Stddte
(Pflegedossiers), wurde bewusst auf eine Aktualisierung der demo-
grafiebasierten Status-Quo-Projektionen (Abschnitt 0 und Abschnitt
4y verzichtet. Die fiir die Projektion genutzte Bevolkerungsvoraus-
berechnung des Landesamtes fiir Bauen und Verkehr sowie des
Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg liegt aktuell nur fiir das Basis-
jahr 2019 vor. Aufgrund von Verdnderungen bei den Geburtenraten
und vor allem bei den Migrationsbewegungen wahrend der letzten
Jahre, weicht die Bevolkerungsprojektion zunehmend von der realen
Bevolkerungsentwicklung im Land Brandenburg ab. Das AusmaR
der Unschdrfen der Bevlkerungsvorausberechnung wird durch den
Zensus 2022 bestatigt. Im Hinblick auf den Bevélkerungsbestand in
Deutschland kommt der Zensus 2022 zu folgendem Ergebnis: ,Nach
den jetzt vorliegenden Ergebnissen des Zensus 2022 lebten am

15. Mai 2022 rund 82,7 Millionen Einwohnerinnen und Einwohner
in Deutschland. Gegentiber der bisher gtiltigen Zahl aus der amt-
lichen Bevolkerungsfortschreibung lebten damit am Zensus-Stich-
tag rund 1,4 Millionen Einwohnerinnen und Einwohner weniger

in Deutschland als bislang angenommen.” (Pressekonferenz zur
Veroffentlichung der ersten Ergebnisse des Zensus 2022 am 25. Juni
2024 in Berlin).

Hinzu kommt, dass die Bevolkerungsvorausberechnung des Landes-
amtes fir Bauen und Verkehr sowie des Amtes flir Statistik Berlin-
Brandenburg zur Basis 2019 aus inhaltlichen Griinden nur Daten bis
zum Jahr 2030 veroffentlicht (hierzu Daten und Fakten zur Pflege im
Land Brandenburg fiir das Jahr 2021, Seite 9). Im Hinblick auf eine

gestaltende Pflegepolitik ist dieser verhaltnismdBig kurze Projektions-

horizont zunehmend weniger geeignet.

Mitte des Jahres 2025 wird voraussichtlich eine aktuelle Be-
volkerungsvorausberechnung fur das Land Brandenburg sowie seine
Landkreise und kreisfreien Stadte zur Basis 2023 vorliegen. Da in
diese Projektion die Ergebnisse des Zensus 2022 Eingang finden,
ist davon auszugehen, dass deren Prognosequalitdt deutlich hoher
als die der Projektionen zum Basisjahr 2019 sein wird. Zu erwarten
istin diesem Zusammenhang auBerdem, dass die Ergebnisse

auf der Landkreisebene in relevantem MaBe von den bisherigen
Vorhersagen abweichen werden. Die berarbeitete Bevlkerungs-
vorausberechnung wird dartiber hinaus nicht nur die aktuellen
demografischen Entwicklungen besser abbilden als die Projektion
2ur Basis von 2019, sondern auch eine Vorausschau bis zum Jahr
2040 ermaglichen.

Sobald die aktualisierte Bevolkerungsvorausberechnung fiir das
Land Brandenburg sowie fiir seine Landkreise und kreisfreien Stddte
2ur Basis 2023 vorliegt, werden die vorliegenden Pflegedossiers um
die demografiebasierten Status-Quo-Projektionen ergdnzt, um den
Akteuren im Land eine empirisch fundierte Einschdtzung von den
sich abzeichnenden Herausforderungen in der Brandenburger Lang-
zeitpflege geben zu konnen.
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1. Bestandsaufnahme im Bereich , Leistungsempfangerinnen
und Leistungsempfanger”

1.1 Anzahl der Pflegebediirftigen nach Geschlecht im Zeitverlauf

Abbildung 1.1a: Anzahl der Pflegebediirftigen nach Geschlecht im Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg
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Der Anteil pflegebediirftiger Menschen an der Gesamt-
bevélkerung ist im Landkreis Barnim in allen Alters-
gruppen (zum Teil deutlich) hoher als im Landes-
durchschnitt. Im Landkreis Barnim sind - wie in allen
Regionen Deutschlands - mehr Frauen von Pflege-
bediirftigkeit betroffen als Manner.

Infolge der demografischen Entwicklung ist in den letzten 10 Jahren
im Landkreis Barnim ein Anstieg der Anzahl der Pflegebedurftigen zu
beobachten (insgesamt ein Plus von ca. 9.100 Personen, Abbildung
1.1). Im Landkreis ist die Anzahl der pflegebediirftigen Frauen zwi-
schen 2013 und 2023 um anndhernd 5.200 Personen gestiegen (was
einer Zunahme von gut 84 Prozent entspricht) und die der Mdnner
um fast 3.900 (Zunahme um mehr als 116 Prozent).

In Teilen geht die Zunahme der Anzahl an Pflegebedirftigen auf
Neuregelungen des Pflegeversicherungsgesetzes zuriick. Mit Ein-
flihrung des Pflegegrades 1 kam es zu einer relevanten Ausweitung
der Leistungen der Pflegeversicherung: Im Vergleich zum alten
Pflegestufen-System sind durch die Umstellung auf Pflegegrade
2um 01.01.2017 die Voraussetzungen gesenkt worden, um als
pflegebedrftig eingestuft zu werden und dementsprechend tber-
haupt Leistungen aus der Pflegekasse zu erhalten. Weitgehend
selbststandige Hilfsbedrftige, die nach dem alten System keine
Pflegestufe bekommen haben und bisher nicht berticksichtigt
wurden, konnen namlich mit Pflegegrad 1 Leistungen aus der
Pflegeversicherung beziehen. Voraussetzung dafiir ist eine geringe
Beeintrachtigung der Selbststandigkeit oder der Fdhigkeiten (8 15
(3) SGB XI)). Pflegeversicherte mit anerkanntem Pflegegrad 1 haben
Anspruch auf den vereinheitlichten Entlastungsbetrag von monat-
lich 131 Euro. Mit dem Entlastungsbetrag konnen sie zum Beispiel
nach Landesrecht anerkannte Angebote zur Unterstiitzung im Alltag
in Anspruch nehmen. 2023 lebten 1.652 Menschen mit Pflegegrad
1im Landkreis Barnim; der Anteil an allen Pflegebediirftigen betrug
damit 8,9 Prozent.

Im Hinblick auf die regionalen Herausforderungen in der Langzeit-
pflege ist der Anstieg der Anzahl an Pflegebediirftigen nur ein Teil
des Problems: Wesentliches Merkmal des demografischen Wandels
ist der Anstieg des Anteils der Pflegebediirftigen an der Gesamt-
bevolkerung. Ein Tatbestand, auf den sich auch Kommunen und
Verwaltungen einstellen missen.

Mit einem Anteil von Pflegebediirftigen an der Gesamtbevélkerung
von 9,6 Prozent im Jahr 2023 liegt der Landkreis Barnim deutlich
tiber dem Landesdurchschnitt von 8,3 Prozent und noch deutlicher
tiber dem Bundesdurchschnitt von 6,7 Prozent (Abbildung 1.1).
Das Risiko der Pflegebediirftigkeit nimmt mit dem 70. Lebensjahr
deutlich zu und steigt in den hoheren Altersgruppen dynamisch an.
Im Landkreis Barnim ist der Anteil pflegebedirftiger Menschen in
den Altersgruppen 70+ deutlich hoher als im Landesdurchschnitt
(in Teilen tiber 14 Prozentpunkte Unterschied)." Festzuhalten ist
aber auch, dass sogar in der Gruppe der 85- bis 90-Jahrigen gut
ein Fiinftel der Bevolkerung im Landkreis Barnim sein Leben ohne
Leistungen der Pflegeversicherung gestaltet.

Geschlechtsspezifische Auswertung:

Dass die Anzahl der pflegebediirftigen Frauen hoher ausfallt als
die Anzahl der pflegebediirftigen Mdnner, hat mit der hgheren
Lebenserwartung von Frauen zu tun.

Bei den iiber 80-Jdhrigen kommt hinzu, dass auch der Anteil der
Pflegebediirftigen an allen Menschen in dieser Altersgruppe bei
den Frauen hoher ist als bei den Mdnnern. Ein Grund konnte
sein, dass hochbetagte Frauen deutlich hdufiger alleine leben
als hochbetagte Mdnner, was zu einem hoheren Pflegebedarf
der alleinstehenden Frauen fiihren kdnnte. Diese soziale Lage
beeinflusst hochstwahrscheinlich das individuelle Risiko, pflege-
bedirftig zu werden (hierzu auch Abschnitt 1.3).

Beide Faktoren flihren dazu, dass Pflege von der Bedarfsseite
her iberwiegend weiblich gepragt ist. Dies stellt entsprechende
Anforderungen an die pflegerische und die Pflege vermeidende
kommunale Infrastruktur.

1 Dass bei den {iber 90-Jdhrigen der Anteil der Leistungsempfdnger und Leistungsempfangerinnen bei iber 100 Prozent liegt, muss den Verfahren der Datenerfassung geschuldet sein. Ent-
sprechend handelt es sich bei diesem Wert um ein statistisches Artefakt. Durch die Einfiihrung des Pflegegrades 1 dirfte der Anteil der Leistungsempfanger und Leistungsempfdngerinnen
bei den tiber 90-Jhrigen im Landkreis Barnim dennoch nahe der 100 Prozentmarke liegen.
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1.2 Anzahl der Pflegebediirftigen nach Art der Versorgung im Zeitverlauf

Abbildung 1.2: Pflegebediirftige nach Art der Versorgung im Landkreis Barnim?
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Tab. 1.2a: Anzahl der Pflegebediirftigen, die Tagespflege im Landkreis Barnim nutzen (nachrichtlich)
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

Tagespflege 194 294 299 476 516 597

Tabelle 1.2b: Anzahl der Pflegebediirftigen, die Tagespflege im Landkreis Barnim nutzen (nachrichtlich)
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

ambul. Sach- " vollstationare nachrichtl.
“ Pflegegrad 1 Pflegegeld Kurzzeitpflege Dauerpflege Tagespflege
214 03 2,0

2013 544 238

2015 53,0 254 03 213 28
T 2017 56,1 253 03 183 25
Barnim 2019 39 55,4 24,0 0.2 16,5 36
2021 77 54,3 248 0.2 12,9 32

2023 81 59,7 209 0.2 1,1 32

2013 486 28,5 04 2,4 36

2015 495 28,7 04 N4 40

Land 2017 52,5 29,0 04 181 43
Brandenburg 2019 48 50,8 283 03 15,8 49
2021 10,7 51,0 25,2 0.2 12,8 39

2023 1,2 54,5 233 0,2 10,9 41

Deutschland 2023 12,0 545 19,3 0,4 13,6 3,1

2 Daesin der Grafik um die Art der Versorgungsleistung geht, werden beim Pflegegrad 1 an dieser Stelle nur die Personen mit Pflegegrad 1 erfasst, die ausschlieBlich landesrechtliche
Leistungen (bzw. keine Leistungen) oder teilstationdre Leistungen beziehen. Personen mit Pflegegrad 1, die ambulante Sachleistungen beziehen, sind in der nachstehenden Abbildung im
Bereich ambulante Sachleistungen erfasst.
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Im Landkreis Barnim haben Pflegegeldleistungen bei Nur 3,2 Prozent der Leistungsempfangerinnen und Leistungs-

Pflegebediirftigen eine im Vergleich mit dem Land empfdnger nehmen im Landkreis Barnim Leistungen der Tages-

Brandenburg iiberdurchschnittlich hohe Bedeutung bei pflege in Anspruch. Damit liegt der Ausbau dieser Form der

der pflegerischen Versorgung. Der Anteil der ambulan- Versorgung im Landkreis Barnim unter dem Brandenburger und

ten Sachleistungsempfangerinnen und Sachleistungs- entspricht etwa dem bundesdeutschen Durchschnitt.

empfanger liegt etwas unter dem Landesdurchschnitt.

Auch im Jahr 2023 ist die relative Bedeutung der statio- Leistungen Pflegegrad 1: Pflegebediirftige mit Pflegegrad 1

naren Versorgung im Landkreis Barnim weiter zuriick- haben Anspruch auf einen sogenannten Entlastungsbetrag, der

gegangen. Griinde hierfiir sind die stark gestiegenen ab dem 1. Januar 2025 131 Euro pro Monat betragt.

finanziellen Eigenanteile in der stationaren Versorgung Pflegegeld: Hier werden die Pflegebediirftigen zugeordnet,

sowie das aufgrund von Personalengpassen zuriick- die Pflegegeld fiir selbstbeschaffte Pflegehilfen nach 8 37 SGB XI

gehende Versorgungsangebot. Einen wachsenden Beitrag erhalten.

leisten auch die durch den Pakt fiir Pflege geforderten Ambulante Sachleistungen: Hier werden die Pflege-

Strukturen zur Unterstiitzung der hduslichen Pflege. bedurftigen erfasst, die von einem nach SGB Xl zugelassenen
ambulanten Pflegedienst Pflegesachleistungen (einschlieBlich

Insgesamt ist auch im Landkreis Barnim die Versorgung von einer Kombinationsleistungen) erhalten.

Pflege in der eigenen Hduslichkeit geprdgt. Im Jahr 2023 nahmen Volistationdare Dauerpflege: Unter der vollstationdren

fast 89 Prozent der Pflegebediirftigen Pflegegeldleistungen, ambu- Dauerpflege versteht man den dauerhaften Verbleib der pflege-

lante Sachleistungen, Leistungen entsprechend Pflegegrad 1 oder bediirftigen Personen in einer Pflegeeinrichtung unter Aufgabe

Leistungen der Kurzzeitpflege® in Anspruch. Die Anzahl an Personen, der eigenen Hauslichkeit.

die im Landkreis Barnim einen Wohngruppenzuschlag entsprechend Stationdre Kurzzeitpflege*: Kurzzeitpflege beschreibt die

§ 38 SGB Xl in Anspruch nimmt, belduft sich im Jahr 2023 auf 265 vorlibergehende Betreuung einer eigentlich ambulant versorgten

Personen (SAHRA 2024). Die Bedeutung solcher Wohngruppen dirf- pflegebediirftigen Person in einer vollstationdren Einrichtung fiir

te mit ein Grund fiir die stagnierende Anzahl an Pflegebedurftigen, einen Zeitraum von bis zu vier Wochen je Kalenderjahr.

die Leistungen stationdrer Einrichtungen in Anspruch nehmen, sein. Tages- und Nachtpflege: Tages- beziehungsweise Nacht-
pflege meint die Pflege und Betreuung einer pflegebediirftigen

Die relative Bedeutung der Leistungsarten hat sich im Landkreis Person fiir mehrere Stunden des Tages oder (sehr selten) iber

weiter verschoben (Tabelle 1.2b). Hervorzuheben ist die hohe Be- die Nacht in einer Tagespflegeeinrichtung.

deutung von Pflegegeldleistungen, die mit einer etwas geringeren Wohngruppenzuschlag: Mit einem Wohngruppenzuschlag

Bedeutung ambulanter Sachleistungen einhergehen. Eine Besonder- unterstiitzt die Pflegekasse Versicherte in ambulant betreuten

heit der Versorgungslandschaft im Land Brandenburg (im Vergleich Wohngruppen, auch ,Pflege-WGs” genannt. Der Wohngruppen-

2u einigen anderen Bundesldndern) ist, dass die Anzahl der ambu- zuschlag kann ab Pflegegrad 1 bezogen werden. Der Zuschlag

lanten Sachleistungsempfdngerinnen und Sachleistungsempfdnger wird in pauschaler Hohe von 224 Euro an den Versicherten/

in Teilen deutlich Uber der Anzahl der stationdr Versorgten liegt. die Versicherte geleistet.

