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Um den zukilnftigen Bedarf an formellen Pflege- und Betreuungsdiensten zu
decken, wird eine wesentliche Steigerung der Zahl qualifizierter Pflege- und
Betreuungspersonen notwendig sein. Dabei wird fiir Osterreich, wie auch fiir
andere europaische Lander, bereits jetzt ein zukilinftiger Arbeitskraftemangel in
der Langzeitpflege prognostiziert (siehe z.B. Fink et al., 2015; fiir Deutschland:
Rothgang et al., 2017). Ausschlaggebend fiir die Berufswahl sowie fir den
Verbleib in der Pflege- und Betreuung sind die jeweiligen Arbeitsbedingungen
der Beschaftigten, denn schlechte Arbeitsbedingungen gehen allgemein mit
Absentismus sowie Problemen bei der Rekrutierung, hoher Fluktuation und der
Abwanderung in andere Berufe einher (Colombo et al., 2011).

Im Rahmen der NORDCARE-Befragung in Osterreich wurden daher die Arbeits-
bedingungen in den Mobilen Sozial- und Gesundheitsdiensten sowie in Alten-
und Pflegeheimen in drei Bundesldndern in Osterreich (Wien, Oberdsterreich,
Salzburg) aus Sicht der Beschaftigten untersucht (siehe Bauer et al., 2018). Im
Anschluss an den ersten Policy-Brief zu dieser Studie, der einen Einblick in die
Charakteristika der Beschaftigten in der Langzeitpflege und deren Arbeitsbereich
gibt, widmet sich dieser Policy-Brief der Beurteilung konkreter
Arbeitsbedingungen durch die Beschaftigten und beleuchtet jene Faktoren,
welche die Arbeitsbedingungen in der Langzeitpflege wesentlich und in
besonderem AusmalR beeinflussen.

Die auf dem NORDCARE-Fragebogen basierende Studie ist Teil einer
internationalen Erhebung der Arbeitsbedingungen in der Langzeitpflege aus
der Sicht der Beschéftigten, die bereits in zahlreichen Landern (z.B. Schweden,
Norwegen, Deutschland, Kanada) durchgefihrt wurde und dadurch inter-

*  Dieser Policy Brief basiert auf den Ergebnissen des Projektberichts Bauer, G., Rodrigues, R.,
Leichsenring, K. & Six, M. (2018). Arbeitsbedingungen in der Langzeitpflege aus Sicht der
Beschaftigten in Osterreich, herausgegeben vom Europédischen Zentrum fiir Wohlfahrts-
politik und Sozialforschung mit der Arbeiterkammer (AK) Wien. Das Projekt wurde groRzigig
durch eine Férderung der AK Wien finanziert.

Wir bedanken uns bei Magdalena Six (Statistik Austria) fir ihre Mitarbeit in der
NORDCARE-Studie. Dariiber hinaus bedanken wir uns bei Sonila Danaj fur die wertvollen
Kommentare zu diesem Policy Brief und bei Willem Stamatiou fiir Textbearbeitung und
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nationale Vergleichbarkeit aufweist (Szebehely et al., 2017; Daly and Szebehely,
2012). Die NORDCARE-Befragung in Osterreich fand im Zeitraum Mérz bis
Mai 2017 statt und wurde in den drei Bundeslandern Wien, Salzburg und
Oberosterreich durchgefiihrt. Der Zugang zu den Beschéftigten erfolgte direkt
Uber die Anbieter von mobilen und stationadren Pflege- und Betreuungsdiensten.
Der Fragebogen wurde sowohl als Online-Befragung als auch in Papierform
zur Verflugung gestellt. Die Befragung setzt sich aus einer Stichprobe fir den
mobilen Bereich und einer Stichprobe fiir den stationdren Pflegebereich
zusammen, wobei diese nach Bundeslandern und Art des Anbieters (6ffentlich,
for-profit, non-profit) in Schichten unterteilt wurden. Insgesamt nahmen 1.110
Beschéftigte (701 Personen in Alten- und Pflegeheimen, 409 Personen im
mobilen Bereich) an der Befragung teil, was einer Riicklaufquote von insgesamt
28,3% (29,3% im stationdren und 26,6% im mobilen Bereich) entspricht.

