WHZ Westsachsische

Hochschule Zwickau
Hochschule fur Mobilitat

Fakultdt Gesundheits- und Pflegewissenschaften

Studiengang Pflegemanagement

zur Erlangung des Grades eines

Bachelor of Science

EinfUhrung eines neuen
Personalbemessungsverfahrens -
Herausforderungen fir die Fihrungskrafte
vollstationarer Pflegeeinrichtungen der
Diakonie Leipziger Land und der
Heimverbund gGmbH

Prufer: Herr Prof. Dr. phil. Martin Griinendahl
Frau Dipl.-Pflegewirtin Kathrin Beyer

Verfasser: Magdalena Kroher

Matrikelnummer: 41424

Abgabetermin: 14.12.2023



Abstract

Einleitung und theoretischer Hintergrund: Zum 01.07.2023 trat das

Personalbemessungsverfahren (PeBeM) in Kraft und kann seit dem in alle
vollstationaren Pflegeeinrichtungen Deutschlands eingefihrt werden. Das neue
System bringt umfangreiche Veranderungen mit sich. Einrichtungsleitungen und
Pflegedienstleitungen stehen vor einer grofRen Herausforderung, diese
Umstrukturierungen vorzunehmen und das Personalbemessungsverfahren

erfolgreich in ihrer Pflegeeinrichtung einzufihren und umzusetzen.

Ziel- und Fragestellung: Das Ziel der Arbeit war es, die Meinung, Probleme,

Winsche und Vorgehensweise der Heimleiter und Pflegedienstleiter in Bezug
auf das Personalbemessungsverfahren abzubilden und herauszufinden, welche

Mafnahmen die Einfiihrung erleichtern kdnnten.

Methodik/Stichprobe: Zur Beantwortung der Forschungsfragen wurden 12

Experteninterviews mit den Fuhrungskraften der Diakonie Leipziger Land und
Heimverbund gGmbH durchgefuhrt. Die Datenerhebung erfolgte mittels eines
eigens entworfenen Leitfadens. Die Auswertung fand mit dem Programm
MAXQDA statt.

Ergebnisse: Viele Fuhrungskréafte sehen PeBeM als Chance Verdnderungen in
der Pflege vorzunehmen. Hauptproblem der Einfihrung wird jedoch der
derzeitige Personalmangel sein. Mit der Unterstitzung seitens der
Geschaftsstelle waren alle Interviewten zufrieden, wohingegen sie sich von der

Politik mehr Unterstiitzung wiinschen wirden.

Diskussion: Alle Heimleiter und Pflegedienstleiter sind dabei das
Personalbemessungsverfahren in ihren Einrichtungen umzusetzen, dies ist
jedoch ein Prozess, der noch mehrere Jahre dauern wird. Eine zentrale
Einfuhrung von der Geschéaftsstelle aus in alle Heime kann nicht stattfinden,
aber dennoch kann die Geschaftsstelle bei der Umsetzung unterstitzend
mitwirken und u.a. das Thema Personalrecruiting angehen. Vor allem von
Seiten der Politik sollte mehr fur die Attraktivitdt des Pflegeberufes getan

werden.
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Abkirzungsverzeichnis

ADs. Absatz

APH Altenpflegeheim
bspw. beispielsweise
bzw. beziehungsweise
ca. circa

d.h. das heif3t

ebd. ebenda

et al. et alii bzw. et aliae
ggf. gegebenenfalls
GST Geschaftsstelle
HL Heimleiter

0.D. ohne Datum

PDL Pflegedienstleiter
PeBeM Personalbemessung
QN Qualitatsniveau
u.a. unter anderem
WB Wohnbereich

z.B. zum Beispiel

Hinweis zur Schreibweise

Zur Vereinfachung der Darstellung wurde Uberwiegend nur die méannliche
Schreibweise verwendet. Diese Schreibweise schliel3t jedoch immer weibliche,

mannliche und weitere Personen gleichberechtigt ein.



1 Einleitung

Ab 01. Juli 2023 finden in der stationaren Langzeitpflege ,die umfangreichsten
Veranderungen seit Einfuhrung der Pflegeversicherung® (Wipp, 2022) statt.
Seitdem gilt es, das neue Personalbemessungsverfahren (PeBeM) in allen
stationaren Altenhilfeeinrichtungen umzusetzen. Das von Prof. Dr. Heinz
Rothgang entwickelte Personalbemessungsinstrument dient zur Ermittlung
eines einrichtungsindividuellen Personalmixes. Dabei wird die notwendige
Personalmenge auf Grundlage der Anzahl der Bewohner und deren
Pflegegrade fur die jeweilige Einrichtung individuell berechnet und in
Qualifikationsniveaus ausgewiesen. Kinftig wird es drei Kompetenzstufen
geben, differenziert in Fachkrafte, Assistenzkrafte mit ein- oder zweijahriger
Ausbildung und angelernte Hilfskrafte. Aul3erdem werden die Aufgaben
kompetenz- und qualifikationsorientiert zugeordnet. Neben Neudefinierungen
der pflegerischen Arbeitsteilung und der Aufgabenbereiche entstehen auch
neue organisatorische Anforderungen. Auch die derzeitigen Personalschlissel
sowie die in den meisten Bundeslandern geltende Fachkraftquote von 50 %

werden durch das Personalbemessungsverfahren ersetzt.

Das alles bringt erhebliche Veranderungen in die Arbeitsablaufe der stationaren
Pflegeeinrichtungen, weshalb neue strukturelle Voraussetzungen geschaffen
werden mussen. Einrichtungsleitungen und Pflegedienstleitungen stehen aktuell
vor einer grof3en Herausforderung, diese Umstrukturierungen vorzunehmen und
das Personalbemessungsverfahren erfolgreich in ihrer Pflegeeinrichtung

einzufihren und umzusetzen.

Die Erstellung der Arbeit erfolgte in Zusammenarbeit mit der Diakonie Leipziger
Land und der Heimverbund gGmbH. Mit den Fuhrungskraften der
vollstationaren Pflegeeinrichtungen wurden Einzelinterviews gefuhrt, um deren
Meinungen, Probleme, Anderungswiinsche und Vorgehensweise in Bezug auf
das Personalbemessungsverfahren abzubilden. Die Erkenntnisse aus den
Gespréachen kénnen nicht nur bei einer optimalen Einfihrung des Verfahrens in
die vollstationaren Einrichtungen behilflich sein, sondern ermoglichen auch der

Geschaftsstelle geeignete Unterstitzungsmal3nahmen zu entwickeln.



2 Theoretischer Hintergrund

2.1 Pflegebediurftigkeit in der Zukunft

Der demografische Wandel ist in Deutschland schon lange angekommen. Die
Altersstruktur der deutschen Bevolkerung hat sich in den vergangenen
Jahrzehnten stark veréndert. Lag der Anteil der Bevolkerung ab 65 Jahre 1950
noch bei 10%, stand er im Jahr 2021 bereits bei 22% - Tendenz steigend
(Statistisches Bundesamt, 2023a).

Abbildung 1 zeigt den Anteil der Bevdlkerung mit 65 Jahren und alter in den
Landkreisen und kreisfreien Stadten Deutschlands im Jahr 2020. Die
dunkelblaue Flache zeigt dabei die dichteste Konzentration von Aalteren
Menschen in den Bundeslandern. Dabei ist zu erkennen, dass vor allem im
Osten Deutschlands der Anteil der Gber 65-Jahrigen besonders hoch ist. Bereits
jetzt ist in vielen ostdeutschen Gebieten mehr als jeder vierte Einwohner alter
als 65 Jahre (Bundesinstitut fir Bevdlkerungsforschung, 2022). Vor allem in den
landlichen Gebieten, darunter auch Sachsen, liegt der Anteil der Personen im
Alter von 65 Jahren und &lter bei 29 bis 34%. Darunter zahlt auch das Gebiet

Leipziger Land.



Abbildung 1: Anteil der Bevdlkerung Deutschlands im Alter von tber 65 Jahren im Jahr
2020
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Da der Anteil alterer Menschen in Deutschland stetig zunimmt, steigt dadurch
auch die Anzahl der pflegebedurftigen Personen. Bis 2055 wird die Zahl der
pflegebedirftigen Menschen in Deutschland von 5,1 Millionen (2023) auf ca. 6,8

Millionen ansteigen (Statistisches Bundesamt, 2023b).

Wahrenddessen sinkt jedoch, durch das Ausscheiden der geburtenstarken
Jahrgange aus dem Erwerbsleben, die Anzahl der Arbeitskrafte bzw.
Fachkrafte. Vor allem das Gesundheitswesen ist von diesem Fachkraftemangel
betroffen (Statistisches Bundesamt, 2023c). Rund ein Funftel der
Pflegebedurftigen wohnen in Pflegeheimen (Statistisches Bundesamt, 0.D.).

Doch wer versorgt diese? Schon vor der Coronapandemie befand sich



Deutschland in einem gravierenden Pflege- und Versorgungsnotstand, der
durch die Coronakrise nur noch dramatischer geworden ist (Hindrichs et al.,
2023, $S.12). Eine der wichtigsten Aufgaben ist es daher, die
Versorgungskapazitaten in der Langzeitpflege auszubauen, das notwendige
Personal zu beschaffen und auszubilden und damit die Pflegequalitat zu
steigern. Den ersten bedeutenden Schritt in diese Richtung stellt derzeit die

neue Personalbemessung dar.

2.2 Historie der Personalbemessung

Der Versuch in Deutschland ein einheitliches Personalbemessungsverfahren zu
entwickeln und zu etablieren ist nicht neu. Bereits im Jahr 1998 wurde mit dem
Standard-Pflegesatz-Modell (SPM) ein Vorsto3 zur Vereinheitlichung der
Personalausstattung und der Pflegesatze unternommen (Rothgang et al., 2020,
S.32). Das SPM kam aber nie zur Anwendung, weil es aus Sicht der
Einrichtungstrager zu einer Kirzung der Anzahl der Mitarbeiter und zu
QualitatseinbulRen kam (Hindrichs et al., 2023, S. 17). Bei den Ausarbeitungen
wurden u.a. eine falsche Pflegefachkraftquote hinterlegt und eine
gleichbleibende, zu hohe Nettojahresarbeitszeit berlicksichtigt. Daraus liel3 sich
aber fur ein kinftiges Personalbemessungsverfahren schlieen, dass z.B. die
Jahresnettoarbeitszeit als Variable und nicht als fixe Gro3e eingebaut werden

sollte.

Das PLAISIR-Verfahren (Planification Informatisée des Soins Infirmiers Requis)
ist ein weiteres Verfahren, dass vom Kuratorium Deutscher Altershilfe (KDA) in
Deutschland begleitet und umgesetzt werden sollte. Der Importversuch im Jahr
2004 des aus Kanada stammenden Verfahrens scheiterte aber ebenfalls.
Aufgrund von Lizenzschwierigkeiten und nicht transparenten Algorithmen,
konnte es in der Langzeitpflege nicht eingefuihrt werden. Schon da ergab sich,
dass fur eine qualifizierte pflegerische Versorgung ein erheblicher
Personalmehrbedarf erforderlich ist. Diese Erkenntnis zeigt sich auch in der
aktuellen PeBeM-Studie. Weitere nationale und internationale
Personalbemessungsinstrumente wurden im Laufe der Jahre analysiert und

bewertet. Allerdings sind auch diese nicht zur dauerhaften Anwendung



gekommen. Aus diesem Grund ist es bis heute den Bundeslandern tberlassen,
die Personalanhaltswerte fir die Pflege zu bestimmen. Das heildt, dass
pflegebedirftige Menschen, die den gleichen Pflegebedarf und Pflegegrad
haben, von Bundesland zu Bundesland unterschiedliche quantitative und
qualitative Leistungen erhalten haben. Mit dem neuen
Personalbemessungsverfahren sollen die Ungleichheiten ausgeglichen und
eine Konvergenz (Ubereinstimmung) beziiglich der Personalausstattung in ganz

Deutschland hergestellt werden.

2.3 Gesetzliche Grundlagen

Ausgangsbasis fur die PeBeM-Studie war das ,Zweite Gesetz zur Starkung der
pflegerischen Versorgung und zur Anderung weiterer Vorschriften®, welches am
01. Januar 2016 in Kraft getreten ist. Mit dem sogenannten Zweiten
Pflegestarkungsgesetz (PSG 1) wurde der neue Pflegebedirftigkeitsbegriff
eingefihrt. Dieser berlcksichtigt zu den koérperlichen Beeintrachtigungen
zusatzlich auch psychische und kommunikative Einschrankungen. Aufl3erdem
werden die individuellen Bedurfnisse und die individuelle Lebenssituation der
Pflegebedirftigen starker hervorgehoben (Bundesministerium fur Gesundheit
(BMG), 2017). Im Zuge dessen wurden die drei Pflegestufen abgeschafft und
durch funf Pflegegrade ersetzt. Mit dem ebenfalls neueingefihrten
Begutachtungsinstrument werden die Pflegebedurftigen in die funf Pflegegrade
eingestuft. Dadurch wird eine individuellere Versorgung mdglich und die
Selbststandigkeit der Pflegebedirftigen gestarkt (BMG, 2017). Mit der
Einfuhrung des neuen Pflegebedirftigkeitsbegriffs und dem neuen
Begutachtungsinstrument sollte der tatsachliche Pflegeaufwand besser
abgebildet werden koénnen und eine realistischere Bemessung des

Pflegepersonals ermdglichen (Rothgang et al., 2020, S. 407).

Daruber hinaus erfolgte im PSG Il eine Anhebung des Beitragssatzes zur
Pflegeversicherung, sodass mehr Geld fur Pflegeleistungen zur Verfiigung steht
(BMG, 2017). Eine weitere beschlossene Neuerung war die

Personalbemessung in stationaren Einrichtungen.



In dem im PSG Il enthaltenen § 113c SGB Xl| wurde die Entwicklung und
Erprobung eines wissenschaftlich fundierten Verfahrens zur einheitlichen
Bemessung des Personalbedarfs in Pflegeeinrichtungen gesetzlich
festgeschrieben (ebd.). Die Erarbeitung und Testung dieses Verfahrens sollte
bis zum 30. Juni 2020 abgeschlossen werden. Der Bundesgesetzgeber hat
vorgegeben ein einheitliches Verfahren auf Basis des durchschnittlichen
Versorgungsaufwandes fir pflegerische Mal3hahmen unter Bericksichtigung
des Pflegebedirftigkeitsbegriffs zu erstellen (Rothgang et al., 2020, S.25). Der
Auftrag wurde an die Universitat Bremen vergeben.

Im Jahr 2021 wurde der 8§ 113c SGB Xl aufgrund des
Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetzes (GVWG) neu geregelt.
Seitdem sind die folgenden (Abb. 2) Personalanhaltswerte fur das Pflege- und

Betreuungspersonal beschlossene Sache:
Abbildung 2: Personalanhaltswerte flr das Pflege- und Betreuungspersonal

Sozialgesetzbuch (SGB) - Elftes Buch (XI) - Soziale Pflegeversicherung (Artikel 1
des Gesetzes vom 26. Mai 1994, BGBI. | S. 1014)
§ 113c Personalbemessung in vollstationdren Pflegeeinrichtungen
(1) Ab dem 1. Juli 2023 kann in den Pflegesatzvereinbarungen nach § 84 Absatz 5 Satz 2 Nummer 2 fir vollstationare

Pflegeeinrichtungen hochstens die sich aus nachfolgenden Personalanhaltswerten ergebende personelle Ausstattung
mit Pflege- und Betreuungspersonal vereinbart werden:

1. fur Hilfskraftpersonal ohne Ausbildung nach Nummer 2
a) 0,0872 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 1,
b) 0,1202 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 2,
c) 0,1449 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 3,
d) 0,1627 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 4,
e) 0,1758 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 5,

2. fur Hilfskraftpersonal mit landesrechtlich geregelter Helfer- oder Assistenzausbildung in der Pflege mit einer
Ausbildungsdauer von mindestens einem Jahr

a) 0,0564 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 1,
b) 0,0675 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 2,
c) 0,1074 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 3,
d) 0,1413 Vollzeitaquivalente je Pflegebedlrftigen des Pflegegrades 4,
e) 0,1102 Volizeitaquivalente je Pflegebedurftigen des Pflegegrades 5,
3. fur Fachkraftpersonal
a) 0,0770 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 1,
b) 0,1037 Volizeitaquivalente je Pflegebedurftigen des Pflegegrades 2,
c) 0,1551 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 3,
d) 0,2463 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 4,
e) 0,3842 Vollzeitaquivalente je Pflegebedirftigen des Pflegegrades 5.

Quelle: 8113c Abs. 1 Nr. 1-3 SGB Xl



Am 01. Januar 2020 ist das Pflegeberufegesetz (PfIBG) in Kraft getreten.
Zentrale Veranderung ist, dass die bis dahin separaten Berufsausbildungen
(Gesundheits- und Krankenpflege, Altenpflege und Gesundheits- und
Kinderkrankenpflege) in eine 3-jdhrige generalistische Pflegeausbildung
zusammengefuhrt wurden. Der Titel des Berufsabschlusses lautet
Pflegefachmann bzw. Pflegefachfrau. Durch die Einfihrung der generalistischen
Pflegeausbildung soll der Pflegeberuf attraktiver und dem Fachkraftemangel

entgegengewirkt werden.

Im 8§ 4 PfIBG werden aul3erdem die vorbehaltenen Tatigkeiten der Fachkrafte
geregelt. Die zukinftigen Aufgaben der Pflegefachkrafte sind in drei Punkten
definiert:

e Erhebung und Feststellung des Pflegebedarfs
e Organisation, Gestaltung und Steuerung des Pflegeprozesses

e Analyse, Evaluation, Sicherung und Entwicklung der Qualitat der Pflege

Die Pflegefachpersonen sollen mehr in ihrer Fachlichkeit wahrgenommen
werden, wahrend die Pflegehilfs- und Assistenzpersonen die wesentlichen

pflegerischen Tatigkeiten tbernehmen und damit die Fachkrafte entlasten.

Mitte 2020 wurde der ,Abschlussbericht im Projekt Entwicklung und Erprobung
eines wissenschaftlich fundierten Verfahrens zur einheitlichen Bemessung des
Personalbedarfs in Pflegeeinrichtungen nach qualitativen und quantitativen
Malstaben gemall § 113c SGB Xl (PeBeM)* unter Leitung von Prof. Dr. Heinz
Rothgang vorgelegt. Auf die sogenannte Rothgang Studie wird im Punkt 2.4

genauer eingegangen.

Die ,Roadmap zur Verbesserung der Personalsituation in der Pflege und zur
schrittweisen  Einfihrung  eines  Personalbemessungsverfahrens  fir
vollstationare Pflegeeinrichtungen“ wurde im Februar 2021 veréffentlicht. Unter

Punkt 2.5 wird die Roadmap kurz zusammengefasst.

Das Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetz (GVWG) erhielt am

11.06.2021 die Zustimmung des Deutschen Bundestages. Damit wurden die



Pflegereform und das neue Personalbemessungssystem, dass im Jahr 2016
mit dem PSG Il vereinbart wurde, beschlossen.

Am 25.06.2021 stimmte auch der Bundesrat dem GVWG zu. Damit wurde das
Ende der Fachkraftquote, die seit 1993 existiert, eingeldutet und die Einfihrung
bundesweiter Personalanhaltswerte mit § 113c SGB Xl ,Personalbemessung in
Pflegeeinrichtungen® gesetzlich festgeschrieben. Dazu sind jedoch umfassende
Veranderungen der landerspezifischen Wohn- und Betreuungsgesetze sowie
der Durchfihrungsverordnung erforderlich.

2.4 Rothgang Studie zur Personalbedarfsbemessung

Grundlage fur die Personalbedarfsbemessung, die am 01.07.2023 in Kraft
getreten ist, ist die Rothgang-Studie. Mit der Einfihrung des § 113 SGB XI PSG
I wurde die Universitait Bremen beauftragt, ein einheitliches
Personalbemessungsinstrument fiir vollstationdre Pflegeeinrichtungen zu
entwickeln. Leiter dieses Projektes war Prof. Dr. Heinz Rothgang. Es sollte
ermittelt werden, wie viel Personal mit welcher Qualifikation fir eine

fachgerechte Versorgung der Pflegebedurftigen notwendig ist.

Die Datenerhebung erfolgte von April bis Oktober 2018 in 62 vollstationdren
Pflegeeinrichtungen. Dabei wurde die Methode des ,Shadowing“ (Beschattung)
verwendet, d.h. dass die 241 geschulten Pflegefachpersonen
(Datenerhebenden) wahrend eines ganzen Dienstes einer Pflegekraft fest
zugeordnet wurden und deren gesamtes Leistungsgeschehen erfassten. Es
erfolgte eine 1:1-Zuordnung von Handelnden und Datenerhebenden (Rothgang
et al., 2020, S. 149). Die Datenerhebenden erfassten und bewerteten alle
Interventionen, die von der Pflegekraft erbracht wurden, mit Hilfe eines vorher
entwickelten Interventionskataloges. Der Interventionskatalog diente zur
Leistungserfassung und -bewertung und beinhaltete 9 Interventionskategorien.
Die ersten funf Kategorien enthielten direkte pflegerische Interventionen (bspw.
Bereich Mobilitat), wahrend die restlichen vier Kategorien Interventionen
umfassten, die zur Organisations- und Qualitatssicherung bendtigt werden
(bspw. Management). Es wurde nicht nur notiert, was durchgefthrt wurde (Ist-

Leistungserbringung), sondern zusatzlich auch, was hatte durchgefihrt werden



mussen (Soll-Leistungserbringung) (Wipp et al., 2023, S. 26). Erstmals wurden
Interventions-MalRnahmen einheitlich definiert und beschrieben und bieten
somit eine ,Grundlage fur ein einheitliches professionelles Handeln in der
Praxis® (Hindrichs et al., 2023, S. 17).

Ziel des Interventionskataloges war es nicht nur, die Leistungen zu
beschreiben, sondern auch beurteilen zu kénnen, welche Qualifikationen flr
eine fachgerechte Leistungserbringung notwendig sind (Wipp et al., 2023, S.
30f.). In der Studie wurden acht Qualifikationsniveaus (QN’s) verwendet. In der
folgenden Tabelle 1 sind alle Qualifikationsniveaus dargestellt. Vorerst sind
jedoch nur die QN’s 1 bis 4 relevant, da die Verbesserung der pflegerischen
Versorgungssituation fur die Pflege- und Betreuungsmitarbeiter das
vornehmliche Ziel der Rothgang Studie war (Wipp et al., 2023, S. 31).

Tabelle 1: Zuordnung von Zertifikaten zu den 8 Qualifikationsniveaus

Qualifikations-| Beispiele im DQR (2017) Zugeordnete Pflegezertifikate

niveaus

amN 1 z. B. nach vier Monaten der | Mitarbeiter*innen ohne Ausbildung, nach vier Monaten
Teilnahme an einer angeleiteter Tatigkeit
berufsvorbereitenden
MaBnahme

QN 2 (Pflege) | Qualifizierungsbausteine Mitarbeiter*innen ohne Ausbildung mit einem 2-6monatigen
mind. 420 h, Pflegebasiskurs (mind. 200h laut GB-A) und insgesamt 1-jdhriger
Einstiegsqualifizierung 6- angeleiteter Tdtigkeit
12 Monate

Qn 2 5.0. Betreuungskrafte nach §§ 43b und 53¢ SGB XI: 160h Unterricht

(Betreuung) und 3 Wochen Praktikum (GKV 2016)

QN 3 Duale Berufsausbildung Pflegehelfer*innen mit ein- oder zweijahriger Ausbildung?® (ASMK
(2 Jahre) 2012)

QN 4 Duale Berufsaushildung Pflegefachperson mit beruflicher Aushildung (3 lahre Vollzeit)
(3 oder 3,5 Jahre) (PfIBG 2017, Teil 2)

QN 5 (Fach) Berufliche Fort- und Pflegefachperson mit mindestens 2-jahriger Berufserfahrung und
Weiterbildungen Fortbildung im Umfang von = 200 Stunden theoretischem

Unterricht (Palliativpflege, Gerontopsychiatrie, Intensivpflege)
entsprechend der ldnderspezifischen Weiterbildungsordnungen
QN 5 Berufliche Fort- und Pflegefachperson mit mindestens zwei lahren Berufserfahrung
(Leitung) Weiterbildungen innerhalb der letzten 5 Jahre und Weiterbildung fiir
Leitungsaufgaben (mindestens 460 Stunden theoretischer
Unterricht) (§ 71 SGB XI)

QN 6 Bachelor, Meister Pflegefachperson mit Bachelorabschluss (primarqualifizierendes
Studium, Managementstudium o.3.) (PfIBG 2017, Teil 3)

QN7 Master Pflegefachperson mit Masterabschluss

QN 8 Promotion Pflegefachperson mit Promotion

Quelle: Rothgang et al., 2020, S. 92
Wichtig zu erwahnen ist, dass die Regelungen in 8§ 113c SGB Xl nicht
vollkommen mit den Qualifikationsniveaus aus der Rothgang Studie

Ubereinstimmen. Dort werden QN 1 und QN 2 nicht nochmal unterteilt, sondern



als ,Hilfskraftpersonal ohne Ausbildung® zusammengefasst. Somit ergibt sich

die zukinftige Dreiteilung der Pflege- und Betreuungskréafte.

Das Ergebnis der Rothgang Studie ist das sogenannte
Personalbemessungsinstrument. Damit wird der Personalbedarf fir jede
Einrichtung individuell berechnet. Die fachlich angemessene Personalmenge
wird dabei gemessen an der Anzahl der Bewohner in den jeweiligen
Pflegegraden 1 bis 5 (Case-Mix). Das benotigte Personal wird in
Qualifikationsniveaus ausgewiesen (Care-Mix). Pflegeleistungen sollen
zukunftig entsprechend der Qualifikationsstufen erledigt werden. Der
Qualifikationsmix der Pflegekrafte hangt von der Art und Schwere der
Pflegebedirftigkeit ab (Wipp et al., 2023, S. 23), demzufolge bendtigen
Einrichtungen mit einem hoheren Pflegegradmix mehr Pflegefachkréafte. Durch
diesen Algorithmus 1.0 wird die bisher geltende Fachkraftquote durch
einrichtungsindividuelle Personalmengen und Qualifikationsmixe ersetzt
(Rothgang et al., 2020, S. 26).

Ein weiteres Ergebnis der Studie war, dass ein erheblicher Personalmehrbedarf
festgestellt wurde. Wahrend der Mehrbedarf an Pflegefachkraften nur gering ist,
besteht bei den Assistenzkraften im Qualifikationsniveau 3 ein Mehrbedarf von
69% (Ni, 2023).

Ziele des neuen Personalbemessungsverfahrens sind die Sicherung einer
guten und professionellen pflegerischen Versorgung (Ni, 2023). Aul3erdem soll
die personelle Ausstattung sowie die bisherigen Arbeitsbedingungen verbessert
werden. Denn nur dadurch kann eine héhere Arbeitszufriedenheit geschaffen
werden. Das PeBeM soll zudem der Berufsflucht entgegenwirken und
Mitarbeiter fur die Pflege gewinnen oder zurtickholen. Da derzeit noch enorme
Unterschiede in den Bundeslandern in Bezug auf die personelle Ausstattung
der Pflegeheime bestehen, soll mit der Personalbemessung erstmalig eine
einheitliche, bundesweite Bemessungsgrundlage geschaffen werden (Wipp et
al., 2023, S. 21).
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2.5 Roadmap zur Verbesserung der Personalsituation in der Pflege und
zur schrittweisen Einfihrung eines Personalbemessungsverfahrens fir
vollstationare Pflegeeinrichtungen

Im Februar 2021 wurde vom ,Bundesministerium flur Gesundheit* (BMG) und
dem ,Bundesministerium fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend® (BMFSFJ)
die ,Roadmap zur Verbesserung der Personalsituation in der Pflege und zur
schrittweisen  Einfihrung  eines  Personalbemessungsverfahrens  fur
vollstationare Pflegeeinrichtungen® verodffentlicht. Diese beinhaltet funf
notwendige  Schritte sowie einen Zeitplan zur Umsetzung des
Personalbemessungsverfahrens. Ziel der Roadmap ist es, die Ergebnisse der
PeBeM-Studie in die Praxis zu Uubertragen und bundeseinheitliche
Personalschlissel zu etablieren, sodass in ganz Deutschland eine Konvergenz
erreicht wird. Alle Informationen in diesem Kapitel wurden der Roadmap

entnommen.

