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Gliederung

1. Pflege als soziales Schicksal: Bedarf + Chancen und
Pflegearrangements:

Bedarfsentwicklung
Veranderte Versorgungschancen
sozio-kultureller Wandel und Versorgungschancen

Zwei Szenarien
1. nur demographischer Wandel (S1)
2. demographischer und sozialer Wandel (S3)

6. Ein sehr spekulatives Szenario zum Schlul}
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Pflegearrangements und ihre Erklarung

kultureller, institutioneller, infrastruktureller Kontext;
Bedarf (Umfang der Pflegebedtrftigikeit)

Chancen (Netzwerke, Milieu, Region); sozialgesetzliche
Rahmenbedingungen
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Zentrale Frage: Wie werden sich Bedarf und
Chancen entwickeln?

Bedarf = Art und Umfang Chancen fur eine hausliche
der Pflegebedurftigkeit Versorgung
— Demographische Entwicklung

— demographische Entwicklung

— Altersspezifische . :
Wahrscheinlichkeiten fiir — Soz!o-kulturelle Entwicklungen
Pflegebediirftigkeit — Sozialgesetzgebung,

Institutionen



Entwicklung des Bedarfs — Art und Umfang
der Pflegebedurftigkeit

demographische Entwicklung (Variante 1-W1 der 11. koordinierten
Bevolkerungsvorausrechnung)
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Entwicklung des Bedarfs — Art und Umfang
der Pflegebedurftigkeit

alterspezifische Wahrscheinlichkeiten fur Pflegebedurftigkeit
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Bedarf: Zahl der Pflegebedurftigen: 2006 — 2050
Schatzwerte
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Quelle: Schatzwerte - Eigenberechnung



Bedarf: steigender Anteil, steigende Zahl von
Demenzerkrankten
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Entwicklung der Chancen:
,Informelles Pflegepotential® als zentrales Konzept

» Definition: Die in der Gesellschaft vorhandenen
personalen Ressourcen, die sich zur nicht-beruflichen
hauslichen Versorgung pflegebedurftiger Menschen
mobilisieren lassen.

* Wovon ist diese Pflegepotential abhangig?
— Altersaufbau
— Erwerbsbeteiligung
— Soziale Bedingungen: Strukturen des Zusammenlebens
— Kulturelle Bedingungen: Solidaritat und Werte

— Okonomische Bedingungen: Zwange, Anreize zur hauslichen /
stationaren Versorgung

— Institutionen und Infrastrukturen: Stabilisierung oder
Destabilisierung der hauslichen Pflege



Pflegepotential und Pflegearrangements

sozialer u. demographischer

Quoten fur Wandel
Arrangements ‘
ationare Altersgruppen 30-65
e / Alleinlebende Alt
T einlebende altere
__—"1 Menschen
G informelles
Pfegepotential ——— Erwerbsquoten
\ Milieu-Zusammen-
setzung
Netzwerke

= d.f. die zur Versorgung ohne professionelle
Hilfe abrufbaren gesellschaftlichen Ressourcen



Wovon hangt das , informelle Pflegepotential“ ab?

absehbare und sichere
Entwicklungen

schwer abschatzbare und unsichere
Entwicklungen

Demogra- Abnehmende Bev. im Alter 30 — 65
phischer (pflegende Kinder)
Wandel
Zunehm. Zahl éalterer Menschen, die | Steigende rduml. Mobilitat, d.h. Trennung
allein leben der Kinder von d. Eltern
(pflegende Partner) (pflegende Kinder)
il Steigende Erwerbsquoten, vor Abnehmende Bedeutung , pflegebereiter”
Sozialer allem Frauen 30 — 65 Milieus?
Wandel :
(pflegende Kinder)
Steigende ,, Opportunitatskosten“ durch
Individualisierung und verbesserte
Chancen auf attrakt. Positionen ?
Arbeitsbedingungen: Flexibilisierung;
» Pflegejahr*
Institutio- Infrastrukturen zur Unterstutzung d.

neller Wandel

hausl. Pflege (Pflegemix)

Durch Casemanagement gestiitztes
Pflegebudget




sozio-kultureller Wandel und Versorgungschancen
(Ergebnisse aus Forschungsprojekten)

1. Soziale Milieus und Versorgungspraferenzen

— Milieus: gesellschaftliche Grol3gruppen, die sich aufgrund ihrer
Lebenslage unterscheiden: strukturelle Ressourcen
(Einkommen, kulturelles Kapital...) und Lebensentwurf/-stil

2. Soziales Umfeld von Pflegebedurftigen und von
Sektoren in die Versorgung investierte Zeit

— Soziales Umfeld: Integration in Unterstutzungsnetzwerke,
soziales Milieu, Raumstrukturtyp



1. Praferenzen - stationare oder hausliche Versorgung
(,pflegekulturelle Orientierungen®)

B hausl.Vers.auch ohne prof.Hilfe O hausl.Vers.nur mit prof.Hilfe

soziale Milieus

O eher stationare Versorgung M stationare Versorgung
lib.blrg. 48 19
kons.birg. 51 16
lib.MS 50 24
ges.Mitte 49 17
kons.MS 39 14
neues US 35 4
trad.US 34 13

Die Praferenz
flr eine
hausliche
Versorgung ist
In den Milieus
am grofdten,
die in der
Vergangenheit
am starksten
an Bedeutung
verloren haben

- kUnftige

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100 ENtwicklung?