Seit 2015 ist dies auch im Landkreis Barnim der Fall. Der geringe
Anteil der stationdren Pflege an der Art der Versorgung im Landkreis
Barnim liegt dabei im Landesdurchschnitt sowie knapp unter dem
Bundesdurchschnitt.

Eine weitere Besonderheit ist die relativ geringe Bedeutung
der Tagespflege im Landkreis Barnim. Die Zuwachsraten sind
im Vergleich mit dem Land Brandenburg unterdurchschnittlich.

3 Auch wenn die Leistungen der Kurzzeitpflege in der Statistik der stationdren Versorgung zugerechnet werden, handelt es sich bei den hier erfassten Leistungsfllen um ambulante
Versorgungsarrangements mit stationdrer Unterstitzung.

4 Da es sich bei der Pflegestatistik um eine Stichtagsauswertung handelt (zum 15.12. des jeweiligen Jahres) ldsst sich die Nutzung der Kurzzeitpflege nicht erfassen. Abgebildet werden nur
die Personen, die am 15.12. des jeweiligen Jahres Leistungen der Kurzzeitpflege in Anspruch genommen haben.
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1.3 Pflegebediirftige nach Art der Versorgung und Geschlecht im Zeitverlauf

Abbildung 1.3a: Pflegebediirftige Manner nach Art der Versorgung im Landkreis Barnim
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik
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Abbildung 1.3b: Pflegebediirftige Frauen nach Art der Versorgung im Landkreis Barnim
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik
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Tabelle 1.3: Anteile der Art der Versorgung nach Geschlecht im Landkreis Barnim 2023 in Prozent
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

vollstationare
Dauerpflege

Pflegegrad 1 Pflegegeld ambulant Kurzzeitpflege
mannlich 8,5 64,7 183 01
weiblich 79 56,5 22,6 0.2
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Aufgrund der hoheren Lebenserwartung, aber auch der
héheren Pflegepravalenz von Frauen sind zum einen
mehr Frauen pflegebediirftig als Manner (siehe Ab-
schnitt 1.1). Zum anderen aber gibt es relevante Unter-
schiede zwischen Mannern und Frauen in Bezug auf die
Bewaltigung von Pflegebediirftigkeit.

Wegen ihrer unterschiedlichen Lebenslagen im Alter sind Frauen
haufiger als Manner auf professionelle Unterstiitzung in der Pflege
angewiesen: Im Landkreis Barnim werden 12,8 Prozent aller
pflegebediirftigen Frauen in stationdren Einrichtungen betreut.
Demgegenuber greifen nur 8,4 Prozent aller pflegebedurftigen Mdn-
ner auf diese Versorgungsform zuriick. Auf der anderen Seite nutzen
64,7 Prozent der Manner Pflegegeldleistungen, wdhrend dies nur
56,5 Prozent der Frauen tun. Die Unterschiede bei den ambulanten
Sachleistungen fallen etwas geringer aus — 18,3 Prozent aller mdnn-
lichen Leistungsbezieher gegeniiber 22,6 Prozent aller weiblichen
Leistungsbezieherinnen (Tabelle 1.3).

Die Vermeidung von Pflegebediirftigkeit, die Gestaltung von Pflege-
verldufen und die Art und Weise, wie Pflege organisiert werden
kann, ist ganz iberwiegend eine Frage des sozialen Umfelds und
damit der sozialen Ressourcen der betroffenen Menschen. So haben
aufgrund der Altersunterschiede zwischen Mdnnern und Frauen
innerhalb von Ehen und Lebensgemeinschaften Manner hdufiger
eine Partnerin, die fiir langere Zeit eine hdusliche Pflege gewdhr-
leisten kann. Frauen haben beim Eintritt der eigenen Pflege-
bediirftigkeit dagegen hdufiger keinen Partner mehr.

Eine gestaltende Kommunalpolitik, die sich den Herausforderungen
der alternden Gesellschaft stellt, muss derartige Zusammenhdnge
und im Besonderen die spezifischen Lebenslagen von Frauen und
Mannern im Blick haben. Sicherzustellen ist, dass die Angebote der
sozialen Teilhabe und Unterstiitzung die (alten) Menschen in der
Vielfalt ihrer Lebenssituationen erreichen und nicht an der Lebens-
welt ganzer Gruppen vorbeigehen.

Soziale Geschlechterunterschiede im Alter:

Frauen sind haufiger materiell eingeschrankt und haufiger
chronisch krank. Da sie im Durchschnitt Idnger leben als Mdnner,
sind sie hdufiger allein im Haushalt, so dass sie eher auf institu-
tionelle Hilfe bis hin zum (Pflege-)Heimaufenthalt angewiesen
sind. Gegenliber Mannern, die von ihren Partnerinnen bis zum
Tod betreut und gepflegt werden, stehen Frauen derartige Hilfen
seltener zur Verfligung. Sie beschlieBen ihr Leben mehrheitlich
als Witwe oder Alleinlebende. Zudem sind Frauen im Alter ab

50 Jahre seltener ehrenamtlich engagiert.

Mdnner hingegen sind im Alter vergleichsweise seltener und we-
niger stark von soziodkonomischen Problemen betroffen: Sie sind
materiell besser gesichert und entsprechend besser versorgt.

Sie werden im Pflegefall hdufiger zu Hause von der eigenen Part-
nerin gepflegt und bleiben seltener — nach Trennung/Scheidung
oder nach dem Tod der Partnerin — allein zuriick. Altere Ménner
sind hdufiger als weibliche Gleichaltrige ehrenamtlich engagiert.

(Bundeszentrale fur politische Bildung, eingesehen am 08.12.2024)

Analyse der Pflegestatistik 2023 / 13




1.4 Pflegebediirftige nach Art der Versorgung, Pflegegrad und Alter in 2023

Abbildung 1.4a: Pflegebediirftige nach Art der Versorgung und Alter im Landkreis Barnim im Jahr 2023
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Abbildung 1.4b: Pflegebediirftige nach Art der Versorgung und Alter im Landkreis Barnim im Jahr 2023
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Abbildung 1.4c: Pflegebediirftige nach Art der Versorgung und Pflegegrad im Landkreis Barnim im Jahr 2023
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Tabelle 1.4: Anteil Pflegebediirftige nach Pflegegrad an allen Pflegebediirftigen im Jahr 2023
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

“ Pflegegrad 1 Pflegegrad 2 Pflegegrad 3 Pflegegrad 4 Pflegegrad 5

Land Brandenburg 12,7 41,2 30,7 11,5 3,9
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Mit hoherem Alter und hoherem Pflegegrad nimmt der
Anteil der Pflegebediirftigen in der stationdren Ver-
sorgung zu. Deutlich wird aber auch, dass ein hoher
Pflegegrad oder ein hohes Alter nicht zwangslaufig
stationdre Pflege bedeuten miissen. Fast 50 Prozent

der Personen mit Pflegegrad 5 und 87 Prozent der Alten
(80- bis 90-Jahrigen) sowie 71 Prozent der Hochbetagten
(iber 90-Jahrigen) werden ambulant versorgt.

Mit steigendem Pflegegrad® nimmt der Anteil der stationdren
Versorgung zu, wdhrend ambulante Formen der Versorgung an
Bedeutung verlieren. Dies bestatigt sich auch im Landkreis Barnim.
Der Anteil der stationdr Versorgten wachst mit héherem Pflegegrad,
der Anteil der Pflegegeldempfangerinnen und Pflegegeldempfanger
nimmt entsprechend ab. Die Anzahl der Nutzerinnen und Nutzer bei
den ambulanten Sachleistungen bleibt zumindest ab Pflegegrad 3
weitgehend stabil, was auch mit der relativ geringen Bedeutung
dieser Versorgungsform im Landkreis Barnim zu tun haben konnte.

Die Pflegebedirftigen mit geringerem Pflegegrad dominieren die
Bedarfsstrukturen. Gut 48 Prozent der Pflegebediirftigen im Land-
kreis Barnim haben den Pflegegrad 1 oder 2. Pflegebediirftige mit
Pflegegrad 4 oder 5 machen nur 17 Prozent der Bediirftigen aus
(Tabelle 1.4). Die Unterschiede zwischen dem Landkreis und dem
Land Brandenburg fallen im Hinblick auf die Verteilung der Schwere
der Pflegebedurftigkeit gering aus, wobei im Landkreis der Anteil an
Personen mit héherem Pflegegrad tiberdurchschnittlich ausfallt.

Bei der Versorgungsform nach Alter zeigt sich ein dhnliches Bild. Je
hoher das Lebensalter der Pflegebediirftigen, desto hgher der Anteil
derer, die professionelle Hilfe in Anspruch nehmen. Hierbei nimmt
vor allem die Bedeutung der stationdren Einrichtungen mit hoherem
Alter der Pflegebediirftigen zu. Die Bedeutung der ambulanten
Sachleistungen bleibt bis zum 80. Lebensjahr weitgehend stabil,

um dann deutlich an Bedeutung zu gewinnen. Aber selbst bei den
tiber 90-Jahrigen nehmen noch anndhernd 43 Prozent der Pflege-
bedurftigen im Landkreis Barnim ausschlieBlich Pflegegeld bzw.
einen Entlastungsbetrag in Anspruch.

Finf Pflegegrade ersetzen seit dem 1. Januar 2017 die bis dahin
bestehenden drei Pflegestufen. Sie ermdglichen es, Art und
Umfang der Leistungen der Pflegeversicherung unabhdngig von
korperlichen, geistigen oder psychischen Beeintrachtigungen auf
die jeweiligen individuellen Fdhigkeiten und Bediirfnisse abzu-
stimmen.

Die Pflegegrade orientieren sich an der Schwere der Beeintrdch-
tigungen der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten der
pflegebedurftigen Person. Der Pflegegrad wird mit Hilfe eines
pflegefachlich begriindeten Begutachtungsinstruments er-
mittelt. Die fiinf Pflegegrade sind abgestuft: von geringen
Beeintrdchtigungen der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten
(Pflegegrad 1) bis zu schwersten Beeintrdchtigungen der
Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten, die mit besonderen
Anforderungen an die pflegerische Versorgung einhergehen
(Pflegegrad 5).

Pflegebediirftige mit besonderen Bedarfskonstellationen,

die einen spezifischen, auBergewdhnlich hohen Hilfebedarf mit
besonderen Anforderungen an die pflegerische Versorgung auf-
weisen, konnen aus pflegefachlichen Grinden dem Pflegegrad 5
2ugeordnet werden, auch wenn die erforderliche Gesamtpunkt-
zahl nicht erreicht wird.

(Bundesministerium fir Gesundheit, eingesehen am 15.12.2024)

5 Dabei Pflegegrad 1 kein Zugang zu den verschiedenen Versorgungsformen méglich ist, wird er hier nicht ausgewiesen.
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1.5 Bedarfs- und Versorgungsstrukturen im regionalen Vergleich

Tabelle 1.5a: Anteil der pflegebediirftigen Menschen an der Bevolkerung nach Landkreisen und kreisfreien Stidten
Quelle: Pflege- und Bevélkerungsstatistik Land Brandenburg, eigene Berechnungen

Brandenburg an der Havel 78
Cottbus 7,1
Frankfurt (Oder) 8,4
Potsdam 54
Barnim 9,6
Dahme-Spreewald 73
Elbe-Elster 9,0
Havelland 6,9
Markisch-Oderland 8,9
Oberhavel 8,5
Oberspreewald-Lausitz 9,0
Oder-Spree 9,7
Ostprignitz-Ruppin 10,6
Potsdam-Mittelmark 59
Prignitz 12,9
Spree-NeiBe 83
Teltow-Fldming 71
Uckermark 12,0
Land Brandenburg 8,3
Deutschland 6,7

Tab. 1.5b: Anteil der Art der Versorgung an allen Pflegebediirftigen nach Landkreisen und kreisfreien Stadten im Jahr 2023
Quelle: Pflege- und Bevélkerungsstatistik Land Brandenburg, eigene Berechnungen

Ambulante Vollstationdre | Nachrichtlich
Landkreis/kreisfreie Stadt Pflegegrad 1 Pflegegeld L — Kurzzeitpflege Dauerpflege Tagespﬂege