Im ersten Umsetzungsschritt: ,Das Personalbemessungsverfahren verbindlich
einfuhren® wird erlautert, weshalb das Personalbemessungsverfahren in einem
schrittweisen Prozess eingefihrt werden muss. Die Arbeitsmarktsituation ist ein
wichtiger Grund, warum keine sofortige Einfihrung méglich ist. Wie schon
erwahnt, steht das dazu bendétigte Personal, insbesondere die Pflegefachkrafte,
aktuell nicht zur Verfugung. Deshalb missen Mal3Bhahmen eingeleitet werden,
die die bestehenden Pflegenden halten und entlasten und weiteres
Pflegepersonal gewinnen. Durch Personal- und
OrganisationsentwicklungsmaBhahmen und dem zweckgerichteten Einsatz von
Technik, soll eine kompetenzbasierte Aufgabenverteilung erfolgen, um so eine
gute und professionelle pflegerische Versorgung sowie eine hohere

Arbeitszufriedenheit zu erreichen.

Im zweiten Umsetzungsschritt: ,Die Personalausstattung vollstationarer
Pflegeeinrichtungen weiter verbessern® wird erklart, wie der erhéhte Bedarf an
Pflegekraften gedeckt werden soll. Durch das Pflegepersonal-Starkungsgesetz
werden 13.000 zusatzliche Stellen fur Pflegefachpersonen von den

gesetzlichen Krankenkassen getragen. Aufgrund des Fachkraftemangels ist es
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noch nicht gelungen, diese Stellen vollstdndig zu besetzen. Deshalb wurde das
.,Gesetz zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung und Pflege“ (GPVG)
eingefuhrt. Dies ermdglicht eine Besetzung der Stellen von Fachkraften aus
weiteren Gesundheits- und Sozialberufen.

Seit dem 01. Januar 2021 werden als erste Personalausbaustufe 20.000
zusatzliche Pflegehilfs- und Assistenzkraftsstellen von der Pflegeversicherung

finanziert.

Am 01.07.2023 ist die zweite Personalausbaustufe in Kraft getreten. Damit ist
die Einfihrung von MalRnahmen der Personal- und Organisationsentwicklung in
die Pflegeheime gemeint. Au3erdem sollen weitere Finanzierungsoptionen fur
Pflegehilfs- und Assistenzkraftstellen geschaffen werden, mit dem Ziel, die

unterschiedliche Personalausstattung in den Bundeslandern anzugleichen.

Ab 2025 soll geprift werden, ob weitere Personalausbaustufen nétig sind. Dies
ist abhangig von der Lage am Arbeitsmarkt. Das Personal aus dem 20.000
Pflegehilfskraftstellen-Programm der ersten Personalausbaustufe soll bis zur
dritten Personalausbaustufe vorgehalten werden. Auf3erdem soll ab 2025 eine

vollstandige Umsetzung des Personalbemessungsverfahrens erfolgen.

Im dritten Schritt: ,Pflegehelferinnen und Pflegehelfer ausbilden und
qualifizieren, Pflegefachpersonen gewinnen® sollen Ausbildungskapazitaten
angepasst und betriebliche Ausbildungsplatze eingerichtet werden, um den
Bedarf an QN 3 zu decken. AufRerdem soll im Vergleich zum Jahr 2019 die
Anzahl der auszubildenden Pflegefachkrafte bis 2023 um mindestens 10%

steigen.

Im vierten Umsetzungsschritt wird ein Modellprogramm fir vollstationare
Pflegeeinrichtungen  beschrieben, das mit dem GPVG gesetzlich
festgeschrieben wurde. Seit 2021 werden in einigen Einrichtungen Konzepte fur
eine kompetenzbasierte Aufgabenverteilung sowie MalRnahmen der
Digitalisierung und des Technikeinsatzes entwickelt und erprobt. Bis die ersten
Erkenntnisse aus diesem Modellprojekt vorliegen, wird es aber noch einige Zeit

dauern (Wipp et al., 2023, S. 12). Fest steht aber, dass auf Grundlage des
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Modellprogramms, der Algorithmus 1.0 angepasst wird und ein Ubergang zum

Algorithmus 2.0 erfolgen muss.

Durch den fiinften und letzten Umsetzungsschritt der Roadmap soll eine
,wirksame flachendeckende Umsetzung des Personalbemessungsverfahrens®
(BMG&BMFSFJ, 2021, S.7) gesichert werden. Dafur soll Gber eine Anpassung
der Aus- und Weiterbildungskapazitaten und der rechtlichen Bedingungen, in

Bund-Lander-Gespréachen, beraten werden.
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3 Frage- und Zielstellung

Da das Personalbemessungsverfahren ein sehr aktuelles Thema ist und seit
dem 01.07.2023 in allen vollstationaren Pflegeeinrichtungen eingefiihrt werden
kann, ist es von Bedeutung, die Sicht der Fuhrungskrafte innerhalb dieser
Pflegeheime zu betrachten. Heimleiter und Pflegedienstleiter sind diejenigen,
die fur die Umsetzung dieser gewaltigen Veradnderungen in ihrer Einrichtung
verantwortlich sind und ihre Mitarbeiter bei diesem Prozess mitnehmen

mussen.

Das Ziel dieser Bachelorarbeit ist, die Meinung, Probleme, Winsche und
Vorgehensweise der Heimleiter und Pflegedienstleiter in Bezug auf das
Personalbemessungsverfahren abzubilden. Aul3erdem soll deren personliche

Einstellung herausgefunden werden.

Fur diesen Zweck wurden Interviews mit allen Heimleitern und
Pflegedienstleitern der Diakonie Leipziger Land und der Heimverbund
gemeinnutzigen GmbH gefihrt. Damit soll aufgezeigt werden, vor welchen
Herausforderungen die Fuhrungskréafte stehen. Die Erkenntnisse konnen zu
einer optimalen Einfihrung der Personalbemessung in alle vollstationaren
Pflegeeinrichtungen der Diakonie Leipziger Land und der Heimverbund gGmbH

fuhren.

Auch die Geschéftsstelle kann von diesen Ergebnissen profitieren und
gegebenenfalls ihre bisherige Vorgehensweise anpassen sowie geeignetere
UnterstitzungsmalRnahmen fur ihre Leitungskrafte entwickeln, um das
Personalbemessungsverfahren in ihren Einrichtungen erfolgreich einzufiihren

und umzusetzen.

14



Aus der Zielstellung lassen sich folgende Fragestellungen ableiten:

- Wie gehen die Heimleiter und Pflegedienstleiter der vollstationaren
Pflegeeinrichtungen der Diakonie Leipziger Land bzw. Heimverbund
gGmbH mit der Einfuhrung des neuen Personalbemessungssystems in
ihren Einrichtungen um?

- Wie beziehen Sie lhre Mitarbeiter mit ein? Welche Angste und Sorgen
bestehen?

- Welche MalRnahmen (von Politik und Geschaftsstelle) kénnen die

EinfGhrung und Umsetzung erleichtern?
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4 Methodik

4.1 Forschungsfeld

Das Forschungsfeld dieser Bachelorarbeit bildeten alle Altenpflegeheime der
Diakonie Leipziger Land und deren Tochtergesellschaft Heimverbund Leipziger
Land gGmbH. Die Informationen zu diesem Kapitel wurden der Internetseite
des Diakonischen Werks im Kirchenbezirk Leipziger Land e.V. — www.diakonie-

leipziger-land.de - entnommen.

Die Diakonie ist der soziale Dienst der Evangelischen Kirche. Dieser macht sich
mit christichem Glauben und Nachstenliebe stark fiir Altere, Kinder,
Jugendliche, Familien und Menschen mit Behinderung. Die Diakonie Leipziger
Land ist im Umkreis von Leipzig im Bundesland Sachsen tatig.

Die Diakonie Leipziger Land besteht seit fast 150 Jahren. Die Geschaftsstelle
ist in Grimma und ist nicht nur Sitz der Geschaftsfihrung, sondern auch der
Personalabteilung, Offentlichkeitsarbeit, Fachbereichsleitungen und Verwaltung.

Geschaftsfuhrer ist Herr Harald Bieling.

In ca. 60 Einrichtungen, u.a. Altenpflegeheime, Sozialstationen und
Kindergarten beschaftigt die Diakonie Leipziger Land zurzeit Uber 900

Angestellte.

Insgesamt gehoren der Diakonie Leipziger Land und ihrer Tochtergesellschaft
der Heimverbund Leipziger Land gGmbH sieben Altenpflegeheime. Dazu zahlt,
dass APH ,Carl Heinrich“ in Borna, das SPH ,Borna-West“ in Borna, das APH
~Wenceslaus Linck” in Colditz, das APH ,Hedwig Bergstraller” in Grimma, das
APH  Katharina von Bora“ in Groitzsch, das APH ,Charlotte Winckler in

Naunhof, sowie das APH ,St. Barbara“ in Regis-Breitingen.

In der Tabelle 2 sind alle Altenpflegeheime der Diakonie gegentbergestellt. Die
betrachteten Kriterien sind die Anzahl der Wohnbereiche, die Anzahl der
Bewohner in den jeweiligen Pflegegraden und die Anzahl der Mitarbeiter, verteilt
in den Qualitatsniveaus 1 bis 5. Anzumerken ist, dass die verwendeten Daten
an unterschiedlichen Tagen von den Heimleitern bzw. Pflegedienstleitern

mitgeteilt wurden. Somit lassen sich die Pflegeheime nur bedingt vergleichen.
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AulRerdem ist nicht nachvollziehbar, wer Betreuung und Qualitditsmanager mit
einberechnet hat und wer nicht. Auch die Anzahl der Azubis wurden teilweise
extra aufgefuhrt, teilweise wurden gar keine Informationen dazu an den Autor
dieser Arbeit weitergegeben. Weiterhin zu beachten ist, dass manche
Pflegeheime Kurzzeitplatze anbieten und andere nicht. Ob diese in die Anzahl
der Pflegegrade und damit der Bewohneranzahl eingeflossen sind, kann nicht

Uberpruft werden.

Tabelle 2: Gegenuberstellung aller Altenpflegeheime der Diakonie Leipziger Land

APHA | APHB | APHC | APHD | APHE | APHF | APHG
mit
Prasenz-
kraften
Wohnbereiche 3 2 3 3,5 4 4 4
PG 2 13 7 8 18 16 9 9
PG 3 22 28 25 37 27 35 19
PG 4 21 17 20 26 19 23 13
PG5 5 8 14 8 14 5
ON1 5 2 4
QN2 17 3 20 21 12 8 15
QN3 2 7 4 4 7 12 6
QN4 9 11 13 15 14 12
QNS5 5 1 4 2 3 4

Jedes Heim ist sehr unterschiedlich. Die Heime unterscheiden sich nicht nur in
der Anzahl der Wohnbereiche, sondern auch in der Kapazitat der Bewohner.
APH G ist ein Haus der vierten Generation und zahlt deshalb nicht nur
Pflegekrafte in die Berechnung mit rein, sondern auch Prasenzkréfte. Dieses

Pflegeheim ist das einzige, indem Hausgemeinschaften bestehen.

Zu erkennen ist auch, dass wie in der Rothgang Studie zur
Personalbedarfsbemessung festgestellt, vor allem die Assistenzkrafte des

Qualitatsniveaus 3 in allen vollstationaren Pflegeheimen fehlen.
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4.2 Datenerhebungsmethode

Als Vorbereitung der Datenerhebung wurde eine Literaturrecherche zum
Personalbemessungsverfahren durchgefihrt. Aufgrund der Aktualitat des
Themas ist kaum wissenschaftliche Literatur zu finden. Um sich dennoch ein
maoglichst umfassendes Wissen uber das Forschungsgebiet einzuholen, erfolgte
die systematische Literaturrecherche nicht nur Uber Onlinedatenbanken wie
Google Scholar und PubMed, sondern auch tber die Hochschulbibliothek der
Westsachsischen Hochschule Zwickau.

Als Methode der Datenerhebung wurden qualitative halbstrukturierte Interviews
angewendet. Auf Grundlage der Forschungsfragen wurde ein Interview-
Leitfaden erstellt. Das Leitfaden-Interview wurde gewahlt, da trotz vorher
festgelegter Fragen, keine Antwortmoglichkeiten vorgegeben werden. Der
Leitfaden diente lediglich als roter Faden fir eine optimale Gesprachsstruktur,
konnte jedoch flexibel angepasst werden. Die Befragten hatten dadurch die
Mdglichkeit, frei und offen zu antworten. Das Leitfaden-Interview ermoglichte
auRerdem genligend Spielraum, um Zusatzfragen zu stellen und somit neue

Informationen zu gewinnen. (Doring & Bortz, 2016, S. 372)

Fur die Datenerhebung wurde die Variante des Experten-Interviews gewabhit.
Die Interviewteilnehmer werden zu ihrem Fach- und Handlungswissen zum

Thema Personalbemessung befragt.

4.3 Stichprobe

Die Stichprobe zur Datenerhebung bildeten die Fuhrungskrafte aller
Pflegeheime der Diakonie Leipziger Land bzw. der Heimverbund gGmbH.
Dieser gehoren sieben vollstationare Pflegeeinrichtungen an.
Dementsprechend sollten sieben Heimleiter und sieben Pflegedienstleiter
interviewt werden. Neben den Heimleitern sollten auch die Pflegedienstleiter
befragt werden, da diese ebenfalls bei der Umsetzung des
Personalbemessungsverfahrens beteiligt sind, aber das Thema wahrscheinlich

mehr aus der pflegerischen Perspektive betrachten.

Die Teilnehmer wurden durch einen personlichen Zugang per E-Mail um ein

Interview gebeten. Die Mailadressen wurden dem Datenerhebenden zuvor von
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der Fachbereichsleiterin Altenhilfe/Eingliederungshilfe der Diakonie Leipziger
Land zur Verfigung gestellt. Es wurden alle Heimleiter und Pflegedienstleiter
Uber die allgemeinen Mailadressen der jeweiligen Einrichtungen kontaktiert.
Dabei wurden sowohl die Einverstandniserklarung (Anhang 9.2) und der
Interviewleitfaden (Anhang 9.1) mit gesendet, zusammen mit einem
personlichen Anschreiben, indem sich die Interviewerin vorstellt. So konnten
sich die Teilnehmenden ein Bild Uber die Fragestellungen machen und mdogliche
Schwellenangste abbauen. Gleichzeitig wurden die leitenden Krafte von der
Fachbereichsleitung per Mail tber die Interviewmadglichkeit informiert.

In der Mail der Autorin wurde um einen Terminvorschlag seitens der Teilnehmer
gebeten. Alle kontaktierten Leitungskrafte meldeten sich entweder telefonisch
oder per Mail zuriick. Da sich eine Heimleitung im Langzeitkrank befindet und
eine Pflegedienstleitung in Elternzeit ist, war es nicht mdglich, diese beiden
Personen zu interviewen. Somit ergibt sich eine Stichprobe von 12 anstatt 14

Fuhrungskraften.

Die Teilnehmer sind mannlich und weiblich. Das Geschlecht als auch das Alter
spielen in der Erhebung aber keine Rolle, weshalb diese aulRer Acht gelassen
wurden. Die Teilnehmer wurden allerdings in Pflegedienstleiter und Heimleiter
gegliedert. Dies dient dazu, um festzustellen, ob zwischen beiden Gruppen
systematische  Unterschiede in Bezug auf die Sichtweise des
Personalbemessungsverfahrens bestehen. Den Pflegedienstleitern wurde das
Karzel ,PDL* mit den Nummern eins bis sechs zugeordnet. Den Heimleitern

wurde das Kirzel ,HL“ mit den Nummern eins bis sechs zugeordnet.

4.4 Datenerhebungsinstrument

Als Datenerhebungsinstrument wurde eigenstandig ein Interview-Leitfaden
erstellt, da zu diesem aktuellen Thema kein passender Leitfaden in der Literatur
zu finden war. Fur die Erstellung des Leitfadens wurden die Erkenntnisse aus
der vorhergehenden Literaturrecherche verwendet, um adéquate Fragen
festzulegen. Zudem wurden bewusst Fragen entwickelt, die zur Beantwortung
der Forschungsfragen erforderlich sind. Es konnten 18 Grundfragen und 12

Differenzierungsfragen erarbeitet werden.
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Der Leitfaden unterteilt sich, gemaf der Leitfadenerstellung nach Misoch, in vier
Phasen (Behrens, 2021). In der sogenannten Informationsphase wurde der
Interviewte Uber das Thema, Ablauf und Zielsetzung des Interviews informiert.
AulRerdem wurde die Einwilligungserklarung vorgelegt, wo tiber den anonymen
Umgang mit den personenbezogenen Interviewdaten aufgeklart wird. Um das
Eis zu brechen und die Teilnehmer in den Redefluss zu bringen, werden in der
zweiten Phase drei Einstiegsfragen gestellt. Im Hauptteil wurden ausschlief3lich
Fragen Uber das Personalbemessungsverfahren gestellt. Innerhalb dieses
Hauptteils wurden die Fragen nochmals kategorisiert in Vorkenntnisse,
Umsetzung, Einbezug der Mitarbeitenden und Winsche. Die Fragen der
Themenbldcke schlielen nahtlos aneinander an. Jedoch kénnen die Fragen, je
nach Gespréachsverlauf, in ihrer Reihenfolge variieren. Aber es wurde darauf
geachtet, dass keine Fragen vergessen wurden. Heikle Fragen, wie zur
Unterstitzung von Seiten der Politik, wurden bewusst am Ende des Interviews
gestellt, damit zuvor eine Beziehung zwischen ,Interviewer und Interviewpartner
hergestellt werden kann“ (Déring & Bortz, 2016, S. 372). Wirden diese Fragen
schon vorher im Gesprachsverlauf gestellt werden, kdnnten Verunsicherungen

entstehen, die den weiteren Interviewverlauf Gberschatten (ebd.).

In der Schlussphase wurde den Interviewten die Moglichkeit gegeben, noch

etwas anzusprechen oder Unerwahntes beizusteuern (Behrens, 2021).

Der Leitfaden wurde vorher in einem Probe-Interview an einer Kommilitonin
hinsichtlich Verstandlichkeit der Fragen Uberprift. AuBerdem sollte die Dauer
und die Struktur des Interview-Leitfadens ermittelt werden. Dieses Probe-
Interview wurde nicht aufgezeichnet. Das Probe-Interview konnte vorher an
keiner Fuhrungskraft getestet werden, da alle Fuhrungskrafte der Diakonie
Leipziger Land bzw. der Heimverbund gGmbH in der Stichprobe

eingeschlossen wurden.

4.5 Durchfuhrung
Die Interviews wurden im Zeitraum vom 26. Juli bis 11. August 2023 in einem
personlichen Gesprach gefuhrt. Die Interviews fanden in den Biros der

Heimleiter und Pflegedienstleiter oder auch in extra Besprechungsrdumen in
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den jeweiligen Pflegeheimen statt. Die Interviews fanden wéahrend der
Arbeitszeiten der HL und PDL statt.

Zunachst wurden die Teilnehmer Uber das Forschungsprojekt aufgeklart und die
Einverstandniserklarung zum Gegenzeichnen vorgelegt, in der festgelegt
wurde, dass die erhobenen Daten der Befragten anonymisiert werden.
AulBRerdem stimmten die Teilnehmenden damit zu, dass das Gesprach als
Tonaufnahme aufgezeichnet und gespeichert werden darf. Die Aufnahme
erfolgte mit einem Samsung Galaxy A70 Handyaufnahmegerat. Weiterhin
wurde vermittelt, dass das Interview jederzeit ohne Begrindung abgebrochen

werden kann.

Die Dauer der Interviews wurde vorher nicht festgelegt, um den Interviewten,

die Mdglichkeit zu geben, frei und ohne Zeitdruck antworten zu kénnen.

Nach Beginn der Aufzeichnung wurden dem Teilnehmer drei einfache
Einstiegsfragen gestellt, um eine vertrauensvolle Atmosphare zu schaffen und
zum  Erzahlen anzuregen. Danach wurde zum Thema des
Personalbemessungsverfahrens und damit zum Hauptteil des Interviews
Ubergeleitet. In der Schlussphase hatte der Befragte die Mdglichkeit, noch
Ungeklartes anzusprechen, bevor sich der Interviewer fir die Zeit und das
Einverstédndnis zum Interview bedankte und verabschiedete. Schlussendlich
wurden die Befragungspersonen aus der Interviewsituation entlassen und die

Aufzeichnung gestoppt.

Im Anschluss des Interviews wurde durch den Autor der Arbeit ein Protokoll

Uber Datum, Ort und Dauer angefertigt.

4.6 Datenauswertung

Nachdem die qualitativen Interviews durchgefuihrt wurden, erfolgte die
Transkription der Interviews. Transkription ist eine Verschriftichung des
gesprochenen Wortes und dient dazu, das gefuhrte Interview, ,fir die
Auswertung in Form von schriftlichen Daten“ (Full & Karbach, 2019, S. 17)
verfigbar zu machen. Die vorliegenden Audioaufzeichnungen wurden mit der

Transkriptionsfunktion von Word transkribiert. Diese Funktion Ubertragt die
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gesprochene Sprache in einen Text und erkennt die verschiedenen Sprecher.
Es werden allerdings keine Wortabbriiche oder Sprechpausen erkannt. Danach
wurde das Transkript durch mehrmaliges Anhoren der dazugehdrigen
Audiodatei selbststandig korrigiert. Dabei wurde nach den Transkriptionsregeln
nach Kuckartz vorgegangen, die auch im Anhang 9.3 tabellarisch dargestellt
sind. Die von Kuckartz empfohlenen Transkriptionsregeln bericksichtigen die
Ausdrucksweise der Sprache nicht in einem detaillierten Umfang, da sie den
Fokus auf die inhaltliche Ebene legen und somit eine gute Lesbarkeit des
Transkriptes ermdglichen (Ful3 & Karbach, 2019, S. 30f.). Nach erfolgreicher

Transkription wurden die Interviewdateien vom Aufnahmegerat geldscht.

Darauffolgend wurden die Transkripte (Anhang 9.4 und 9.5) in das
Softwareprogramm MAXQDA importiert, um die Daten durch eine inhaltlich
strukturierende qualitative Inhaltsanalyse auszuwerten. Das Programm wirkte
bei dieser Analyse unterstiitzend, da es die einfache Bildung von Kategorien

bzw. Codes ermdglicht.

Als Analysetechnik wurde die strukturierende Inhaltsanalyse nach Mayring
angewendet. Bei dieser Methode geht es darum, das Datenmaterial
systematisch nach bestimmten Themen zu beschreiben und zu strukturieren.
Die Texte selbst bleiben auch nach den Zuordnungen zu den Kategorien noch
erhalten. (Kuckartz, 2018, S. 48)

Um die transkribierten Interviews auswerten zu konnen und damit die
zugrundeliegenden Fragestellungen dieser Arbeit zu beantworten, wurde ein
Kategoriensystem  erstellt, wobei die  verschriftichten  Aussagen
unterschiedlichen festgelegten Kategorien zugeordnet wurden. In Form von
Memos wurden die Kategorien definiert und voneinander getrennt. AuRerdem
ermdoglichte dies eine bessere Unterteilung der Oberkategorien in

Subkategorien.

Bei der Kategorienbildung wurde sowohl deduktiv als auch induktiv
vorgegangen. Es wurde mit der deduktiven Kategorienbildung begonnen. Dabei
wurden die wenigen Kategorien erstmal als Ausgangspunkt genommen, die

nicht aus dem eigentlichen transkribierten Interview stammten, sondern aus den
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Forschungsfragen und dem Interviewleitfaden abgeleitet wurden (Kuckartz,
2018, S. 95-97). Es erfolgte zunachst eine grobe Kategorisierung. Dabei
entstanden einige Oberkategorien wie ,Vorbereitung und Umsetzungsschritte®,

,Geschaftsstelle” und ,Politik”.

Da den Teilnehmern auch Antwortspielraum unabhéngig vom Leitfaden
gegeben wurde, kam keine genaue Ubereinstimmung zustande. Daher war es
notwendig, induktiv Subkategorien am Material zu bilden und damit das
Kategoriensystem weiterzuentwickeln (Kuckartz, 2018, S. 96f). Das
Datenmaterial wurde erneut gesichtet und codiert. Dabei wurden u.a. ein paar
Kategorien, die zuerst als Hauptkategorien gebildet wurden (z.B.
.,mitarbeiterbezogene Umsetzungsprobleme®), spater als Kategorien der

zweiten Ebene verwendet.

Bis das endgiltige Kategoriensystem feststand, wurden die Interviews
mehrmals gesichtet, um die Gite der Codierungen zu Uberprifen (Kuckartz,
2018, S. 211). Um die Aussagen der Teilnehmer zusammenzufassen und
verstandlicher zu machen, wurden zu den codierten Segmenten Paraphrasen
verfasst. Diese Paraphrasen und codierten Segmente konnten mit Hilfe des
Programms MAXQDA tabellarisch dargestellt werden. Dadurch konnten die
einzelnen Dokumente miteinander verglichen werden und Zusammenhéange,

Gemeinsamkeiten und Unterschiede besser untersucht werden.
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Das entwickelte Codesystem sah wie folgt aus:

Abbildung 3: Liste der Codes

1 Vorteile PeBeM 18
2 Nachteile PeBeM 18
3 Vorbereitung und Umsetzungsschritte 0
3.1 Aufgaben PeBeM PDL’s 8
3.2 Vorbereitungen Vorgehensweise PDL 26
3.3 Aufgaben PeBeM HL's 6
3.4 Vorbereitungen Vorgehensweise HL 30
4 Einfuhrungshirden 0
4.1 mitarbeiterbezogene Umsetzungsprobleme a7
4.2 dienstplantechnische Probleme 10
4.3 ablauftechnische Probleme 6
4.4 andere festgestellte Probleme 9
5 Geschéftsstelle 0
5.1 Unterstitzung Geschéftsstelle 15
5.2 Optimierung Geschéftsstelle 17
6 Politik 0
6.1 Unterstiitzung Politik 18
6.2 Optimierung Politik 17
7 Paraphrasen 222

An der rechten Seite ist jeweils die Anzahl der zugeordneten Textabschnitte
erkennbar.
Im folgenden Ergebnisteil werden die Ergebnisse der inhaltlich strukturierten

Inhaltsanalyse mit Zitaten bzw. Ankerbeispielen visualisiert.
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5 Ergebnisse

5.1 Kategorie 1 — Vorteile PeBeM

Zehn von zwolf Interviewteilnehmern nannten Vorteile des
Personalbemessungsverfahrens. Dabei gaben Sie an, das Verfahren an sich,
sinnvoll zu finden. Aul3erdem finden die meisten die Dreiteilung bzw. die
Eingruppierung der Mitarbeiter in die Qualitatsniveaus positiv. Weiterhin
befirworteten sowohl die Heimleiter als auch die Pflegedienstleiter, die
Vorbehaltsaufgaben der Fachkrafte sowie den Wegfall der Fachkraft-Quote.
Mehrere Befragte sehen das Personalbemessungsverfahren auch als Chance,
etwas zu verandern in der Pflege. Mehr Personal und Personalgewinn werden

ebenfalls als Vorteile genannt.