Quelle: Annaberg-Unna-Studie



2. Chancen: Soziales Umfeld von
Pflegebedurftigen

Was fur ein Umfeld (,sozialer Kontext®) ist fur eine
hausliche Versorgung gunstig bzw. ungunstig?

gunstiger Kontext/ ungunstiger Kontext/
gute Chancen schlechte Chancen

» stabiles Netzwerk » kein Netzwerk/

» landliche Region prekares/labiles Netzwerk

« vormoderner  stadtische Region
Lebensentwurf der  moderner Lebensentwurf
Hauptpflegeperson der Hauptpflegeperson

* niedriger Sozialstatus der + hoher Sozialstatus der

Hauptpflegeperson Hauptpflegeperson

Zusammenfassung zu einem Index....



Soziales Umfeld, Pflegebedurftigkeit und die von

Angehorigen (informeller Sektor 1) investierte Zeit
— gewichtete Stichprobe
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Soziales Umfeld, Pflegebedurftigkeit und die von
Fachkraften u. Pflegediensten (formeller Sektor 1)

geleistete Zeit
- gewichtete Stichprobe

Stunden pro Woche

R=0,230

Pflegebedurttigkeit

ungunstig

eher h —/
ungunstig i

soziales Umfeld

Quelle: Begleitforschung zur Einfihrung

des Pflegebudgets




Zwei Szenarien zur Beschreibung der Entwicklung
des informellen Pflegepotentials

« Variabel: * variabel:
— Besetzung der — Besetzung der
Altersgruppen Altersgruppen
* Konstant: — Steigende Erwerbsquoten
— Erwerbsquoten

— Sinkender Anteil alterer
Menschen, die mit anderen
Zusammenleben

— Anteil der alteren
Menschen, die mit anderen
Zusammenleben

— Kultur, Okonomie, « Konstant:

Institutionen — Kultur, Okonomie,
Institutionen



Annahmen fur das (realistische?) Szenario 3

2006 2020 2050

1. Erwerbsquoten Manner
30-34 0,95 0,95 0,95
35-39 0,97 0,97 0,97
40-44 0,96 0,96 0,96
45-49 0,95 0,95 0,95
50-54 0,92 0,95 0,95
55-59 0,82 0,89 0,90
60-64 0,39 0,59 0,60
65-69 0,04 0,28 0,30

Frauen
30-34 0,78 0,89 0,90
35-39 0,80 0,89 0,90
40-44 0,83 0,94 0,95
45-49 0,83 0,94 0,95
50-54 0,77 0,89 0,90
55-59 0,63 0,79 0,80
60-64 0,20 0,48 0,50

65-69 0,02 0,19 0,20




Annahmen fur das (realistische?) Szenario 3:
steigende Erwerbsquoten

Manner Frauen
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Annahmen fur das (realistische?) Szenario 3

2. Anteil der alteren Menschen, die mit jemanden zusammenleben

2006 2020 2050
60-69 0,80 0,75 0,65
70-79 0,65 0,60 0,50
80-89 0,45 0,40 0,30

90 u.a. 0,30 0,25 0,15




Annahmen fur das (realistische?) Szenario 3:

sinkender Anteil von Zusammenlebenden in hoheren
Altersgruppen
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Schatzwerte fur das informelle Pflegepotential

Pflegepotential der Partner
POTPARTti = ALTti ~PZUSti -PHILFE{i -0,5
POTPARTGES; = i POTPART,
i
Pflegepotential der Kinder
POTKINDti = MALTti (- I\/IEQti ) +WALTti -(1—WEQti)
POTKINDGES; = i POTKINDti
i

gesamtes Pflegepotential

POTGES, = POTPARTGES, + POTKINDGES,



Entwicklung des Pflegepotentials in Szenario 3 und
Szenario 1
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Quelle: Schatzwerte - Eigenberechnung




Die Entwicklung von Bedarf und Chancen im demographischen und

sozio-kulturellen Wandel
Schatzwerte fur die Entwicklung von 2006 bis 2050
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Welche Bedeutung hat das informelle
Pflegepotential fur die Verteilung von
Pflegearrangements?