Brandenburg an der Havel 12,5 47,8 24,1 155
Cottbus 14,6 44,0 26,0 0,2 15,2 4,8
Frankfurt (Oder) 12,5 52,5 19,2 0,2 15,6 49
Potsdam 12,0 50,5 21,0 0,2 16,4 2,6
‘ Barnim 8,1 59,7 20,9 0,2 11,1 3,2
Dahme-Spreewald 118 54,9 235 01 9,6 43
Elbe-Elster 143 45,7 30,2 0.2 9,7 50
Havelland 114 55,4 22,7 01 10,4 5.2
Markisch-Oderland 10,9 57,2 229 0,2 89 31
Oberhavel 9,1 60,2 20,3 0,2 10,2 3,5
Oberspreewald-Lausitz 15,2 50,3 21,1 0,4 13,0 5,7
Oder-Spree 1,7 55,9 22,1 0,2 10,1 3,1
Ostprignitz-Ruppin 8,2 56,5 27,2 0,2 78 47
Potsdam-Mittelmark 12,2 54,6 213 03 11,7 4,2
Prignitz 9,2 54,1 273 0,2 9,2 7,0
Spree-NeiBe 14,4 50,2 23,6 03 11,5 51
Teltow-Flaming 11,5 53,2 23,0 03 121 3,0
Uckermark 9,1 56,5 27,2 0,1 7,1 3,6
Land Brandenburg 11,2 54,5 233 0,2 10,9 41
Deutschland 12,0 54,5 19,3 0,4 13,6 3.1
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Aus welchen Griinden regionale Bedarfslagen und Ver- ,Eine funktionale regionale Daseinsvorsorge stellt in Deutschland

sorgungsstrukturen im Bereich der Pflege voneinander eine wesentliche Grundlage fur gleichwertige Lebensverhalt-
abweichen, lasst sich aufgrund der Vielschichtigkeit der nisse dar. Im Bereich der Pflege steht sie fiir die Sicherung der
Wirkzusammenhdnge nur begrenzt erklaren. Klar ist Grundbedrfnisse und fur die Schaffung von Maglichkeiten fir
aber, dass MaBnahmen vor Ort dabei helfen kdnnen, eine selbstbestimmte Lebensfihrung. , Bundesweit gleichwertige
die lokalen Versorgungsstrukturen noch bedarfs- Lebensverhdltnisse” bedeuten im Kontext der Pflege vor allem,
gerechter als bisher auszubauen und damit qualitativ den im SGB XI formulierten Leitgedanken der Gewdhrleistung
weiterzuentwickeln. von Selbstbestimmung aller Pflegebedirftigen in allen Regionen

gleichwertig umzusetzen. (...)
Innerhalb der Langzeitpflege unterscheiden sich sowohl die

regionalen Bedarfs- wie auch die regionalen Versorgungsstrukturen. Lander, Kommunen, Pflegeeinrichtungen, ambulante Dienste,

Die Grunde hierfur sind vielfaltig. Neben der demografischen Pflegekassen und der Medizinische Dienst der Krankenver-

Situation vor Ort spielen die Angebotsstrukturen und das Nach- sicherung wirken eng zusammen, um eine bedarfsorientierte

frageverhalten nach Leistungen der pflegerischen Versorgung eine pflegerische Versorgung der Bevélkerung zu gewdhrleisten. (...).

wesentliche Rolle. Aber auch soziokulturelle Zusammenhdnge sowie Die Landkreise und kreisfreien Stddte sowie die zugehorigen

Kommunikationsstrukturen vor Ort kommen strukturpragend zum Gemeinden nehmen im Rahmen ihrer Gestaltungsmoglichkeiten

Tragen. In einigen Gemeinden ist die Nutzung von Leistungen der bereits umfassend Verantwortung wahr und tragen mit unter-

Pflegeversicherung stdrker thematisiert und verbreitet als in anderen schiedlichen regionalen Konzepten sowie der Unterstitzung von

Gemeinden. Die Identifikation von kausalen Wirkzusammenhdngen Initiativen vor Ort zum Erreichen dieses Ziels bei.”

ist unter derartigen Bedingungen schwierig. Klar ist aber, dass durch

MaBnahmen der Vernetzung, der Koordinierung und der Pflege- Im Rahmen des Projektes , Starkung von bedarfsorientierten

strukturplanung vor Ort die Qualitdt der pflegerischen Versorgung Pflegestrukturen” (Bundesministerium fiir Wohnen, Stadt-

systematisch verbessert werden kann. Hierfiir muss es gelingen, entwicklung und Bauwesen) wurde ein Leitfaden entwickelt,

die lokalen Akteure zu einem gestaltungsorientierten Diskurs tiber der zehn Handlungsbereiche fiir eine systematische Strkung der

die Verbesserung der lokalen Pflegestrukturen zusammenzu- pflegerischen Versorgungsstrukturen vor Ort benennt:

bringen. Das Land Brandenburg fordert entsprechende Aktivitdten

der Landkreise und kreisfreien Stddte aus dem ,Pakt fur Pflege”. 1. Hauptamtliche Personalstellen fiir Planung und Koordination

Differenzierte Pflegestrukturdaten konnen dabei helfen, einen in der Kreisverwaltung

solchen Austausch zu flankieren und bestenfalls zu inspirieren. 2. Lotsinnen und Lotsen in den kreisangehdrigen Gemeinden
installieren

3. Netzwerkarbeit als Kreisverwaltung koordinieren und
vorantreiben

4. Aufbruchstimmung durch partizipative Planungen und
Konzepte erzeugen
Die Fordermittelakquise und -vergabe strategisch ausrichten
Personal- und Fachkrdftemangel in der Pflege
entgegenwirken

7. Die Verfligharkeit bedarfsgerechter, professioneller
Leistungsangebote fordern

8. Infrastrukturelle Voraussetzungen gewahrleisten

9. Pflegende Angehdrige und das Ehrenamt unterstiitzen

10. Potenziale der Digitalisierung verstarkt in den Blick nehmen

(Bundesministerium fir Wohnen, Stadtentwicklung und
Bauwesen, eingesehen am 26.05.2023)
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1.6 Anzahl der Empfangerinnen und Empfanger sowie Ausgaben der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XII

Abbildung 1.6a: Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfanger sowie Nettokosten der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XII

stationdr im Landkreis Barnim
Quelle: LASV Sozialhilfestatistik sowie Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Abbildung 1.6b: Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfanger sowie Nettokosten der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XI|

ambulant im Landkreis Barnim
Quelle: LASV Sozialhilfestatistik sowie Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen

500 1.600.000
1400.000 £
400 L
1.200.000 E
-V
(%)
o300 1.000.000 =
[-7) [
K 800.000 S
= (3 N
= © AN ,,”\"' . =
0 00000 8
o
‘TITEECLLED B
; [ = , B

2013 2015 2017 2019 2021 2023
m Fallzahlen —— Nettokosten H.z.P

Tabelle 1.6: Kosten der Hilfe zur Pflege im Vergleich
Quelle: Daten des LASY und Pflegestatistik, eigene Berechnungen

Kosten der Hilfe zur Pflege
2023 Anzahl Pflegebediirftige Félle Hilfe zur Pflege Kosten Hilfe zur Pflege pro pflegebediirftiger
Person insgesamt

16.466 2.091 452 1.507.802 € 4.663.830 € 91,57 € 223043 €
Land Bbg. 190.379 23.693 2.359 7021 39585.267€  71.043.460 € 207,93 € 2.998,50 €
Dt. 4.888.882 799.591 76.160 334515 1.389.546.155€ 3.093.586.451 € 284,23 € 3.868,96 €
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Die Kosten der Hilfe zur Pflege sind im Landkreis Barnim
in den letzten Jahren deutlich gestiegen. Dabei steigen
die Kosten pro Fall deutlich starker als die Anzahl der
Fille, inshesondere in der ambulanten Versorgung.

Die Kosten der Hilfe zur Pflege entwickeln sich im Land Brandenburg
entsprechend der zunehmenden Anzahl an Pflegebediirftigen im
Land in der Tendenz steigend. Im Landkreis Barnim ist dieser Trend
ebenfalls zu beobachten, wobei in der stationdren Versorgung in den
Jahren 2022 und 2023 erstmals ein relevanter Kostenriickgang im
Landkreis Barnim zu beobachten ist.

Zwischen 2013 und 2021 wdchst die Anzahl an Hilfeempfdngerinnen
und Hilfeempfdngern in der stationdren Versorgung im Landkreis
Barnim (Abbildung 1.6a). Auch die durchschnittlichen Fallkosten
sind in diesem Zeitraum in der Tendenz gestiegen und haben sich
2uletzt auf einem hohen Niveau stabilisiert. Dass der Riickgang der
Fallzahlen wie auch der Kosten der Hilfe zur Pflege im Jahr 2022 auch
noch im Jahr 2023 wirkt, stellt eine Besonderheit im Land Branden-
burg dar. Der Kostenriickgang in der stationdren Versorgung im

Jahr 2022 diirfte der Einfihrung der Leistungszuschlage nach 8 43c
SGB XI® geschuldet sein.

Mit Einflihrung der sogenannten Tariftreuepflicht wurden die Trager
der Pflegeeinrichtungen 2022 verpflichtet, ihre Beschaftigten tariflich
oder tarifentsprechend zu entlohnen. In der Folge sind die Lohn-
kosten der Einrichtungen und damit die Pflegevergiitungen so stark
gestiegen, dass die Entlastung durch die Leistungszuschldge nahezu
vollstdndig wieder aufgezehrt worden ist. Die Kosten der Hilfe zur
Pflege entwickeln sich starker als die Anzahl an Pflegebedrftigen im
Landkreis Barnim.

Die Anzahl der ambulant versorgten Hilfeempfangerinnen und Hilfe-
empfdnger istim Jahr 2017 zuriickgegangen, um seit dem Jahr 2020
wieder zuzunehmen (Abbildung 1.6b). AuBerhalb von Einrichtungen
sind die durchschnittlichen Fallkosten im Barnim seit dem Jahr 2020
mit hoher Dynamik gestiegen und haben sich in den letzten Jahren
auf einem hohen Niveau stabilisiert. Diese Fallkostensteigerung

in der ambulanten Pflege bedarf einer ndheren Betrachtung — ein
Faktor ist vermutlich die wachsende Anzahl von Hilfeempfangerinnen
und Hilfeempfdngern, die in gemeinschaftlichen ambulanten Pflege-
wohnformen versorgt wird.

Die Kosten fiir stationdr versorgte Hilfeempfangerinnen und Hilfe-
empfanger bezogen auf alle stationdr versorgten Pflegebediirftigen
liegen im Landkreis Barnim unter dem Landesdurchschnitt und
deutlich unter den bundesdeutschen Werten (Tabelle 1.6). Bei den
ambulant versorgten Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfdngern
lagen die durchschnittlichen Fallkosten bezogen auf alle ambulant
versorgten Pflegebediirftigen im Landkreis Barnim klar unter den
Brandenburgwerten und noch deutlicher unter dem Bundeswert.

Leistungen der Hilfe zur Pflege:

Die Pflegeversicherung stellt ihrem Wesen nach nur eine Grund-
absicherung dar. Wenn Pflegebediirftige mit ihren Leistungen
ihre Pflege nicht finanzieren kdnnen, tritt grundsatzlich bei Be-
durftigkeit die Sozialhilfe mit erganzenden Leistungen bis zur vol-
len Hohe des Bedarfs ein. Zustandig fiir die Leistungsgewdhrung
sind im Land Brandenburg die Landkreise und kreisfreien Stadte.
Im Landesdurchschnitt werden ihnen zu 85 Prozent die Kosten
durch das Land erstattet.

Um eine Vergleichbarkeit mit der Stichtagserhebung der
Pflegestatistik herzustellen, wird bei der Darstellung der , Fdlle”
der Hilfe zur Pflege nach SGB XIl auf die Anzahl der Menschen
abgestellt, die im Jahresdurchschnitt eine (bestimmte Form von)
Hilfe zur Pflege bezogen haben.

6 Um Pflegebediirftige vor Uberforderung durch steigende Pflegekosten zu schiitzen, zahlt die Pflegeversicherung neben dem nach Pflegegrad differenzierten Leistungsbetrag seit Januar
2022 einen Leistungszuschlag zum pflegebedingten Eigenanteil der pflegebedirftigen Person, der mit der Dauer der vollstationdren Pflege steigt: Im ersten Jahr trdgt die Pflegekasse
15 Prozent des pflegebedirftigen Eigenanteils, im zweiten Jahr 30 Prozent, im dritten Jahr 50 Prozent und danach 75 Prozent.
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1.7 Anteil der Empfangerinnen und Empfanger von Leistungen der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XII bezogen

auf die Anzahl aller Pflegebediirftigen - auBerhalb von Einrichtungen und in Einrichtungen

Abbildung 1.7a: Anteil der ambulant versorgten Pflegebediirftigen, die Hilfen zur Pflege nach
SGB XII beziehen im Vergleich
LASV Sozialhilfestatistik sowie Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Abbildung 1.7b: Anteil der stationdr versorgten Pflegebediirftigen, die Hilfen zur Pflege nach
SGB XII beziehen im Vergleich
LASV Sozialhilfestatistik sowie Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Der Anteil an Empfangerinnen und Empfangern von
Leistungen der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XII an allen
ambulant versorgten Pflegebediirftigen ist in den Jahren
bis 2017 im Landkreis Barnim stetig gesunken, um an-
schlieBend mit geringer Dynamik wieder zuzunehmen.
Der Anteil an Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfangern
in Einrichtungen ist im Barnim hingegen bis zum Jahr
2021 stetig gestiegen und erst 2023 wieder deutlich
zuriickgegangen.

Der Anteil an Versorgten auBerhalb von Einrichtungen, die im
Landkreis Barnim Leistungen der ,Hilfe zur Pflege” nach SGB XIl in
Anspruch nehmen, war Jahre lang riicklaufig und steigt seit dem Jahr
2019 mit geringer Dynamik wieder an (Abbildung 1.7a). Diese Ent-
wicklung entspricht grundsatzlich dem gesamtbrandenburger Trend
(Abbildung 1.7a). Festzuhalten ist allerdings, dass der Anteil der
Versorgten auBerhalb von Einrichtungen, die im Landkreis Barnim
Leistungen der , Hilfe zur Pflege” nach SGB XIl in Anspruch nehmen,
durchgdngig unter den Werten des Landes liegt. Die bundes-
deutschen Entwicklungen entsprechen in der Tendenz der Ent-
wicklung im Land Brandenburg. In Deutschland liegt der Anteil an
ambulant Versorgten Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfdngern
iber den Brandenburger Werten.

Bei den Versorgten innerhalb von Einrichtungen, die Leistungen der
,Hilfe zur Pflege” nach SGB XIl in Anspruch nehmen, stellt sich die
Entwicklung im Landkreis Barnim bis zum Jahr 2021 recht stetig dar
(Abbildung 1.7b). Nach leicht ansteigenden Nutzungsanteilen zwi-
schen den Jahren 2013 und 2017 ist der Anteil an Hilfebezieherinnen
und Hilfebeziehern ab 2017 dynamischer gestiegen, um erstim Jahr
2023 deutlich zurtickzugehen. Auch bei den Pflegebediirftigen in Ein-
richtungen liegt der Anteil von Personen die ,Hilfe zur Pflege” nach
SGB XIl in Anspruch nehmen in Barnim unter dem Landesdurch-
schnitt. Innerhalb von Einrichtungen ist die Entwicklung in Deutsch-
land ebenfalls mit der in Brandenburg vergleichbar, wobei der Anteil
der Hilfeempfangerinnen und Hilfeempfanger in Deutschland tber
den Brandenburgwerten liegt.

Anteil an Empfangerinnen und Empfangern von
Leistungen der Hilfe zur Pflege:

,Im Jahr 2023 erhielten in Deutschland insgesamt rund
407.000 Personen Hilfe zur Pflege nach dem Siebten Kapitel
SGB XII. Dies entspricht einem Anstieg gegeniiber dem Vorjahr
um 8,1 %.