Belastungsniveau und Coping-Mechanismen

Die Arbeit in der Langzeitpflege geht bekanntermaRen mit hohen psychischen
und physischen Belastungen einher. Solche Belastungen entstehen, weil sowohl
im mobilen als auch im stationdren Bereich Menschen mit besonders hohem
Pflegebedarf gepflegt und betreut werden, z.B. bei der Fortbewegung oder
aufgrund dementieller Erkrankungen (Bauer et al., 2018). Dadurch notwendige
korperlich belastende Tatigkeiten, wie etwa die Fortbewegung schwerer Dinge
oder Personen, sowie Arbeiten in gekrimmter oder gebeugter Position werden
von mehr als der Halfte der Beschéftigten mindestens wochentlich ausgelibt.
Daher ist auch das kérperliche Belastungsniveau immens, denn etwa 68% der
Beschaftigten im stationdren Bereich und 41% der Beschaftigten im mobilen
Bereich berichten von permanenter korperlicher Erschopfung. Das Risiko
korperlicher Erschopfung ist flr Frauen signifikant hoéher als flir mannliche
Beschéftigte. Zusatzlich scheinen Beschaftigte im Bundesland Wien und jene
bei 6ffentlichen Tragern eher von korperlicher Erschopfung betroffen zu sein,
wohingegen in Oberdsterreich das korperliche Erschépfungsrisiko vor allem im
mobilen Bereich geringer ausgepragt ist. Eine mogliche Erklarung fiir das hohere
Erschopfungserleben in Wien konnte auf die Tatsache zuriickgefiihrt werden,
dass die Beschéftigten mit Personen konfrontiert sind, die deutlich héheren
Bedarf an Pflege und Betreuung (Demenz und Bettlagerigkeit) haben, wobei sie
in zumeist groBeren Einrichtungen arbeiten als ihre Kolleginnen in anderen
Bundeslandern.

Belastungen psychischer Natur prdagen das tdgliche Arbeitserleben in der
Langzeitpflege wesentlich, wobei diese durch das Verhalten der betreuten
Menschen sowohl positiv als auch negativ beeinflusst werden. Wahrend sich
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namlich mehr als 90% der Beschaftigten in beiden Sektoren in einem hohen
Ausmal durch pflegebedirftige Menschen oderderen Angehorige wertgeschatzt
fihlen, sind sie dennoch regelmaRigen psychischen Belastungen durch das
Verhalten dieser Personen ausgesetzt (siehe Abbildung 1). Dabei sind
Beschéftigte im stationdren Bereich haufiger von belastendem Verhalten durch
die betreuten Personen konfrontiert, was sich mitunter auf die hoheren
Pflegebedarfe und insbesondere auf den héheren Anteil von Menschen mit
einer Demenzerkrankung und damit einhergehende herausfordernde
Verhaltensweisen (z.B. Aggressivitdt) der betreuten Personen zuriickfiihren
lasst. Die dadurch entstehenden hoheren Belastungen fiir die Beschaftigten in
Alten- und Pflegeheimen zeigen sich deutlich, denn insgesamt 21% im
stationaren Bereich geben an, regelmaRig (mindestens einmal pro Woche)
korperlicher Gewalt ausgesetzt zu sein —im mobilen Bereich sind dies nur 3%.
Dariber hinaus erfahren mehr als ein Viertel der Beschéftigten in Alten- und
Pflegeheimen regelmaRig Kritik und Tadel: 28% werden mindestens wochentlich
durch pflegebedirftige Menschen oder deren Angehérige beleidigt oder
beschimpft, wahrend solche Erfahrungen im mobilen Bereich nur von 7-8 % der
Beschéftigten gemacht werden. In einem etwas geringeren Ausmald wird Uber
das Erleben sexueller Anziglichkeiten berichtet, allerdings sind fast 20% der
Beschéftigten im stationdren und 11% im mobilen Bereich solchen
Handlungsweisen mindestens einmal pro Monat ausgesetzt.