 Vom informellen Pflegepotential ist es abhangig, wieviel
pflegebedurftige Personen hauslich versorgt werden

« Es laldt sich eine ,Ausschopfungsquote fur hausliche
Versorgung® (AQH) schatzen

Zahl der hauslichVersorgten
Pflegepotential

AQH =

» Diese ,Ausschopfungsquote” hat fur den beobachtbaren
Zeitraum 1997 — 2005 einen relativ konstanten Wert (0,075:
75 hauslich versorgte Pflegebedurftige pro 1000 Personen
des Pflegepotential)



Ausschopfungsquote hausliche Versorgung
(AQH) 1997 - 2005

Ausschopfungsquote hausliche Versorgung (AQH)

0,1
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Quelle: Schatzwerte - Eigenberechnung



Was steckt hinter der ,Ausschopfungsquote”

AQH?

Der gesamte gesellschaftliche, kulturelle, okonomische, institutionelle

Kontext

Belohnung der
hauslichen
Pflege

Arbeitslosigkeit

Wirtschaftliche
Krisen

Relative
Kosten d.
station.
Pflege

Allgem.
Lebens-
standard

AQH

Value pattern
~Individualisierung”

~Opportunitats-
kosten* d.
hauslichen Pflege

Vereinbarkeit Beruf
/Pflegen
Flexibilitats- /
Mobilitatserforder-
nisse
Qualifikationsniveau

Angebot attraktiver
Positionen



Vom Pflegepotential zu Pflegearrangements

hauslich Versorgte:

PBHAUSLICH, = AQH - POTGES,

stationar Versorgte:

PBHEIM, = PBINS, — PBHAUSLICH

HQ, = PBHEIM, / PBINS,



Pflegearrangements 2006 bis 2050 - Szenario 1
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Pflegearrangements 2006 bis 2050 - Szenario 3
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Abschliel3end: Was ist bis 2050 zu
erwarten?

* Eine Zunahme der Zahl der Pflegebedurftigen rund um
den Faktor 2 — von ca. 2,2 Mio auf ca. 4,5 Mio

« Eine Zunahme der Demenzerkrankten von ca. 1 Mio auf
ca. 2,6 Mio

« Eine Verringerung des informellen Pflegepotentials auf
ca. zwel Drittel des Wertes von 2006

* Eine Zunahme der Nachfrage nach stationarer
Versorgung von ca. 0,7 Mio auf ca. 3,6 Mio

* Eine Zunahme der durch Pflegedienste u.a. ambulant
Versorgten von ca. 0,5 Mio auf ca. 0,8 Mio

« Eine Abnahme der ohne fachliche Hilfe zuhause
Versorgten von ca. 1,0 Mio auf ca. 0,2 Mio



Ein spekulatives Szenario 4: veranderte
institutionelle Bedingungen

EinfUhrung einer
bedarfsgerechteren
Versorgung: personliches
Pflegebudget

Hausliche Versorgung wird in
der Pflegeversicherung
attraktiver gegenuber einer
stationaren Versorgung

Bessere Vereinbarkeit von
Erwerbstatigkeit und Pflegen

— Unterstutzende Infrastrukturen

— Regeln zum befristeten
Ausstieg aus der
Erwerbsarbeit unter finanziell
tragbaren Bedingungen

Auswirkungen und Abbildung
im Modell:

Allmahliche Steigerung von
AQH (Ausschopfungsquote
des Pflegepotentials fur die
hausliche Versorgung) um 20
% bis 2020

Zunahme der zur Pflege
bereiten Erwerbstatigen um 20
% bis 2020



Entwicklung des Pflegepotentials 2006 bis 2050 unter den
Bedingungen von Szenario 4 und Szenario 3
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Index-Entwicklung: Zahl der Pflegebedurftigen und
informelles Pflegepotential 2006 bis 2050 — Szenario 4

Indexwerte
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Pflegearrangements 2006 bis 2050 - Szenario 4
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Unterschied zwischen Szenario 3 und Szenario 4
In der Zahl der stationar Versorgten
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Fazit?

 Selbst weit reichende, aber durchaus realistische
Veranderungen haben wenig Auswirkungen

* Auf diese Weise konnen wir uns jedoch einen Aufschub
verschaffen

* Die Zukunft wird der stationaren Versorgung gehoren

 Wie kann diese so reformiert werden, dass sie eine hohe
Qualitat der Pflege garantiert?

 Wie ist das finanzierbar?



Und ganz zum Schluld: Etwas, das wir nie
vergessen sollten ....

,Nichts laldt sich mit Sicherheit wissen und
alles, was man weil}, laldt sich auch anders
wissen.”

Zygmunt Bauman, Unbehagen in der Postmoderne, Hamburg 1999,
S. 48