Etwa 76.000 beziehungsweise 19 % der Empfangerinnen und
Empfdnger erhielten Hilfe zur Pflege insbesondere zu Hause
und damit auBerhalb einer Einrichtung und knapp 335.000

in einer Einrichtung (82 %) wie bspw. in einem Pflegeheim.
Knapp 3.700 Personen erhielten im Laufe des Jahres Leistungen
der Hilfe zur Pflege sowohl auBerhalb als auch in einer Ein-
richtung. Der Anteil der Frauen unter allen Empfdngerinnen

und Empfangern von Hilfe zur Pflege ist mit 61 % auBerhalb von
Einrichtungen und 64 % in Einrichtungen hoher als der jeweilige
Anteil der Mdnner.

Die Empfdngerinnen und Empfdnger von Hilfe zur Pflege auBer-
halb von Einrichtungen waren durchschnittlich 72 Jahre alt.
Darunter erhielten knapp 52.000 Personen hausliche Pflegehilfe
(68 %) und rund 42.000 Pflegegeld (56 %). Bei beiden Leistungs-
arten war die Mehrheit der Empfangerinnen und Empfanger
aufgrund erheblicher Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit
oder der Fahigkeiten in Pflegegrad 2 oder 3 eingeordnet.

Von den durchschnittlich 80 Jahre alten Empfdngerinnen und
Empfdngern von Hilfe zur Pflege in einer Einrichtung erhielten
rund 328.000 Personen (98 %) Leistungen der stationdren Pflege.
Rund 135.000 Empfdngerinnen und Empfdnger und damit 40 %
erhielten die Leistungen der stationdren Pflege in Pflegegrad 3
aufgrund schwerer Beeintrachtigungen der Selbststandigkeit oder
der Fahigkeiten. Knapp 109.000 Personen (33 %) waren Pflege-
grad 4 wegen schwerster Beeintrachtigungen der Selbststandig-
keit oder der Fahigkeiten zugeordnet. Rund 64.000 Personen

(19 %) waren Pflegegrad 2 zugeordnet und gut 52.000 Personen
(16 %) Pflegegrad 5 aufgrund schwerster Beeintrdchtigungen

der Selbststandigkeit oder der Fahigkeiten mit besonderen An-
forderungen an die pflegerische Versorgung.”

(Statistisches Bundesamt 2024)
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2. Bestandsaufnahme im Bereich ,,pflegerische Versorgung"

2.1 Ambulante Dienste und betreute Wohnformen im Landkreis Barnim

Abbildung 2.1a: Ambulante Dienste im Landkreis Barnim
Quelle: AOK Nordost — Die Gesundheitskasse
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Abbildung 2.1b: Ambulant betreute Wohnformen im Landkreis Barnim

Quelle: Landesamt fiir Soziales und Versorgung
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Die Entwicklung bei den ambulanten Diensten im
Landkreis Barnim zeigt, dass es angebotsseitig bisher
gelungen ist, der wachsenden Nachfrage nach der-
artigen Leistungen nachzukommen. Die Anzahl der
Dienste ist bis 2017 bestandig gewachsen und hat sich
2023 auf hohem Niveau stabilisiert. Das groRe Spektrum
an BetriebsgroBen im Landkreis ldsst dariiber hinaus

ein differenziertes sowie in allen Teilen des Landkreises
verfiighares Angebot an ambulanten Sachleistungen
erwarten.

Entsprechend der steigenden Nachfrage nach ambulanten Sach-
leistungen ist die Anzahl der ambulanten Pflegedienste im Landkreis
Barnim in den letzten Jahren stetig gestiegen (ohne Abbildung).

Es sind alle GroBenklassen an ambulanten Diensten vertreten.
Neben einigen kleinen Anbietern mit weniger als 20 versorgten
Pflegebediirftigen gibt es auch eine Anzahl groBerer Dienste mit zu-
mindest Uiber 50 oder sogar ber 100 Kunden.” Die Verschiebungen
wischen den GroBenklassen diirften primdr dadurch zustande
kommen, dass die Anzahl der jeweils betreuten Pflegebediirftigen im
ambulanten Bereich variiert und sich damit die GroBenzuordnung
einiger Dienste von Jahr zu Jahr dndert. Welche betriebliche Dynamik
in der Region besteht, ldsst sich nur vor Ort kldren.

Auch die Anzahl der ambulant betreuten Wohngemeinschaften
entwickelt sich im Landkreis Barnim dynamisch, wobei zu bertick-
sichtigen ist, dass in der dargestellten Grafik ausschlielich die-
jenigen Wohngemeinschaften abgebildet sind, die von der Aufsicht
fir unterstitzende Wohnformen erfasst werden.

Ambulante Dienste:

Die Pflegeversicherung ibernimmt fir Pflegebeddrftige mit
mindestens Pflegegrad 2 als ambulante Pflegesachleistungen
die Kosten fiir die Inanspruchnahme eines Pflegedienstes fiir
korperbezogene Pflegemalnahmen, pflegerische Betreuungs-
malnahmen sowie Hilfen bei der Haushaltsfiihrung bis zu
einem gesetzlich vorgeschriebenen Hochstbetrag (pro Monat).
Dieser richtet sich nach dem Pflegegrad. Seit dem 01.01.2025
gelten hierbei folgende Betrdge:

Pflegegrad 2 796 Euro
Pflegegrad 3 1.497 Euro
Pflegegrad 4  1.859 Euro
Pflegegrad 5 2.299 Euro

Dariiber hinaus kann auch der Entlastungsbetrag in Hohe von
bis zu 131 Euro im Monat fiir Leistungen ambulanter Pflege-
dienste eingesetzt werden, um Unterstutzung zu erhalten. In den
Pflegegraden 2 bis 5 darf der Entlastungsbetrag jedoch nicht fiir
Leistungen im Bereich der krperbezogenen Selbstversorgung
genutzt werden, also zum Beispiel fur die Unterstiitzung beim
morgendlichen Waschen. Hierfiir stehen vielmehr die oben ge-
nannten Sachleistungen zur Verfiigung. In Pflegegrad 1 hingegen
darf der Entlastungsbetrag auch fur Leistungen ambulanter
Pflegedienste im Bereich der Selbstversorgung verwendet
werden.

(Bundesministerium fir Gesundheit)

7 Im Hinblick auf die Versorgungslage wiirde die Kapazitdt der Dienste allerdings mehr aussagen als deren Zahl (und GroBenklasse). Diese kann aber — weil sehr flexibel — statistisch nicht

ausgewiesen werden.
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2.2 Volistationdre Einrichtungen sowie Einrichtungen der Tagespflege im Landkreis Barnim

Abbildung 2.2a: Vollstationare Pflegeeinrichtungen im Landkreis Barnim

Quelle: AOK Nordost — Die Gesundheitskasse
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Abbildung 2.2b: Tagespflegeeinrichtungen im Landkreis Barnim

Quelle: AOK Nordost — Die Gesundheitskasse
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In der stationdren Versorgung ist es im Landkreis Barnim
gelungen, die Anzahl an Einrichtungen zwischen 2013 und
2017 auf einem stabilen Niveau zu halten. 2019 und 2021
ist trotz stagnierender Nachfrage ein starkes Wachstum
der Einrichtungszahl zu beobachten, welches im Jahr 2023
nur leicht zuriickgeht. Inwieweit dieses Wachstum auf
den Bedeutungsgewinn der Tagespflege zuriickzufiihren
ist oder eher betriebsorganisatorische Griinde hat?,
bedarf der Klarung vor Ort.

Trotz der leicht riickldufigen Nachfrage nach stationdrer Versorgung
im Landkreis Barnim ist die Anzahl an Einrichtungen im Jahr 2023 im
Landkreis auf hohem Niveau stabil geblieben (von 43 stationdren
Einrichtungen im Jahr 2017 auf immerhin 57 im Jahr 2023). Vor allem
die Anzahl an kleinen Einrichtungen mit weniger als 20 Pflege-
bedrftigen in der Betreuung ist stark gewachsen (ohne Abbildung).
Verdanderungen finden dartiber hinaus — wenn auch mit iiberschau-
barer Dynamik — zwischen den Betriebsgrofenklassen statt.

Wie zu erwarten, ist die Versorgungsdichte bei den stationdren
Einrichtungen (sowohl Einrichtungen der Tagespflege als auch
Einrichtungen der vollstationdren Pflege) in den groReren Orten im
Landkreis Barnim hoch . In den peripheren Regionen lassen sich
hingegen durchaus ,weiBe Flecken” auf der Landkarte erkennen, die
darauf hindeuten konnten, dass eine wohnortnahe Versorgung mit
Leistungen der stationdren Pflege im Landkreis nicht immer sicher-
gestellt werden kann.

Stationdre Einrichtungen:

Die Pflegeversicherung zahlt bei vollstationdrer Pflege pauschale
Leistungen fiir pflegebedingte Aufwendungen einschlieBlich der
Aufwendungen fir Betreuung und die Aufwendungen fir Leis-
tungen der medizinischen Behandlungspflege in Pflegeheimen.
Seit dem 01.01.2025 gelten hierbei folgende Betrage:

Pflegegrad 1 Zuschuss in Hohe von 131 Euro monatlich
Pflegegrad 2 805 Euro
Pflegegrad 3 1.319 Euro
Pflegegrad 4  1.855 Euro
Pflegegrad 5 2.096 Euro

Reicht die Leistung der Pflegeversicherung nicht aus, um

die pflegebedingten Aufwendungen abzudecken, ist von der
pflegebedurftigen Person ein Eigenanteil zu zahlen. Dieser war
friher mit zunehmender Pflegebediirftigkeit iberproportional
gestiegen. Pflegebediirftige mit hoherer Pflegestufe mussten also
mehr zuzahlen als Pflegebediirftige mit niedrigerer Pflegestufe.
Das fiihrte dazu, dass sich Pflegebediirftige aus Furcht vor einem
hoheren Eigenanteil oft gegen eine Neubegutachtung wehrten,
obwohl sie mehr Pflege brauchten.

Im Jahr 2017 schaffte hier eine Neuregelung Abhilfe. Seither
giltin jeder vollstationdren Pflegeeinrichtung ein einrichtungs-
einheitlicher Eigenanteil fiir die Pflegegrade 2 bis 5. Betroffene
im Pflegegrad 5 zahlen fiir die Pflege also genauso viel zu wie
Betroffene im Pflegegrad 2. Der pflegebedingte Eigenanteil unter-
scheidet sich nur noch von Einrichtung zu Einrichtung.

Um Pflegebediirftige vor Uberforderung durch steigende Pflege-
kosten zu schutzen, zahlt die Pflegeversicherung neben dem
nach Pflegegrad differenzierten Leistungsbetrag, seit Januar 2022
einen Leistungszuschlag zum pflegebedingten Eigenanteil der
pflegebediirftigen Person, der mit der Dauer der vollstationdren
Pflege steigt: Im ersten Jahr trdgt die Pflegekasse 15 Prozent des
pflegebedingten Eigenanteils, im zweiten Jahr 30 Prozent, im
dritten Jahr 50 Prozent und danach 75 Prozent.

(Bundesministerium fir Gesundheit)

8 Die Pflegestatistik zeigt, dass Einrichtungen, die ausschlieBlich Leistungen der Tagespflege anbieten, in den letzten Jahren an Bedeutung gewonnen haben, wahrend Einrichtungen die
Leistungen der Dauer und der Tagespflege vorhalten, relativ an Bedeutung verlieren. Ob diese Entwicklung auf betriebliche Neugriindungen zuriickgehen oder einfach nur Folge betriebs-
interner ReorganisationsmaBnahmen sind (was friiher als ein Betrieb mit gemischtem Angebot gefiihrt wurde, wird aktuell als zwei Betriebe mit spezialisiertem Angebot gemeldet), ldsst

sich auf Basis der Daten nicht beantworten.
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2.3 Anzahl an Platzen in der voll- und teilstationdren Pflege nach Art des Angebots

Abbildung 2.3: Platze in der voll- und teilstationdren Pflege im Landkreis Barnim
Quelle: Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Tabelle 2.3: Verteilung der Pldtze in der voll- und teilstationdren Pflege im Landkreis Barnim im Vergleich
Quelle: Pflege- und Bevlkerungsstatistik Brandenburg und Deutschland, eigene Berechnungen

davon Dauer-
pflegeplitze, die
flexibel fiir die Kurzzeitpflege
Kurzzeitpflege zusammen (in %)
genutzt werden
konnen (in %)

Vollstationdre
Dauerpflege
zusammen (in %)

Verfiigbare Platze Tagespflege (in %)

insgesamt

2013 2.536 94,0 21 0,7 5.2
2015 2.637 90,7 22 0,6 86

e 2017 2.638 91,4 21 0,9 74
Barnim 2019 2.693 88,8 22 07 10,5
2021 2.748 86,7 22 04 128

2023 2.830 86,2 21 12 12,5

2013 27.716 89,2 14 17 9,0

2015 29.007 87,4 15 17 10,9

Land 2017 29.777 85,6 13 18 12,5
Brandenburg 2019 31.483 83,1 17 18 15,1
2021 32168 825 16 15 16,0

2023 32,155 81,4 2,0 15 17,1

Deutschland 2023 988.951 88,8 0,8 10,8
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Das Versorgungsspektrum in den stationéren Ein-
richtungen ist im Landkreis Barnim gut aufgestellt. Auch
wenn die Entwicklungsdynamik bei den Platzen fiir
Tagespflege unterdurchschnittlich ausfallt, lassen sich
Ansatze einer voranschreitenden Flexibilisierung des
Pflegeangebots erkennen.

Trotz der in der Tendenz steigenden Anzahl an Einrichtungen im
Landkreis Barnim zeichnet sich die Entwicklung der Anzahl der Pldtze
in der stationdren Versorgung durch eine nur geringe Dynamik aus.
Dass die Zahl der Pldtze im Jahr 2023 nur geringfiigig zunimmt, diirf-
te unter anderem dem Mangel an (Fach-) Personal geschuldet sein.

Die Uberwiegende Anzahl der Platze ist in der stationdren Dauer-
pflege (Abbildung 2.3). In den letzten Jahren gab es im Landkreis
Barnim zwar auch einige Platze fiir Kurzeitpflege, insgesamt scheint
dieses Angebot aber riickldufig zu sein.” Bei der Tagespflege konnte
der Ruckgang an Pldtzen im Jahr 2017 im Jahr 2019 kompensiert
werden. 2023 hat die Anzahl an Tagespflegepldtzen im Barnim kaum
zugenommen. Das Angebot der Tagespflege hat sich insgesamt

seit 2013 fast verdreifacht; es ist mit 354 Pldtzen im Jahr 2023 aber
immer noch berschaubar. Nachtpflegepldtze gibt es im Landkreis
Barnim nur eine sehr wenige — diese Versorgungsform hat auch
landes- und bundesweit eine sehr geringe Bedeutung.