»[.-.] ES ist eine positive Chance, also ich sehe es als positive Chance, endlich
etwas zu verandern in der Pflege. Auch was anzupassen und dass die
Fachkraft auch mehr Fachkraft sein kann und das jetzt auch eine Qualifizierung
stattfindet, finde ich sehr positiv (..).“

(HL 1, Z. 400-403)

»Sinnvoll finde ich, dass endlich die Fachkraftquote gecancelt wird dadurch.
Und dass (..), wenn wir denn das Personal, was vorgesehen ist durch dieses
Gesetz, dann letztendlich auch gewinnen kénnen, sehe ich es als Mehrgewinn.
Das sehe ich positiv. “

(HL 3, Z. 65-68)

,AIso freuen tue ich mich fir die Fachkréfte. (.) Das es dann auch ein Stlick
mehr Anerkennung fur fur eine Fachkraft ist, mehr Entscheidungsfreiheit, mehr
Kompetenzen. Das ist so ein Punkt, wo ich denke, dass das Berufsbild
aufgewertet werden kann.*

(PDL 4, Z. 55-58)

»Ich denke, dass die Hierarchiestufen da etwas nach unten gebrochen werden,
das finde ich auch sehr gut. Und dass man eher sich dadurch auf die Schiene
bewegt (.): Miteinander arbeiten. Und dass man auch eine gewisse
Verantwortung den Mitarbeitern Ubertragt, fur die tagliche Arbeit. Und das im
Umkehrschluss wieder zu einer Wertschatzung des Berufes als solches flhrt.
Ich finde, dass durch Gemeinsamkeit ein guter Schnitt der Versorgung der
Bewohner erreicht werden kann. (.)“

(PDL 5, Z. 131-137)
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5.2 Kategorie 2 — Nachteile PeBeM

Nahezu alle Heimleiter und Pflegedienstleiter nannten als Hauptproblem
Personalmangel. Das in der Theorie verfugbare Personal, welches fir die
Umsetzung des Personalbemessungsverfahrens benétigt wird, steht zum
aktuellen Zeitpunkt nicht fir die Pflegeheime zur Verfligung, was die
Fuhrungskrafte kritisierten. Einige Interviewten argerten sich dartber, dass das
PeBeM lediglich eine Verlagerung des Fachkraftemangels auf einen Mangel
von examinierten Pflegehelfern bedeutet. Heimleitung 2 und Pflegedienstleitung
2 sprachen beide als Nachteil an, dass vor allem die Fachkrafte den Bezug zu
den Bewohnern verlieren werden und nicht mehr bezugsbezogen gepflegt wird.
Das Zwischenmenschliche und damit auch die Ganzheitlichkeit werden fehlen.
Negativ gesehen wurde auch, dass sich die Fachkrafte zukiunftig auf die
Aussagen der Hilfskrafte verlassen mussen, da durch die Vorbehaltsaufgaben
der Fachkrafte der Uberblick verloren geht und dadurch manche Sachen
Ubersehen werden, da sie von einer Hilfskraft nicht richtig eingeschatzt bzw.
beurteilt werden. Eine Heimleitung und eine Pflegedienstleitung berichteten von
dem Problem, nicht schnell genug auf veranderte Pflegegrad-Situationen
eingehen zu konnen. Dabei beschaftigte sie vor allem der Pflegegrad 5, der
ihrer Meinung nach fur die Pflegeheime immer unattraktiver wird. Die
Pflegeheime werden kinftig hauptséchlich pflegeleichtere  Personen
aufnehmen, da fur héhere Pflegegrade mehr Fachkrafte benétigt werden. Somit
wirde nach wie vor ein hoher Fachkraftbedarf bestehen. Oder aber es werden
keine Pflegegraderhdhungen beantragt, da der hierfir bendétigte
Fachkraftbedarf von den Pflegeheimen gar nicht gedeckelt werden kann. Die
Leistungen fur bspw. einen Pflegegrad 5 werden laut Heimleitung 4 sozusagen
erbracht, aber sie bekommen dies nicht bezahilt.

»(.) Aktuell gibt es ganz viele Probleme, weil das Personal, was man fiir diese
Umsetzung braucht, nicht vorhanden ist. (I: Also Personalmangel.) Genau.*
(HL 1, Z. 62-63)

,Das die Idee an sich nicht verkehrt ist. Das Problem aber nur verlagert. Vom
Fachkraftemangel auf den Mangel GENERELL. Also es wurde ja letztendlich
nur das Fachkrafteproblem bisschen verschoben. Aber es ist ja ein generelles
Problem an Mangel von Pflegekraften, nicht nur Fachkréfte.“
(PDL 1, Z. 32-35)
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,Unnotig ist natirlich dann, dass so ein bisschen der Bezug zu den Bewohnern
verloren geht. Also gerade dieses Zwischenmenschliche, diese
Gesprachsfihrung, die ich bei der Grundpflege durchfihre. Und wenn ich dann
nur bei schweren Bewohnern, also bei pflegebedurftigen Bewohnern, die
Grundpflege durchfuhre, wird nattrlich so dieses Zwischenmenschliche
gegenuber ALLEN Bewohnern, das wird fehlen, wird irgendwann fehlen. Also
davon gehe ich aus. Und auch der Uberblick, glaube ich, dass den die
Fachkréafte dann nicht mehr haben. Man muss sich hundertprozentig auf die
Helfer verlassen. Das sehe ich schon sehr kritisch. “

(HL 2, Z. 63-70)

L,unsinnig finde ich jetzt zum Beispiel, dass wir nicht mehr bezugsbezogen
pflegen. Das finde ich ganz, ganz schlimm und das ist auch das, wo ich mir
sage, da ist die Pflegebemessungsgrenze falsch.”

(PDL 2, Z. 55-57)

»Ein Problem sehe ich darin, rechtzeitig reagieren zu kénnen auf Pflege,
veranderte Pflegegradsituationen. Als Problem sehe ich an, also das ist auch
ein generelles Problem, was ich sehe, das eigentlich (.) der Pflegegrad 5, die

Schwerstpflegen, fur die Pflegeheime immer unattraktiver werden, meiner

Meinung nach. Weil sie einfach immer dann das Fachkraftproblem wieder

aufbringen. Ja man neigt dann dazu zu sagen, dann nimmt man halt die

pflegeleichteren Leute auf. Das ist aber eigentlich nicht der Gedanke des
Pflegeheims. Ich sehe die Gefahr, der Gberforderten Angehdrigen zu Hause
und héusliche Pflegesituationen, die wahrscheinlich katastrophal werden. [...]
Aber ich dirfte ja auch nie hoher gehen bzw. (.) wird eben keine
Pflegegraderhéhung beantragt. [...] Also wir erbringen Arbeit und Leistung, die
wir uns nicht bezahlen lassen.
(HL 4, Z. 231-239 & Z. 254-256)

5.3 Kategorie 3 — Vorbereitung und Umsetzungsschritte

Die Kategorie ,Vorbereitung und Umsetzungsschritte® umfasst vier
Subkategorien. Die erste beschreibt alle Aufgaben der Pflegedienstleiter
bezogen auf die Personalbedarfsbemessung. Drei von  sechs
Pflegedienstleitungen nannten als ihre Hauptaufgabe die Dienstplangestaltung
und Organisation der Mitarbeiter. Weiterhin merkten einige
Pflegedienstleitungen an, dass sie gemeinsam mit den Heimleitungen die
Pflegekrafte nach Qualitatsniveaus eintakten. Als weitere wichtige Aufgabe
wurde von ihnen eine gute Informationsweitergabe an ihre Mitarbeiter
angesehen.

»,Zu meinen jetzigen Aufgabenbereichen gehért also direkt alles, was Pflege
betrifft, Dienstpl&ne. NatUrlich ist ein ganz grol3es Thema die
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Pflegebemessungsgrenze, wie die ganzen QN’s eingetaktet werden, und das
ist jetzt halt auch unsere Schwierigkeit.”
(PDL 2, Z. 20-23)

»sMeine Aufgaben sind das, den Madels riberzubringen, die zu lenken und zu
leiten und die Umsetzung (.) zu praktizieren.”
(PDL 3, Z. 80-81)

,Das ist ganz viel (.) Mitarbeiterplanung schon bei der Dienstplanerstellung,
dass da eben nicht mehr diese festen Strukturen sind, jede Fachkraft nur einen
Wohnbereich.*

(PDL 4, Z. 91-93)

Nachdem sich die Pflegedienstleiter u.a. durch Veranstaltungen der
Geschaftsstelle mit dem Thema auseinandergesetzt haben, gingen sie
folgendermal3en vor. Alle sechs Pflegedienstleiter teilten mit, dass sie ihre
Mitarbeiter bereits durch Informationsveranstaltungen oder auch durch die
Bildung eines Arbeitskreises Uber das neue Verfahren informiert haben. Vier
von sechs PDL’s aul3erten, dass sie bereits einen neuen Dienstplan erstellt
haben oder noch erstellen werden. Heimleitung 2 sprach als einzige davon,
dass in ihrem Pflegeheim Probedurchlaufe stattgefunden haben. Dabei wurde
geprobt wohnbereichsibergreifend zu arbeiten und der Dienstplan so
angepasst, dass auf jedem Wohnbereich zwei Hilfskréafte bzw. eine Hilfskraft
und eine Assistenzkraft tatig sind. Die Fachkraft im jeweiligen Dienst muss
wohnbereichsibergreifend fir zwei Etagen arbeiten. Finf Pflegedienstleiter
auRRerten sich darlber, dass kinftig die Wohnetagen zusammengelegt werden
sollen. In manchen Heimen ist dies sogar schon geschehen. Durch den
Personalmangel besonders wahrend der Coronazeit wurden die Fachkréfte

bereits wohnbereichsibergreifend eingesetzt.

,ES gab Infoveranstaltungen allgemein firs Haus und dann nochmal mit jedem
Wohnbereich. [...J*
(PDL 1, Z. 51-52)

»[.-.] Wir hatten vorher im Dienstplan die Wohnbereiche getrennt und ab 01.08.
haben wir im Dienstplan, die Fachkrafte und die Helfer getrennt, sodass es im
Dienstplan keine Wohnbereiche mehr gibt (..) und die Fachkrafte untereinander
eine gemeinsame Ubergabe machen, um auch vom ganzen Haus informiert zu
sein. [...]J*

(PDL 4, Z. 105-108)
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,Also ich denke der Dienstplan ist erstmal der Grundbaustein, also die
Voraussetzung dafur. Wir haben es ja versucht, ich glaube jetzt zwei
Dienstberatungen, wo sich alle Mitarbeiter treffen, das den Mitarbeitern auch
nahezubringen so einfach wie es geht. (.) Und da denke ich, dass der
Dienstplan der erste Schritt ist, dass sie es auch veranschaulicht kriegen, wie
es werden kénnte. (...)"

(PDL 6, Z. 75-79)

»[---] Wir haben diese Probedurchlaufe gemacht auf allen Etagen im Friihdienst,
sowohl auch im Spatdienst. Haben jetzt schon an mehreren Tagen
beziehungsweise seit heute (.) fihren wir das so. Ich habe jetzt auf einem
Wohnbereich einen Pflegehelfer, ein Assistent im Frihdienst und auf der
anderen Station einen Pflegehelfer, einen Assistent und eine Fachkratft (..)
eingetaktet beziehungsweise noch ein FSJ. Sodass sie das heute auch schon
machen kénnen. [...J*

(PDL 2, Z. 66-71)

»[...] Wahrend der Coronakrise, da ist selbst auch was gutes fur diesen Punkt,
muss ich sagen, entstanden. Durch die vielen Ausfélle in der Zeit gab es dann
dort schon so eine Helikopterfachkraft (lacht), so nennen wir sie dann. Die dann
fur das ganze Haus verantwortlich war in dem Dienst (.) und das haben wir
dann Gbernommen, auch jetzt, wenn Mitarbeiter ausfallen, dass wir das eben
nicht mehr 1:1 ersetzen, sondern schon in Richtung PeBeM diese
verantwortliche Fachkraft dann haben an dem Tag. [...]*

(PDL 4, Z. 93-99)

Alle  Heimleiter gaben als Hauptaufgabe in Bezug auf das
Personalbemessungsverfahren an, Mitarbeitergesprache zu fihren und ihre
Mitarbeiter in den Prozess der Einfihrung mit einzubeziehen. Neben der
Einteilung der Angestellten in die Qualifikationsniveaus ist eine weitere Aufgabe
der Heimleiter, die Arbeitsablaufe zu organisieren und zu optimieren. Aul3erdem
Uberprufen alle Heimleitungen den Belegungsstatus und kiimmern sich um die
Aufnahme weiterer Bewohner. HL 1 gab an, auch die Pflegegraderh6hungen zu

kontrollieren.

»(...) Ich muss gucken, welchen Qualifikationsstand unsere Mitarbeiter haben.
Wie sind die Ablaufe, wie ist der Dienstplan abgedeckt und parallel dazu muss
ich naturlich gucken, wie ist die Heimbewohner-Belegung. Passt das noch? QN
2, QN 3, QN 4 nach entsprechenden Pflegegraden. Wo sind wir da? Kénnen wir
noch hoéherstufen, missen wir héherstufen, kdnnen wir aufnehmen, kénnen wir
nicht aufnehmen? [...]*
(HL 1, Z. 163-168)
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»In erster Linie, die Bedingungen zu schaffen, dass dieses Gesetz so umgesetzt
werden kann, mit allen Ver&nderungen, die dazu gehoren und die Mitarbeiter
mitzunehmen.

(HL 3, Z. 129-131)

Jede der sechs Heimleitungen gab an, nach Veranstaltungen und Fortbildungen
zum Thema PeBeM, alle Mitarbeiter in Dienstberatungen oder
Informationsveranstaltungen tber die Veranderungen informiert zu haben. Als
Vorbereitungen  wurden u.a. die Auseinandersetzung mit den
Personalanhaltszahlen genannt sowie die Einteilung der Mitarbeiter nach
Qualitatsniveaus. HL 5 gab an, bereits in Vorstellungsgespréachen
nachzufragen, ob Interesse an Weiterbildungen besteht. Alle Heimleiter
verkiindeten, dass sie bereits in den Anfangen der Umsetzung sind und vor
allem das wohnbereichsubergreifende Arbeiten schon teilweise seit Corona
umsetzen. HL 2 erklarte zudem, dass in ihrem Heim Testlaufe stattgefunden
haben, wo alle Arbeitsschritte der Pflegekréfte notiert wurden und die
Mitarbeiter sich so auf die kompetenzorientierte Aufgabenverteilung vorbereiten
konnten. HL 5 offenbarte, einen Mitarbeiter aus dem Langzeitkrank bei der
Wiedereingliederung Zu begleiten. Diese Fachkraft soll
wohnbereichsibergreifend eingesetzt werden. HL 5 méchte diesen Prozess
miterleben, um Ruckschlisse ziehen zu kénnen und die Mitarbeiter ggf. so vor
einer Uberlastung zu schitzen. Zwei Heimleitungen nannten als weitere

Vorgehensweise die Umstellung des Dienstplanes.

»[...] Wir sind jetzt hier im Haus so weit, dass wir jetzt diese QN-Einteilung
soweit vorgenommen haben, dass wir jetzt auch geguckt haben, wo haben wir
Helfer, wie ist aktuell der Personalbestand, was ist vorhanden, wo haben wir
Handlungsbedarf? Dann wird geguckt, welche Belegung haben wir gerade,
dieser Case-Mix-Index, was brauchen wir da tatsachlich? Stellen wir, die
Mitarbeiter sind jetzt erstmal auf dem Stand was kann anders werden, wir
probieren gerade die Umstellung im Dienstplan, das analog dem wie es mal
sein soll, die Helfer andere Aufgaben haben wie die Assistenten und die
Fachkraft zur Fachkraftaufgabe tatsachlich wieder zurickkommt. “

(HL 1, Z. 50-58)

»[--.] Und man versucht naturlich auch neue Mitarbeiter zu gewinnen. Sei es
jetzt selbst in die Richtung Pflegehilfskraft, ich nenne es jetzt einfach trotzdem
mal so. Und fragt im Vorstellungsgespréach schon, ob das Interesse an weiteren

Quialifizierungen schon besteht. [...J“
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(HL 5, Z. 149-152)

,Wir setzen es, also wir sind doch schon in den Anfangen der Umsetzung, das
kann man so sagen. Unbewusst haben wir in Zeiten von Corona schon ein
Stiick weit das umsetzen mussen. [...] Und im Prinzip habe ich das jetzt so

gesehen, dass das schon so ein Stiick wegweisend war, wie es gehen KANN.

Und das versuchen wir jetzt so beizubehalten und weiterzufiihren.
(HL 3, Z. 115-124)

»[---] Also wie gesagt, wir haben das Personal auf Qualitatsniveaus eingestuft.
Sind schon viel mit dem Personal auch in Gesprachen. Die
Wohnbereichsleitungen wurden sehr mit einbezogen, hier wurde sich auch
schon mehrfach zusammengesetzt. Wir hatten im Rahmen einer (.), einer
Studentin, die ihre Hausarbeit geschrieben hat, haben wir auch schon mehrere
Testlaufe durchgefihrt, die auch (..) geprift worden sind und wo jeder einzelne
Arbeitsschritt aufgenommen worden ist. Welchen die Helfer machen, welche die
Helfer mit Ausbildung und welchen die Fachkréafte tbernehmen. Und sind jetzt
auch schon so weit, dass wir teilweise die Dienstplane so umgestalten, dass die
Fachkréafte fur 2 Etagen zustandig sind und dann halt immer einen Helfer mehr
einplanen. [...J*

(HL 2, Z. 97-106)

»[.--] Wir haben eine Mitarbeiterin, die jetzt so Ende August aus dem
Langzeitkrank wiederkehrt. Und die werde ich personlich ab dem 21., in der Zeit
der Wiedereingliederung, ein Stiick weit begleiten. [...] diese Ubergreifende
Fachkraftaufsicht, werde ich jetzt in dem Sinne dann einfach mal 14 Tage lang
begleiten. [...] Deswegen will ich diesen Prozess einfach auch selber mit
begleiten, um Ruckschlisse zu ziehen, fur mich selbst. Schiitze ich hier den
Mitarbeiter gegebenenfalls vor Uberlastung oder ist es gegebenenfalls zu viel
oder zu WENIG? [...]*

(HL 5, Z. 109-120)

5.4 Kategorie 4 — Einfuhrungshirden

Die Kategorie ,Einfuhrungshirden® ist die umfangsreichste Kategorie und
wurde deshalb in vier Subkategorien (,Mitarbeiterbezogene
Umsetzungsprobleme®, ,Dienstplantechnische Probleme®, ,Ablauftechnische
Probleme®, ,Andere festgestellte Probleme®) unterteilt. Die Oberkategorie
umfasst alle Probleme, die wahrend der Einflhrung oder Umsetzung der
Personalbemessung stattgefunden haben oder laut den FUhrungskraften
wahrscheinlich  noch  stattfinden werden. Am  haufigsten  wurden

mitarbeiterbezogene Umsetzungsprobleme codiert.
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In der ersten Subkategorie ,Mitarbeiterbezogene Umsetzungsprobleme*
nannten fast alle Heimleitungen und Pflegedienstleitungen als Problem, dass
die Mitarbeiter nicht verdnderungswillig sind und Angst vor Neuem haben.
AulRerdem &aulRerten die Pflegekrafte gegenlber ihren Vorgesetzten Bedenken,
vor allem in Bezug auf die wohnbereichslibergreifende Arbeit. Vor dieser
Verantwortung und moglichen Uberforderung firchten sich einige Mitarbeiter.
Ein weiteres Problem, welches die Umsetzung des
Personalbemessungsverfahrens fur die Fihrungskrafte erschwert, ist, dass sich
einige Hilfskrafte gegen die Ausbildung wehren, da sie Angst haben, den Bezug
zu den Bewohnern zu verlieren. HL 3 &uf3erte kritisch, dass ihre Belegschaft
oftmals vorschnell urteilt, ohne die Sachen langerfristig auszuprobieren.
Manche Sorgen der Mitarbeiter wurden von den Heimleitern und
Pflegedienstleitern hintenrum wahrgenommen und nicht im direkten Gespréach.
Zudem kam es teilweise zu Missverstandnissen, wobei die Beschaftigten ihre
Angst vor Kindigung und somit Arbeitslosigkeit mitteilten. HL 4 sagte, dass die
Wohnbereichsleiter in ihrem Pflegeheim Sorge vor einem Gefalle zwischen den
Qualitatsniveaus 2 und 3 haben.
»,Problem ist ja in der Pflege wahrscheinlich schon immer: “Das haben wir
immer schon so gemacht.” Und jetzt soll irgendwas neues kommen. Es gibt

Mitarbeiter, die da mitziehen, mitgehen, sich freuen auf irgendeine Veranderung

und eben so eingefahrene Mitarbeiter, die sich da schwertun.”
(PDL 4, Z. 47-50)

,ES gibt Mitarbeiter, die sind, wenn sie auf einem Bereich sind, dass sie zum
Beispiel nicht auf einen anderen Bereich gehen. Weil das andere Bewohner
sind, mit anderen Problemen, anderen Aufgaben. Und da sind die ein bisschen
engstirnig beziehungsweise haben Angst. Ich kénnte mir auch vorstellen, bei
manchen Fachkréften, die fuhlen sich einfach da tberfordert. “

(PDL 2, Z. 81-85)

»[.-.] ES gibt auch Pflegehelfer, die sich jetzt zum Beispiel so ein bisschen vor
der Ausbildung gestraubt haben, weil sie dann halt Angst haben, dass sie dann
zu viel, zu sehr den Bezug zu den Bewohnern verlieren. [...J*

(HL 2, Z. 166-168)

»[--.] Was mich stort und auch argert ist, wenn (..) ein Schritt, ein Schritt
gemacht wird und nach einem Tag gesagt wird: ,Das ist Mist!“ oder ,Das gefallt
uns nicht und wir schaffen das nicht.” [...]*

(HL 3, Z. 189-191)
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,Die Angste waren Arbeitslosigkeit, also Kiindigung. Dass sie also dann
gekiindigt werden oder Uberforderung. [...] Prinzipiell immer schwierig bei
Anderungen, da werden sie immer unsicher und komisch.“

(HL 4, Z. 170-173)

»[...] Und zum anderen (.), was ich Gberhaupt nicht als Problem gesehen habe,
ist aber, dass es bei uns, gerade die Wohnbereichsleiter immer wieder sagen,
sie haben Angst, dass es ein Gefalle zwischen QN 2 und QN 3 gibt. /...] Und

das dann vielleicht QN 3 kommen, die dann Hohe kriegen. [...J*
(HL 4, Z. 218-223)

Einige Befragten sprachen davon, dass sie vom Personal positiv Uberrascht

seien, da von diesem nur wenig Widerstand ausgehen wirde und sie das neue

Verfahren mittragen und sich damit auch auseinandersetzen. Vor allem neue

und jungere Mitarbeiter kann man, laut HL 3, einfacher an das System

heranfiihren. Diese freuen sich, mehr Verantwortung zu Gbernehmen und sich
weiterzuentwickeln. In einigen Hausern sind die Pflegekrafte auch bereits
wohnbereichsibergreifende Dienste gewohnt, wodurch PeBeM besser
angenommen wurde.

»(...) Also wie gesagt, gut lauft, dass die Mitarbeiter sich darauf einlassen. Da
war ich wirklich sehr positiv Uberrascht, dass das so gut aufgenommen worden

ist.”
(HL 2, Z. 174-175)

»[...] Im Gegenteil, die jungen ausgebildeten Pflegehelfer, die jetzt auch noch
nicht lange dabei sind, die stehen in den Startléchern. Also die, die freuen sich
mehr machen zu dirfen. [...J*

(HL 3, Z. 152-154)

»[...] Und haben eigentlich schon jetzt seit bestimmt anderthalb, fast zwei
Jahren, das auch so laufen. Das wir zum Beispiel wohnbereichstbergreifend
arbeiten mit Fachkraften, dass wir das der Pflegesituation angepasst haben und
mehr mit Pflegehelfern arbeiten. [...] Das leben wir schon. [...] Und ja, daher
haben wir da eine gute Annahme gehabt und nicht so eine Abwehrhaltung. “
(HL 4, Z. 124-138)

Um diese ,mitarbeiterbezogenen Umsetzungsprobleme® zu beheben, wurde
von den Fuhrungskraften genannt, dass die Mitarbeiter sich besser einteilen
mussen und die neue Aufgabenverteilung in einem Prozess lernen missen. Um
Fragen, Sorgen und Bedenken zu klaren, werden Schulungen angeboten und

Praxisanleiter zur Verfugung gestellt. Ein wichtiger Aspekt, der von PDL 5
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genannt wurde, ist aullerdem, dass die Teamkonstellation trotz neuer

Aufgaben- und Organisationsstrukturen erhalten bleibt.

»[.-.] Das sind Sachen, wo wir jetzt gerade dran arbeiten, dass sie sich
zuricknehmen, dass sie anfangen EINZUTEILEN. [...] Jetzt mussen die halt
gucken, gleichméRiger verteilen auf die anderen Kollegen: Wer macht was, wie,
wo, wann?*

(HL 1, Z. 99-103)

»[.--] Also grade die Helfer mit Ausbildung, da besteht halt der grol3e Wunsch,
dass die nochmal geschult werden im Bereich der Insulingabe oder
Blutzuckermessung und solche Dinge kdnnen wir natirlich dann organisieren
und werden wir auch organisieren. Das jetzt am Ende des Jahres nochmal eine
ordentliche Schulung fur alle Kollegen stattfindet.“

(HL 2, Z. 161-165)

»,Man sollte schlussendlich die Teams irgendwo weiter erhalten und ich denke
auch, dass man das nicht unterschéatzen sollte, dass Teams in Pflegeheimen
wichtig sind. Weil, wenn das Team stimmt, dann haben die Mitarbeiter eine
andere Arbeitsmoral. [...] Und wenn man jetzt die Teams explizit
auseinandernimmt, indem man die Mitarbeiter sporadisch einsetzt nach
Qualitatsniveau (..), habe ich Bedenken, dass dort (..) Schwierigkeiten auftreten
konnten.”

(PDL 5, Z. 256-262)

Der Subkategorie ,Dienstplantechnische Probleme® wurden alle Probleme
zugeordnet, die den neuen Dienstplan betreffen. Insgesamt haben mehr
Pflegedienstleiter Uber den Dienstplan gesprochen als Heimleiter. Alle gaben
an, dass sie dabei sind den Dienstplan umzugestalten bzw. demnachst
umgestalten werden. Dabei werden die Mitarbeiter in die Qualitatsniveaus
eingeteilt. Zudem wird der Plan wohnbereichsubergreifend gelten und nicht wie
vorher etagenweise. PDL 6 auRRerte, dass die neue Dienstplanerstellung sehr
schwierig und zeitaufwandig ist. AuRerdem soll die neue Gestaltung sehr

unibersichtlich und vor allem fir die Mitarbeiter schwer zu verstehen sein.