Abb. 1: Belastendes Verhalten durch pflegebediirftige Menschen in %

0 5 10 15 20 25 30 35 40

I—— 24,7
. 7

I 27,7
. 74

111
I 16,0

110
e 28,0

N T 35,6
Korperliche Gewalt* * ’
- 7

P 195
I 10,7

I 10,9
I 85

Kritik/ Tadel*

Beleidigungen/Beschimpfungen*

Ausl anderfeindliche Komm entare **

Frauen-/mannerfeindliche Kommentare**

Sexuelle Belastigung **

Mobbing**

W Stationdrer Bereich ~ m Mobiler Bereich
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Das Risiko psychischer Erschopfung ist vor allem bei Frauen, bei Beschaftigten
in Vollzeittatigkeit sowie fiir die Berufsgruppe der Fachsozialbetreuerinnen
tendenziell héher. Wahrend sich das Alter der Beschaftigten oder eine Tatigkeit
in einer geringer qualifizierten Berufsgruppe (z.B. Heimhilfe) scheinbar kaum auf
das Belastungsniveau auswirkt, sind vor allem Beschaftigte mit einem subjektiv
schlecht beurteilten Gesundheitszustand in besonders hohem Ausmal} von
psychischen und physischen Belastungen betroffen.

Fachliche Belastungen entstehen zudem durch die Organisation der Arbeit
selbst. Ein wesentlicher Faktor ist dabei die Zahl der zu betreuenden Personen
Wahrnehmung
Arbeitssituationen durch die Beschéftigten. Das zeigt sich vor allem im
stationdren Bereich, wo mindestens die Halfte der Beschaftigten die Anzahl der
von ihnen zu betreuenden Personen als zu hoch einstufen (Bauer et al., 2018).
Zugleich beurteilen knapp 20% in Alten- und Pflegeheimen
Arbeitsanforderungen generell als zu hoch. Dabei scheint neuerlich die GroR3e
der Einrichtung einen wesentlichen Einfluss auf diese Beurteilung zu nehmen,
denn fiir jene Beschaftigten, die in groRen stationdren Einrichtungen (v.a. im
Bundesland Wien) arbeiten, besteht ein signifikant hoheres Risiko, solche
Belastungen wahrzunehmen.

und die oftmals damit verbundene Uberfordernder

ihre

Umgang mit Belastungen

Um mitdenvielfdltigen Belastungen umzugehen, bedienensich die Beschaftigten
einerseits der am Arbeitsplatz zur Verfligung gestellten PraventionsmaRnahmen
und Ressourcen, andererseits entwickeln die Beschaftigten auch jeweils
individuelle Coping-Strategien (siehe Abbildung 2).

Wahrend fiir den GroRteil der im stationdren Bereich Beschaftigten (87%)
geeignete Arbeitsmittel fiir die Durchfiihrung korperlich schwerer Arbeiten am
Arbeitsplatz bereitgestellt werden, ist dies im mobilen Bereich weitaus seltener
gegeben. Addquate Arbeitsmittel zur Pravention korperlicher Belastungen sind
im hauslichen Pflegebereich nur in knapp 60% der Falle vorhanden. Dies ist
weitgehend der Tatsache geschuldet, dass addquate Pflegehilfsmittel und eine
barrierefreie Wohnraumgestaltung in Privathaushalten oft nicht bereitgestellt
werden kénnen. In beiden Sektoren wird den Beschaftigten kaum die Moglichkeit
fir Gymnastik- oder Fitnessiibungen am Arbeitsplatz geboten (6,6% im
mobilen, 8,6% im stationdren Bereich). Ein solches Angebot am Arbeitsplatz
konnte jedoch als effektives Mittel zur Vorbeugung kérperlicher Beschwerden
dienen.
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Abb. 2: Strategien im Umgang mit Belastungen in %
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Quelle: Bauer et al., 2018. Anmerkung: Die Prozentwerte beziehen sich auf Beschaftigte, die
jeweils ,,stimme vollig zu” oder ,stimme zu“ angaben (Mehrfachantworten).

Im Umgang mit psychischen Belastungen in der Langzeitpflege werden in einem
hohen AusmaR (84% mobil bzw. 93% stationdr) Gesprache mit Kolleginnen
angegeben, bei denen entlastende Unterstltzung gesucht wird (siehe Abbildung
2). Die Kolleglnnen sind somit eine wertvolle Ressource (siehe Ergebnisse zum
Arbeitsklima weiter unten), aber auch Vorgesetzte (66-69%) oder Familie und
Freunde (ca. 70%) wirken durchaus entlastend. Hilfreich kann auch eine bessere
Selbstorganisation in der taglichen Arbeit sein — zumindest von etwa 80% der
Beschéftigten in beiden Sektoren wird dies als zielfihrend angesehen. Auffillig
ist, dass die am Arbeitsplatz angebotene Supervision von hoher Bedeutung ist,
wenn auch mit sektoralen Unterschieden. Supervision scheint in einem weitaus
héheren AusmaR im mobilen Bereich angeboten zu werden, denn mehr als die
Halfte der hier Beschaftigten nutzen diese Form der Unterstitzung, in Alten-
und Pflegeheimen sind dies nur 27%.