2023 waren 12,5 Prozent aller Pldtze in der stationdren Versorgung
im Landkreis Barnim Pldtze der Tagespflege (Tabelle 2.3). Damit hat
die Tagespflege im Landkreis nach wie vor eine geringere Bedeutung
als im Landesdurchschnitt, liegt aber inzwischen Giber dem Bundes-
durchschnitt. Die relative Bedeutung der Dauerpflege ist im Land-
kreis — entsprechend des Landestrends — in der Tendenz riickldufig;
der Anteil der Kurzzeitpflegepldtze schwankt auf niedrigem Niveau.

Diese Schwankungen liegen vor allem darin begriindet, dass eine ge-

wisse Anzahl an Dauerpflegepldtzen wahlweise fur die Kurzzeitpflege
genutzt werden kann, was eine hohere Flexibilitdt dieses Leistungs-
angebotes zur Folge hat.

Tagespflege (und Nachtpflege):

Pflegende Angehdrige sind hdufig berufstétig oder konnen aus
anderen Griinden nicht den ganzen Tag fiir den zu pflegenden
Menschen da sein. Hier setzen als teilstationdre Leistungen
Angebote der Tagespflege an. Die pflegebediirftige Person kann
fiir einen Teil des Tages in einer Tagespflegeeinrichtung unter-
gebracht und betreut werden. Die Leistungen fur Tagespflege
sind zuletzt stark ausgeweitet worden. Die Tagespflege kann
2usdtzlich zu den Pflegesachleistungen beziehungsweise dem
Pflegegeld in Anspruch genommen werden.

Kurzzeitpflege:

Die Leistung der Pflegeversicherung fiir die Kurzzeitpflege
unterscheidet sich betragsmaRig nicht nach Pflegegraden,
sondern steht allen Pflegebediirftigen der Pflegegrade 2 bis 5
in gleicher Hohe zur Verfligung. Die Hohe der Leistung betrdgt
bis zu 1.854 Euro fiir bis zu acht Wochen pro Kalenderjahr.
Pflegebedirftige Personen mit dem Pflegegrad 1 kdnnen den
Entlastungsbetrag in Hohe von bis zu 131 Euro pro Monat,
also bis zu 1.572 Euro pro Jahr, einsetzen, um Leistungen der
Kurzeitpflege in Anspruch zu nehmen. Auch Pflegebediirftige
der Pflegegrade 2 bis 5 konnen fiir Leistungen der Kurzzeitpflege
zusatzlich den Entlastungsbetrag nutzen.

,Dariiber hinaus gilt fiir die Verhinderungspflege: Ab dem

1. Januar 2025 kann ein Leistungsbetrag von bis 843 Euro aus
noch nicht in Anspruch genommenen Mitteln der Kurzzeitpflege
auf insgesamt bis zu 2.528 Euro im Kalenderjahr erhoht werden.
Daruber hinaus gilt abweichend fiir pflegebedirftige Kinder
und junge Erwachsene mit den Pflegegraden 4 und 5 bis Voll-
endung des 25. Lebensjahrs (und ab dem 1. Juli 2025 fir alle
Pflegebediirftigen): Die Leistungen der Kurzzeitpflege kdnnen
vollstdndig in Leistungen der Verhinderungspflege umgewandelt
werden. Dann handelt es sich um einen Leistungsbetrag von
3.539 Euro”

(Verbraucherzentrale 2024)

9 Wobei eine Interpretation der Zahlen aufgrund der Stichtagsangabe der Pflegestatistik nur eingeschrankt méglich ist.
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2.4 Auslastung der Plitze in der stationdren Dauerpflege

Abbildung 2.4a: Auslastung der Platze in der stationdren Dauerpflege im Landkreis Barnim
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Abbildung 2.4b: Auslastung der Platze in der stationdren Dauerpflege im Land Brandenburg
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Pflegestatistik, eigene Berechnungen
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Die Anzahl der Platze in der stationdren Dauerpflege

ist in den letzten Jahren etwas dynamischer gestiegen
als die Nachfrage nach solchen Platzen. Entsprechend
ist im Landkreis Barnim der Auslastungsgrad dieser An-
gebotsform in der Tendenz riickldufig. Die aber dennoch
immer noch hohe Auslastung begrenzt vermutlich die
Angebotsflexibilitat in der stationdren Versorgung im
Landkreis. Der verhaltnismaRig geringe Auslastungsgrad
bei den Plétzen der stationaren Dauerpflege im Jahr
2021 war bundesweit der Sorge von maoglichen Infektio-
nen in Pflegeeinrichtungen auch der Corona-Pandemie
geschuldet. Dieser Trend hat sich im Landkreis Barnim
allerdings auch im Jahr 2023 verstetigt. Zu beobachten
ist, dass zunehmend Fachkrafteengpdsse dazu fiihren,
dass vorhandene Betten in der stationdren Langzeit-
pflege aufgrund fehlenden Personals nicht belegt
werden kdnnen.

Das Angebot an Pldtzen in der stationdren Dauerpflege wachst im
Landkreis Barnim bis 2017 stetig und geht in den Jahren 2019 und
2023 leicht zuriick. Die Auslastung der Platze liegt inzwischen bei

84 Prozent (Abbildung 2.4a). Aufgrund von Fluktuationen und ver-
einzelten Belegungen mit unterstitzungsbediirftigen Menschen ohne
Pflegegrad nach SGB Xl ist eine statistische Auslastung von 100 Pro-
zent nicht realistisch. Der damit hohe Auslastungsgrad von 84 Pro-
zent konnte durchaus dafirstehen, dass die wirkliche Nachfrage
nach stationdrer Pflege im Landkreis inzwischen iiber der in der
Statistik ausgewiesenen Nachfrage liegt. Hinzu kommt, dass die An-
2ahl der in der Statistik ausgewiesenen Platze tiber der Zahl der real
vorhandenen Platze in der stationdren Versorgung liegen kdnnte,

da aufgrund von Personalengpdssen und Belegungssperren nicht
jeder vorhandene Platz von den Einrichtungen betrieben werden
kann. Die tatsdchliche Auslastung im Bereich der stationdren Pflege
durfte damit insgesamt tber den statistisch ermittelten Werten lie-
gen. Eventuell wirkt das eher knappe Angebot nachfragebegrenzend
(bei groBerem Angebot wiirden im Landkreis Barnim eventuell mehr
Menschen solche Leistungen in Anspruch nehmen).

Insgesamt entspricht die Entwicklung der Platze in der stationdren
Dauerpflege und die Auslastungsquote im Landkreis Barnim der
Entwicklung im Land Brandenburg, wobei die Wachstumsdynamik
sowohl beim Angebot als auch bei der Nachfrage unterdurchschnitt-
lich ausfallt (Abbildung 2.4b). Angebot und Nachfrage liegen im
Landesdurchschnitt aktuell ndher beieinander als im Landkreis;

die Auslastungsquote fir die Pldtze in der stationdren Dauerpflege
liegt im Land Brandenburg bei knapp 89 Prozent. Damit liegen die

stationdren Einrichtungen im Land etwa im Bundesdurchschnitt

von 88,7 Prozent (Pflegestatistik des Bundesamtes fiir Statistik).

Die Angebotsflexibilitat (also die Moglichkeit, auf unvorhergesehene
Nachfragespitzen zu reagieren) fallt in der stationdren Dauerpflege
im Landesdurchschnitt noch geringer aus als im Landkreis Barnim.

Volistationdre Dauerpflege:

Unter der vollstationdren Dauerpflege versteht man den dauer-
haften Verbleib der pflegebediirftigen Personen in einem Pflege-
heim unter Aufgabe der eigenen Hduslichkeit.

Auslastung:

Die Auslastung der Pldtze in der stationdren Dauerpflege zeigt,
wie nahe Angebot und Nachfrage in der stationdren Versorgung
beieinanderliegen. Ein hoher Auslastungsgrad ist aus betrieb-
licher Sicht glinstig. Auf der anderen Seite schrankt eine hohe
Auslastung die Mdglichkeit ein, zeitnah auf Nachfragespitzen zu
reagieren. Ein bei geringem Auslastungsgrad vorliegendes Uber-
angebot an Kapazitdten fiihrt, da die Trager der Einrichtungen
dann ihre Leistungen vermehrt bewerben, zu einer Steigerung
der Nachfrage nach stationdrer Pflege.
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2.5 Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (AUA) gemaR § 45a SGB XI im Land Brandenburg im Vergleich

Tabelle 2.5a: Anzahl der Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (8 45a SGB XI) im Land Brandenburg
Quelle: Landesamt fiir Soziales und Versorgung, eigene Berechnungen

Standorte** Einzelangebote***

Landkreis/kreisfreie Stadt
| 2015 | 2017 | 2019 | 2021 | 2023 | 2015 | 2017 | 2019 | 2021 | 2023 |
6 10 8 9 17 i i 16 24 44

Brandenburg an der Havel

Cottbus 12 15 11 1 22 20 19 31 30 57
Frankfurt (Oder) 5 12 7 10 17 9 12 22 27 59
Potsdam 9 18 24 23 37 19 22 48 55 88
‘ Barnim 19 19 20 31 42 26 26 53 74 120
Dahme-Spreewald 19 25 15 19 24 27 30 47 62 96
Elbe-Elster 10 13 17 15 24 20 21 4 40 101
Havelland 13 26 24 34 39 21 28 56 112 11
Markisch-Oderland 13 28 23 29 50 23 30 52 71 181
QOberhavel 4 10 9 19 25 12 12 19 4 76
QOberspreewald-Lausitz 13 22 21 18 27 25 30 43 57 106
Oder-Spree 15 20 11 23 38 27 28 37 61 125
Ostprignitz-Ruppin " 13 " 13 18 21 20 26 31 51
Potsdam-Mittelmark 10 18 20 23 44 16 23 46 53 123
Prignitz 7 12 7 7 13 17 17 20 22 3
Spree-NeiBe 18 23 2 27 33 32 31 47 55 85
Teltow-Fldming 18 23 20 32 46 31 28 52 77 134
Uckermark 18 2 23 31 35 34 30 Al 91 132
Land Brandenburg 220 329 293 374 551 391 418 733 984 1.722

** Standorte knnen Gber mehrere Einzelangebote verfiigen
“** Einzelangebote sind Angebote zur Unterstiitzung in der Hauslichkeit und Betreuungsgruppen jeweils nach Zielgruppe

Landkreis/kreisfreie Stadt Standorte™” Einzelangebote™*
“aots | aom | aoto | zem | oo | s | o | o9 | oot |
Brandenburg an der Havel 348 365 497 381 534 97 81 113 59 78
Cottbus 255 337 859 1214 1.700 113 120 97 62 138
Frankfurt (Oder) 186 425 1.626 198 1.099 66 102 48 4 28
Potsdam 305 502 727 1.061 1.530 127 205 231 174 101
‘ Barnim 402 575 1302 1.623  2.366 112 102 78 95 125
Dahme-Spreewald 375 490 661 392 2.238 228 297 122 198 220
Elbe-Elster 247 366 1.362 844 1.566 m 214 196 223 238
Havelland 287 609 998 1.207 1.496 129 191 174 240 161
Markisch-Oderland 668 945 1.064 1.179 2.186 215 257 192 149 147
Oberhavel 206 299 278 493 141 96 137 97 239 132
Oberspreewald-Lausitz 433 702 1.845 1.011 2.940 169 178 149 179 167
Oder-Spree 289 2437 939 720 2.043 88 182 104 108 146
Ostprignitz-Ruppin 302 410 312 534 682 88 213 88 63 100
Potsdam-Mittelmark 268 369 561 532 2.008 151 152 138 93 143
Prignitz 264 462 1.451 4.430 1.913 84 122 61 16 13
Spree-NeiRe 397 574 1.215 5% 1.298 116 95 125 165 137
Teltow-Fldming 433 423 656 1113 1.964 153 170 168 194 231
Uckermark 637 379 2.541 2.699 2.581 123 161 150 128 185
Land Brandenburg 6.302 10.669 18.894  20.227 31.555 2.266  2.979  2.331 2427  2.490
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Die Anzahl der statistisch erfassten Standorte von Leis- und Versorgung (LASV). Da das Meldeverhalten der AUA

tungen zur Unterstiitzung im Alltag (AUA) gemaR § 45a variiert, konnten die realen Entwicklungen von der

SGB XI ist im Landkreis Barnim zwischen 2015 und 2019 statistisch erfassten Entwicklung abweichen.
weitgehend stabil geblieben und in den Jahren 2021

und 2023 stark gewachsen. Bei der Anzahl an Einzel- Die Entwicklung der Standorte zur Unterstiitzung im Alltag stellt sich
angeboten ist ebenfalls ein dynamisches Wachstum zu im Landkreis Barnim bis 2019 stabil und in den Jahren 2021 und
beobachten. Entsprechend haben sich die Nutzerzahlen 2023 dynamisch dar. Bei den Einzelangeboten kam es zwischen 2015
bei derartigen Leistungen dynamisch entwickelt (Ta- und 2023 zu einer deutlichen Zunahme. Die Stabilitdt der Anzahl
belle 2.5a). Dieses ist umso bemerkenswerter, da die der ehrenamtlichen Helferinnen und Helfer belegt, dass es gelingt,
Anzahl an ehrenamtlichen Helferinnen und Helfern im immer wieder nachriickende ehrenamtliche Helferinnen und Helfer
Landkreis Barnim in den letzten Jahren nur wenig ge- 2u gewinnen. Umso bemerkenswerter ist, dass unter diesen Be-
wachsen ist, so dass zu vermuten ist, dass die Dynamik dingungen die Anzahl der Nutzerinnen und Nutzer im Beobachtungs-
vor allem auf einen Zuwachs der nichtehrenamtlichen zeitraum dynamisch anstieg. Der Anteil an Pflegebediirftigen, die in
Angebotsformen zuriickzufiihren ist. Die Statistik beruht  der eigenen Hauslichkeit gepflegt werden, die im Landkreis Barnim
auf den Riickmeldungen der nach Landesrecht an- Angebote zur Unterstiitzung im Alltag in Anspruch nehmen, stellt sich
erkannten AUA gegeniiber dem Landesamt fiir Soziales im Vergleich zum Land wie folgt dar:

Tabelle 2.5b: Leistungsherechtigte sowie Nutzerinnen und Nutzer von Angeboten zur Unterstiitzung im
Alltag (8 45a SGB XI) in den Jahren 2019, 2021 und 2023 im Vergleich

Landkreis Barnim Leistungsherechtigte Nutzerinnen und Nutzer Anteil Nutzerinnen und Nutzer in %
497