,AIso wir sind jetzt gerade dabei unseren ersten Dienstplan danach, versuche
ich quasi danach zu schreiben. Was halt im ersten Versuch sehr, sehr schwierig
und aufwendig ist.“

(PDL 6, Z. 21-23)

,Ich denke dahingehend, dass es nicht (.) der gewohnte Gang ist der

Mitarbeiter, das wird denke ich, viele Fehler hervorrufen. Das heil3t quasi (..) die
Verwirrung durch den herausgebrachten Dienstplan, dass dann vielleicht doch
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mal ein Mitarbeiter es nicht verstanden hat und dann unnétig einen Tag da ist,
obwohl er frei hat, oder solche Dinge, denke ich, werden 6fter noch passieren.
(PDL 6, Z. 96-100)

Drei Heimleiter und zwei Pflegedienstleiter haben sich zu ,ablauftechnischen
Problemen® geadulRert. Da die Ablaufe auf jeder Station momentan noch
unterschiedlich sind, missen diese angepasst werden, um das zukinftige
wohnbereichstbergreifende Arbeiten fiir das Personal zu erleichtern. Da einige
Mitarbeiter vorwiegend ihren bisherigen Wohnbereich betrachten, wiinscht sich
HL 2, dass mit der Einfiuhrung des Personalbemessungsverfahrens vor allem
die Pflegefachkrafte mehr wohnbereichsiibergreifend denken und handein.

»[...] Dass die Ablaufe so ein bisschen angepasst werden mussen. Also der
Ablauf im Haus ist ja an sich relativ &hnlich. Dennoch macht jede Station so ein
bisschen doch was anders. [...] So ein bisschen Unterschied, dass die Ablaufe

ein bisschen gleicher werden, sich anndhern, sodass die Helfer nicht so die
Probleme haben. Die machen das so, die machen es so und die machen es so.

Das es wirklich auch fur die Bewohner und fir das Personal einfacher wird. “

(PDL 1, Z.171-179)

»[...] Kritisch sehe ich natirlich, dass man, das der Mitarbeiter, der jetzt
meinetwegen von einer festen Etage kommt, dann sich auch mehr auf der
Etage aufhalt. Also die Fachkraft gerade und das muss sich noch ein bisschen
andern, dass das grol3e Ganze halt gesehen wird und nicht mehr nur die
einzelne Etage. Und dieses Umdenken halt, das muss halt sukzessive jetzt
passieren. [...J“

(HL 2, Z. 177-181)

Die Subkategorie ,Andere festgestellte Probleme® beinhaltet alle Probleme, die
den vorherigen Kategorien nicht zugeordnet werden konnten. Dazu zahlt z.B.
die Uneinigkeit Uber die Eingruppierung mancher langjahrigen Mitarbeiter. HL 3
sagte, dass die Berufserfahrung besonders von den Sozialassistenten nicht
anerkannt wird und diese somit in die QN"s zu niedrig eingestuft werden. HL 4
bemerkte kritisch, dass die Pflegequalitat sinken wird, da die Mal3stabe der
Fachkraftausbildung aufgrund von Bewerbermangel immer weiter herabgesetzt
werden. Laut HL 6 fehlt in ihrem Heim vor allem Personal mit QN 3, was fir die

Umsetzung von PeBeM eine weitere Einfihrungshirde darstellt.

,Also das sehe ich als Hauptproblem. Das gewisse Ausbildungen, wie zum
Beispiel der Sozialassistent, mit einer Berufserfahrung von zehn oder vielleicht
sogar mehr Jahren in Qualifikationsniveaus eingruppiert werden, wo sie aus
meiner Sicht nicht hingehéren. Aufgrund der Erfahrung.”
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(HL 3, Z. 49-52)

»[.--] DAMALS bei uns, da gab es sehr hohe Anforderungen an Fachkréfte. [...]
Und mit weniger ja Bewerbern, wurden diese Mal3stdbe immer weiter
herabgesetzt. Sodass man halt jetzt schnell auch Fachkrafte zu Fachkraften
macht, ohne, dass die wirklich diese Eignung haben, meiner Meinung nach.
Und (.) Problem ist Pflegequalitat. Also, dass die eigentlich immer mehr
schwindet. Und das ist jetzt so und das wird auch mit der Personalbemessung
nicht besser werden.

(HL 4, Z. 57-65)

LAISo ich sag mal, Fachkréfte fehlen ja (berall. (...) Pflegehilfskréfte ja, kbnnte
man auch noch einstellen, aber die muss man halt erst mal finden und dort
denke ich, ist das Problem, diese QN 3 zu finden. [...J*

(HL 6, Z. 85-87)

5.5 Kategorie 5 — Geschaftsstelle

Die Kategorie ,Geschéaftsstelle® wurde in zwei Subkategorien unterteilt. Die
erste Subkategorie umfasst alle Aussagen der Interviewteilnehmer zur
Unterstitzung seitens der Geschéftsstelle (GST). Alle HL und PDL gaben an,
eine gute Unterstltzung von der Geschaftsstelle zu erhalten. Zum einen finden
regelmanig Konvente, Fortbildungen oder auch Fachtage in der Geschéftsstelle
statt, wo Heimleitungen und Pflegedienstleitungen Fragen stellen kénnen und
zum Thema PeBeM geschult werden. Zum anderen erhalten alle
Fuhrungskrafte viel Lesematerial, was u.a. HL 2 mitteilte. HL 5 lobte eine sehr
gute und zeitige Informationsweitergabe, insbesondere die Fachbereichsleitung
begleite alle Fuhrungskrafte, stelle Informationen zur Verfligung und organisiere
Fortbildungen, sodass alle Heimleiter auf demselben Stand sind. Eine weitere
Unterstitzung bei der Einfihrung und Umsetzung des
Personalbemessungsverfahrens erfolgt laut HL 6 dadurch, dass die GST
Arbeitserleichterungen fur die Leitungskrafte erstellt, um Ubersichtlich
darzustellen welche Qualitatsniveaus welche Aufgaben tbernehmen dtrfen.

,Wir haben einmal im Monat so einen Konvent, wo solche Dinge, offene
Fragen, auch beantwortet werden. Genauso hatten wir auch schon einen
Fachtag und wo wir alle zusammensal3en und da nochmal ordentlich geschult
worden sind. Wir erhalten Lesematerial, also seitens der Geschaftsstelle ist da
eine sehr gute Informationsweitergabe. “

(HL 2, Z. 193-197)

,Also wie gesagt, wir haben die Informationen sehr zeitig bekommen. (..) Also
die Fachbereichsleitung ist immer an dem, an dem Thema dran. Sie begleitet
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uns da auch sukzessiv mit. Schaut nattrlich auch nach den neuesten
Informationen, die sie uns dann auch schnellstmdglich zur Verfligung stellt.
Schaut nattrlich auch nach Fortbildung und solche Sachen. Damit alle aber auf
demselben Wissensstand bleiben, trifft man sich trotzdem regelmafiig zu
Konventen zusammen, um seine Informationen auszutauschen, dass wir alle
auf dem gleichen Niveau und alle auf dem gleichen Stand irgendwo sind. Dass
keiner abgehangen wird oder einer gegebenenfalls Informationen fur sich behéalt
oder besser dasteht. Also, da ist die Zusammenarbeit in der Hinsicht, muss ich
sagen, sehr gut.”
(HL 5, Z. 233-242)

,Also ich warte jetzt erstmal ab, bis von der Geschaftsstelle die neuen
Stellenbeschreibungen kommen. Und [Name] will nochmal eine Ausarbeitung
machen, was wirklich jedes QN (.) machen DARF. Das gibts ja hier in diesen

Biichern ganz toll beschrieben, aber [Name] wollte das nochmal ordentlich
zusammenfassen und wie eine Arbeitserleichterung fur uns erstellen.”
(HL 6, Z. 176-180)

Die zweite Subkategorie beinhaltet alle gewinschten Verbesserungsvorschlage
der Fuhrungskrafte und wurde deshalb ,Optimierung Geschéaftsstelle“ genannt.
Sechs Leitungskrafte machten keine Verbesserungsvorschlage, da ihrer
Meinung nach alles bestens lauft und keine Optimierung seitens der GST
notwendig ist. Drei Pflegedienstleiter sprachen an, dass sie mehr Personal
bendtigen und die Geschaftsstelle bei der Personalgewinnung behilflich sein
kann. HL 3 winscht sich, dass alle sieben Altenpflegeheime kinftig nicht mehr
so unterschiedlich sind, sondern dass einige Dinge vereinheitlicht werden. Dies
ware nicht nur fir PeBeM, sondern auch bei anderen Themen hilfreich und
unterstitzend. HL 6 hatte sich eine schriftliche Mitteilung von der
Geschaftsstelle an alle Mitarbeiter gewiinscht. Dabei sollten nicht nur die
Veranderungen mitgeteilt werden, sondern gleichzeitig eine verstandliche
Erklarung des Verfahrens mit erfolgen. PDL 1 gab zu, dass nach einigen
Konventen noch viele Fragen offenbleiben, was zu Verwirrung und noch mehr
Fragen fuhrt. Deshalb schlug sie vor, zuklnftig nur noch Besprechungen
durchzufuhren, wenn es feststehende Neuerungen gibt.

»[.-.] Also hier fliel3t schon ein regelmafiger Austausch mit der Geschaftsstelle.
Ich glaube noch mehr kdnnte man glaube nicht verbessern. [...J*
(HL 5, Z. 258-259)

L. Also denken Sie, dass die Geschaftsstelle jetzt momentan nichts weiter
helfen kann?
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PDL 3: Naja (..) Personal akquirieren. (lacht)“
(PDL 3, Z. 155-157)

J...]Also (...) was (...), das hat aber jetzt nicht unbedingt was mit PeBeM zu
tun, das ist ein generelles Problem, was ich jetzt gerade so (4 Sek) taglich
spure ist, dass in den Hausern in bestimmten Bereichen bestimmte Sachen
sehr UNTERSCHIEDLICH gehandhabt werden. Und ich bin der Meinung, dass
es Sinn machen wirde, manche Dinge zu, ich will nicht sagen zu
standardisieren, aber zu vereinheitlichen. [...J*
(HL 3, Z. 212-217)

»Ich sag mal, es ware vielleicht gut gewesen, wenn alle Mitarbeiter schriftlich
darUber informiert worden waren, dass das kommt. Nicht nur vom Heimleiter,
sondern einfach vielleicht auch mit irgendwelchen Texten. [...] Auch die
Nachteile fur den Mitarbeiter. Also nicht nur die ALLGEMEINEN Vor- und
Nachteile, sondern auch die fir den Mitarbeiter. Denn es wird welche geben,
die dann halt, das finanzielle wahrscheinlich als Nachteil haben. [...J*
(HL 6, Z. 260-266)

»[...] Also es gab einige Sitzungen im Altenhilfekonvent und so weiter. Wobei
nach wie vor immer viele Fragen offen bleiben. Es wird viel gesprochen, aber
viele Fragen bleiben offen, weil sie einfach noch nicht geklart sind von der
Bundesregierung aus. (.) Ich denke, das verwirrt viel und das wirft manchmal
noch viel mehr Fragen auf. Ich wirde das wirklich nur dann besprechen, wenn
es Neuerungen gibt. [...J*

(PDL 1, Z. 192-196)

5.6 Kategorie 6 — Politik

Die Untergliederung der letzten Kategorie ,Politik“ erfolgte genauso wie die
Kategorie ,Geschaftsstelle“. Zuerst wurden alle AuRBerungen zur Unterstiitzung
seitens der Politik zusammengefasst. Alle interviewten Heimleitungen und
Pflegedienstleitungen fiihlen sich schlecht bzw. gar nicht von der Politik
unterstitzt oder informiert. Fast alle gaben an, dass die Rahmenbedingungen
noch nicht feststehen und es deshalb noch viele offene Fragen gibt. Die nicht
geklarten Fragen beziehen sich sowohl auf die Ausbildung als auch auf die
Eingruppierung von Sozialassistenten und Betreuungskraften. PDL 3 erklarte,
dass das Personalbemessungsverfahren lediglich eine Umverteilung der
Fachkraft-Problematik auf einen QN 3 — Mangel ist. HL 6 teilte mit, dass PeBeM
ein Thema fir alle ist und Politik, Medien und Pflegekassen Uber das Thema

berichten missten, um auch alle Angehdrigen Uber das Verfahren aufzuklaren
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und zu informieren. Da diese Informationen fehlen, bleibt die Arbeit an den

Fuhrungskraften hangen.

LAIS0, wenn ich das jetzt mal in Schulnoten ausdriicken wiirde, dann sage ich
mal - also es gibt ja die eins bis sechs - finf.“
(HL 3, Z. 224-225)

»[.--] Das sind so viele Ungereimtheiten in der Politik. Der eine macht das so,
der Nachfolger will es wieder ganz anders. Und das ist das, was argerlich ist,
weil es fernab jeder Realitat ist. Also das Gesetz an sich ist alles gut und schon,
auch die Studie, was da gelaufen ist. Aber die Rahmenbedingungen fehlen, es
ist schulisch nicht geklart, die Bedingungen fiir die Pflege sind nach wie vor
immer noch schlecht. /... Und damit habe ich ein Gesetz geschaffen, was
eigentlich nicht umsetzbar ist (.), aktuell.”

(HL 1, Z. 347-353)

sPolitischerseits finde ich, das ist sehr mangelhaft, was da uns geboten wird. Es
sind viele Dinge einfach noch offen. Es sind, wie zum Beispiel, wie werden
Sozialassistenten eingruppiert, die eine zwei- oder dreijahrige Ausbildung
haben. Es gibt dazu immer noch keine Informationen und das erschwert
natdrlich die Arbeit sehr. [...]*
(HL 2, Z. 212-215)

»,von der Politik? (lacht) Ja (.) gar nicht. Muss ich ganz ehrlich sagen, weil es
eine Umverteilung der Problematik ist. Der Fachkraftemangel wurde (.)
umgeschichtet auf den QN 3 Mangel. Und mir wére es lieb gewesen, die
Grundlage ware zuvor geschaffen wurden, anstatt alles Gber den Kopf zu
stilpen und und zu sagen, jetzt geht das los, und es gibt noch gar keine
Voraussetzungen daftir und (..) ja unsere Politik ist zurzeit nicht so (...)
begeisterungswaurdig. “

(PDL 3, Z. 169-174)

»[.--] Also eigentlich ist es ja ein Thema fir alle. (.) Ob die jetzt, ob das direkt
von der Politik kommt oder durch grof3e Zeitungsartikel oder ob die
Pflegekassen die Angehorigen anschreiben. Das ist ja eigentlich egal. Aber die
Information fehlt. (.) Und warum missen WIR das immer alles machen? [...J*
(HL 6, Z. 299-302)

In der Subkategorie ,,Optimierung Politik“ wurden die Verbesserungsvorschlage
und Winsche der Interviewteilnehmer gesammelt.

Die Halfte der Pflegedienst- und Heimleiter wiinscht sich von der Politik, dass
die Pflege wieder attraktiver und dem Pflegeberuf mehr Wertschatzung
entgegengebracht wird. Laut HL 4, wirde die Anpassung der Dienstzeiten und
Wochenenddienste einen entscheidenden Teil dazu beitragen, um mehr Leute

fur den Pflegeberuf zu begeistern. Aul3erdem teilten sechs Fuhrungskrafte mit,
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dass die Politik gegen den Personalmangel etwas unternehmen sollte. PDL 1
schlug vor, dass kunftig mehr Fachexperten aus dem Pflegebereich in politische
Entscheidungen miteinbezogen werden, da diese praxisnaher sind. Weiterhin
wuinscht sie sich, dass Sachsen bei der Pflegeausbildung keinen Unterschied
zu den anderen Bundeslandern macht und es bundeseinheitliche Regelungen
gibt.

,ES ist ja, ich glaube in der Pflege, also der Pflegeberuf muss attraktiver
werden. Also dieses, diese einschneidenden Dienste, Dienstzeiten, das ist, das
ist unattraktiv. Die meisten gehen auch raus, weil sie am Ende keine Schichten

mehr arbeiten wollen und die Wochenenden nicht mehr arbeiten wollen. [...]
Aber die bekommen hier, so viel sind die Zuschlage nicht, dass das reizvoll ist.
Aber die wollen eigentlich auch keine 40 Stunden arbeiten, weil die
Arbeitsbelastung schon sehr hoch ist. KOMMEN aber und WOLLEN immer
mehr Stunden arbeiten, weil sie einfach das Geld brauchen. Also man musste
das vielleicht ein bisschen umlagern.”
(HL 4, Z. 366-386)

»[.-.] Man HAT der Pflege selbst keinen guten Wert gegeben, auch in den
Medien nicht. Das ist versaumt worden und da wurde ich mir viel mehr
wunschen, dass das wieder als positiv (.) deklariert wird und als
wertschatzenden Beruf.“

(PDL 5, Z. 248-251)

»Ich sag mal, jetzt kommt mit Sicherheit schon wieder aus vielen, aus vielen
Einrichtungen: ,Die sollen das Personal mitbringen!” Ich meine, auch die Politik
kann dir das Personal nicht backen. Ich denke mal, dass hangt mit so vielen
Faktoren zusammen, generell die Pflege attraktiver zu gestalten, die Pflege
auch wieder mal in den Mittelpunkt der Politik zu ricken, Altenpflege nicht
immer nur als schlecht darzustellen. Ich denke mal, DA ist eher die Politik
gefordert. [...J*

(HL 5, Z. 290-295)

»[...] ES ware schon, sie wirden da jemanden nehmen, der jetzt nicht wie Herr
Lauterbach einfach aus der Medizin oder irgendwas kommen, sondern dass da
vielleicht jemand auch aus der Pflege, aus dem Krankenhausbereich immer mit
da zugezogen wird. Gibt ja Fachexperten fir sowas. “
(PDL 1, Z. 226-229)

,Ja, SO ein bisschen unser Problem ist gerade, dass Sachsen wie immer ein
Eigenbrotler ist. Uberall anders zahlt die einjahrige Ausbildung, nur in Sachsen
nicht, die méchten das gerne auf 2 Jahre haben. Und es gibt einige, die so
einjdhrige Ausbildungen haben. Dass man das vielleicht auch einfach
vereinheitlicht. Nicht Bundesland bezogen, sondern einfach deutschlandweit.
Das wiurde auch schon einiges erleichtern.”

(PDL 1, Z. 251-255)
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6 Diskussion

6.1 Methodendiskussion

Bei der vorliegenden wissenschaftlichen Arbeit wurde die Methode der
Experteninterviews gewahlt. Fur diese qualitative Herangehensweise wurde
sich entschieden, aufgrund der Moglichkeit die subjektive Einstellung besser
erfassen zu konnen, im Gegensatz zu anderen Datenerhebungsmethoden.
AulRerdem werden in kurzer Zeit sehr viele Informationen geliefert und dem
Interviewer ist es mdglich, wahrend des Gesprachs zusatzliche, fur die
Beantwortung der Forschungsfragen, relevante Fragen zu stellen. Die gewdahlte
gualitative Interviewtechnik eignete sich somit gut als Methode. Da die
Fuhrungskrafte sich alle mit dem Thema Personalbemessungsverfahren
auseinandergesetzt haben, da sie fir die Einfihrung und auch Umsetzung in
ihrem Pflegeheim verantwortlich sind, gilt die gewahlte Stichprobe fir die

Experteninterviews in diesem Untersuchungsfeld als reprasentativ.

Die 12 gefiuhrten Interviews stellen eine ausreichende Datenmenge fir diese
Abschlussarbeit dar. Trotzdem ist anzumerken, dass das Forschungsfeld auf
die Diakonie Leipziger Land und Heimverbund gGmbH eingeschrankt ist,
weshalb keine Studien existieren, die zum Vergleich herangezogen werden

kdnnen.

Da die vorliegende Arbeit auch der Geschaftsstelle zur Verfligung gestellt wird,
um mogliche MalRBhahmen zur Verbesserung und Erleichterung der Einflihrung
des Verfahrens fur alle Pflegeheime zu entwerfen, ist damit zu rechnen, dass es
zu einigen Antwortverfalschungen kommen kann. Da die Interviewteilnehmer in
diesem Wissen besonders bei heiklen Fragen eher im Sinne sozialer

Erwlinschtheit antworten.

Die durchgefuhrten Interviews stellen die originale Gesprachssituation dar und
sind somit die Primardaten. Durch die Audioaufzeichnungen werden diese zu
Sekundardaten, wo lediglich Informationen erfasst werden kénnen, die mit der
Technik des Audiogerates moglich sind. Durch die Verschriftlichung werden die
erhobenen Daten zu Tertiardaten. Die Erstellung der Transkripte geht mit einem

wesentlichen Informationsverlust einher. Aus diesen Grinden ist es nie
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madglich, die Gespréachssituationen punktgenau darzustellen. (Ful3 & Karbach,
2019)

In dem erstellten Kategoriensystem wurden manche Textpassagen mehreren
Kategorien zugeordnet. Durch mehrmalige Uberpriifung sollte dies vermieden
werden. Einige Antworten der Interviewpartner waren fur die Beantwortung der
Forschungsfragen irrelevant, weshalb diese nicht mit codiert wurden. Das
bezieht sich vor allem auf die Einstiegsfragen, die lediglich fir einen besseren
Zugang ins Gesprach sorgen sollten, aber rickblickend mit dem Thema der

Bachelorthesis in keinem Zusammenhang stehen.

Bei der Auswertung der Interviewdaten ist weiterhin kritisch zu betrachten, dass
die Reliabilitait durch die Bearbeitung nur einer Person gering ist. Durch
mehrmalige Analyse des Inhalts sollte dem entgegengewirkt werden. Dennoch
ist es moglich, dass sowohl Erhebung als auch Auswertung bei einem anderen

Forscher zu unterschiedlichen Ergebnissen fiihren.

6.2 Ergebnisdiskussion

6.2.1 Vorteile PeBeM

Das Personalbemessungsverfahren wird im Allgemeinen von Heimleitern als
auch Pflegedienstleitern nicht als grundlegend schlecht aufgefasst. Im
Gegenteil, es wird deutlich, dass die Fuhrungskrafte sich Veranderungen in der
Pflege erhoffen und sie PeBeM als einen positiven ersten Schritt in die richtige

Richtung ansehen.

Weiterhin positiv  sehen sie die Einteilung der Pflegekrafte in die
Qualitatsniveaus. Die daraus resultierende kinftige Dreiteilung von
Hilfskraftpersonal ohne Ausbildung, Hilfskraftpersonal mit Ausbildung und
Fachkraftpersonal bietet den Fachkraften die Chance, ihre Aufgaben delegieren
und sich mehr auf ihren eigentlichen Aufgabenbereich konzentrieren zu kénnen.
Bei der vorherigen Zweiteilung war das Delegieren nicht moéglich, weshalb die
Fachkrafte teilweise aus zeitlichen Grinden ihre eigentlichen Aufgaben gar
nicht geschafft haben. Durch diese Zwischeninstanz der ein- bis zweijahrigen
Ausgebildeten ist nun eine kompetenzbasierte Aufgabenverteilung maéglich und

die Fachkrafte konnen sich Aufgaben widmen, wozu sie vorher nicht kamen.
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Aulerdem wird den Hilfskraften mehr Verantwortung zugesprochen, was sich
ebenfalls auf das Miteinander positiv auswirken kann und das Berufsbild durch

mehr Anerkennung und Wertschatzung aufgewertet werden kann.

Die Arbeitsorganisation muss durch die Dreiteilung angepasst werden und vor
allem die Fachkrafte missen lernen, Aufgaben zu delegieren und nicht wie
gewohnt selbst zu Ubernehmen. Auflerdem ist es ein Lernprozess zu
entscheiden, wer welche Aufgaben tUbergeben bekommt (Wipp et al., 2023, S.
42), um die Hilfskréafte nicht zu Uber- als auch zu unterfordern.

Die noch aktuell geltende Fachkraftquote von 50% ist u.a. der Grund dafur,
dass die Fachkrafte Helfertatigkeiten durchfihren, weil das Verhéltnis zwischen
Fachkraften und Hilfskraften in Bezug auf den Arbeitsanfall nicht Gbereinstimmt
(Wipp et al., 2023, S. 42). D.h. es werden 50% Fachkrafte vorgehalten, aber es
gibt gar keinen 50%-Anteil an Fachkraft-Aufgaben (ebd.). Daher ist der
Austausch der FK-Quote gegen einen einrichtungsbezogenen Qualifikationsmix

sinnvoll.

Laut Rothgang Studie soll durch PeBeM mehr Personal gewonnen werden und
verhindert werden, dass die Pflegenden aus dem Beruf gehen. Aus der Studie
ergibt sich ein Personalmehrbedarf bei Fachkraften als auch Assistenzkraften,
wobei der Bedarf an Pflegeassistenten mit ein- oder zweijahriger Ausbildung
(QN 3) deutlich tUberwiegt. In der Roadmap unter Kapitel 2.5 wurde bereits
erlautert, wie der Bedarf an Pflegekraften gedeckt werden soll. Dennoch
besteht in der Praxis nach wie vor ein Mangel an Pflegekraften und gerade ftr
Fuhrungskrafte ist es eine Herausforderung Mitarbeiter zu gewinnen.
Insbesondere was die Hilfskrafte mit Ausbildung betrifft, ist es schwierig, diese
auf dem Arbeitsmarkt zu finden (Benedix, 2022, S. 4).

6.2.2 Nachteile PeBeM

Wie u.a. im vorherigen Kapitel beschrieben, steht das notwendige Personal
aktuell nicht zur Verfigung. Das fast alle Heimleiter und Pflegedienstleiter
Personalmangel als Hauptproblem nannten, zeigt, dass sie das Thema sehr
beschaftigt. In der Praxis stehen die Fuhrungskrafte vor der Herausforderung

das PeBeM unter diesen Bedingungen in ihren Pflegeheimen einzufihren.
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Ware das vorgesehene Personal tatsdchlich vorhanden, wirde dies die

Einfihrung und Umsetzung erheblich erleichtern.

Durch die Abschaffung der Fachkraftquote sinkt auch der Bedarf an
Fachkraften. Laut Rothgang Studie werden nur 38% Fachkrafte benétigt
(Rothgang et al., 2020, S. 252). Dafur steigt der Bedarf an QN 3. Deshalb
sehen einige Fachkrafte lediglich eine Verlagerung vom Fachkraftemangel auf
einen QN 3 Mangel. Das stimmt teilweise, obwohl die Ausbildungsdauer von
QN 3 nicht so lang ist wie eine Fachkraftausbildung. Dementsprechend stehen
ausgebildete Assistenzkrafte eher auf dem Arbeitsmarkt zur Verfugung als
Fachkrafte. Die Schwierigkeit besteht jedoch darin, Menschen zu finden, die

einer Ausbildung zu einer QN 3 - Kraft zustimmen.

Von den interviewten Fuhrungskraften wurde auf3erdem als Nachteil genannt,
dass die Bezugspflege verloren geht. Es ist Fakt, dass die Pflegefachkrafte
kaum noch Grundpflegen durchfihren sollen, dennoch bedeutet eine
kompetenzbasierte Aufgabenverteilung nicht, dass keine Bezugspflege mehr
stattfinden soll. Es soll viel mehr durch die Umsetzung der neuen
Aufgabenverteilung ein Kulturwandel in den Pflegeheimen erfolgen und somit
eine Zuruckbesinnung auf Bezugspflegekonzepte stattfinden

(Bundesministerium fur Gesundheit, 2023).