Perspektiven fiir den Verbleib im
Langzeitpflegesektor

Die Wahrnehmung der Arbeitsbedingungen durch die Beschaftigten hat einen
wesentlichen Einfluss auf den langfristigen Verbleib in Pflege- und
Betreuungsberufen (Colombo et al., 2011). In Osterreich wird insbesondere im
stationdren Bereich von knapp der Halfte der Beschéftigten (46%) eine
Verschlechterung der Arbeitsbedingungen in den letzten Jahren
wahrgenommen. Im mobilen Bereich hingegen werden von der Mehrheit der
Beschaftigten (47%) keinerlei Veranderungen bemerkt, wiahrend immerhin 28%
eine Verbesserung der Situation beobachten (siehe Abbildung 3).
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Abb. 3: Wahrnehmung der Veranderung von Arbeitsbedingungen nach Bereich in %
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Quelle: Bauer et al., 2018.

Als wesentliche Griinde fir die Wahrnehmung von verschlechterten
Arbeitsbedingungen werden eine zu geringe Anzahl an Personal, ein Mangel an
Zeitressourcen fur die Ausiibung von Pflege- und Betreuungstatigkeiten sowie
eine splirbare Erhéhung beruflicher Anforderungen geaullert. Diese Ergebnisse
sind wiederum auf die wahrgenommenen Belastungen zuriickzufiihren, die
durch den hoheren Pflege- und Betreuungsbedarf und eine zu hohe Anzahl
an zu betreuenden Menschen entstehen, vor allem im stationdren Bereich
(siehe Bauer et al., 2018). Verschlechterungen nehmen insbesondere jene
Beschéftigten ab 35 Jahren wahr, die Uber mehrjahrige Arbeitserfahrung
verfligen, aber auch jene, die von korperlicher Erschépfung berichten. Neben
den bereits erwdhnten Belastungen spielt vor allem das Erleben von Autonomie
am Arbeitsplatz eine wichtige Rolle, denn negative Bewertungen werden in
erster Linie von jenen Beschiftigten geduRert, die gleichzeitig Uberforderung
wahrnehmen und Uber geringe Gestaltungsspielraume verfiigen.

Die vielfdltigen Belastungen und Anforderungen wirken sich maRgeblich auf
den Verbleib der Beschiftigten im Langzeitpflegebereich aus (siehe Abbildung
4). Die Befragungsergebnisse machen deutlich, dass mehr als die Hélfte der
Beschaftigten (53%) im mobilen Bereich und sogar 62% im stationdren Bereich
nicht beabsichtigen, bis zum Erreichen des Pensionsalters in diesem Sektor zu
arbeiten bzw. davon ausgehen, dass sie korperlich und/oder psychisch nicht
dazu in der Lage sein werden. Dabei sind es insbesondere jlingere Beschaftigte
unter 25 Jahren, die keine Zukunftsperspektiven in der Langzeitpflege sehen.
Bei Beschaftigten ab 25 Jahren scheint hingegen bereits eine hohere
Identifikation mit dem Beruf zu bestehen, wodurch langerfristige
Berufsperspektiven entstehen. Dazu ist anzumerken, dass oft gerade die
Ausibung eines vergleichsweise niedriger qualifizierten Betreuungsberufes
(z.B. Heimhilfe) einen positiven Effekt auf den Verbleib in der Langzeitpflege
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zeitigt, was allerdings auch auf fehlende berufliche Alternativen zuriickgefiihrt
werden kénnte. MaRgeblich fiir die Uberlegung der Beschiftigten, den
Langzeitpflegebereich zu verlassen, ist jedenfalls der Gesundheitszustand. Die
Wabhrscheinlichkeit, den Pflege- und Betreuungsberuf aufzugeben, steigt
signifikant mit verschlechtertem Gesundheitszustand und hoherem
Belastungsniveau. Alsweiterer Faktor konnte nichtzuletzt die Organisationsgrofie
identifiziert werden — vor allem jene Beschaftigten, die in groReren
Organisationen der Langzeitpflege arbeiten, spielen mit dem Gedanken, den
Beruf und den Sektor zu verlassen.