2019 3.376 14,7
2021 4309 381 8,8
2023 4.888 534 10,9
2019 129.607 18.894 14,6
2021 160.843 20.227 12,6
2023 190.792 31.555 16,5
Die Inanspruchnahme derartiger Leistungen liegt im Landkreis Bar- Betreuungsangebote: Angebote, in denen insbesondere
nim noch immer unter dem Landesdurchschnitt. Auch wenn die Ent- ehrenamtliche Helferinnen und Helfer unter pflegefachlicher
wicklungsdynamik zwischen 2015 und 2023 dynamisch ausfallt, ver- Anleitung die Betreuung von Pflegebedirftigen mit allgemeinen
weist der geringe Nutzungsgrad auf relevante Entwicklungspotenziale oder mit besonderem Betreuungsbedarf in Gruppen oder im
im Landkreis, die in der Vergangenheit jedoch zunehmend in Angriff hduslichen Bereich tibernehmen.
genommen wurden. Ob es bei der Gewinnung ehrenamtlicher Angebote zur Entlastung im Alltag von Pflegenden:
Helferinnen und Helfer im Barnim ein grundsadtzliches Problem gibt, Angebote, die der gezielten Entlastung und beratenden Unter-
bedarf der Kldrung vor Ort. stiitzung von pflegenden Angehdrigen und vergleichbar nahe-
stehenden Pflegepersonen in ihrer Eigenschaft als Pflegende
Angebote zur Unterstiitzung im Alltag (bis 2016, Niedrig- dienen.
schwellige Betreuungs- und Entlastungsangebote” genannt) Angebote zur Entlastung im Alltag: Angebote, die dazu
ermdglichen Pflegebediirftigen ein moglichst langes Verbleiben dienen, die Pflegebediirftigen bei der Bewaltigung von all-
in ihrer hduslichen Umgebung, indem sie Pflegebediirftige unter- gemeinen oder pflegebedingten Anforderungen des Alltags oder
stiitzen, ihren Alltag moglichst selbststandig zu bewdltigen sowie im Haushalt, insbesondere bei der Haushaltsfiihrung, oder bei
soziale Kontakte aufrechtzuerhalten, und tragen dazu bei, Pflege- der eigenverantwortlichen Organisation individuell bendtigter
personen zu entlasten. Angebote zur Unterstiitzung im Alltag sind: Hilfeleistungen zu unterstiitzen.
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3. Bestandsaufnahme im Bereich ,,Beschaftigung in der Pflege”

3.1 Beschaftigte in der Pflege nach Geschlecht und Beschaftigungsumfang im Landkreis Barnim

Tabelle 3.1a: Beschaftigte in ambulanten Diensten nach Geschlecht und Beschéftigungsumfang im
Landkreis Barnim

*hierunter auch Praktikantinnen und Praktikanten sowie Schilerinnen und Schiiler

Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

Beschaftigte Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote
o o Frauenquote
|nsgesamt Ménner Manner Manner Frauen Frauen Frauen

389 86,8
2015 1.020 54 66 45,0 332 568 36,9 88,2
2017 1.245 74 73 503 457 641 41,6 88,2
2019 1.329 76 105 42,0 378 770 329 86,4
2021 1316 92 m 453 392 1 352 84,6
2023 1.424 87 123 1.4 363 851 29,9 853

Tabelle 3.1b: Beschaftigte in ambulanten Diensten nach Geschlecht und Beschaftigungsumfang im

Land Brandenburg
*hierunter auch Praktikantinnen und Praktikanten sowie Schiilerinnen und Schiiler
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

Beschaftigte |  Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote
. * Frauenquote
insgesamt Ménner Maénner Ménner Frauen Frauen Frauen

2013 14.068 513 4.248 8.379 336 89,8
2015 15.926 868 825 513 4937 9.29% 34,7 89,4
2017 17.574 949 989 49,0 5.159 10.477 33,0 89,0
2019 19.067 1.071 1.191 473 5.108 11.697 304 88,1
2021 20.012 1.252 1.345 48,2 5472 11.943 314 87,0
2023 19.753 1.174 1.560 429 4.905 12114 288 86,2
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Entsprechend der steigenden Nachfrage nach ihren
Leistungen steigen in den ambulanten Diensten im
Landkreis Barnim auch die Beschaftigtenzahlen bis 2019.
Im Jahr 2021 kam es erstmalig zu einem Beschaftigungs-
riickgang in der ambulanten Langzeitpflege im Landkreis
Barnim, der 2023 allerdings wieder kompensiert wurde.
Dariiber hinaus nimmt seit 2015 der Anteil an Vollzeit-
beschaftigten in der ambulanten Pflege - sowohl bei den
Mannern als auch bei den Frauen - in der Tendenz ab.

Im Jahr 2023 waren im Landkreis Barnim 1.424 Personen in den
ambulanten Diensten beschaftigt (Tabelle 3.1a). Die Beschaftigung
ist weiblich dominiert. Die Frauenquote liegt aktuell bei gut 85
Prozent. Ein zweites zentrales Beschaftigungsmerkmal ist der hohe
Anteil an Teilzeitbeschdftigung'®, respektive die geringe Vollzeit-
quote, insbesondere bei den Frauen. Die hohen Teilzeitquoten
dirften auch darin begriindet liegen, dass Betriebe aufgrund ihrer
Beschaftigungsorganisation (arbeiten in sechs-Stunden-Schichten)
kein Vollzeitstellen anbieten, obwohl dieses von den Beschaftigten
gew(linscht ware. Wahrscheinlich ist dartiber hinaus, dass viele
Beschaftigte aufgrund der tarifbedingten verbesserten Entlohnung
ihre Stundenzahl freiwillig reduziert haben. Bei den mdnnlichen
Beschaftigten in den ambulanten Diensten im Landkreis Barnim liegt
die Vollzeitquote 2023 bei etwa 41 Prozent. Die Vollzeitquote bei den
Frauen hingegen liegt mit knapp 30 Prozent deutlich unter der ihrer
mannlichen Kollegen aber noch leicht iber dem Landesdurchschnitt.

Insgesamt entsprechen die Entwicklungen im Landkreis Barnim den
Verhdltnissen im Land Brandenburg (Tabelle 3.1b). Im Landesdurch-
schnittist die Anzahl der Beschaftigten in den ambulanten Diensten
allerdings im Jahr 2023 erstmalig zuriickgegangen. Beschaftigung in
der ambulanten Pflege istim ganzen Land Brandenburg weiblich ge-
pragt und die Vollzeitquoten sind gering, wobei Manner in der Regel
eher vollzeitbeschaftigt werden als Frauen.

Die Vollzeitquote in den ambulanten Diensten (sowohl bei den
Frauen als auch bei den Mdnnern) liegt im Landkreis Barnim etwa

im Brandenburger Durchschnitt. Sowohl den Betrieben im Land
Brandenburg als auch denen im Landkreis Barnim scheint es nur
bedingt zu gelingen, sich auf die seit Jahren angespannte Fachkrafte-
situation in der Langzeitpflege einzustellen.

Tatigkeiten in der ambulanten Pflege:

In ambulanten Diensten werden neben Leistungen der Grund-
pflege und Betreuung auch administrative Tatigkeiten (Leitungs-
und Verwaltungsaufgaben) und organisatorische Aufgaben
erfillt. In ambulanten Diensten machen die Tdtigkeiten der
Grundpflege und Betreuung knapp 90 Prozent aus. Da die
verschiedenen Funktionsbereiche in der Pflege (wie in allen
Branchen) eng miteinander verflochten sind (ohne Pflegedienst-
leitung keine Grundpflege), werden in Tabelle 3.1a und 3.1b alle

Beschaftigten in der Pflege erfasst.™

10 In der Pflegestatistik wird zwischen verschiedenen Formen der Teilzeitbeschdftigung unterschieden. Die meisten Teilzeitbeschaftigten arbeiten als sog. 30-Stunden-Krafte.
Hinzu kommen Personen, die weniger als 50 Prozent einer Vollzeitstelle arbeiten sowie geringfiigig Beschaftigte und Praktikantinnen und Praktikanten. Aus Griinden der
Komplexitdt wird im vorliegenden Pflegedossier auf eine Unterscheidung dieser Formen der Teilzeitbeschaftigung verzichtet (die Daten sind beim Amt fiir Statistik vorhanden).

11 Die Daten der Pflegestatistik ermdglichen eine Differenzierung nach Tdtigkeitsbereichen. Bei Bedarf besteht die Mdglichkeit, solche Auswertungen beim Amt fiir Statistik

Berlin-Brandenburg anzufordern.
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Tabelle 3.1c: Beschaftigte in stationdren Einrichtungen nach Geschlecht und Beschaftigungsumfang im

Landkreis Barnim
*hierunter auch Praktikantinnen und Praktikanten sowie Schiilerinnen und Schiiler
Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

Beschaftigte Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote
o o Frauenquote
insgesamt Ménner Manner Manner Frauen Frauen Frauen
1.682

350 27,2 82,5
2015 1.704 120 183 39,6 431 970 308 82,2
2017 1.745 128 197 394 448 972 315 814
2019 1.967 1 251 40,5 462 1.083 29,9 78,5
2021 2.045 188 274 40,7 504 1.079 318 774
2023 1.814 187 192 493 484 951 337 791

Tabelle 3.1d: Beschaftigte in stationdren Einrichtungen nach Geschlecht und Beschaftigungsumfang im
Land Brandenburg

*hierunter auch Praktikantinnen und Praktikanten sowie Schiilerinnen und Schiler

Quelle: Pflegestatistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Berechnungen

Beschaftigte |  Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote Vollzeit Teilzeit Vollzeitquote
. * Frauenquote
insgesamt Ménner Manner Ménner Frauen Frauen Frauen

2013 17.234 1.664 357 3.836 10.810 26,2 85,0
2015 18.722 1.069 1.819 37,0 419 11.615 26,6 84,6
2017 19.814 1.222 2.0 375 4.221 12330 255 83,5
2019 21.219 1.369 2.250 378 4.632 12.968 26,3 82,9
2021 21.816 1.521 2.500 378 4611 13.184 259 81,6
2023 21.651 1.632 2.480 39,7 4.706 12.833 26,8 81,0
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Trotz der stagnierenden Nachfrage nach Leistungen
der stationaren Dauerpflege steigen in den stationdren
Einrichtungen in Barnim die Beschaftigtenzahlen, was in
Teilen auf den Bedeutungsgewinn der Tagespflege
zuriickgehen diirfte. Im Jahr 2021 kam es auch auf-
grund der Corona-Pandemie einmalig zu einem Be-
schaftigungsriickgang in der stationdren Langzeitpflege
im Landkreis Barnim. Dariiber hinaus stagniert der An-
teil an Vollzeitbeschaftigten in der stationdren Pflege -
sowohl bei den Méannern als auch bei den Frauen - im
Landkreis Barnim auf einem sehr geringen Niveau.

Im Jahr 2023 waren im Landkreis 1.814 Personen in den stationdren
Einrichtungen der Langzeitpflege beschaftigt (Tabelle 3.1¢). Die Be-
schaftigung ist weiblich dominiert. Die Frauenquote liegt aktuell bei
79 Prozent. Ein zweites zentrales Beschaftigungsmerkmal ist auch in
den stationdren Einrichtungen im Landkreis Barnim der hohe Anteil
an Teilzeitbeschaftigung'?, respektive die geringe Vollzeitquote,
insbesondere bei den Frauen. Bei den mannlichen Beschadftigten in
Barnim liegt die Vollzeitquote 2023 bei knapp 50 Prozent. Die Voll-
zeitquote in den stationdren Einrichtungen liegt bei den Frauen
hingegen mit etwa 34 Prozent deutlich unter der ihrer mdnnlichen
Kollegen und deutlich unter dem Landesdurchschnitt.

Im Groben entsprechen die Entwicklungen in der stationdren Pflege
im Landkreis Barnim den Verhdltnissen im Land Brandenburg
(Tabelle 3.1d). Allerdings ist im Landesdurchschnitt die Anzahl der
Beschaftigten in den stationdren Einrichtungen im Jahr 2023 erst-
malig — wenn auch nur geringfiigig — zurlickgegangen. Beschaftigung
in der stationdren Pflege ist in ganz Brandenburg weiblich gepragt
und die Vollzeitquoten sind gering, wobei Mdnner in der Regel eher
vollzeitbeschaftigt werden als Frauen.

Bemerkenswert ist, dass die Vollzeitquote in den stationdren Ein-
richtungen (sowohl bei den Frauen als auch bei den Mdannern) im
Landkreis Barnim deutlich tiber dem Brandenburger Durchschnitt
liegt. Obwoh! die Fachkrdftesituation in der Pflege in ganz Branden-

burg vergleichbar angespannt ist, scheint es den Betrieben im Land-
kreis Barnim eher besser zu gelingen, auf diese Herausforderung zu
reagieren.

Tatigkeiten in der stationdren Pflege:

In stationdren Einrichtungen werden neben Leistungen der
Grundpflege und Betreuung auch administrative Tatigkeiten
(Leitungs- und Verwaltungsaufgaben) und organisatorische
Aufgaben (hauswirtschaftliche und haustechnische Arbeiten) er-
fallt. In stationdren Einrichtungen entfallen etwa 75 Prozent des
Tatigkeitsumfangs auf die Grundpflege und Betreuung. Da die
verschiedenen Funktionsbereiche in der Pflege (wie in allen
Branchen) eng miteinander verflochten sind (ohne Pflegedienst-
leitung keine Grundpflege), werden in Tabelle 3.1c und 3.1d alle
Beschaftigten in der Pflege erfasst.™

12 In der Pflegestatistik wird zwischen verschiedenen Formen der Teilzeitbeschaftigung unterschieden. Die meisten Teilzeitbeschaftigten arbeiten als sogenannten 30-Stunden-Krdfte.
Hinzu kommen Personen, die weniger als 50 Prozent einer Vollzeitstelle arbeiten sowie geringfiigig Beschaftigte und Praktikantinnen und Praktikanten. Aus Griinden der Komplexitdt
wird im vorliegenden Pflegedossier auf eine Unterscheidung dieser Formen der Teilzeitbeschaftigung verzichtet (die Daten sind beim Amt fiir Statistik vorhanden).