AulRerdem kritisiert wurde, dass durch die Vorbehaltsaufgaben der Fachkrafte
wichtige Dinge von den Hilfskraften Ubersehen werden. Es ist jedoch nicht
vorgeschrieben, dass die Fachkrafte zukinftig nur noch am Computer sitzen.
Ganz im Gegenteil, sie sollen Kontrollen durchfiihren und die Hilfskrafte bei der
Durchfihrung der Grundpflegen Uberprifen. Diese Kontrollen finden momentan
nicht statt. Dadurch kann die Pflegequalitat gesteigert werden. Die Fachkrafte
durfen auch an die Assistenzkrafte delegieren. Wenn sie einer Person die

Tatigkeit nicht zutrauen, sollten sie diese Aufgabe lieber selbst durchfiihren.

Dass hohe Pflegegrade, wie bspw. PG 5, fur die Pflegeheime unattraktiv
werden, ist sicherlich nicht vom Gesetz so vorgesehen. Je hoher der
Pflegegrad, umso mehr Geld bekommt auch das Pflegeheim. Aber je héher der

Pflegegrad, umso hoher die bendtigte Fachkraftanzahl. Hier kbnnte man wieder
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auf den bestehenden Fachkraftmangel verweisen. Jedoch ist es so, dass durch
den einrichtungsbezogenen Qualifikationsmix ausreichend Fachkrafte in den
Heimen zur Verfigung stehen. In den meisten Fallen fehlen tatséchlich QN 3.
Weshalb die Beflirchtung vor hohen Pflegegraden nur teilweise gerechtfertigt
ist.

6.2.3 Vorbereitung und Umsetzungsschritte

Der grofite Unterschied bei der Aufgabenverteilung bezogen auf die Einfuhrung
des Personalbemessungsverfahrens zwischen Heimleitern und
Pflegedienstleitern besteht darin, dass die PDL"s den Dienstplan gestalten. Die
Eingruppierungen der Mitarbeiter in die Qualifikationsniveaus,
Mitarbeitergesprache und Heimaufnahmegesprache erfolgen meist gemeinsam.
Es kann bis auf die Dienstplangestaltung nicht klar differenziert werden
zwischen den Aufgabenbereichen, sondern alles erfolgt in gemeinsamen

Absprachen zwischen Heimleitern und Pflegedienstleitern.

In jedem Pflegeheim wurden bereits erste Schritte fur die Einfuhrung und
Umsetzung des  Personalbemessungsverfahrens  unternommen. Die
Vorgehensweise bei den Heimleitern und Pflegedienstleitern unterscheidet sich
dabei nicht, da sie in den meisten Féllen alles gemeinsam machen. Sowohl
HL’s als auch PDL’s gaben an, Informationsveranstaltungen durchgeftihrt zu
haben oder einen Arbeitskreis gebildet zu haben, um ihre Mitarbeiter Uber
PeBeM zu informieren und bei wichtigen Entscheidungen mitzunehmen. Das ist
positiv zu bewerten, da die Mitarbeiter nicht erst kurz vor der Einfihrung
darUber informiert werden, sondern sie von Beginn an bei dem Prozess

einbezogen werden und sich so kein Mitarbeiter vor den Kopf gestoRen flhlt.

In den meisten Heimen fanden auch bereits Probedurchldufe sowie
wohnbereichsibergreifendes Arbeiten wahrend der Coronazeit statt. Somit
lernen die Mitarbeiter die neuen Abldufe kennen und setzen sich mit PeBeM
auseinander. Dadurch, dass viele Fachkrafte schon wéahrend Corona auf
mehreren Wohnbereichen tatig waren, ist es fur sie nichts ganz Neues, weshalb
sie sicherlich auch weniger Angst davor haben. Auch mit den

Probedurchlaufen, wo die kompetenzbasierte Aufgabenverteilung und die
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zukUnftigen Arbeitsablaufe geilibt wurden, kénnen den Mitarbeitern die Angst
vor dem neuen Verfahren genommen werden. Naturlich sind Ablauf- und
Organisationsveranderungen immer mihsam, aber hierbei kann durchaus von

den Erfahrungen wéahrend der Pandemiezeit profitiert werden.

Weiterhin ist es sehr gut, wenn die Fuhrungskrafte bereits in
Vorstellungsgesprachen fragen, ob man sich Fort- und Weiterbildungen
vorstellen kann. Damit erkennt man nicht nur das Interesse des Bewerbers an
beruflicher Weiterentwicklung, sondern es dient auch dazu, moglichst viele QN
3 zu gewinnen. Da vor allem QN 3 in den Heimen fehlen, kann und sollte
bereits im Vorstellungsgespréach nachgefragt  werden, welches
Qualifikationsniveau derzeit vorliegt und ob eine Ausbildung zu einem hdheren

QN infrage kommt.

6.2.4 Einfuhrungshirden

Die Veranderungsbereitschaft bei den meisten Mitarbeitern fallt sehr gering aus.
Jedoch bendtigen die Einrichtungen gerade fir diese gro3e Umstellung
veranderungswillige Mitarbeiter, die das neue System mittragen. Die Angst vor
Neuem kann nur genommen werden, indem die Mitarbeiter von den
Leitungskraften bei Entscheidungen mit einbezogen werden. Und durch
Testlaufe, bei denen die Mitarbeiter die umgestalteten Arbeitsablaufe proben
konnen wund sich so Stuck fur Stick mit PeBeM anfreunden und
auseinandersetzen. Die Angst vor Uberforderung und der hohen Verantwortung
kann den Mitarbeitenden ebenso damit genommen werden. Aul3erdem kdnnen
die Fachkrafte auch Sachen delegieren, sie missen nicht alles allein machen
und kénnen sich somit selbst vor Uberforderung schiitzen. Viele Assistenzkréafte
freuen sich, endlich mehr Verantwortung tUbernehmen zu dirfen und sollten
Fragen auftreten, so kdnnen sie sich an die Fachkrafte wenden und diese um
Hilfe bitten. Der Aufgabenbereich der Hilfskrafte andert sich kaum, weshalb hier
keine Uberforderung entstehen diirfte, da sie ihren gewohnten Tatigkeiten
nachgehen. Eine positive Motivation der Mitarbeiter durch die Fuhrungskrafte,

konnte diese anregen, mehr Verantwortung zu tbernehmen.
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Die Sorge um ein Gefalle zwischen QN und QN 3 ist unbegrindet. Im
Gegenteil, Assistenzkrafte und Hilfskrafte arbeiten enger zusammen und
konnen sich gegenseitig besser unterstiutzen als vorher. Vor PeBeM waren
meist eine Fachkraft und eine Hilfskraft pro Dienst auf einer Station tatig. Jetzt
konnen Fachkrafte und Hilfskrafte individueller die Seiten untereinander

tauschen und sich bei Fragen gegenseitig aushelfen.

Die Angst vor Kundigung oder Arbeitslosigkeit ist grundlos. Fir das zum
Zeitpunkt der Pflegesatzverhandlung auf Basis der aktuellen Belegung
verhandelte und vorgehaltene Personal gilt Bestandsschutz (8 113c Absatz 2
SGB 11). Diese unbegrindete Sorge sollte den Pflegekréaften durch Gesprache

mit den Fuhrungskraften genommen werden.

Die Sorge den Bezug zu den Bewohnern zu verlieren, ist vor allem bei QN 2
und QN 3 nicht nachvollziehbar. Denn vor allem diese beiden Qualitatsniveaus
arbeiten nach wie vor direkt am Bewohner. Lediglich die Fachkrafte durften
diese Sorge auRRern, da sie kinftig keine Grundpflegen mehr durchfihren.
Dennoch werden sie nicht nur am Computer sitzen, sondern sich mit den
Bewohnern und deren Angehdérigen auseinandersetzen. Sicher wird der Kontakt
nicht mehr so bezugsbezogen sein wie vorher, trotzdem wird der

Bewohnerkontakt nicht komplett abhandenkommen.

Um zu vermeiden, dass die Mitarbeiter vorschnell urteilen und nicht langerfristig
Sachen ausprobieren wollen, muss Stick fur Stick gemeinsam mit den
Mitarbeitern gelernt werden. Fur alle Beteiligten ist das Verfahren neu und
Veranderungen sind immer als Prozess anzusehen. Speziell fir die Pflegehelfer
sollten Schulungen im Bereich der Behandlungspflege angeboten werden.
AuBerdem kann die Erstellung von Ablaufplanen sowie die Personal- und
Organisationsentwicklung als Team im Sinne eines Projektes mit
entsprechenden Zeitvorgaben erfolgen. Damit wird gleichzeitig die

Teamstruktur gestarkt.

In Bezug auf den Dienstplan ist es nicht verwunderlich, dass mehr
Pflegedienstleiter als Heimleiter Uber dienstplantechnische Probleme

gesprochen haben, da die Gestaltung dessen vorwiegend die Hauptaufgabe
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der PDL’s ist. Die Wohnbereichsstrukturen werden im Dienstplan nicht mehr
dargestellt, sondern die Mitarbeiter werden anhand der QN’s unterteilt. Das ist
positiv, da zuvor ungeachtet der unterschiedlichen vorhandenen
Bewohnerbedarfe und Pflegegrade geplant wurde. Der Dienstplan sollte aber
aufgrund der mehrfach genannten Unibersichtlichkeit vielleicht gemeinsam mit
der Geschaéftsstelle nochmal Uberarbeitet und angepasst werden. Sodass die
neue Planung fur Pflegedienstleiter als auch Mitarbeiter tbersichtlicher und

verstandlicher wird.

Wie schon erwéahnt ist die Anpassung der Ablaufe ein schrittweiser Prozess.
Dabei sollten die Ablaufplane wie eine Art Tourenplanung geschrieben werden.
Hierbei ist wichtig, dass die groben Ablaufe auf den Wohnbereichen nicht
voneinander abweichen. Um die wohnbereichsubergreifende Arbeit fur die
Fachkréafte zu erleichtern, ist es sinnvoll, die Wohnbereiche anzugleichen.
Dadurch kann Zeit und Stress gespart werden. Diese Angleichung ist
Fuhrungsaufgabe und sollte gemeinsam mit den Wohnbereichsleitern
besprochen und angegangen werden. Auch das wohnbereichsibergreifende
Denken der Fachkrafte wird nach und nach automatisch passieren. Vor allem
durch Probedurchlaufe kann man die Mitarbeiter langsam an dieses Denken

und Handeln heranfiihren.

Aktuell steht noch nicht fest in welche QN-Stufe die Sozialassistenten
eingruppiert werden. Daher ist die Sorge der Fuhrungskrafte, um eine zu
niedrige Einstufung, verstandlich. Zu hoffen ist, dass die Sozialassistenten nicht
nur als QN 2, sondern auch als QN 3 anerkannt werden. Diese Regelung liegt
allerdings nicht in den Handen der HL's und PDL’s, sondern beim Bundesland

Sachsen.

Die Angabe, dass die Pflegequalitat sinkt, stimmt nicht. Im Gegenteil, das Ziel
des Personalbemessungsverfahrens ist es, die Pflegequalitdt durch eine
bedarfsgerechte Personalmenge zu erhdéhen. Die Pflegequalitat ist weiterhin
nicht allein abhangig von der Ausbildung der Pflegekréafte, sondern auch von
der Organisationsentwicklung und Pflegeprozessgestaltung in der jeweiligen
Einrichtung (Rothgang et al., 2020, S. 317).
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6.2.5 Geschaftsstelle

Alle Befragten lobten durchweg die gute Unterstitzung und Zusammenarbeit
von Seiten der Geschaftsstelle. Fur die Umsetzung und Einfihrung des PeBeM-
Verfahrens ist es von Vorteil, immer einen Ansprechpartner zu haben und auch
die Moglichkeiten zu bekommen, Fragen zu stellen. Diese Umstande sind bei
der Diakonie Leipziger Land bzw. Heimverbund gGmbH gegeben. Fragen
kénnen nicht nur in Konventen und bei Fachtagen gestellt werden, sondern
auch telefonisch oder per Mail, insbesondere an die Fachbereichsleitung
Altenhilfe. Weiterhin besteht bei den Fuhrungskraften kein Informationsdefizit,
da wichtige Mitteilungen von der GST sofort weitergeleitet werden. Positiv
anzumerken ist auflerdem, dass die Mitarbeiter der Geschéftsstelle die
Einfihrung von PeBeM fir die Fihrungskréafte der Pflegeheime erleichtern und
ihnen zum Teil auch Arbeit abnehmen, in dem sie neue Stellenbeschreibungen
verfassen und die Aufgaben der QN’s Ubersichtlich zusammenfassen und
darstellen. Dadurch werden bestimmte Punkte in den Heimen gleichermaf3en
umgesetzt, was sehr férderlich auch fur die weiteren Jahre in Bezug auf PeBeM
ist. Dennoch ist jedes Heim unterschiedlich, was man allein an den Zahlen in
Tabelle 2 (Kapitel 4.1) erkennt. Deshalb kann das PeBeM nicht einheitlich von
der Geschaftsstelle eingefuhrt werden, sondern muss in jedem Haus individuell
durch die Fuhrungskrafte erfolgen, aber immer mit Unterstitzung und
Absprachen der GST.

Nur die Halfte der interviewten Leitungskrafte haben Verbesserungsvorschlage
genannt. Dies zeigt, dass die GST bis jetzt sehr viel richtig gemacht hat. Um die
Heime aber noch besser zu unterstitzen, wurde sich mehr Personal
gewlnscht. Auch die Geschéaftsstelle ist nicht in der Lage, Personal zu
erschaffen, wo keins vorhanden ist, da der Arbeitsmarkt wie leergefegt ist.
Gleichwohl kann sie aber bei der Personalakquirierung unterstitzend wirken.
Um mit der heutigen Zeit mitzugehen und auch die jingere Generation
anzusprechen, kdnnte mehr auf sozialen Netzwerken fur den Pflegeberuf und
freien Stellen in den Einrichtungen der Diakonie geworben werden. Die
Diakonie sollte zeitgeméafle Anreize schaffen, auch visuell. Insbesondere

heutzutage sollten auch explizit Quereinsteiger angesprochen und lukrative
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Angebote gestaltet werden. Es sollte dartber hinaus nicht nur ein attraktives
Arbeitsumfeld und Ambiente kreiert werden, sondern auch Ricksprache mit
dem Bestandspersonal stattfinden. Durch die Erfassung von Interessen und
Winschen des Bestandspersonals und den Bedingungen des Bewerbers
konnen Schnittpunkte gefunden werden zwischen Bestands- und neuem

Personal.

Weiterhin wirde ein vereinfachter Bewerbungsprozess Vorteile im Wettbewerb
mit anderen Unternehmen um Personal bspw. Fachkrafte verschaffen. Auch
Veranstaltungen, wo Interessierte den Pflegeberuf kennenlernen kénnen, bieten

sich an, um mehr Personal zu gewinnen.

Um Zeit zu sparen und Verwirrung der Fuhrungskréfte zu verhindern, ist es
ratsam, die Konvente und Fachtage bzgl. PeBeM erst dann zu veranstalten,
wenn wirklich etwas definitiv feststeht. Schlie3lich wurde noch darum gebeten,
dass alle Mitarbeiter bzgl. des Personalbemessungsverfahrens, der
Eingruppierungen in die QN’s und Vorteile und Nachteile dessen, von der
Geschaftsstelle informiert werden. Somit wird nochmals den Leitungskraften
Arbeit abgenommen und auch die Mitarbeiter erhalten zusatzlich zu den
bisherigen Informationen nochmal ein offizielles Schreiben seitens der

Diakonie.

6.2.6 Politik

Im genauen Gegenteil zum vorherigen Kapitel duRerten sich die Fihrungskrafte
durchweg schlecht Gber die Unterstiitzung seitens der Politik. Die Politik misste
viel mehr dafir tun, dass alle Betroffenen Uber die Veranderungen informiert
werden und keine Fragen offenbleiben. Schon bevor ein Gesetz verabschiedet
wird, sollten alle Fragen geklart sein und die Rahmenbedingungen feststehen.
Doch mit der Einfihrung von § 113c SGB Xl war dies nicht der Fall und laut den
Fuhrungskraften der Diakonie Leipziger Land und Heimverbund gGmbH findet
momentan gar keine Unterstitzung seitens der Politik statt, was die Arbeit und
damit die Einfihrung und Umsetzung des Verfahrens in den Pflegeheimen
erschwert. Viele winschen sich, dass von der Bundesregierung und den

Medien der Pflegeberuf wieder attraktiver gemacht und dargestellt wird. Nicht
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nur mehr Wertschatzung, u.a. durch bessere Bezahlung, sondern auch eine
Anpassung der Arbeitszeiten und -bedingungen, wirde den Pflegeberuf wieder
ansprechender machen. Gleichzeitig kann dadurch auch Personal gewonnen
werden. Spricht man speziell die jungere Generation an, sollte die Politik daftr
sorgen, dass eine gewiinschte Work-Life-Balance kombinierbar mit dem

Pflegeberuf ist.

Zuletzt wurden sich bundeseinheitliche Regelungen seitens der Regierung
gewlnscht. Das Personalbemessungssystem sieht unter anderem die
Angleichung der Bundesléander bezogen auf die personelle Ausstattung und der
Personalschlissel als Ziel vor. Lediglich bei den Helfer-Ausbildungen bestehen

derzeit noch Unterschiede, die aber bald aufgehoben werden sollen.
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7 Fazit

Ziel dieser Arbeit war es, die von den Fuhrungskraften bestehenden
Herausforderungen im  Zusammenhang mit der Einfuhrung des
Personalbemessungsverfahrens abzubilden. Die zu Beginn gestellten
Forschungsfragen werden im Folgenden nochmals aufgegriffen und mit Hilfe

der gewonnenen Erkenntnisse beantwortet.

Die erste Fragestellung lasst sich wie folgt beantworten: Die Heimleiter und
Pflegedienstleiter haben sich bereits alle mit der Personalbemessung
auseinandergesetzt, egal ob es die Einteilung der Mitarbeiter in die
Qualitatsniveaus ist oder aber die Planung des neuen Dienstplanes. Jeder
einzelne ist in seiner Einrichtung dabei, dass Verfahren Schritt fur Schritt selbst
zu verstehen, seinen Mitarbeitern zu erklaren und schlief3lich umzusetzen. Es
wurden sowohl Vorteile als auch Nachteile von PeBeM genannt und doch kann
insgesamt gesagt werden, dass die leitenden Krafte gut mit den Veranderungen

umgehen.

Bei der Beantwortung der zweiten Fragestellung wird deutlich, dass die meisten
Mitarbeiter Uber PeBeM in Informationsveranstaltungen oder auch
Arbeitskreisen informiert worden sind. Die FUhrungskréfte beziehen ihre
Mitarbeiter aktiv in den Prozess der Einfihrung und Umsetzung mit ein, was
gleichzeitig den Mitarbeitern die Angst davor nimmt. Ablauf- und
Organisationsstrukturen werden erheblich verandert, wovor sich die meisten
scheuen. Allerdings kénnen alle von den Fuhrungskraften wahrgenommenen
Angste und Sorgen (wie bspw. Uberforderung) angegangen und behoben

werden.

Die letzte Fragestellung bezieht sich auf MaflRnahmen von Politik und
Geschaftsstelle, die die Einfuhrung erleichtern kénnten. Vor allem im Bereich
Personalrecruiting sollte sowohl von der Geschaftsstelle als auch der Politik
mehr getan werden, um das standige Thema des Personalmangels
aufzugreifen und somit auch die Umsetzung des Personalbemessungssystems
fur die FOhrungskrafte und deren Einrichtungen zu erleichtern. Auch dem

Wunsch, den Pflegeberuf wieder attraktiver zu gestalten, z.B. durch bessere
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Bezahlung und Anpassung der Arbeitszeiten, sollte nachgegangen werden. Die

Personalbemessung kann dafur ein guter Startpunkt sein.

Die Einfuhrung des Personalbemessungsverfahrens ist ein Prozess, der nicht
heute oder morgen passiert, sondern mehrere Jahre dauern wird. Umso
bewundernswerter ist es, dass die Diakonie sich bereits seit einer ganzen Weile
mit dem neuen System beschaftigt und Leitungskrafte und Mitarbeiter bestrebt
sind, dass Verfahren moglichst gut umzusetzen. Viele Sachen laufen in den
Pflegeheimen gleich und auch Heimleiter und Pflegedienstleiter sind sich bei
den meisten Sachen bzgl. PeBeM einig. Dennoch ist jedes Heim ein Stiick weit
unterschiedlich, so sind sie bspw. personell als auch baulich verschieden,
weshalb eine einheitliche Einfuhrung zentral von der Geschéftsstelle aus nicht
infrage kommt. Jede Einrichtung braucht schlussendlich ihre eigene Losung, an

der alle Pflegedienstleitungen und Heimleitungen bereits arbeiten.

Die Fuhrungskrafte der Diakonie Leipziger Land und deren Tochtergesellschaft
Heimverbund gGmbH sind auf einem sehr guten Weg, das
Personalbemessungsverfahren in ihren Einrichtungen erfolgreich umzusetzen.
Die derzeit bestehenden Probleme konnen in Zusammenarbeit mit den
Pflegekraften und der Geschéftsstelle behoben werden. Somit sind fur die
Diakonie Leipziger Land alle Voraussetzungen gegeben, sich den

Herausforderungen der Zukunft zu stellen.

Die Autorin winscht sich, dass ihre Arbeit maf3geblich dazu beitragen kann,
dass das PeBeM erfolgreich zunachst bei der Diakonie Leipziger Land
eingefihrt und umgesetzt werden kann und eine deutschlandweite Einflihrung

eine deutliche Optimierung fir Pflegekrafte und Pflegeeinrichtungen bewirkt.
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9.1 Interviewleitfaden
Leitfadeninterview: Personalbemessung (PeBeM) in vollstationaren
Pflegeeinrichtungen

Interview mit

Datum

Ort

Dauer

Einwilligungserklarung

Einstieq

Hallo , ich mochte Sie heute gerne zu ihrer personlichen Meinung
zum Thema Personalbemessungsverfahren befragen sowie ihre Vorgehensweise,
Sorgen und Wunsche in Bezug auf die EinfiUhrung dessen herausfinden. Das Ziel
meiner Bachelorarbeit ist es, die Thematik der Personalbemessung naher zu
beleuchten, um eine einfache und optimale Einfuhrung in allen vollstationaren
Pflegeeinrichtungen der Diakonie Leipziger Land und der Heimverbund
gemeinnutzige GmbH zu ermdglichen.

Ich habe einen groben Leitfaden zur Hand, aber ich werde nicht all diese Fragen
nach und nach abhaken, sondern wir kdnnen je nach Gesprachsverlauf hiervon
abweichen. Das Interview wird voraussichtlich ........... Minuten dauern.

Alles, was Sie mir erzahlen, wird vertraulich behandelt. Sie werden in meiner
Bachelorarbeit pseudonymisiert, sodass man nicht auf Sie schliel3en kann. Die
Aufnahmen werden nach der Bearbeitung wieder geldscht. Die
Auswertung/Aufbereitung der Ergebnisse liegt ausschlieldlich in meinen Handen.
Sind Sie damit einverstanden? Haben Sie sonst noch Fragen zum Ablauf des
Interviews?

[Aufzeichnung startet]
Einstiegsfragen

1. Wie sind Sie zur Diakonie Leipziger Land bzw. HV gekommen?

2. Wie lange arbeiten Sie schon hier und was ist lhre genaue
Berufsbezeichnung?

3. Was gehort zu Ihren Aufgabenbereichen?

Hauptteil

Vorkenntnisse

4. Ich moéchte gern mit Ihnen Uber das Personalbemessungsverfahren reden.
Haben Sie sich mit dem Thema schon auseinandergesetzt?
a) Was ist Ihr Kenntnisstand dazu?
b) Wo sehen Sie Probleme?

5. Wo halten Sie das Verfahren fir sinnvoll und in welchen Bereichen ist es
vielleicht unnétig?



Umsetzung

6. Haben Sie schon Vorbereitungen fur die Umsetzung des neuen
Personalbemessungssystems getroffen?
a) Wie gehen Sie dabei vor?
b) Was wurde bereits vorbereitet?

7. Haben Sie bereits mit der Einfuhrung begonnen?

8. Was sind dabei Ihre Aufgaben?

9. Denken Sie, dass bei der Einfihrung auch Dinge falsch laufen konnten?
a) Hat das auch mit Ihren Aufgaben zu tun oder liegen die Dinge eher wo

anders?

b) Was beschaftigt Sie dabei?

Einbezug der Mitarbeitenden

10.Haben Sie ihre Mitarbeiter Uber die bevorstehenden umfangreichen
Veranderungen informiert?
a) Gibt es da ein Beispiel, wie Sie das gemacht haben?

11.Haben Sie Angste und Sorgen der Mitarbeiter wahrgenommen in Bezug auf
das Personalbemessungsverfahren?
a) Welche gibt es?
b) Wie gehen Sie damit um?

12.Wie beziehen Sie Ihre Mitarbeiter mit ein? Wie sind Sie an der Einfihrung
beteiligt?

Wiinsche

13.Was lauft bisher ganz gut bei der Einflhrung?
a) Wo sehen Sie Defizite?
14.Wie werden Sie von der Geschaftsstelle bei der Einflhrung unterstitzt?
a) Wiurden Sie sich noch andere Dinge winschen?
15.Was kodnnte von Seiten der Geschéftsstelle noch verbessert werden?
a) Welche Malinahmen kénnten die Einflhrung erleichtern?
16. Wie gut fuhlen Sie sich insgesamt zu diesem Thema von der Politik informiert?
17.Wie kdnnte politisch dieser Umbau der Pflege noch besser unterstitzt
werden?

Schluss

18.Mdchten Sie noch etwas ansprechen? Wurden wichtige Punkte in diesem
Interview nicht genannt?

Damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich bei
Ihnen fUr das Interview.

[Aufzeichnung stoppt; Uhrzeit wird erfasst]



9.2 Einwilligungserklarung

Einwilligungserklarung zur Erhebung und Verarbeitung
personenbezogener Interviewdaten

Namen der interviewenden Person

Datum des Interviews

Kurzbeschreibung des Fuhrungkréfte vollstationarer
Forschungsprojekts Pflegeeinrichtungen der Diakonie Leipziger
Land — Herausforderungen vor der Einfuhrung

eines neuen Personalbemessungsverfahrens

Durchfiihrende Hochschule Westsachsische Hochschule Zwickau

Leiterin des Projekts Magdalena Kréher unter Betreuung von Herr
Prof. Dr. phil. Martin Griinendahl und Frau Dipl.-
Pflegewirtin Kathrin Beyer

Ich erklare hiermit mein Einverstandnis zur Nutzung der personenbezogenen Daten,

die im Rahmen des folgenden Gesprachs erhoben werden:

Die Daten werden im Rahmen eines mindlichen Gesprachs erhoben, das mit einem
Aufnahmegerat aufgezeichnet wird. Zum Zwecke der Datenanalyse werden die
muandlich erhobenen Daten verschriftlicht (Transkription), wobei die Daten
anonymisiert werden. Eine Identifizierung der interviewten Person ist somit

ausgeschlossen.

Personenbezogene Kontaktdaten werden von Interviewdaten getrennt fir Dritte
unzuganglich gespeichert. Nach Beendigung des Forschungsprojekts werden diese
Daten geléscht. Der Speicherung der personenbezogenen Daten zu
Dokumentationszwecken kann durch die interviewte Person jederzeit widersprochen

werden.

Die Teilnahme an dem Gesprach erfolgt freiwillig. Das Gesprach kann zu jedem
Zeitpunkt abgebrochen werden. Das Einverstandnis zur Aufzeichnung und

Weiterverwendung der Daten kann jederzeit widerrufen werden.