Abb. 4: Kontinuitédt der Berufsperspektiven in der Langzeitpflege in %
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Quelle: Bauer et al., 2018.

Arbeitsklima und Arbeitserleben

Die Bewertung der Arbeitsbedingungen, das Erleben von Belastungen sowie die
Intentionen der Beschéftigten, im Langzeitpflegeberuf zu verbleiben, werden
nicht zuletzt durch allgemeine Arbeitsplatzfaktoren wie das Arbeitsklima oder
das Autonomieerleben beeinflusst. Die Wahrnehmung des Arbeitsklimas
ist dabei von den Beziehungen zu Vorgesetzten und Kolleglnnen sowie dem
Ausmal’ und der Moglichkeit fiir Austausch und Besprechungen am Arbeitsplatz
nachhaltig gepragt.

Wadhrend wochentliche Besprechungen zwischen Mitarbeiterlnnen und
Vorgesetzten fir 56% der Beschéftigten im stationdren Bereich blich sind,
findensolche Besprechungenim mobilen Bereichaufgrund der unterschiedlichen
Arbeitsorganisation in wesentlich geringerem Ausmal (20%) statt. Auffallig ist
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jedenfalls, dass in beiden Sektoren mehr als die Hélfte der Beschaftigten
angeben, dass kaum oder gar keine Besprechungen im Team stattfinden.
Selbiges gilt flir den bereichsiibergreifenden Austausch (62% mobil bzw. 54%
stationdr). Wenig Zeit steht insbesondere fir berufsiibergreifende bzw.
interdisziplindare Kommunikation zur Verfigung, da lediglich 25% der
Beschéftigten in beiden Sektoren angeben, einen solchen Austausch zu pflegen.
Dies ist ein deutlicher Hinweis darauf, dass zwischen den Berufsgruppen, aber
auch zwischen dem Gesundheits- und Pflegebereich ein duRerst geringer
Vernetzungsgrad besteht, was auch durch die Analyse der Tatigkeiten im
Langzeitpflegebereich bestatigt wird (Bauer et al., 2018).

Die Beschéftigten in beiden Sektoren fiihlen sich durch Vorgesetzte in einem
hohen AusmaRB unterstitzt (mehr als 80%), werden Uberwiegend Uber
Veranderungen am Arbeitsplatz in Kenntnis gesetzt und erfahren in einem
ebenfalls hohen Ausmall Wertschatzung seitens ihrer Vorgesetzten. Auch die
Beziehung zu Kolleglnnen wird zumeist positiv bewertet, da etwa 90% der
Beschaftigten sich von ihren Kolleginnen unterstitzt und wertgeschatzt fiihlen.
Allerdings wird deutlich, dass die Moglichkeit, Probleme mit Kolleginnen zu
diskutieren, fur etwa 25% der Beschaftigten in zu geringem Ausmal gegeben
ist. Dies ist insofern bedenklich als diese oft aus Zeitmangel ungenutzte
Ressource fir die Beschaftigten wesentlich ist, um mit Belastungen am
Arbeitsplatz umzugehen. Insgesamt zeigt sich, dass sowohl im mobilen als auch
im stationdren Langzeitpflegebereich eine gute Arbeitsatmosphéare herrscht,
die sich letztlich in einer durchwegs positiven Bewertung seitens der
Beschaftigten widerspiegelt.

Die Gewahrung von Spielrdumen und die Moglichkeit autonomer Arbeits-
gestaltung sind wesentliche Motivationsfaktoren, die das Arbeitserleben pragen
(siehe auch Leichsenring et al., 2015; Schulmann et al., 2016). Beschaftigte im
mobilen Bereich verfligen (ber ein signifikant héheres Ausmall an
Gestaltungsspielraum als Beschaftigte im stationdaren Bereich. Ein
fortgeschrittenes Erwerbsalter und eine meist damit einhergehende langjahrige
Berufserfahrung tragen maRgeblich zu einem hoéheren Autonomieempfinden
bei. Dariiber hinaus wird deutlich, dass Beschéftigte in kleineren Organisationen
Uber mehr Autonomie verfligen, was mitunter durch —im Vergleich zu gréReren
Organisationen — geringer ausgepragte hierarchische Strukturen bedingt sein
kann. Dass gerade im Ausland geborene Beschaftigte eine geringere berufliche
Autonomie wahrnehmen, ist vor allem bei den in Wien Beschaftigten signifikant.
Fir dieses Bundesland mit dem hochsten Anteil an Beschaftigten mit
Migrationshintergrund ladsst sich daraus die Anforderung ableiten, MaBnahmen
zur weiteren Integration und Forderung dieser Beschaftigtengruppe gerade in
der Langzeitpflege zu entwickeln.
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Handlungsfelder in der Langzeitpflege