13 Die Daten der Pflegestatistik ermdglichen eine Differenzierung nach Tdtigkeitsbereichen. Bei Bedarf besteht die Méglichkeit, solche Auswertungen beim Amt fir

Statistik Berlin-Brandenburg anzufordern.
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3.2 Beschaftigung nach Qualifikationsniveau im Landkreis Barnim

Abbildung 3.2a: Beschaftigte in ambulanten Diensten nach Qualifikationsniveau im Landkreis Barnim™

Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.2b: Anteil der Beschaftigten in ambulanten Diensten nach Qualifikationsniveau im Landkreis Barnim™

Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.2c: Anteil der Beschaftigten in ambulanten Diensten nach Qualifikationsniveau im Land Brandenburg

Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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14 Da aus Darstellungsgriinden die Anzahl an Beschaftigten in den Therapieberufen nicht genannt wird, ergibt die Summe der genannten Beschaftigtenzahlen nicht die Gesamtzahl an

Beschdftigten in den ambulanten Diensten.

15 Die Auszubildenden werden als eigenstandige Kategorie erst ab dem Jahr 2015 in der Pflegestatistik erfasst. Daher gibt es fiir das Jahr 2013 noch keine Nennungen.
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Folgende in der Pflegestatistik unterschiedene Berufe
wurden zu den dargestellten Qualifikationsniveaus zu-
sammengefasst:

Fachkrafte: Altenpflegefachkrdfte, Pflegefachfrauen und Pflege-
fachmdnner, Krankenpflegefachkrdfte, Kinderkrankenpflegefach-
krdfte, Pflegekrdfte mit akademischer Ausbildung
Pflegehilfskrafte mit staatlicher Anerkennung: Anerkannte
Altenpflegehelferinnen und anerkannte Altenpflegehelfer, an-
erkannte Krankenpflegehelferinnen und anerkannte Altenpflege-
helfer

Therapieberufe: Heilerziehungspflegerinnen und Heiler-
ziehungspfleger, Heilpddagoginnen und Heilpadagogen, Ergo-
therapeutinnen und Ergotherapeuten, Physiotherapeutinnen und
Physiotherapeuten, sonstiger Abschluss nichtdrztliche Tatigkeit,
Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen, Familienpflegerinnen
und Familienpfleger, Dorfhelferinnen und Dorfhelfer

Sonstige Berufe, Helferinnen und Helfer: Alle anderen
Beschaftigte ohne oder mit einem anderen Berufsabschluss

Die Beschéftigung in den ambulanten Diensten im
Landkreis Barnim zeichnet sich in den letzten Jahren
durch einen klaren Bedeutungsgewinn der Pflegefach-
berufe aus. Der Anteil der sonstigen Berufe an den
Beschaftigten in den ambulanten Diensten im Landkreis
Barnim ist in den Jahren 2021 und 2023 stabil. Bis zum
Jahr 2017 haben die Hilfskrafte mit staatlicher An-
erkennung zwar an Bedeutung gewonnen, seit 2019 ist
deren Anzahl in den ambulanten Diensten im Landkreis
Barnim allerdings stabil.

Entsprechend der hohen Bedeutung von Hilfskrdften in der Pflege
stellen die ,sonstigen Berufe” und Helfertatigkeiten im Landkreis
Barnim inzwischen wieder die groBte Berufsgruppe in den am-
bulanten Diensten dar (Abbildung 3.2a). Die relative Bedeutung
dieser Berufskategorie hatin den letzten Jahren in Teilen stark
zugenommen, stagniert inzwischen allerdings. Ausgehend von einem
hohen Ausgangsniveau (43 Prozent im Jahr 2013) liegt der Anteil

der sonstigen Berufe an allen Berufen im Jahr 2023 bei 43,7 Prozent
(Abbildung 3.2b).

Die trotz Schwankungen vergleichsweise stabilen Qualifikations-
strukturen in den ambulanten Diensten im Landkreis Barnim
spiegeln sich auch bei den Pflegefachberufen wider. Wahrend die
Bedeutung der Pflegefachkrafte in den letzten Jahren zugenommen
hat, ist der Anteil an Altenpflegehilfskrdften mit staatlicher An-

erkennung an allen Beschaftigten in der Tendenz allerdings eher
leicht riickldufig, eine Entwicklung die durchaus den Umstellungen in
der beruflichen Ausbildung geschuldet sein kdnnte (Abbildung 3.2b).

Der Anteil an Auszubildenden in den ambulanten Diensten unterliegt
im Landkreis Barnim Schwankungen und bewegt sich — wie auch im
Land Brandenburg — auf einem insgesamt geringen Niveau.

Die Qualifikationsstrukturen in den ambulanten Diensten im Land-
kreis Barnim unterscheiden sich deutlich in der Auspragung der
relativen Anteile von denen im Land Brandenburg (Abbildung 3.20).
Die Dominanz der sonstigen Berufe istim Land stdrker ausgepragt
und nimmt stetig zu, wdhrend die Bedeutung der Hilfskrafte mit
staatlicher Anerkennung stetig abnimmt.

Beschaftigung in ambulanter und stationarer Pflege:
Aufgrund des in der Regel groBeren Versorgungsumfangs in der
stationdren Versorgung sind trotz der geringeren Anzahl der ver-
sorgten Pflegebediirftigen im Land Brandenburg dort mehr Per-
sonen tdtig als in ambulanten Diensten (gut 21.651 Beschaftigte
in stationdren Einrichtungen gegeniiber etwa 19.753 Be-
schaftigten in ambulanten Diensten). Diese Verhaltnisse sind

im Landkreis Barnim mit 1.424 Beschaftigten in ambulanten
Diensten und 1.814 Beschéftigten in stationdren Einrichtungen
deutlich ausgepragt.

Qualifikationsstruktur in Diensten und Einrichtungen:
In der ambulanten Pflege sind die Beschaftigten in der Regel
allein in der Hauslichkeit der Pflegebediirftigen tdtig. In statio-
ndren Einrichtungen besteht hingegen besser die Maglichkeit,
Personal mit unterschiedlichen Qualifikationen im Pflegeprozess
2u koordinieren. Insgesamt ist der Anteil an Hilfskrdften mit
fachfremder Qualifikation in der Pflege hoch. Die Hilfskrafte
haben hdufig Basisqualifizierungskurse absolviert. Eine derartige
Basisqualifizierung ist aber rechtlich keine Voraussetzung fiir eine
Tatigkeit in der Grundpflege.
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Abbildung 3.2d: Anzahl Beschaftigte in stationdren Einrichtungen nach Qualifikationsniveau im Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.2e: Anteil der Beschaftigten in stationdren Einrichtungen nach Qualifikationsniveau im Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.2f: Anteil der Beschaftigten in stationdren Einrichtungen nach Qualifikationsniveau im Land Brandenburg
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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16 Da aus Darstellungsgriinden die Anzahl an Beschdftigten in den Therapieberufen nicht genannt wird, ergibt die Summe der genannten Beschaftigtenzahlen nicht die Gesamtzahl an
Beschdftigten in den stationdren Einrichtungen.
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Die Beschaftigung in den stationdren Einrichtungen im
Landkreis Barnim zeichnet sich durch verhaltnismaRig
stabile Qualifikationsstrukturen aus. In den letzten
Jahren ist in der Tendenz ein leichter Bedeutungsgewinn
der sonstigen Berufe und Helferberufe zu beobachten.
Der Anteil der Pflegefachkrafte an den Beschaftigten in
den stationdren Einrichtungen im Landkreis Barnim ist
weitgehend stabil. Bis zum Jahr 2017 kam den Hilfs-
kraften mit staatlicher Anerkennung zwar eine gewisse
Bedeutung in der stationdren Pflege in Barnim zu,

seit 2019 ist deren Anzahl allerdings wieder riicklaufig.

Entsprechend der hohen Bedeutung von Hilfskraften in der Pflege
stellen die ,sonstigen Berufe” und Helfertdtigkeiten im Landkreis
Barnim seit jeher die groRte Berufsgruppe in den stationdren
Einrichtungen der Langzeitpflege dar (Abbildung 3.2d). Die relative
Bedeutung dieser Berufskategorie hat in den letzten Jahren weiter
zugenommen. Ausgehend von einem hohen Ausgangsniveau
(anndhernd 51 Prozent im Jahr 2015)" liegt der Anteil der sonsti-
gen Berufe an allen Berufen im Jahr 2023 bei 53,5 Prozent (Ab-
bildung 3.2e).

Der Bedeutungsgewinn geringqualifizierter Tatigkeiten geht mit
einem Bedeutungsverlust qualifizierter Fachkrafttdtigkeiten einher.
Vor allem die Anzahl an Altenpflegehilfskrdften mit staatlicher
Anerkennung, die in stationdren Einrichtungen tatig ist, ist in

den letzten Jahren im Landkreis Barnim wieder zurtickgegangen,
eine Entwicklung die durchaus den Umstellungen in der beruflichen
Ausbildung geschuldet sein konnte. Die Anzahl an beschaftigten
Pflegefachkrdften in den stationdren Einrichtungen im Landkreis
wachst unterdurchschnittlich, wodurch deren relative Bedeutung seit
dem Jahr 2013 ebenfalls geringfiigig rickldufig ist (Abbildung 3.2e).

Der Anteil an Auszubildenden hat sich in den stationdren Ein-
richtungen im Landkreis Barnim zumindest bis zum Jahr 2021 positiv
entwickelt, was darauf hindeutet, dass die Betriebe zunehmend auf
die angespannte Personalsituation reagieren.’® Wie der Riickgang im
Jahr 2023 zustande kommt, bedarf der Kldrung vor Ort.

Die qualifikationsspezifischen Beschaftigungsstrukturen in den statio-

ndren Einrichtungen im Landkreis Barnim unterscheiden sich kaum
von denen im Land Brandenburg (Abbildung 3.2f).

Beschaftigung in stationarer Pflege: ,Seit dem 1. Juli
2023 sieht das Gesetz bundesweit einheitliche Personal-
anhaltswerte fiir vollstationdre Pflegeeinrichtungen vor (8 113c
Absatz 1 SGB XI). Die Personalanhaltswerte beschreiben, wie viel
Personal mit welcher Qualifikation fiir die Versorgung der Pflege-
bedurftigen in den einzelnen Pflegegraden verhandelt werden
kann. Damit besteht fiir Pflegeeinrichtungen die Moglichkeit,
aber nicht die Verpflichtung, insgesamt deutlich mehr Perso-

nal zu vereinbaren — bis zur Hohe der Personalanhaltswerte,

in bestimmten Fallen auch dariiber hinaus. Fir jede Quali-
fikationsstufe und jeden Pflegegrad istin 8 113c Absatz 1 SGB X
rechnerisch eine bestimmte Menge an Personal (in sogenannten
Vollzeitdquivalenten [VZA]) vorgesehen. Die mglichen zu beriick-
sichtigenden Personalmengen sind im Gesetz fur drei Quali-
fikationsstufen geregelt:

11. fir Hilfskraftpersonal ohne Ausbildung (sogenannte Qualifi-
kationsniveaus [QN] 1 und 2)

12. fir Hilfskraftpersonal mit landesrechtlich geregelter Helfer-
oder Assistenzaushildung in der Pflege mit einer Ausbildungs-
dauer von mindestens einem Jahr (sogenannte QN 3)

13. fur Fachkraftpersonal (sogenannte QN 4)"

(Pflegenetzwerk Deutschland, 2024)

17 Daim Jahr 2013 keine Auszubildenden erfasst wurden, fallen die relativen Anteile der anderen Berufsgruppen hoher aus und konnen nicht mit den Folgejahren vergleichen werden.

Von daher wurde das Jahr 2015 als Ausgangspunkt fir die weitere Entwicklung gewahlt.

18 Wie erwdhnt werden die Auszubildenden als eigenstandige Kategorie erst ab dem Jahr 2015 in der Pflegestatistik erfasst. Daher gibt es fiir das Jahr 2013 noch keine Nennungen.
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3.3 Beschaftigung nach Alter im Landkreis Barnim

Abbildung 3.3: Beschaéftigte in ambulanten Diensten und stationdren Einrichtungen nach Alter in 2023 im
Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.3b: Anteil Beschaftigte in ambulanten Diensten, nach Altersgruppen im Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Abbildung 3.3c: Anteil Beschdftigte in stationdren Einrichtungen, nach Altersgruppen im Landkreis Barnim
Quelle: Pflegestatistik des Landes Brandenburg, eigene Berechnungen
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Trotz relativ ausgewogener Altersstrukturen der
Beschaftigten in den ambulanten Diensten und
stationdren Einrichtungen im Landkreis Barnim
bestehen auch in Bezug auf die Beschaftigten
demografische Herausforderungen.

Obwohl die Beschdftigten in den ambulanten Diensten und
stationdren Einrichtungen im Landkreis Barnim im Durchschnitt
etwas jiinger sind als im Land Brandenburg, ist die Branche auch
im Landkreis durch einen relevanten Anteil dlterer Beschaftigter
gepragt. Uber 65 Prozent der Beschaftigten in den Diensten und
Einrichtungen im Barnim sind ber 40 Jahre alt, gut 37 Prozent

sind (iber 50 Jahre (ohne Abbildung). Zwar fdllt der Anteil dlterer
Beschaftigter in der Pflege damit im Landkreis Barnim etwas geringer
aus als im Land Brandenburg (knapp 43 Prozent der Beschaftigten
sind im Land Brandenburg tiber 50 Jahre alt), dennoch sind die
Herausforderungen der demografischen Entwicklung in der Pflege
im Barnim auch beschaftigungsseitig weiterhin hoch. Hinzu kommt,
dass die Gruppe der leistungs- und erfahrungstragenden Be-
schaftigten zwischen 40 und 50 Jahre auch im Landkreis Barnim nur
durchschnittlich stark besetat ist.

Die Entwicklung der Altersstrukturen in den stationdren Ein-
richtungen und den ambulanten Diensten im Vergleich zeigt,

dass sich die Altersstrukturen in den beiden Versorgungssektoren
im Landkreis Barnim nur geringfiigig unterscheiden (Abbildung 3.3b
und 3.3¢). So nimmt der Anteil der dlteren Beschaftigten iber

50 Jahre in den stationdren Einrichtungen in den letzten Jahren eher
2u, wahrend dieser in den ambulanten Diensten — wenn auch auf
einem hohen Niveau — seit dem Jahr 2015 weitgehend stabil ist. In
den ambulanten Diensten sinkt dafir der Anteil der Beschaftigten,
die junger als 30 Jahre alt sind, stetig und liegt aktuell bei unter

10 Prozent. In den stationdren Einrichtungen nimmt der Anteil der
Beschaftigten, die unter 30 Jahre alt sind, hingegen seit dem Jahr
2017 zu. Insgesamt ist jedoch nicht abzuschatzen, inwieweit die
ambulanten Dienste und die stationdren Einrichtungen im Land-
kreis Barnim die Phase einer zunehmend alternden Belegschaft
tiberwunden haben bzw. in welchem Zeitraum eine Verjiingung der
Belegschaft zu erwarten ist.