Unterschrift




Datum, Ort

9.3 Transkriptionsleitfaden

Transkriptionsregeln

Umsetzung der Regelung

Codierung der Gesprachspartner

| = Interviewende Person

PDL 1 = Pflegedienstleitung 1
PDL 2 = Pflegedienstleitung 2
PDL 3 = Pflegedienstleitung 3
PDL 4 = Pflegedienstleitung 4
PDL 5 = Pflegedienstleitung 5
PDL 6 = Pflegedienstleitung 6
HL 1 = Heimleitung 1
HL 2 = Heimleitung 2
HL 3 = Heimleitung 3
HL 4 = Heimleitung 4
HL 5 = Heimleitung 5
HL 6 = Heimleitung 6

Sprache und Dialekt

Wird in hochdeutsch Gbersetzt (z.B. ,so'n’
wird zu ,s0 ein®)

Interpunktionen

Werden leicht geglattet, Satzzeichen
werden nach Klang gesetzt

Pausen

Pausen werden durch in Klammern
gesetzte Auslassungspunkte dargestellt
(.) = eine Sekunde Pause

(..) = zwei Sekunden Pause

(...) = drei Sekunden Pause

Bei langeren Pausen wird eine Zahl
angegeben

(4 Sek) = vier Sekunden Pause

GroB- und Kleinschreibung

Gemal deutscher Rechtschreibung

Wortdopplungen und Satzabbriiche

Werden wortlich Gbernommen

Besonders betonte Begriffe

Werden durch Unterstreichungen
gekennzeichnet

Lautes Sprechen

Wird durch Schreiben in GroR3schrift
gekennzeichnet

Einwiirfe Einwrfe der jeweils anderen Person
werden in Klammern gesetzt (z.B. (HL 5:
Nein!))

Unterbrechungen Unterbrechungen wurden unter Angabe der

Ursache in Klammern gekennzeichnet (z.B.
(Handy klingelt))

Unverstandliche Worter der Audiodatei

Werden mit (unv.) gekennzeichnet

LautauBerungen

LautdufRerungen, die die Aussage
unterstutzen, werden in Klammern notiert
(z.B. (lacht))

Nonverbale AuBerungen

Werden in Doppelklammern notiert (z.B.

((lacht)))

Fullworter

Fullworter (z.B. Ahm, mhm) werden nicht
dargestellt, da irrelevant fur das Ergebnis

Wortliche Rede

Wird in AnfUhrungszeichen dargestellt




Sprecherwechsel Nach jedem Sprecherwechsel folgt eine
Leerzeile

Position/Zeilenangabe Die Transkripte haben nebenstehende
Zeilennummern und werden nach diesen
zitiert

Angaben zu Alter oder Geschlecht Werden nicht angegeben, da sie nicht von
Relevanz sind

W
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9.4 Transkripte Pflegedienstleiter

9.4.1 Transkript PDL 1
[31.07.2023, Buro Pflegedienstleitung]

[Dauer: 16:19 Min]

I: Ich begrifRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessungsverfahren
und wirde direkt mit der ersten Frage starten. Wie sind Sie zur Diakonie Leipziger Land bzw.

Heimverbund gekommen?

PDL 1: Ich habe in Rheinland-Pfalz gearbeitet und bin dann mit meinem Kind wieder hierher
gezogen, in die Heimat und habe nach einer Stelle gesucht und da war direkt hier in

[Ortsname] das ausgeschrieben und hatte mich dann direkt darauf beworben.

I: Wie lange arbeiten sie schon hier und was ist jetzt ihre genaue Berufsbezeichnung?

PDL 1: Ich bin als Pflegedienstleitung hier im [Name APH] Haus. Das jetzt seit, das sind im

Januar 7 Jahre.

I: Und was gehort zu Ihren derzeitigen Aufgabenbereichen als Pflegedienstleitung?

PDL 1: Die Dienstplane, die Mitarbeiter alle, also alle Anliegen, die die Mitarbeiter so haben.

Alles was die Bewohner betrifft, so in Planung, Struktur und Organisation.

I: Ich mochte gerne jetzt mit Ihnen Uber das Personalbemessungsverfahren reden. Haben

Sie sich denn mit dem Thema schon auseinandergesetzt?

PDL 1: Ja, es gab verschiedene Veranstaltungen in der Geschéaftsstelle. Ja und alles was so
an Medien dazu rauskam. Das sind ja unterschiedliche Aussagen in unseren

Fachzeitschriften und sowas. (..)

Vi
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I: Okay und was ist ihr bisheriger Kenntnisstand dazu? Also ganz allgemein.

PDL 1: Das die Idee an sich nicht verkehrt ist. Das Problem aber nur verlagert. Vom
Fachkraftemangel auf den Mangel GENERELL. Also es wurde ja letztendlich nur das
Fachkrafteproblem bisschen verschoben. Aber es ist ja ein generelles Problem an Mangel

von Pflegekraften, nicht nur Fachkrafte.

I: In welchen Bereichen halten Sie denn das Verfahren fir sinnvoll? Oder gibt es vielleicht

auch Bereiche oder wo sie jetzt sagen, das ist eher unnétig da? (..)

PDL 1: Ich denke, dass es gut ist, die Fachkrafte ein bisschen aus der Pflege rauszuziehen,
dass sie sich wirklich um die fachlichen Dinge kimmern, so wie es letztendlich mehr oder
weniger im Krankenhaus ja auch ist. Also ich kenne das. Ich habe ein Auslandspraktikum
gemacht in ltalien, da ist das auch so - schon immer. Dass die Fachkrafte, also da sind es ja
Krankenschwestern, wirklich nur fiir die fachlichen Sachen zustandig sind. Da wird allerdings
nicht nochmal in verschiedene Helfergruppen unterteilt, das halte ich fir schwierig. (.) Weil
gelernter Helfer nicht unbedingt gelernter Helfer. Also da muss man dann auch wirklich

hinten dran sein, mit Schulungen und so. (..)

I: Haben Sie denn schon hier im Haus Vorbereitungen fir die Umsetzung getroffen?

PDL 1: Es gab Infoveranstaltungen allgemein fiirs Haus und dann nochmal mit jedem
Wohnbereich. Ja, es ist viel Gesprachstherapie, letztendlich mit allen Mitarbeitern. Das

versteht nicht jeder.

I: Machen Sie das dann mit allen Mitarbeitern oder nur mit den Wohnbereichsleitungen?

PDL 1: Nein, das war mit den kompletten Teams von den Stationen. Und ansonsten die
Fragen, die so halt immer aufkdmen, man kriegt das ja immer mit, wenn im Haus so ein
bisschen Unruhe ist, weil irgendjemand da wieder irgendwas falsch verstanden hat oder so,

dann mit Einzelnen, die gerade da sind, aber ansonsten immer mit den Wohnbereichen.

VI
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I: Und wie gehen Sie dabei vor? Also haben Sie sich wirklich gesagt, wir machen jetzt einen
Wohnbereich, da machen wir eine Infoveranstaltung (PDL 1: Ja.) und dann den nachsten
Wohnbereich.

PDL 1: Ja, weil aus Erfahrungswerten heraus, wenn zu viele in einem Raum sind, bringt es
nichts. Beziehungsweise werden dann nicht so die Fragen gestellt, weil zu viele das ja dann
(.).- Meistens ist es besser man macht das wirklich in den Teams, weil jedes Team hier im

Haus andere Probleme damit hatte.

I: Okay was waren das fir Probleme?

PDL 1: Bei den einen: Was jetzt die Helfer diirfen, was die Examinierten dirfen. Bei den
anderen war es ein generelles Problem, wie das funktionieren soll Gber die ETAGEN, weil wir
missen es ein bisschen aufdréseln Uber die Etagen. Ja, da hat jeder Wohnbereich so sein
eigenes Bauchweh damit gehabt, so dass man da die alle an ihrem Punkt halt abholt, wo sie

lhr Problem haben.

I: Okay. Wird das dann auch so sein, dass dann eine Fachkraft fir 2 Wohnbereiche

zustandig sein wird?

PDL 1: Ja, das hatten wir aber auch jetzt in Corona Zeiten schon. (.) Aufgrund von krank. (.)

I: Und das ist ja alles Umsetzung, was sie jetzt gesagt haben. Haben sie schon direkt mit der

Einfihrung begonnen? (.)

PDL 1: Wir haben angefangen. Wir haben im Juli dazu ein neues Konzept flr den Dienstplan
gemacht. Das alles neu angelegt im System und die Wohnbereichsleiter durften sich jetzt
damit auseinandersetzen ein neues Modell fiir den Dienstplan zu schreiben. Was dann eben
nicht mehr pro Wohnbereich gilt, sondern ein Fachkrafteplan flr das ganze Haus. Unten 2
Helferteams, einmal Erdgeschoss und 1 und einmal 2 und 3. Ja, und damit haben wir jetzt

angefangen.
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I: Finden Sie das besser oder uUbersichtlicher als das andere?

PDL 1: (...) Auf der einen Seite schon. Wenn es im Programm so darstellbar ist. Im Moment
sind beide noch. Also wir hatten vorher Wohnbereich 1, 2, 3 und Erdgeschoss und jetzt ist es
nur noch die anderen, aber es sind beide freigeschalten, das heil’t ich kann mir nicht alle mit
einmal anzeigen lassen, wenn dann habe ich 6 Dienstplane (lacht) offen. Wenn die anderen
weggeschalten sind, dann geht das, dann ist das auch Ubersichtlicher. Flir das Personal eher
nicht ganz so, die tun sich da noch ein bisschen schwer, die hangen an ihren Etagen. (.) Und
wenn die dann sagen, die Fachkraft soll friih festlegen, wo die jetzt dann sind, tun die sich

ein bisschen schwer.

I: Also ist dieses wohnbereichsiibergreifende Denken (PDL 1: Kénnen sie noch nicht so.). Ja
okay. Was sind denn bei der Einfihrung direkt ihre Aufgaben? Also Dienstplangestaltung
hatten Sie schon gesagt, haben sie noch irgendwelche Aufgaben, die Sie direkt iGbernehmen

oder betreffen?

PDL 1: Im Moment machen wir das gemeinsam, alles nach wie vor. Weil ja immer noch neue
Informationen dazu kommen, ein paar Informationen fehlen ja auch noch, sodass wir das
immer gemeinsam gemacht haben. Auch die Informationen, die von der Geschaftsstelle
kommen, wenn dann Sitzungen sind. Wir haben immer aller 2 Wochen ,Brisant® fur die
Fachkrafte, die da sind. Wo dann neue Infos reinkommen und das Protokoll kriegen dann
alle Etagen zum Lesen. Machen wir momentan alles gemeinsam. Ansonsten wirklich nur

immer informieren, Fragen und Probleme klaren. Das ist so die Hauptaufgabe im Moment.

I: Sie sind da auch der Ansprechpartner fir alle dann? (PDL 1: Hm!) Denken Sie, dass bei

der Einfihrung auch Dinge falsch laufen kdnnten?

PDL 1: (..) Bei der Einfuhrung direkt ja, dass zu wenig Informationen,

Hintergrundinformationen durchkommen. Ich weif3 der eine oder andere versteht es sowieso
nicht, also da kénnen Sie auch erklaren, wie sie mochten. (lacht) Der eine oder andere wird
es nicht verstehen. Aber gerade diese Spaltung zwischen den Helfern und den examinierten

Helfern, da muss man, denke ich, ein bisschen aufpassen.
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I: Okay. Also hat das nicht direkt was mit ihren Aufgaben zu tun, sondern eher dann mit dem

()

PDL 1: Na meine Aufgabe ist es eben ordentlich zu informieren. Und wirklich alle auf dem
Laufenden zu halten und wenn man irgendwo was hoért, dass jemand da wieder irgendwas

anderes erzahlt oder irgendein Problem aufmacht, da wirklich das gleich zu klaren.

I: Okay. (..) Haben Sie bei diesen Gesprachen oder bei den Informationsveranstaltungen mit
den Wohnbereichsleitungen irgendwelche Angste wahrgenommen oder Sorgen, die die

Mitarbeiter betreffen?

PDL 1: (..) Die haben die Sorge, dass das manche Helfer einfach nicht verstehen, dass sie
dann so ein bisschen auf die Barrikaden gehen, sich stur stellen. WEIL die jetzt sich so von
ihren Inseln I6sen missen und ein bisschen mehr gemeinsam. Das machen viele schon.
Also wir helfen uns ja auf den Etagen aus, aber eben nicht alle. Es gibt welche die gehen

ungern von ihrer Station weg, dass das dann so ein bisschen (.) Probleme schrt.

I: Aber das jetzt zum Beispiel auch Fachkrafte sagen, die wollen diese Vorbehaltsaufgaben

nicht ibernehmen, sondern lieber doch in der Pflege tatig sein?

PDL 1: Also die meisten an sich finden es gut, weil es ja doch schon viel Blirokratie ist, auch
wenn wir eigentlich eine Entblrokratisierung haben sollten. Was es letztendlich trotzdem
nicht ist (lacht), sind die eigentlich ganz froh, dann da auch die Zeit dafiir zu haben, das alles
zu machen. Gerade mit den Arzten, das ist alles manchmal ein bisschen langwierig und mit
den Angehdrigen. Allerdings sehen, was sie kritisch sehen, ist, dass so gewisse Sachen
vielleicht nicht gesehen werden. So ist es, wenn die Fachkrafte mal mit in der Pflege sind
und bei den Bewohnern doch das eine oder andere sehen, was einem Helfer vielleicht nicht

so auffallt. So Einschatzungssachen.

I: Wie gehen Sie denn mit diesen Angsten oder diesen Sorgen von den Mitarbeitern um?

Xl
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PDL 1: (..) Na sich das anzuhdren, wirklich zu gucken, dass man das nicht alles negativ
sieht, dass mal von einer anderen Seite zu beleuchten, dass das eben ein Neuanfang sein
kann, dass man jetzt das, was eigentlich immer alle gerne wollten: Das sie Zeit haben fur die
Pflege, das jeder seine Aufgaben macht, die er gut kann. Und die Fachkréfte, dass die ihre

Zeit fur Ihre Fachkrafttatigkeit haben, dass sie fachlich sein durfen, jetzt wieder, was sie ja

vorher nicht durften. (lacht) Ja, wirklich, da immer ein bisschen Mut machen, optimistisch
sein, Fragen, Probleme zu Lésungsansatzen entwickeln. Da wirklich immer gleich dabei zu

sein.

I: Und wie sind die Mitarbeiter direkt an der Einfihrung beteiligt, also wie werden die so mit
einbezogen? Diese Informationsveranstaltung haben sie schon gesagt, aber haben sie da

schon irgendwie solche Ablaufplanungen zum Beispiel oder irgendwas?

PDL 1: Wir hatten von den Wohnbereichsleitern, dass die einen Ablaufplan fir ihre Etagen
machen. Was wir jetzt festgestellt haben, wenn wenn das so alles Uber alle Etagen so ein
bisschen hin und her geht beziehungsweise 1 und Erdgeschoss und 2 und 3. Dass die
Ablaufe so ein bisschen angepasst werden mussen. Also der Ablauf im Haus ist ja an sich
relativ ahnlich. Dennoch macht jede Station so ein bisschen doch was anders. Bei dem einen
werden frih gleich die Tees gekocht flr nachmittags, damit sie nicht so heil3 sind. Die
anderen machen es erst nachmittags, damit sie noch ein bisschen heiler sind flir abends.
(lacht) So ein bisschen Unterschied, dass die Ablaufe ein bisschen gleicher werden, sich
annahern, sodass die Helfer nicht so die Probleme haben. Die machen das so, die machen
es so und die machen es so. Das es wirklich auch fir die Bewohner und fir das Personal

einfacher wird.

I: Okay, wie werden Sie denn von der Geschaftsstelle bisher unterstitzt?

PDL 1: Wir kriegen alles, was so an Neuerungen kommt, per E-Mail. Alles, was jetzt an
schriftlichen Sachen sind, die wir nicht kriegen, wir haben ja unsere Fachzeitschriften, aber
die Geschéaftsstelle hat ja nochmal andere, das wird eingescannt und dann kriegen wir das
per E-Mail zum Lesen. Da ist meistens schon vormarkiert, wo dann was wichtig ist, wo es

Anderungen gibt, es gibt regelmaRig irgendwelche Meetings in der Geschéaftsstelle (...)
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I: Was kénnte denn von Seiten der Geschéaftsstelle noch verbessert werden? (...) Oder

welche MalRnahmen kdnnten denn fur sie und das Heim die Einfuhrung erleichtern?

PDL 1: Das ist eine gute Frage. (..) Also es gab einige Sitzungen im Altenhilfekonvent und so
weiter. Wobei nach wie vor immer viele Fragen offen bleiben. Es wird viel gesprochen, aber
viele Fragen bleiben offen, weil sie einfach noch nicht geklart sind von der Bundesregierung
aus. (.) Ich denke, das verwirrt viel und das wirft manchmal noch viel mehr Fragen auf. Ich
wilrde das wirklich nur dann besprechen, wenn es Neuerungen gibt. Jetzt ist das und das
geklart und das dann weiter zu besprechen. Aber wenn so viel, da werden 1000 Fragen
gestellt von sdmtlichen Heimleitern und PDLs - Sachen, die alle nicht geklart werden kénnen,
weil noch nicht alles, es ist halt von der Bundesregierung einfach bléd. Was festzulegen, was
ab 01.07. gilt, aber das hatten wir bei Corona ja schon. (lacht) Und dann kommen die

Neuerungen alle so nach und nach.

I: Da waren wir schon bei meiner nachsten Frage: Wie gut fihlen sie sich denn von der

Politik in Bezug auf das Personalbemessungsverfahren unterstiitzt?

PDL 1: Ja, gar nicht. Das ist, das war bei Corona schon so. Die Verordnungen laufen zum
Freitag aus oder zum Montag aus und Freitagabend 18:00 Uhr kommen dann erstmal die
neuen Verordnungen. So am Wochenende ist in keiner Geschéaftsstelle auch auf keinem Amt
irgendjemand, dass wird dann erst bearbeitet und dann stehen die Angehérigen und

Bewohner und auch Mitarbeiter immer dann montags friih da und wissen erstmal noch nicht

richtig, wie es weitergeht. Wir hatten immer schon einen Notfallplan gemacht, aber halt ohne
eigentliche Grundlage. Und so ist das jetzt auch. Es wird zum 01.07. was reingeworfen (.),
aber eigentlich ist noch nichts wirklich geklart. Es ist ja auch mit allen Anderungen, die wir so
immer haben, was jetzt Kurzzeitpflege und so weiter betrifft, die Kassen wissen meistens
noch nicht, wie es dann finanziert wird, wie das dann abgerechnet wird, wir stehen immer so
ein bisschen da und mussen es uns selber erarbeiten. Das ist halt echt das Bléde daran. Sie
erarbeiten was und dann kommt doch irgendeinen Plan von der Bundesregierung und dann

mussen sie das wieder umwerfen.

I: Wie kénnte denn von Seiten der Politik dieser Umbau der Pflege noch besser unterstutzt

werden? Was wiirden Sie sich denn von der Politik wiinschen?
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PDL 1: Na das, wenn was festgelegt wird, dass dann auch konkret festgelegt wird, was
durfen welche Berufsgruppen. Das war jetzt das Problem, was dirfen die Pflegeassistenten
jetzt tatsachlich? Was zahlt alles unter die Assistenten? Durfen Heilerziehungspfleger, dirfen
die nicht? Das man das vorab klart, bevor man das in den Raum wirft. Weil das Leute
machen, die nicht aus der Pflege kommen. (..) Es wére schdn, sie wirden da jemanden
nehmen, der jetzt nicht wie Herr Lauterbach einfach aus der Medizin oder irgendwas
kommen, sondern dass da vielleicht jemand auch aus der Pflege, aus dem

Krankenhausbereich immer mit da zugezogen wird. Gibt ja Fachexperten flr sowas.

I: Ja, mdchten Sie noch etwas ansprechen? Haben sie, wurden wichtige Punkte irgendwie

vergessen?

PDL 1: Ich denke, man sollte, auch wenn man das naturlich ernst nehmen muss, aber man

muss jetzt einfach manches aussitzen und abwarten. Man muss geduldig sein.

I: Geht nicht so schnell

PDL 1: Nein, in der Pflege sowieso nicht. Da hangt so viel dran (lacht), das ist immer ein

langwieriger Prozess, da was umzustellen.

I: Aber denken Sie, dass Sie das bis 2025 umgesetzt kriegen?

PDL 1: Ich denke, wenn dann noch die entsprechenden Informationen dann irgendwann

kommen (lacht), denke ich schon ja. Das Hauptproblem wird wirklich sein, das Konzept
umzusetzen, so wie es sein soll, wenn man das Personal dazu hat. (..) Das ist das

Hauptproblem.

I: Die Frage ist, wo soll das Personal herkommen? Das haben ganz viele.
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PDL 1: Ja, so ein bisschen unser Problem ist gerade, dass Sachsen wie immer ein
Eigenbrotler ist. Uberall anders zahlt die einjahrige Ausbildung, nur in Sachsen nicht, die

mdchten das gerne auf 2 Jahre haben. Und es gibt einige, die so einjdhrige Ausbildungen

haben. Dass man das vielleicht auch einfach vereinheitlicht. Nicht Bundesland bezogen,

sondern einfach deutschlandweit. Das wirde auch schon einiges erleichtern.

I: Okay damit waren wir am Schluss. Ich bedanke mich ganz herzlich. Ich wirde die

Aufzeichnung jetzt stoppen.
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9.4.2 Transkript PDL 2
[01.08.2023, Buro Pflegedienstleitung]

[Dauer: 13:25 Min]

I: Also ich begriiRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und wirde direkt mit der ersten Frage starten. Wie

sind sie zur Diakonie Leipziger Land bzw. zum Heimverbund gekommen?

PDL 2: Ich selbst habe eigentlich eine Initiativbewerbung geschrieben und dadurch bin

ich eigentlich zu Diakonie gekommen.

I: Wie lange arbeiten sie schon hier und was ist ihre genaue Berufsbezeichnung jetzt?

PDL 2: Ich bin jetzt 5 Jahre im Unternehmen. (.) Genau. Habe kurzfristig mal als
Heimleiter ein Jahr lang gearbeitet und bin danach aber wieder zuriick als
Pflegedienstleiter. (.) Und bin gelernter Heimleiter, Pflegedienstleister, gelernter

Altenpfleger.

I: Okay und was gehort zu ihren jetzigen Aufgabenbereichen?

PDL 2: Zu meinen jetzigen Aufgabenbereichen gehdrt also direkt alles, was Pflege
betrifft, Dienstplane. Natrlich ist ein ganz groRes Thema die
Pflegebemessungsgrenze, wie die ganzen QN’s eingetaktet werden, und das ist jetzt
halt auch unsere Schwierigkeit. Naturlich auch immer Kontakt mit Angehérigen (..),

Heimaufsicht, MDK, alles was dazu gehort.

I: Ich mochte jetzt gerne mit Ihnen Uber das Personalbemessungsverfahren reden.

Haben Sie sich denn mit dem Thema schon generell auseinandergesetzt?
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PDL 2: Ja, mit dem Thema habe ich mich, haben wir uns schon mehrfach

auseinandergesetzt. Genau.

I: Was ist denn ihr aktueller Kenntnisstand dazu? Ganz allgemein.

PDL 2: (..) Also Kenntnis ist, dass die Pflegebemessungsgrenze kommt und schon ab
01.07. starten kann. Natlrlich sind die ganzen Mitarbeiter nach den QN’s eingetaktet
beziehungsweise je nach Ausbildungsgrad da eingruppiert, so dass bestimmte
Aufgaben nur von gewissen Fachleuten beziehungsweise Helfern oder Assistenten

Ubernommen werden.

I: Okay gibt es irgendwelche Probleme, die sie in Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren sehen?

PDL 2: Also ich sehe eigentlich, dass (.) quasi Pflegefachkrafte, die eigentlich fehlen,
dass das nur hin und her geschoben wird. Natirlich ist es besser, dass jetzt die
Fachkrafte Aufgaben flr Fachkrafte auch ibernehmen, da sich auch da mehr
involvieren konnen. ABER ich sehe halt auch, dass die Stellen fir die
Pflegeassistenten oder halt auch Stellen, die wir mit Pflegehelfern auffiillen, nicht

erganzt werden.

I: (..) Gibt es irgendwas, wo Sie sagen, Sie finden das in dem Bereich sinnvoll? Das
haben Sie ja schon gesagt mit den Fachkraften und in welchen Bereichen es vielleicht

eher unnétig ist?

PDL 2: (..) Also ich finde es auf jeden Fall sinnvoll, dass die Fachkrafte lhre
Fachkrafttatigkeiten machen. Unsinnig finde ich jetzt zum Beispiel, dass wir nicht mehr
bezugsbezogen pflegen. Das finde ich ganz, ganz schlimm und das ist auch das, wo
ich mir sage, da ist die Pflegebemessungsgrenze falsch. Weil wir arbeiten ja eigentlich

bezugsbezogen und wir haben ja sehr viel demente Bewohner, und das nimmt ja in
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den nachsten Jahren noch rasanter zu. Die mussen sich ja dann wirklich auf diese

Mitarbeiter einlassen kdnnen und vertrauen kdénnen und das sehe ich jetzt noch nicht.

I: (.) Haben sie schon Vorbereitungen fir die Umsetzung getroffen in ihrem Heim?

PDL 2: Ja, wir haben schon Vorbereitungen getroffen. Wir haben also schon das ganze
Personal aufgeschlisselt. Was gibt es fur Mitarbeiter mit Zusatzqualifikationen, wo
kdnnte man die eintakten? Wir haben diese Probedurchlaufe gemacht auf allen Etagen
im Frihdienst, sowohl auch im Spatdienst. Haben jetzt schon an mehreren Tagen
beziehungsweise seit heute (.) fihren wir das so. Ich habe jetzt auf einem
Wohnbereich einen Pflegehelfer, ein Assistent im Frihdienst und auf der anderen
Station einen Pflegehelfer, einen Assistent und eine Fachkraft (..) eingetaktet

beziehungsweise noch ein FSJ. Sodass sie das heute auch schon machen kénnen.

Sodass sie auch dann langsam daran gewdhnt werden, wenn die Umstellung kommt,
dass sie nicht gleich Uberfordert sind. Denn ich denke, da kann man nur langsam die
Mitarbeiter mitnehmen, dass man auch die Probleme, die die Mitarbeiter dann haben,

dass man die gleich I6sen kann. Und da gleich ansetzt. Genau.

I: Haben Sie denn, weil Sie gerade Probleme angesprochen haben, haben Sie
irgendwelche Probleme oder Sorgen oder Angste bei den Mitarbeitern

wahrgenommen? (.)

PDL 2: Es gibt Mitarbeiter, die sind, wenn sie auf einem Bereich sind, dass sie zum
Beispiel nicht auf einen anderen Bereich gehen. Weil das andere Bewohner sind, mit
anderen Problemen, anderen Aufgaben. Und da sind die ein bisschen engstirnig
beziehungsweise haben Angst. Ich kdnnte mir auch vorstellen, bei manchen
Fachkraften, die flhlen sich einfach da tUberfordert. Wenn ich jetzt einen Mitarbeiter
vom Wohnbereich 3 zum Beispiel auf den Wohnbereich Erdgeschoss einsetze —
Fachkraft, dann wissen die nicht, die kennen die Leute nicht direkt und da sehe ich das
Problem. Die mlssen die Leute kennen. Deswegen ist die Teambildungsfunktion, die

wir hier im Haus I6sen wirden, finde ich angebrachter.
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I: (..) Haben Sie denn die Mitarbeiter vorher schon uber die bevorstehenden

Veranderungen informiert und wie haben Sie das gemacht?