Angesichts des zuklnftig steigenden Bedarfs an Pflege- und Betreuungskraften
sind die im Rahmen dieser Studie nachgewiesenen weit verbreiteten Absichten
der Beschaftigten, den Langzeitpflegesektor frihzeitig zu verlassen, alarmierend.
Dabei sind es nicht dltere Beschaftigte, sondern gerade Berufseinsteigerinnen
unter 25 Jahren, die keine langfristigen Berufsperspektiven in der Langzeitpflege
sehen. Ein korperliche
Einschrankungen erhohen dabei signifikant das Risiko, aus dem Beruf

verschlechterter  Gesundheitszustand  oder
auszusteigen, weil dadurch die Auslibung bestimmter Arbeitstatigkeiten
wesentlich eingeschrankt wird. Allerdings ist das psychische und physische

Belastungsniveau bereits bei jlingeren Beschaftigten sehr hoch.

Beschéftigte mit langerer Erfahrung im Pflege- und Betreuungsberuf nehmen
einen Anstieg beruflicher Anforderungen und anspruchsvollere Bedarfslagen
pflegebedirftiger Menschen wahr, die mit steigenden Belastungen der
Beschéftigten verbunden sind. Auch wenn die Beschaftigten einerseits eine
hohe Wertschatzung seitens der pflegebedirftigen Menschen erleben, so sind
sie andererseits regelmaRiger physischer Gewalt ausgesetzt, was aufgrund einer
hohen und zukiinftig weiter steigenden Anzahl pflegebediirftiger Menschen mit
einer Demenzerkrankung als massive Herausforderung zu sehen ist.

Um ein positives Image zu férdern und nachhaltig addquate Personalressourcen
und berufliche Perspektiven sicherzustellen, aber auch um gesundheitliche
Belastungen friihzeitig zu minimieren, ist der Ausbau gesundheitsférdernder
Programme im Langzeitpflegebereich unbedingt anzuraten. Auch den hohen
und physischen Belastungen entsprechenden
Praventionsmallnahmen entgegnet werden. Dabei ist insbesondere auf die

psychischen muss  mit
GroRRe der Organisationen zu achten, denn diese erweist sich als wesentlicher
Einflussfaktor auf das Erleben von (negativen) Arbeitsbedingungen. Besonders
bedenklich ist daher, dass gerade in grofRen stationdren Einrichtungen, wo oft
die negativsten Einschatzungen beobachtet wurden, das geringste Ausmald an
Supervision und anderen Unterstitzungsformen angeboten wird. Es ist daher
notwendig, solche Unterstiitzungsangebote und weitere Moglichkeiten zur
Entwicklung von Strategien im Umgang mit Belastungen, insbesondere im
stationdren Bereich, auszubauen.

Darliber hinaus zeigen die Ergebnisse aus Sicht der Beschaftigten, dass gute
Arbeitsbeziehungen und eine durchaus positiv bewertete Arbeitsatmosphare
wesentliche Merkmale des Arbeitens im Langzeitpflegebereich sind (siehe auch
Leichsenring et al., 2015; Schulmann et al., 2016). Das positive Arbeitsklima
stellt daher eine gute Basis fiir Weiterentwicklungen dar, insbesondere wenn es
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darum geht, autonomes und personenzentriertes Arbeiten zu ermoglichen.
Denn ein hoheres Ausmal’ an Gestaltungsspielraum geht mit positiven Effekten
fir die Beschaftigten einher. Gleichzeitig konnte dies auch mehr zeitliche
Flexibilitait bedeuten, wenn sich den Beschaftigten durch den Fokus auf
personenzentriertes Arbeiten mehr Moglichkeiten fiir Tatigkeiten der sozialen
Betreuung eréffnen (siehe dazu Bauer et al., 2018). Solche Verdnderungen in
der Arbeitsgestaltung bedingen wesentliche organisatorische Veranderungen
(z.B. Arbeiten in kleineren Einheiten, flachere Hierarchien), um positive Effekte
fiir die Beschéftigten, aber auch fir die betreuten Personen zu erzielen.
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