Altersstruktur in ambulanten Diensten und
stationdren Einrichtungen:

Mit der Pflegestatistik wird auch das Alter der Beschaftigten in
den ambulanten Diensten und stationdren Einrichtungen erfasst.
Die Altersstruktur gibt einen Hinweis darauf, wie viele Be-
schaftigte in den ndchsten Jahren aufgrund von Rentenabgdngen
ersetzt werden miissen, um zumindest den aktuellen Personal-
bestand halten zu kdnnen. Je hoher die Anzahl der Beschaftigten
in den oberen Altersgruppen ist, desto groRer sind die personal-
politischen Herausforderungen der ndchsten Jahre.

Die Altersstruktur bietet einen Ansatzpunkt fiir eine gestaltungs-
orientierte Pflege- und Arbeitspolitik. Fir die Dienste und Fin-
richtungen ist dartiber hinaus relevant, welche Altersgruppen be-
sonders stark und welche unterdurchschnittlich vertreten sind. Je
nach Zusammensetzung der Belegschaft stehen die Einrichtungen
in der Pflege vor spezifischen Fragen der Personalpolitik (Organi-
sation von Weiterbildung und alternsgerechter Arbeit etc.).
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3.4 Ausbildung in der Altenpflege

3.4.1 Aushildung von (Alten-)Pflegefachkraften
Tabelle 3.4.1a: Aushildungsheginne bei Altenpflegefachkréften an Altenpflegeschulen im Land Brandenburg
Quelle: Landesamt fiir Soziales und Versorgung (LASV)

Lan'dkre_is/ Erstaushildung Umschiilerinnen und Berufshegleitende
kreisfreie Umschiiler Ausbildung

Stadt 2013 | 2015 | 2017 | 2019 | 2013 | 2015 | 2017 | 2019 | 2013 | 2015 | 2017 | 2019 | 2013 | 2015 | 2017 | 2019
BAR 72 62 66 59 23 20 6 10 0 17 17 0 95 99 89 69
BRB 0 1 19 21 0 1 8 8 0 0 0 0 0 22 27 29
(B 29 32 34 38 39 15 18 17 0 0 0 0 68 47 52 55
HVL 13 21 17 21 19 9 11 4 0 0 0 5 32 30 28 30
LOS 0 23 20 22 0 5 3 6 0 0 5 0 0 28 28 28
MoL 49 30 35 58 54 20 20 0 0 0 0 0 103 50 55 58
OHV 0 19 45 34 0 9 11 13 0 0 0 0 0 28 56 47
OPR 23 14 14 16 7 14 14 20 0 0 0 0 30 28 28 36
ost 30 59 43 60 57 28 14 23 0 6 0 0 87 93 57 83
P 64 54 19 0 12 3 2 0 0 15 15 0 76 72 36 0
PM 10 13 43 35 1 5 6 7 17 7 34 28 38 25 83 70
PR 28 20 26 18 0 3 1 2 0 0 0 0 28 23 2] 20
Tk 22 21 38 28 3 4 0 0 0 0 0 0 25 25 38 28
UM 3 10 14 16 45 15 13 12 0 0 0 0 48 25 27 28
Gesamt 343 389 433 426 270 161 127 122 17 45 n 33 630 595 631 581

Tabelle 3.4.1b: Aushildungsbeginne bei Pflegefachkrdften entsprechend der neuen generalistischen Pflegeausbildung

an Pflegeschulen im Land Brandenburg
Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Ausbildungsstatten fiir Fachberufe des Gesundheitswesens im Land Brandenburg

Landkreis/ ; Anzahl der Ausbildungsheginne
Kreisfreie Anzahl der Ausbildungsklassen Anzahl der Schulen Erstausbildung und Umschulung

Stadt

BAR 7 7 7 4 3 3 3 4 158 192 167 202
BRB 4 4 3 3 1 1 1 1 88 109 67 73
(B 6 8 8 8 2 2 2 2 134 205 178 183
EE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
FF 2 2 2 1 1 1 1 1 37 48 39 28
HVL 2 3 3 3 1 1 1 1 56 74 62 50
LDS 4 1 2 2 2 1 2 2 80 59 43 47
LOS 3 5 3 6 3 3 3 4 135 142 79 125
MOL 2 2 2 2 1 1 1 1 53 61 59 51
OHV 4 4 10 7 1 1 1 1 108 87 104 113
OPR 4 5 4 3 2 2 2 2 68 77 69 45
0osL 2 5 4 3 2 3 3 3 72 123 90 95
P 7 6 7 7 2 2 2 2 160 163 153 156
PM 2 3 3 3 2 2 2 2 69 n 63 54
PR 4 3 3 2 2 2 2 2 93 70 69 51
SPN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TF 2 4 2 3 1 1 1 2 50 4 4 57
UM 3 3 3 2 1 1 1 1 86 62 68 56
Gesamt 58 65 66 63 27 27 28 31 1.447 1.585 1.351 1.396
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Trotz des wachsenden Bedarfs an altenpflegerischen
Qualifikationen ist die Anzahl der Aushildungsbeginne
in der Altenpflege im Land Brandenburg zwischen 2013
und 2019 nicht entsprechend gestiegen.”” Neben der
Regelaushildung waren in diesem Zeitraum berufs-
begleitende Qualifizierungen bei den Altenpflege-
fachkraften durchaus von Relevanz. Aufgrund der
Rahmenbedingungen unterliegt die Nutzung dieser
Aushildungsvariante starkeren Schwankungen. Auch die
Anzahl der Ausbildungsbeginne in der generalistischen
Pflegefachausbildung hat im Land Brandenburg seit dem
Jahr 2020 (mit Ausnahme des Jahres 2021) nicht weiter
zugenommen.

Die Anzahl der Ausbildungsbeginne an Altenpflegeschulen ist im
Land Brandenburg im Zeitraum 2013 und 2019 trotz Schwankungen
weitgehend unverdndert geblieben. Im gleichen Zeitraum wuchs
jedoch die Anzahl an Pflegebedirftigen im Land deutlich (Pflege-
statistik des Amtes fiir Statistik Berlin-Brandenburg, eigene Be-
rechnungen). In Relation zum steigenden Bedarf ist damit in der
Ausbildungssituation bei den Altenpflegefachkraften seit langerem
ein relevanter Ausbaubedarf zu vermuten.

Ab dem Jahr 2020 werden die Ausbildungszahlen der generalisti-
schen Ausbildung dargestellt. Sie kdnnen fachlich nicht sinnvoll ins
Verhdltnis zu den bisherigen Zahlen der Altenpflegeberufe gesetzt
werden, da die neue Ausbildung auf alle Versorgungsbereiche
ausgerichtet ist. Auch die Anzahl der Ausbildungsbeginne in der ge-
neralistischen Aushildung unterliegt einigen Schwankungen. Ein dem
wachsenden Bedarf entsprechender Zuwachs ist aber auch hier nicht
7u beobachten. Die Entwicklungen im Landkreis Barnim weichen vor
allem im Jahr 2023 durch einen deutlichen Zuwachs an Ausbildungs-
beginnen vom Landestrend ab.

Ausbildung zur staatlich anerkannten Pflegefachfrau
beziehungsweise zum staatlich anerkannten
Pflegefachmann:

Durch die Neuregelung der Pflegefachausbildung auf Bundes-
ebene hat sich die Ausbildungssituation in der (Alten-) Pflege
grundsatzlich verdndert: In Deutschland gab es bis zum Jahr 2020
drei bundesrechtlich geregelte Aushildungsberufe in der Pflege.
Die Altenpflege-, die Gesundheits- und Krankenpflege- sowie
die Gesundheits- und Kinderkrankenpflegeausbildung. Mit dem
im Jahr 2020 in Kraft getretenen Pflegeberufegesetz ist es nun
maglich, die Ausbildung zur Pflegefachfrau beziehungsweise
zum Pflegefachmann, in einer dreijahrigen Ausbildung in Vollzeit
oder bis zu 5 Jahren Teilzeit in ambulanten sowie stationdren
Einrichtungen der Kurz- und Langzeitpflege und in Kranken-
hdusern zu absolvieren. Zusatzliche Einsatze werden auch in der
psychiatrischen Pflege und in der Versorgung von Kindern und
Jugendlichen angeboten.

Das Gesetz sieht erstmals Vorbehaltsaufgaben fiir Pflegefach-
krdfte vor. Vorbehaltsaufgaben sind Aufgaben, die einem
bestimmten Berufsstand vorbehalten sind und nur von diesen
ausgefiihrt werden diirfen. Im Rahmen der professionellen
Pflege sind dies:

* Erhebung und Festlegung des individuellen Pflegebedarfs,
+ Organisation, Gestaltung und Steuerung des Pflegeprozesses,
« Sicherung und Entwicklung der Qualitdt der Pflege.

Die Aushildung zur Pflegefachkraft vermittelt die erforderlichen
Kompetenzen fiir die selbststandige, umfassende und prozess-
orientierte Pflege von Menschen aller Altersstufen in akuten und
dauerhaft stationdren sowie ambulanten Pflegesituationen.

19 Dieses dilrfte unter anderem auf die Situation des Brandenburger Ausbildungsmarktes zurlickzufiihren sein. Seit Iangerem ist die Anzahl der Aushildungsstellen (iiber alle Branchen) héher

als die Anzahl an Bewerberinnen und Bewerbern.
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3.4.2 Aushildung von staatlich anerkannten Altenpflegehilfskraften

Tabelle 3.4.2: Eintritte in die Ausbildung zur staatlich anerkannten Altenpflegehelferin beziehungsweise zum staatlich
anerkannten Altenpflegehelfer

Quelle: Amt fur Statistik Berlin-Brandenburg: Aushildungsstdtten fiir Fachberufe des Gesundheitswesens im Land Brandenburg

Lan_dkre_is/ Altenpflegehilfe Erstausbildung und Umschulungen
kreisfreie

Stadt

BAR 39 0 18 14 60 28
BRB 0 0 0 0 0 0
(B 0 22 38 19 1 25
FF 0 0
HVL 15 0 11 26 0 0
LDS 0 0
LOS 0 0 0 0 2 17
MOL 14 0 9 8 28 27
OHV 0 10 0 0 0 0
OPR 0 0 19 20 16 V5]
0SL 0 7 21 16 31 49
p 0 0 7 0 0 5
PM 0 0 9 5 0 0
PR 16 0 16 0 0 0
TF 18 17 12 17 0 13
UM 2 22 22 0 9 35
Gesamt 124 78 182 125 157 242
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Die Anzahl der Eintritte in die Ausbildung zur staatlich
anerkannten Altenpflegehelferin bzw. zum staatlich
anerkannten Altenpflegehelfer ist im Jahr 2023 im Land
Brandenburg deutlich gestiegen.? Insgesamt variiert
die Anzahl der Aushildungsbeginne in diesem Bereich
verhaltnismaBig stark.

Auch wenn die Anzahl an Ausbildungsbeginnen in der Alten-
pflegehilfe im Land Brandenburg im Jahr 2023 wieder gestiegen

ist, dirften relevante Engpdsse solcher Qualifikationen auf dem
Brandenburger Arbeitsmarkt wahrscheinlich sein. Diese Engpass-
Situationen wirden sich bei stagnierenden Ausbildungszahlen in

der Altenpflegehilfe mit der Umsetzung des Personalbemessungs-
instrumentes (SOCIUM 2020) dramatisch zuspitzen. Um den an-
visierten Bedeutungsgewinn von Assistenzkrdften in der (stationdren)
Langzeitpflege umsetzen zu konnen, missen die Ausbildungsaktivi-
tdten in diesem Bereich im Land deutlich erhoht werden.

Auffdllig ist bei den aktuellen Zahlen dariiber hinaus, dass es zu
starken Verschiebungen zwischen den Landkreisen gekommen

ist. Wahrend in einigen Regionen die Ausbildungszahlen bei den
staatlich anerkannten Altenpflegehilfskrdften zwischen 2013 und
2023 deutlich gestiegen sind, gehen sie in anderen Regionen stark
zuriick. Was dieses regionale Ungleichgewicht fiir die Situation in
der Langzeitpflege bedeutet, muss allerdings mit den Akteuren vor
Ort gekldrt werden. In den Ausbildungsschulen im Landkreis Barnim
schwankt die Anzahl der Ausbildungsbeginne im Bereich Altenpflege-
hilfe stark.”!

Ausbildung zur staatlich anerkannten
Altenpflegehilfskraft - Neuregelung ab 2027

Im Land Brandenburg kdnnen Interessierte eine staatlich an-
erkannte einjahrige Altenpflegehilfeausbildung absolvieren.
Dies ist nur an einer staatlich anerkannten Pflegeschule
moglich. Die Arbeitsgebiete sind vielfdltig. Die Versorgung der
pflegebediirftigen Menschen findet in teil- und vollstationdren
Einrichtungen wie z. B. in Alten- und Pflegeheimen, in Kranken-
hdusern, in Tages- und Kurzzeitpflegeeinrichtungen und beim
Betreuten Wohnen oder in der ambulanten Pflege in der
eigenen Hduslichkeit statt. Die theoretische Ausbildung um-
fasst ca. 750 Stunden. Die praktische Aushildung umfasst in
der Regel 900 Stunden. Die praktische Ausbildung erfolgtin
kooperierenden Praxiseinrichtungen der stationdren oder ambu-
lanten Pflege.

Infolge der Einfiihrung der generalistischen Pflegeausbildung
im Jahr 2020 ist auch fiir die bisherige einjahrige Altenpflege-
hilfe- sowie Krankenpflegehilfeausbildung eine Zusammen-
fihrung in eine 18-monatige Pflegefachassistenzausbildung
geplant. Im Jahr 2027 soll eine bundeseinheitliche Ausbildung
2ur Pflegefachassistenz auf den Weg gebracht werden, in deren
Rahmen auch die Ausbildungsfinanzierung iiber einen Fond
sichergestellt wird. Vermutlich warten die Aushildungsstdtten
beim Aufbau entsprechender Ausbildungskapazitaten diese
Entwicklung ab, weil die Organisation der Ausbildung unter den
neuen Rahmenbedingungen deutlich einfacher werden sollte.

20 Aufgrund der aktuell in Bearbeitung befindlichen Statistik zu den Ausbildungszahlen in den Gesundheitsfachberufen im Rahmen der Neuregelungen der Aushildungsgdnge besteht die
Maglichkeit, dass die Angaben zu den Aushildungszahlen bei den anerkannten Altenpflegehilfskraften nicht vollstandig korrekt sind.
21 Das kbnnte allerdings auch daran liegen, dass die Schulen die Ausbildung grundsdtzlich auf Fachkraftniveau beginnen und erst im spdteren Verlauf der Aushildung Auszubildenden

nahelegen, ihre Ausbildung als Altenpflegehilfskrdfte fortzusetzen.
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