PDL 2: Die Mitarbeiter wurden schon vorher dartiber informiert. (.) Also wir fihren
regelmaRig hier, Mitarbeiter, Mitarbeitergesprache nattrlich auch durch, wo auch
nochmal die Information stattfindet. Dann haben wir zusatzlich regelmafig diesen, bei
uns nennt sich das ,Blitz“, wo wir uns einmal wdchentlich treffen und dort (.) mit den
Fachkraften beziehungsweise besprechen was tber den Tag ablauft und dort nochmal
eine Information. Dann haben wir zusatzlich die Wohnbereichsleitungssitzung, wo wir
das separat nochmal besprochen haben, die Dienstplane angepasst haben. Gerade
auch fiir die (..) Wohnbereiche beziehungsweise wir haben ja diese Teambildung, habe

ich ja gesagt, 1 und 2 und da nochmal separat auseinandergegliedert. (...)

I: Was sind denn speziell gerade bei der Einfiihrung oder Umsetzung ihre Aufgaben als

Pflegedienstleitung?

PDL 2: (..) Meine Aufgabe ist, dass die Mitarbeiter damit zurechtkommen
beziehungsweise nicht ins Blaue laufen, sondern (.) dariiber gut informiert sind. Uber
den Ablauf, wie soll er gestaltet werden, was muss ich genau beachten, was sind jetzt

meine Aufgaben bei bestimmten Bewohnern? (.) Es sind ja hier, ich sag mal, auch

jeder Bewohner ist sehr unterschiedlich, dass sie (..) auch da richtig Vertrauen haben
beziehungsweise wissen, von was sie reden, gleich die ganzen Unterlagen dazu
finden. Weil jeder Wohnbereich ist nicht gleich bei uns, das kommt noch erschwerend

hinzu, dass sie halt auch dort alle ihre Unterlagen, in dem Fall der Falle, finden.

I: (...) Denken Sie, dass gerade bei der Einfihrung vielleicht auch Dinge schief laufen

kdonnten?

PDL 2: (...) Ja, ich denke, das konnte, kdnnte passieren. Ja, aber nur, wenn man das
nicht durch Ubt. (.) Deswegen sehe ich jetzt kein Problem. Ich denke, die Mitarbeiter

hier sind, ich sag mal ja, die sind schon gut gelibt sozusagen.
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I: Weil die schon vorher genug mit einbezogen wurden, informiert wurden daruber (PDL
2: Genau!)

PDL 2: Und genaue Plane dafur aufgestellt worden. Genau.

I: (..) Okay. Was lauft denn lhrer Meinung nach ganz gut bisher bei der Einfuhrung?

Oder wo sehen Sie vielleicht auch Defizite, was man noch verbessern konnte?

PDL 2: (..) Wie gesagt, man musste das in diesen Teams, in diesen Teams lassen und
nicht gleich bereichsiiberzogen, also Ubergreifend fir alle Bereiche machen, sondern

erstmal KLEIN anfangen. Und sicherlich wird sich irgendwann daraus noch eine

andere Sicht ergeben. (..) Vielleicht, dass wir jetzt flr 4 Bereiche arbeiten missen, zum
Beispiel oder die Heimaufsicht beziehungsweise gibt es dann noch genauere Zahlen
vor. Denn genaue Zahlen haben sie ja noch nicht vorliegen, wie jetzt zum Beispiel das
mit der Betreuung, wie das geregelt ist, wie das mit den Sozialassistenten geregelt ist.
Und ich denke mal, dadurch, dass man noch so ein bisschen nicht genau und

genaueres weild, kann man da auch noch nicht genaue Dinge festlegen.

I: (4 Sek) Weil Sie das jetzt direkt angesprochen haben: Wie gut fihlen sie sich denn

insgesamt zu diesem Thema Personalbemessungsverfahren von der Politik informiert?

PDL 2: (..) Von der Politik? Also ich muss mal ganz ehrlich sagen, eigentlich schlecht.
Da miusste viel mehr Information kommen. Da musste, es gibt sicherlich auch schon
Schulungen, aber da musste viel mehr noch mitgeteilt werden. Wie gesagt, wenn die

Politik da schon so viel macht, dann dirften sie doch jetzt schon wissen: Was ist denn

mit den Sozialassistenten und was ist mit den Betreuungskraften? Dann hatten sie sich
das doch schon langst Uberlegt, dann ware das ja schon ausgekligelt. Aber das ist
wieder so ein Ding, hat irgendjemand mal ins Blaue geworfen. (..) Anstatt
beziehungsweise die Fachkrafte, dass man die Fachkrafte da irgendwo einspart, weil

man keine hat. Aber, dass man dann vielleicht an anderer Stelle da schon mal gucken
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muss, dass ich da jemanden hab, da hat noch keiner driiber nachgedacht. (.) Ja,

genau.

I: (..) Okay was kdnnte denn oder wie werden sie denn von der Geschaftsstelle bei der

EinflUhrung unterstitzt?

PDL 2: (.) Sehr gut. Wir haben dazu Schulungen, wir haben dazu Konvente schon
gehabt. Haben mit den anderen, also mit anderen Hausern schon gesprochen dartber,
was man da machen kann oder wie andere Hauser das eintakten, ihre Mitarbeiter. So,

dass jeder auch mal ein anderes Sichtfeld bekommt.

I: (...) Okay und welche MaRnahmen kénnten denn die Einfuhrung fur Sie und das

Haus die Einfihrung noch erleichtern? Und was kdnnte von Seiten der Geschaftsstelle

noch verbessert werden?

PDL 2: (..) Also ich muss ganz ehrlich sein, wenn ich jetzt natlirlich mehr PERSONAL

zur Verfligung habe, kann ich dann schon anders agieren und mir das so einteilen, wie
ich das wirklich brauche. Aber das habe ich momentan noch nicht, weil die Zahlen ja
noch nicht feststehen. (..) Und ich denke mal, die Geschéaftsstelle wirde das dann auch
blo machen, wenn die von der Politik das OK gekriegt haben beziehungsweise wenn
das wirklich richtig dokumentiert ist, Gber die Heimaufsichtsbehdrden beziehungsweise
Pflegekassen da mit zustimmen. Es hangt ja an den ganzen Zahlen: Wieviel Helfer
bekomme ich bei dem Pflegegrad und und so weiter. Dass die Zahlen alle stehen, dass
ich weil}, mir stehen so und so viel Helfer und so und so viel Assistenten zur

Verfligung.

I: (..) Okay. Mdchten Sie sonst noch irgendwas ansprechen? Wurden vielleicht wichtige

Punkte in dem Interview vergessen?
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PDL 2: (...) Also ich denke es wurden KEINE Punkte vergessen. Es ist jetzt einfach an
dem, man muss es jetzt erstmal ausprobieren und sicherlich ergeben sich dann die ein
oder anderen Fragen beziehungsweise Probleme ja sowieso erst im Nachhinein noch.

Genau.

I: (...) Okay, damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz
herzlich (PDL 2: Gerne!) fur das Interview und Ihre Zeit und ich wirde die Aufnahme

jetzt stoppen.
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9.4.3 Transkript PDL 3
[26.07.2023, Buro Pflegedienstleitung]

[Dauer: 15:12 Min]

I: Ich begrif3e sie ganz herzlich zum Interview zum Thema
Personalbemessungsverfahren in vollstationaren Pflegeeinrichtungen. Ich wirde gleich

mit der ersten Frage starten. Wie sind sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

PDL 3: Ich bin zur Diakonie gekommen tber eine Annonce in der Zeitung und hab

mich dort drauf hin beworben.

I: Und wie lange arbeiten sie jetzt schon hier und was ist ihre genaue

Berufsbezeichnung jetzt?

PDL 3: Ich arbeite seit 21 Jahren hier, hab Krankenschwester gelernt, und ja, dann
habe ich hier als Altenpfleger in dem Sinne angefangen, habe ein Praxisanleiter
gemacht, Qualitatsbeauftragte, dann war ich Wohnbereichsleiter, 5 Jahre und dann bin

ich hier unten gelandet.

I: Und jetzt sind sie ja Pflegedienstleitung. Und was gehort zu ihren jetzigen

Aufgabenbereichen als Pflegedienstleitung?

PDL 3: Unterschiedliche Aufgaben: mitarbeiterbezogene, bewohnerbezogene,

einrichtungsbezogene Aufgaben, Qualitatsmanagement.

I: Ich mdchte gerne jetzt Giber das Personalbemessungsverfahren reden. Wir starten
erst mal mit so ein paar Vorkenntnissen. Haben sie sich denn schon mit dem Thema

auseinandergesetzt?
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PDL 3: Hm, hab ich gemacht.

I: Was ist ihr derzeitiger Kenntnisstand dazu? Also einfach ganz allgemein.

PDL 3: Ganz allgemein, das eine Umstrukturierung stattfinden wird, im Personal, ja,

schauen wir mal, wo die Reise hingeht.

I: Wo sehen sie vielleicht jetzt schon Probleme?

PDL 3: In der Qualitat der Pflege.

I: Und wo halten sie das Verfahren fiir sinnvoll oder in welchen Bereichen finden sie es

vielleicht sogar unndétig?

PDL 3: ((seufzt)) Sinnvoll finde ich es in dem Sinne, dass mehr Personal vorhanden
sein sollte. Ja und dann muss man, muss einfach gucken, wie sich es entwickelt. Wir

haben ja jetzt funf Jahre Ubergangszeit. Das Personal ist aktuell noch nicht da dafiir.

I: Vor allem im QN 3, das fehlt. Haben sie denn schon Vorbereitungen getroffen fir die

Umsetzung hier im Heim?

PDL 3: Das hab ich gemacht. Ich habe mir die Wohnbereichsleiter eingeladen, hab das
hier an die Tafel angemalt und die Struktur erst mal erklart, wie es sein soll. Dann
haben wir uns nochmal zusammengesetzt. Da hatte ich den die Aufgabe gegeben,

wobei ich die Sozialassistenten dort mal schon gedanklich in die QN 3 reingeschoben
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hatte. Aber das passiert ja nun auch nicht und habe gesagt, die sollen sich erst mal
ihre Bewohner angucken und Uberlegen, wo wirden sie wen einsortieren und wo
wuirden sie wem geben, dass sie flr sich erst mal eine grobe Orientierung finden. Da
haben wir dann nochmal driiber gesprochen, kdnnte, im gréf3ten Teil kdnnte ich da
mitgehen. Das war in Ordnung, soweit sind wir gekommen. Jetzt haben wir noch zwei
Etagen zusammengelegt ab September. Damit man mehr Personal flexibel einsetzen
kann, aber eben die Menge an Personal fehlt.

I: Ja, da haben sie auch noch keine Idee, wie sie das Personal bekommen oder (..)

PDL 3: Nein, die hab ich nicht. Es gibt niemanden. Ich habe keine Bewerbungen. Eine
hat jetzt abgeschlossen, im August im QN 3, die andere schliel3t im Oktober ab. Dann
habe ich zwei Mitarbeiter, die sind dazu beféhigt, die méchten das aber nicht, die
werden das auch nicht machen, und dann gucken wir mal. Ich habe viele junge Leute,
denen ich das durchaus zutrauen wirde, die das aber nicht mdchten. Die wollen

arbeiten und sich nicht auf die Schulbank setzen.

I: Also haben sie bereits schon mit der Einfilhrung begonnen, dass sie jetzt schon

direkt was umgesetzt haben.

PDL 3: Eingefuhrt direkt haben wir noch nicht. Wir haben diese Vorbereitungen
getroffen. Wir wollen uns auch noch mal zusammensetzen, weil ich denke, dass es
bestimmt durchaus Mdglichkeiten gibt, auch zeitlich was zu verandern, von den

Dienstzeiten mit der Fachkraft Anwesenheit. Das wollen wir dann als nachsten Schritt.

I: Was sind dabei genau lhre Aufgaben bei der Einfiihrung?
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PDL 3: Meine Aufgaben sind das, den M&dels riiberzubringen, die zu lenken und zu

leiten und die Umsetzung (.) zu praktizieren.

I: Denken sie, dass bei der Einfiihrung auch vielleicht Dinge falsch laufen konnten?

PDL 3: Ja.

I: Und was waren das so fir Dinge?

PDL 3: Das weil3 ich dann hinterher. Man muss einfach gucken, wie sich es entwickelt
und Fehler passieren, und hinterher weild man dann, dass man einen Fehler gemacht

hat oder dass man es hatte anders machen kdnnen. Muss man sehen.

I: Also denken sie, dass es auch mit ihren Aufgaben zu tun hat, dann, dass was falsch

lauft, oder dass es eher was anderes sein wird, was falsch laufen kénnte?

PDL 3: Das kann ich lhnen jetzt nicht beantworten, das weil3 ich nicht. ((lacht))

I: Okay, haben sie Ihre Mitarbeiter lGiber die bevorstehenden umfangreichen
Veranderungen schon informiert? Das haben sie ja gesagt, haben sie schon gemacht.
(PDL 3: Ja.) Und kénnen sie da nochmal ein Beispiel nennen, wie sie das gemacht
haben. Also zum Beispiel, dass sie Informationsveranstaltungen gemacht haben oder

s0?
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PDL 3: Also fur ALLE Mitarbeiter nicht. Ich habe das nur mit den Wohnbereichsleitern
gemacht, weil die miissen das Ganze dann ja mit tragen und mit schieben und gucken,
wie sie das organisieren auf ihnren Wohnbereichen und eben, dass wir uns noch mal
zusammensetzen wollen. Aber jetzt ist gerade Urlaubszeit und ich habe nicht viel
Fachkrafte an Board, also muss man mal noch ein bisschen warten und das in den

September schieben und dann dort gucken.

I: Okay. Haben sie bei den Gesprachen mit den Wohnbereichsleitungen zum Beispiel
Angste oder Sorgen wahrgenommen in Bezug auf die (PDL 3: Ja!)

PDL 3: Die kénnen sich das nicht vorstellen, wie das funktionieren soll. Und ich hatte
gestern gerade so gedacht, wenn man jetzt zum Arzt geht, wenn man krank ist, macht
ein Arzt eine Symptombehandlung und und und und guckt nicht nach der Ursache.
Und so denke ich, wird das vielleicht hier werden. Es ist eine Symptombehandlung,
was hier gemacht wird. Jeder macht seins! (..) Was seinem Aufgabenbereich

entspricht.

I: Und wie gehen sie damit um? Mit den Angsten? Wie versuchen sie, die Angste den

Mitarbeitern zu nehmen?

PDL 3: Ich nehme die erstmal auf, versuche positiv auf die einzuwirken, das zu
besprechen und (...) zu sagen, dass es jetzt erstmal nichts bringt, uns Sorgen zu
machen, weil wir ja noch gar nicht wissen, wie es wird. Vielleicht ist es auch eine
positive Veranderung, und wir sind hinterher alle begeistert. Weil vorher kann man sich
Sorgen machen, ich habe da auch Sorgen und (4 Sek) aber man muss eben abwarten.

Die Sorgen bringen mich nicht weiter.

I: Und wie beziehen sie ihre Mitarbeiter genau mit ein? Wie sind lhre Mitarbeiter an der

Einfuhrung direkt mit beteiligt?
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PDL 3: Indem ich das alles mit denen abspreche. Das ich denen die Aufgaben
gegeben habe, dass sie erst mal gucken, wen haben sie als Personal, wen haben sie
als Bewohner? Dass sie sich da Gedanken machen, dass sie damit gefiihrt werden.
Die haben auch Literatur von mir gekriegt, das, was wie betrifft, das habe ich lhnen auf
den Wohnbereich gegeben, dass sie sich belesen kénnen.

I: Sie haben ja gesagt, dass sie noch nicht mit der Einfihrung begonnen haben. Wie
werden sie von der Geschaftsstelle bei der Einfilhrung unterstiitzt oder bei der, bei der

Umsetzung, jetzt bei den Vorbereitungen?

PDL 3: Von der Geschaftsstelle, von Seiten der Geschaftsstelle hatten wir
Fortbildungen und Fachtage gehabt, wo uns das alles erlautert wurde, ndher gebracht

wurde, Literaturhinweise gegeben, welche Blcher wir uns bestellen kénnen und ja.

I: Okay. Was kdnnte man von Seiten der Geschéftsstelle vielleicht noch verbessern,

dass sie besser unterstiitzt werden?

PDL 3: Aktuell haben die (.) Von der Geschéftsstelle ist, ist die Aufgabe, denke ich, erst
mal (...) ribergebracht. Die Aufgabe wurde ribergebracht, dass was zu tun ist und ich
denke, wenn die Einfihrung dann lauft, da entwickeln sich ja wieder neue Sachen. Wo

man dann vielleicht nochmal Riicksprache halt und das Thema nochmal bespricht.

I: Also denken Sie, dass die Geschaftsstelle jetzt momentan nichts weiter helfen kann?

PDL 3: Naja (..) Personal akquirieren. (lacht)
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I: Okay, gibt es sonst irgendwelche MalRnahmen, die die Einflhrung vielleicht

erleichtern kénnten?

PDL 3: Zusatzlich zum Personal? (lacht) (I: Ja.) Wenn ich vielleicht noch einen Partner
an meiner Seite hatte, wenn ich nicht Alleinkampfer ware. Jetzt habe ich noch

jemanden, die dann Qualitaitsmanagement macht (.) jemand neues.

I: Wie gut fuhlen sie sich von der Politik in Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren unterstitzt?

PDL 3: Von der Politik? (lacht) Ja (.) gar nicht. Muss ich ganz ehrlich sagen, weil es
eine Umverteilung der Problematik ist. Der Fachkraftemangel wurde (.) umgeschichtet
auf den QN 3 Mangel. Und mir wéare es lieb gewesen, die Grundlage wére zuvor
geschaffen wurden, anstatt alles tiber den Kopf zu stlilpen und und zu sagen, jetzt geht
das los, und es gibt noch gar keine Voraussetzungen daftir und (..) ja unsere Politik ist

zurzeit nicht so (...) begeisterungswiirdig.

I: Was kdnnte denn oder wie kdnnte politisch dieser Umbau der Pflege noch besser

unterstiitzt werden? Was wirden sie sich denn wiinschen von der Politik?

PDL 3: Von der Politik wiirde ich mir ganz viel winschen. (lacht) Das eben erstmal die
Grundlagen geschaffen werden, dass die Arbeit der Pflege mehr gewurdigt wird (...),
eigentlich in allen Bereichen. Und ja, eigentlich wiirde ich mir ganz viel wiinschen von
der Politik (.), dass dieser Personalschliissel im Allgemeinen abgeschafft wird und
vielleicht, dass die Leute, die Bewohner oder die Angehorigen nicht so viel bezahlen
mussten, dass die anders umgehen mit den Pflegegeldern, mit den gezahlten
Beitragen et cetera. Dass das ganze System (.), das ist einfach nicht tragbar. Das ist
meine Meinung und vielleicht wére es auch gut, wenn jemand in der Pflege ist, der von

der Pflege kommt und dort auch ein besonderes Augenmerk draufhat.
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I: (...) Und jetzt speziell nochmal auf das Personalbemessungsverfahren, was, was die

Politik da besser machen kdnnte.

PDL 3: Die hatten erst die Grundlagen schaffen sollen, als zu sagen: ,Am ersten
siebten geht das los und dann guckt einfach mal.“ Denn die Grundlage ist ja Uberhaupt
noch nicht, noch nicht gegeben. Und ich finde auch von von der Politik nicht, ich finde
das nicht schon mit dieser generalisierten Ausbildung. Das was mal unsere zukunftigen

Fachkrafte werden, da halte ich nicht viel davon.

I: M6chten sie sonst noch irgendwas ansprechen? Wurden vielleicht wichtige Punkte in

dem Interview vergessen?

PDL 3: Ja, weil3 ich nicht, ich muss das immer flr mich in meinem Kopf alles
realisieren und und und und dann muss ich das mit den Madels immer bereden. Und
dann muissen wir gucken, wo die Reise hingeht. Wir missen versuchen das

umzusetzen. Und (andere Person kommt ins Blro) Das ist so die Sache.

I: Damit waren wir am Schluss des Gespréachs. Ich bedanke mich ganz herzlich, dass

sie mitgemacht haben bei dem Interview und wiirde jetzt die Aufzeichnung stoppen.
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9.4.4 Transkript PDL 4
[27.07.2023, Besprechungsraum des Altenpflegeheims]

[Dauer: 18:30 Min]

I: Ich begrif3e sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und ich wirde direkt mit der ersten Frage starten.

Wie sind sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

PDL 4: Also mein Weg bei der Diakonie ist schon sehr speziell, finde ich fiir mich
selber. Ich habe ungefahr 2007/2008 hier im Haus mit einer 1€-MalRnahme
angefangen. Also ich war damals im Hartz 4 Bezug und habe hier so eine 1€-
Maflnahme gemacht. (..) Dann hat sich tGbers Arbeitsamt ergeben die Umschulung,
Ausbildung zur Altenpflegefachkraft. Das habe ich dann 2010 bis 2013 gemacht und
hier halt im Haus meine Praktika absolviert. Ja, dann war ich Fachkraft (.), dann war
ich Wohnbeichsleitung und jetzt bin ich Pflegedienstleitung. (lacht) Innerhalb von zehn

Jahren ein Aufstieg hingelegt!

I: Was gehort jetzt zu ihren Aufgabenbereichen?

PDL 4: Also Pflegedienstleitung umfasst hauptsachlich Organisation der Mitarbeiter.
Also, es hat sich auch gewandelt in der Zeit. Es ist sehr viel dienstplantechnisch. Also,
es vergeht kaum ein Tag, wo man nicht irgendwelche Mitarbeiter ersetzen,
umstrukturieren irgendwas muss. (..) Dann mit dem Dienstplan die
Mitarbeiterzufriedenheit erhalten, auch manchmal schwierig. (lacht) Wiinsche und
Bedirfnisse und man méchte am liebsten auf alle eingehen, geht aber manchmal nicht,
wo es dann auch Konflikte gibt, wo man da ein bisschen schlichten muss. Aber ich
denke mal, das gelingt uns ganz gut. (.) Und der zweite groRRe Teil ist halt dann das
Bewohnertechnische, Dokumentation, Controlling ganz viel. Ob da alles
zusammenpasst, wie es den Bewohnern geht, ab die gut versorgt sind, ob die
Betreuung und die Pflegemitarbeiter gut zusammenarbeiten. Alles zum Wohl der

Bewohner (...)
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I: Ich mochte jetzt gerne mit ihnen Uber das Personalbemessungsverfahren reden.
Haben sie sich mit dem Thema denn schon auseinandergesetzt?

PDL 4: Ja.

I: Was ist denn ihr aktueller Kenntnisstand dazu, also einfach ganz allgemein? (.)

PDL 4: Also das es zum 01.07. eingefiuhrt wurde (..) und wir dabei sind, die QN’s zu
strukturieren und eben auch noch fur uns viele Informationen fehlen. Gerade was so
die QN'’s betrifft, wo die Mitarbeiter eben schon 30 Jahre hier oder zehn Jahre oder

Supermitarbeiter sind, aber ohne, ohne Abschluss, wo es fur uns schwierig ist, die

irgendwohin zu schieben.

I: Okay also das sehen sie als Problem (PDL 4: Ja!) und sehen sie noch irgendwelche

Probleme?

PDL 4: (.) Problem ist ja in der Pflege wahrscheinlich schon immer: “Das haben wir
immer schon so gemacht.” Und jetzt soll irgendwas neues kommen. Es gibt Mitarbeiter,
die da mitziehen, mitgehen, sich freuen auf irgendeine Veranderung und eben so

eingefahrene Mitarbeiter, die sich da schwertun.

I: Wo halten sie das Verfahren fiir sinnvoll? Oder vielleicht gibt's auch Bereiche, wo sie

es vielleicht unnétig finden?

PDL 4: (.) Also freuen tue ich mich fiir die Fachkrafte. (.) Das es dann auch ein Stick

mehr Anerkennung fur flr eine Fachkraft ist, mehr Entscheidungsfreiheit, mehr
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Kompetenzen. Das ist so ein Punkt, wo ich denke, dass das Berufsbild aufgewertet
werden kann. (..) Grenzen, das wird sich rausstellen, denke ich. Also, es lauft ja an
erstmal und man muss mit Neuem erst mal arbeiten, um da irgendwelche Grenzen

festzustellen. Hm, weild ich noch nicht.

I: Haben sie denn schon irgendwelche Vorbereitungen fir die Umsetzung getroffen?

PDL 4: Das ging bei uns im Haus schon los, da war von PeBeM noch gar keine Rede.
Aber im Nachhinein haben wir festgestellt, das war der erste Schritt. Wir haben zwei
Wohnbereiche, 60 Bewohner. Und es gab immer fiir jeden Wohnbereich eine
Wohnbereichsleitung. Die eine hat sich entschieden in die soziale Betreuung zu
wechseln, die andere war ich (lacht), die in die PDL-Stelle gerutscht ist. (..) Und die
Nachfrage zu den Posten war sehr gering. Es hat sich nur eine Mitarbeiterin beworben
auf die Stelle und dann war das eben so. Es war im Vorfeld schon Entburokratisierung,
sodass wir gesagt haben, wir sind ein kleines Haus, ziemlich kleines Haus, wenige
Bewohner fir so ein Heim, wenige Mitarbeiter, sodass wir probieren, eine
Wohnbereichsleiterin fir beide Wohnbereiche zu schaffen. Und das lauft schon seit
zwei Jahren ungefahr. Selbst da gab's schon so anfangliche Probleme und so, aber es
muss laufen und lauft. Das war flir uns so der erste Schritt. Das néachste war dann (..),
JAHRELANG waren die Mitarbeiter: "Das ist mein Wohnbereich, das ist meine [unv.],
da gehe ich nicht arbeiten.” (4 Sek) Durch die Neueinstellungen der Mitarbeiter und
die, einige, die in Rente gegangen sind, kam junges Blut nach, die nicht mehr so
eingefahren waren, sodass wir dort schon gleich von Anfang an angefangen haben, die

wohnbereichsiibergreifend arbeiten zu lassen. Und da gab es eben auch niemanden,

der das nicht wollte, das war dann halt so. Das war so fir uns der ndchste Schritt in die
Richtung. (..) Ja und dann haben wir irgendwann mal angefangen einen Arbeitskreis
(..) ins Leben zu rufen, auch mit MAV und einige ausgewahlte Fachkrafte, um so zu
gucken, wie ist ihr Plan, was kdénnen sie sich vorstellen? Und ja, das lief anfangs ganz
gut und dann war irgendwie die Luft raus, wo es dann eben auch um die Grenzen ging,
wie werden die QN’s einsortiert? Und da war irgendwie dann Pause. (lacht) Das waren

so die ersten Schritte.
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I: Wie gehen Sie bei der Umsetzung vor, also was sind so ihre Schritte, die von ihnen

zum Beispiel eingeleitet worden?

PDL 4: Das ist ganz viel (.) Mitarbeiterplanung schon bei der Dienstplanerstellung,
dass da eben nicht mehr diese festen Strukturen sind, jede Fachkraft nur einen
Wohnbereich. Wahrend der Coronakrise, da ist selbst auch was gutes fiir diesen
Punkt, muss ich sagen, entstanden. Durch die vielen Ausfalle in der Zeit gab es dann
dort schon so eine Helikopterfachkraft (lacht), so nennen wir sie dann. Die dann fir das
ganze Haus verantwortlich war in dem Dienst (.) und das haben wir dann
Ubernommen, auch jetzt, wenn Mitarbeiter ausfallen, dass wir das eben nicht mehr 1:1
ersetzen, sondern schon in Richtung PeBeM diese verantwortliche Fachkraft dann

haben an dem Tag. Und das muss ich hauptsachlich planen und organisieren.

I: Haben sie schon mit der Einfiihrung direkt begonnen oder erstmal Vorbereitungen

getroffen?

PDL 4: Also, wir haben jetzt ab 01.08., da geht es noch mal wieder einen Schritt weiter
fur uns. (rauspert sich) Wir hatten vorher im Dienstplan die Wohnbereiche getrennt und
ab 01.08. haben wir im Dienstplan, die Fachkréafte und die Helfer getrennt, sodass es
im Dienstplan keine Wohnbereiche mehr gibt (..) und die Fachkrafte untereinander eine
gemeinsame Ubergabe machen, um auch vom ganzen Haus informiert zu sein. (.) Die
Fachkrafte missen dann den Tag organisieren und die Helfer so einteilen, wie sie sie

brauchen. Also das startet jetzt am 01.08. .

I: Denken sie, dass bei der Einfiihrung vielleicht auch ein paar Dinge falsch laufen

kdnnten?

PDL 4: Ich habe ein bisschen Angst vor Ubereifer. Also es ist, es ist jetzt ab 01.08. fir

uns erst mal wieder ein neuer Schritt und manche sind da sehr (..) vorstol3end, wollen
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da sehr schnell vorstof3en. Und das kann man mit einigen Helfern, die
UBERFORDERT man dann. Also, wir haben, wir haben noch keine Riicksicht
genommen im Dienstplan auf die QN's ab 01.08., weil, wie gesagt, die Einteilung noch
nicht so wirklich Kklar ist. Wir haben jetzt kopftechnisch das so gelassen, wie es war,
und einige Fachkrafte da schon sehr stark an den QN’s festhalten und die jetzt hier
schon einteilen wollen. Pflegegradmafig und so. Und das ist aber fiir mich manchmal
zu schnell und auch fur die, ich kenne ja meine Helfer alle, und wenn da jemand
kommt und dann gleich so von null auf hundert, das wird nix. Man muss schon, dass

Schritt fr Schritt, und da hoffe ich, dass es klappt.

I: Okay also, wenn wenn jetzt irgendwelche Dinge falsch laufen, denken sie, das hat

irgendwas mit ihnren Aufgaben dann auch zu tun, oder liegt das eher woanders?

PDL 4: (..) Ja, das, das, das kommt drauf an. Also meine Aufgabe ist ja, die Struktur zu
erstellen. Und wenn es aber dann, wenn wir jetzt am zehnten August feststellen das

klappt nicht, ja klar ist das dann meine Aufgabe, das da irgendwie wieder anzuregen.

I: Okay, haben sie denn die Mitarbeiter schon Uber die bevorstehenden Verénderungen

informiert?

PDL 4: Also, wie gesagt, es ging ja los mit dem Arbeitskreis, wo wir, wo wir dann den
Teilnehmern dort freigestellt hatten, dass sie sich auch mal ausprobieren kénnen. Also
nach ihrem Ermessen, da mal so Sachen zu &ndern. Man muss ja auch mal was
probieren und nicht nur driiber reden. (rauspert sich) Wie war die Frage nochmal?
((lacht))

I: ((lacht)) Ob sie die Mitarbeiter schon informiert haben.
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PDL 4: Ja, wie gesagt im Arbeitskreis, dann zur Dienstberatung. Aber immer auch nur
so Happchen weise, um die auch nicht zu Uberfordern. Manche Sachen (.) betreffen
die ja auch gar nicht, die missen sie nicht wissen, aber so im GrofRen und Ganzen sind

die informiert.

I: Waren da alle Mitarbeiter dabei bei dem Arbeitskreis oder waren das nur ..

PDL 4: Nee, beim Arbeitskreis waren nur der MAV, wie gesagt, und
Wohnbereichsleiterinnen und jeweils die stellvertretende Wohnbereichsleiterin. (.)

Genau. (..)

I: Haben sie in dem Arbeitskreis Angste oder Sorgen wahrgenommen von den

Mitarbeitern aus (.), in Bezug auf das Personalbemessungsverfahren?

PDL 4: (..) Hm, Angste und Sorgen eher in dem Sinne, wie ich schon sagte, Angst vor

Neuem.

I: Okay. Wie gehen sie damit um, oder wie wollen sie diese Angst den Mitarbeitern

nehmen?

PDL 4: In dem man es eben schrittchenweise macht. (.) Also wir sind ja dann auch
schon, also am Anfang hiel3 es: “Am 01.07. geht es los.”. Dann: “Um Gottes willen!”

(lacht) Dann: “Es gibt eine Ubergangsphase.” (seufzt, lacht) Also es ist schon ja.

I: Was lauft denn bisher ganz gut und wo sehen sie vielleicht noch irgendwelche

Defizite, was man jetzt vielleicht schon noch verbessern kdonnte?

XXXVI



170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181

182

183

184

185
186
187
188
189
190

191

192

193

194
195
196
197

198

PDL 4: Also, ganz gut lauft, wie gesagt, dieses wohnbereichstbergreifende Arbeiten.
Auch, dass ich jetzt die Fachkrafte untereinander austauschen kann, ohne dass die
Fachkrafte sich unsicher sind. Das lauft ganz gut. (...) Wo wir jetzt auch noch aktuell
daran arbeiten, sind die ausgebildeten Krankenpflegehelfer, die ja jetzt bei uns auch
schon im Unternehmen oder hier im Haus drei Jahre, finf Jahre oder so arbeiten und
diesen Ausbildungsschwerpunkt, den sie eigentlich gelernt haben, was jetzt die
Behandlungspflege mit betrifft, hier bei uns nicht ausgefiihrt haben. Und dadurch sind

sie sich unsicher. Also sie durften jetzt funf Jahre keine Kompressionsstrimpfe
anziehen oder Blutzucker messen oder Blutdruck messen und jetzt sollen sie das auf
einmal wieder. (..) Sodass wir jetzt die Praxisanleiter bei uns im Haus gebrieft haben,
dass sie dort nochmal eine Nachschulung und wieder eine Auffrischung machen, dass

man die dann auch beruhigt (..) loslassen kann.

I: (..) Wie werden sie von der Geschéftsstelle bei der Einfihrung unterstitzt?

PDL 4: Das ging ja am Anfang ganz gut los mit ganz viel Lesematerialien (lacht), wo
man sich so im stillen KAmmerchen schon mal so ein bisschen Einblick verschaffen
konnte. Also, sie haben das ja schon vorselektiert. Es gab ja dann in den Medien und
im Internet und Uberall dann riesen Pamphlets von Sachen dazu, wo ich dann sehr
dankbar war, dass es von der Geschaftsstelle schon vorsortiert war, wo es dann hief3,

das ist lesenswert und das nicht.

I: Und was konnte von Seiten der Geschaftsstelle vielleicht noch verbessert werden?

PDL 4: (...) Wusste ich jetzt nichts, weil unsere Hauser auch so ganz unterschiedlich
sind. Also ich glaube, da muss jedes Haus fiir sich (.) kAmpfen und einen Weg finden,
weil das kann zentral nicht kommen. Jedes Haus hat andere Bewohnerzahlen und

andere Mitarbeiterzahlen. (..) Weil3 ich nicht.
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I: Also jetzt irgendwas bestimmtes, wo sie sagen, diese Malinahme konnte vielleicht
die Einfuhrung noch erleichtern?

PDL 4: (..) Nein wir kAmpfen. (lacht)

I: Und wie gut flhlen sie sich insgesamt zu diesem Thema von der Politik unterstutzt

oder informiert?

PDL 4: (...) (lacht) Jaaa (seufzt) (...) Was soll ich dazu sagen? (lacht) Na ausreichend
auf gar keinen Fall. Also schon mal dieses, also woran ich wirklich hadere: “Ab 01.07.

macht mal los..”, die Rahmenbedingungen sind aber gar nicht klar.

I: Was wirden sie sich denn, oder wie kdnnte denn von der Politik aus dieser Umbau

der Pflege noch besser unterstitzt werden? (...)

PDL 4: Ja, das ist jetzt erst mal, das ist jetzt erst mal da, und das muss jetzt erst mal
anlaufen. Ich bin ja, ich bin ja nicht so dafiir, von vornherein erstmal zu meckern und zu
sagen: Das wird sowieso nichts.” Also (.), man muss es schon erst mal ausprobieren,
um dann zu sagen: “Naja, Herr Lauterbach hat wieder Mist gebaut.” (lacht) Aber ich,
ich lehne das nicht von vorherein ab oder so. Also, das ist nun einmal da, wir missen

das probieren und schauen was passiert.

I: Aber das wurde quasi einfach von der Politik Gbergestulpt.

PDL 4: Ja, ja. Und auch so wie sie es (..) dargestellt haben, mit so Probeh&usern und

irgendwann ist der Herr von Dingsbums hier hinter den Leuten hinterher und hat die
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Leute gezahlt. Kann ich mir schwer vorstellen. In der Praxis hatte ich gerne mal erlebt,
wie hier so ein Politiker hinterherrennt und (lacht) den Arbeitsablauf einer Fachkraft
dokumentiert. Aber irgendjemand muss sich ja was dabei gedacht haben. (seufzt)

I: Okay, mdchten sie sonst noch irgendwas ansprechen oder wurde was Wichtiges
vergessen? (schittelt den Kopf) Okay, damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich

bedanke mich ganz herzlich fur das Interview und wirrde die Aufnahme jetzt stoppen.
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9.4.5 Transkript PDL 5
[09.08.2023, Buro Heimleitung]

[Dauer: 43:52 Min]

I: Also ich begriiRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und wurde direkt mit der ersten Frage beginnen.

Wie sind Sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

PDL 5: (.) Ich habe mich (.) bei der Diakonie Leipziger Land beworben, fur eine andere
Stelle. Und in Ricksprache dann mit der Personalabteilung und der [Name], hat sich
das dann so ergeben, dass ich hier meinen ersten Einsatz in [Arbeitsort] hatte und bin

dann, sag ich mal so, in [Arbeitsort] steckengeblieben. ((lacht))

I: Okay. Wie lange arbeiten sie jetzt schon hier?

PDL 5: Seit 15.09.2022, also ich bin ein Jungbrunnen. ((lacht))

I: Und was ist Ihre genaue Berufsbezeichnung jetzt?

PDL 5: Pflegedienstleitung, bin ich hier im Haus.

I: Was gehdrt denn zu lhren derzeitigen Aufgabenbereichen als Pflegedienstleitung?

PDL 5: Also zum einen die Pflegevisiten, dass man schaut, wie kann ich Personal
einsetzen, entsprechend den Qualifikationen. Das ist ja, sag ich mal, auch ein Thema,
dass man QualitatssicherungsmaflRnahmen, also das heil3t, die vorgeschriebene
Qualitat, dass die dann hier in der Einrichtung auch umgesetzt wird. Den
Fortbildungsplan fir die Mitarbeiter, die Mitarbeiteriberprufungen. (...) Was haben wir

denn noch? (...) Der Bedarf, also mal eine Fallbesprechung mit den Angehdrigen,
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diese Beratungsgesprache, das nimmt einen Grofteil mit ein. Auch
Mitarbeitergesprache und dann gehdrt noch die Tagesbetreuung dazu, in meinen

Aufgabenbereich.

I: (..) Sie sind ja jetzt noch relativ neu dabei. Haben Sie sich denn da schon hier im

Heim mit dem Thema Personalbemessungsverfahren auseinandergesetzt?

PDL 5: Also ich habe mich damit schon beschaftigt und wir diskutieren auch viel

dariber, wie es dann umgesetzt werden kann und auch soll. Da sind noch 2 Dinge,

also ich finde es grundsatzlich gut, dass man sich dariber Gedanken gemacht hat. Die
ganzen Stepps, die jetzt in der Vergangenheit, sag ich mal, durchgefihrt wurden, die
Pflegelandschaft hat sich sehr verandert. Gerade ob das jetzt das
Begutachtungsinstrument ist, das finde ich sehr gut. Die SIS ist fur mich etwas
widerspriichlich, sage ich mal, auch im Handling. Das merkt man bei den Mitarbeitern.
Risikoerfassung ist in Ordnung, aber die Dokumentation und das Drumherum, weif} ich
nicht, ob das zu einer wirklichen DokumentationsSENTLASTUNG der Mitarbeiter fiihrt.

Da habe ich meine Bedenken. Andererseits finde ich es aber auch gut, dass man sich

jetzt Gedanken gemacht hat, die Personalbemessungszahlen anzupassen. Das wiirde
ja bedeuten, dass mehr Personal den Hausern zur Versorgung zur Verfiigung gestellt
werden. Im Umkehrschluss wissen wir aber alle, dass es jetzt, sag ich mal, KEINE (..)
UbergrofRe Personalverfigbarkeit am Markt gibt. Und das ist die Herausforderung
gegeniuber dem neuen Personalbemessungsgesetz. Also sehe ich als

Pflegedienstleitung so.

I: Okay. Also das grolRe Problem ist Personalmangel?

PDL 5: (.) Ja, und ich, ich habe dieses Wort immer, wenn meine Mitarbeiter das in den
Mund genommen haben, habe ich das immer nicht, sag ich mal, kommuniziert. Das
heif3t, Mangel ist immer noch mal eine andere Geschichte. Ich weil3, dass die

Mitarbeiter sehr viel leisten, aber du hast eben KEIN verfligbares Personal. (.) Ob es

jetzt ein Mangel ist, weild ich nicht. Wir stehen uns da sicherlich gesetzlich auch noch

ein Stlick im Weg. Was mir noch nicht ganz schlissig ist, in diesem
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Personalbemessungsgesetz ist: Ich habe es fur mich so recherchiert, dass man
versucht, in diesen Pflegeeinrichtungen - mal abgesehen von Krankenhausern - mit
qualifizierten Pflegehilfskraften, den Bedarf auszugleichen, der fehlt an
Pflegefachkraften. Wenn man sich es aber ndher betrachtet und man sieht dann, wenn
man mal die Zahlen ins System eingibt, anhand der Pflegegrade, die man hat, die sich
perspektivisch sicherlich in den héheren Graden entwickeln werden, die wir hier
aufnehmen missen. Das ambulant vor stationar, das greift ja schon ganz gut, sodass
viele doch schon in der Hauslichkeit bleiben und dann kippt das aber letztendlich mal.
Wir bekommen zwar hier Aufnahmen kommuniziert mit Pflegegrad 2 und 3, merken
aber dann hier in der Versorgung, dass der Pflegegrad ein ganz anderer ist. Also es ist
doch eher die Tendenz, dass die Pflegegrade doch eher héher gelagert sind in den
vollstationaren Einrichtungen, was ja auch logisch ist. Wenn man diese dann mal
eingibt und sieht, dann braucht man nattirlich eine sehr hohe Anzahl an
Pflegefachkraften. Und dort ist das System jetzt fir mich ein bisschen widersprtchlich.
Weil es nicht eindeutig dort hinauslauft, dass wirklich zu puffern mit den qualifizierten

Pflegehilfskraften. Also das erschlief3t sich mir jetzt nicht ganz eindeutig. Jetzt gerade

fur unsere Einrichtung hat man trotzdem noch einen SEHR hohen
Pflegefachkraftbedarf.

I: Achso, also sie haben hier (.)

PDL 5: Die ZUordnung dann, diese, diese QN-Gruppierung finde ich gar nicht
grundsatzlich schlecht, das finde ich sogar gut, wie man das angeht. ABER wie
definiert man dann fur sich als Einrichtung, wo der Bedarf einer Pflegefachkraft
angezeigt ist? Weil ein Pflegegrad 3 kann, sage ich mal, auch einen hdéheren
medizinischen Mehrbedarf haben gegenlber einem Pflegegrad 5. Wir haben dartber
schon diskutiert. Mein Kollege ist der Meinung, dass die Pflegegrade 5 nur tber die (.)
Pflegefachkrafte versorgt werden mussen. Kann ich mir nicht vorstellen, weil dann
habe ich eine immense Vorhaltung an Pflegefachkraften. Jetzt komme ich mal auf den
runden Punkt. (..) Ein Pflegegrad 3 kann ja intensiver in der Behandlungspflege sein,
wie ein Pflegegrad 5. Ich weil} nicht, ob man das grundséatzlich an Pflegegraden dann
festmachen kann oder ob es da nochmal eine separate Eingruppierung braucht. (.) Ich

habe ja nur ein bestimmtes Potential an Pflegefachkraften, dass die dann auch im
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Bedarf ordnungsgeman zugeordnet werden kdnnen. Das ist so das, wortber ich mir
Gedanken mache. (4 Sek)

I: Haben Sie Angste oder Sorgen der Mitarbeiter wahrgenommen in Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren?

PDL 5: Es gibt natlrlich Mitarbeiter, die (.) sagen: ,Ich Gbernehme die Verantwortung
gern fur die (.) 48 oder 46 Bewohner.“ Und es gibt natlrlich auch Mitarbeiter — man
muss ja auch immer auf die Individualitat des Mitarbeiters eingehen — der dann sagt:
»,Nur die 24 und da bin ich schon an meinem Limit.“ Es gibt Mitarbeiter die machen das
ohne weiteres, es gibt aber auch Mitarbeiter, die dann sagen (..): ,Das ist mir zu viel
Verantwortung.“ Also da, auch da muss man schauen, dass man die Mitarbeiter nicht

unter- und Uberfordert. Das ist nochmal so eine Sache, denke ich.

I: Wenn die Mitarbeiter sowas auf3ern, wie gehen sie dann damit um? (.) Wenn die jetzt

zu lhnen kommen und sagen: ,Ilch méchte das nicht.“?

PDL 5: Dann kénnen wir sie so nicht einsetzen. (.) Die Durchfihrungsverantwortung,
die die in dem Moment Ubernehmen, die muss fiir mich sicher sein. (.) Dann kann ich
nicht sagen: ,Hier, du machst das jetzt.“ Also das geht natirlich nicht. Man kann
Strukturen schaffen, das ist keine Frage. Es spielt immer die aktuell verhandelte
Personalkennzahl eine Rolle. Aber ich habe halt auch Krankenstand und ich habe auch
Ausfall, ich hab Mutterschutz und so weiter und sofort. Man spricht mit den
Mitarbeitern, keine Frage, es wird mit den Mitarbeitern gesprochen. Und wenn mir
jemand gegenuber Bedenken anmeldet, dann muss ich das auch respektieren, so

sehe ich das.

I: (..) Wo halten Sie denn das Verfahren fur sinnvoll oder in manchen Bereichen

vielleicht auch unnétig?

XL



124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137

138

139
140

141

142
143
144
145

146

147
148

149

150
151
152
153
154
155

PDL 5: (..) Ich halte das Verfahren grundsatzlich fur sinnvoll. Wenn (.) bestimmte
Tatigkeiten (..) kanalisiert werden, hat das ja auch Vorteile. Die, die Verrichtungen
gehen schneller, es ist effizienter. (.) Und ich denke, dass man, auch die
Pflegehilfskrafte, es gibt auch dort hervorragende Mitarbeiter, die das auch machen
wollen und die auch Verantwortung Ubernehmen wollen, dass man dort in die
Forderung der Mitarbeiter geht und die dadurch noch mehr Bestéatigung fur den Job
erhalten. Also es soll ja auch eine Wertgewinnung sein fir die Mitarbeiter einer
Pflegeeinrichtung. Ich denke, dass die Hierarchiestufen da etwas nach unten
gebrochen werden, das finde ich auch sehr gut. Und dass man eher sich dadurch auf
die Schiene bewegt (.): Miteinander arbeiten. Und dass man auch eine gewisse
Verantwortung den Mitarbeitern Gbertragt, fur die tagliche Arbeit. Und das im
Umkehrschluss wieder zu einer Wertschatzung des Berufes als solches fuhrt. Ich finde,
dass durch Gemeinsamekeit ein guter Schnitt der Versorgung der Bewohner erreicht

werden kann. (.)

I: Haben Sie schon Vorbereitungen fir die Umsetzung des neuen

Personalbemessungsverfahrens hier im Heim getroffen?

PDL 5: Noch keine gezielten. Also wir haben jetzt noch keine gezielten Anderungen
diesbezliglich vorgenommen, weil wir ja noch nach dem alten Pflegesatz, also wir
haben noch die Verhandlungen jetzt im Mai gehabt, nach den alten Pflegesatzen, also

bei uns lauft das bis nachstes Jahr nach den Kriterien.

I: Okay. Was, was sind denn bei der Umsetzung dann oder bei der, bei der Einfiihrung

speziell hre Aufgaben (.) fir das Personalbemessungsverfahren?

PDL 5: (..) Ja, ich denke, dass man zum einen schaut, welche Aufgaben letztendlich
gezielt in welches Qualitatsniveau reinkommen. Damit den Mitarbeitern erstmal diese
Qualitatsniveaus ERORTERT. Also: Wer hat welche Aufgaben, wo ist Schulungsbedarf
gegebenenfalls angesagt? Und dass man diese Zusammenfuigung dessen, also unter
Anleitung arbeiten, Delegation also so was kommuniziert. (..) Also das heil3t explizit:

-WER hat welche Aufgaben mit seinem Qualitatsniveau?“ (..)
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I: Denken Sie, dass bei der Einfuhrung direkt auch Dinge falsch laufen kénnten (.) oder

schief laufen konnten?

PDL 5: (4 Sek) Nein, denke ich nicht. (.) Ich denke, wenn das (..), wenn die Mitarbeiter

abgeholt werden und man das Step by Step kommuniziert (..), dass das funktioniert.

I: (5 Sek) Sie haben ja gerade gesagt, wenn die, wenn die Mitarbeiter abgeholt werden,
wie, wie machen sie das, wie beziehen Sie die Mitarbeiter mit ein? Haben Sie die

Mitarbeiter Gber die bevorstehenden Veranderungen informiert?

PDL 5: (.) Noch nicht explizit. Die Mitarbeiter wissen, dass es Anderungen geben
WIRD. Aber jetzt direkte Vortrdge bzw. Schulungen diesbezlglich haben noch nicht
stattgefunden. (.) Also das bedarf es noch, dass man wirklich dort anfangt die
Mitarbeiter dartiber aufzuklaren und das denen auch naher zu bringen. (.) Aber wie
gesagt, es gab hier in dem Bereich jetzt mit den tbergreifenden Diensten, wie wir das
jetzt schon, sag ich mal, seit Marz praktizieren, keinen der gesagt hat: ,Das mach ich

nicht.“ Es wird hier insofern schon praktiziert.

I: Okay. (4 Sek) Wie waren Sie denn bei der Umsetzung oder bei der Einflihrung von

der, von Seiten der Geschaftsstelle unterstiitzt?

PDL 5: (..) Also ich denke, dass das gut lauft. Also seitens der Geschéaftsstelle hat es
Schulungen gegeben, auch inhaltlich sehr gut aufbereitet. Am Ende war wirklich dann
das Fragezeichen: ,Wo bekommen wir dann schlussendlich die Personalbedarfe her?*.

Das, das ist die Realitdt, also die darf man auch nicht aufder Augen verlieren. Man kann

(.) und ich denke auch, man sollte das positiv bewerten. Man wird friiher oder spater zu
diesem Erfolg kommen und man wird das auch leben kénnen, ABER man braucht halt

das dementsprechende Personal dafir. Und das ist momentan die Herausforderung.

Aber ansonsten ist gut informiert worden daruber.
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I: Okay. Was konnte denn von Seiten der Geschéftsstelle noch verbessert werden?

PDL 5: (4 Sek) Also auch eine Geschéftsstelle kann nur so viel Bewerbungen
bearbeiten, wie reinkommen. Ich denke, dass das Unternehmen sehr viel macht. Also
was Medienstruktur, also Offentlichkeitsarbeit ist, also eine gute Internetseite. Ich finde
auch personlich, auch wenn es manchmal anstrengend ist, aber ,Pflegia“ finde ich
auch eine gute Sache. Also es wird viel gemacht. Nattrlich haben wir hier auch
Gesprache und wir erleben auch den anderen Teil, der friher, sag ich mal, so nicht
stattgefunden hat. Man flhrt Gesprache, Personalgesprache, dass das so weit geht,
dass die MPVS geschrieben werden und und und. Schlussendlich aber der Mitarbeiter
dann gar nicht erscheint. Es ist momentan sehr viel Bewegung am Markt, was man
auch nicht immer gleich zu fassen bekommt. Also das heif3t immer dann wieder
anzupassen, was kann man dagegen jetzt tun?! Es ist ja immer im beidseitigen
Einvernehmen, dass ein Arbeitsvertrag zustande kommt. Und wenn der Mitarbeiter sich
dann anders entscheidet.. Es gibt Mitarbeiter, die sagen dann ab und es gibt
Mitarbeiter, die sehen sie nie wieder, die gehen auch nicht ans Telefon, wenn sie die
dann fragen. Ich weil} nicht, ob das woanders auch so ist, aber wir haben das jetzt hier

so erlebt (.) nach Vorstellungsgesprachen.

I: (..) Da gibt es auch ja auch keine Méglichkeit, die irgendwie wieder zurliickzuholen.
Oder wirden Sie sich da was, irgendwas von der Geschaftsstelle wiinschen, dass die

dann noch (.) dahingehend irgendwie noch was machen?

PDL 5: (..) Naja, wenn der Mitarbeiter. Ich sag mal so, die Geschaftsstelle arbeitet
zigig. Also die Vertragsunterlagen und das ist ja auch mit einem riesen Arbeitsaufwand
verbunden. Der Mitarbeiter bewirbt sich, dann wird das bearbeitet, dann wird der
Vertrag fertig gemacht, dann wird der zugesendet und und und. Das geht alles
problemlos und hintereinanderweg, ich finde da ist das Unternehmen sehr gut
aufgestellt. (..) Also von meiner Sicht aus sehe ich dort jetzt keine Mdglichkeiten, wo
man sagt, da kdnnte man noch mehr tun, also da wird sehr viel getan. Ich denke was
ganz wichtig ist, dass man zeitnah ins Gesprach kommt, wenn es irgendwo ein
Problem gibt. Das ist, denke ich, auch eine Herausforderung fur FUhrungskrafte. Aber

es gibt eben auch berufliche Veranderungen oder Wohnsituationen, die sich verandern,
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Leute, die in den Ruhestand gehen und und und. Also diese, diese Personalsituation
als solches, da habe ich jetzt gerade keinen Vorschlag, wie wir die noch intensivieren

kénnen. Weil da sehe ich aus meiner Sicht wirklich, dass da viel getan wird.

I: (..) Wie gut fuhlen Sie sich denn zu dem Thema Personalbemessungsverfahren von

der Politik informiert?

PDL 5: (...) Von der Politik? (..) Na ja, also ganz ehrlich gesagt, da sehe ich mich nicht
informiert. (..) Ich denke es wird GANZ viel in die Gesetzesanderungen, in die Pflege
hinein gegeben. Ich sag es jetzt mal so ganz global. Das, das urspriingliche Problem:
Wie finde ich am Markt Personal, wie kann ich dort rekrutieren? Es wird immer gesagt,

es muss etwas getan WERDEN. Aber was tut die Politik dafiir, dass dieser, sag ich

mal, verkehrte Baum unserer demografischen Situation abgefedert wird? Da sehe ich

jetzt nicht allzu viel, muss ich Ihnen ganz ehrlich sagen.

I: Okay. Was koénnte denn (.) oder wie kdnnte politisch dieser Umbau der Pflege noch

besser unterstitzt werden?

PDL 5: Dass man (..) Menschen abholt. Ich meine das Handwerk hat sich da auch
befleiRigt driiber. Die haben auch gemerkt, dass viele (.) Stellen unbesetzt geblieben
sind. Es geht nicht nur um die Fachkraftausbildung, es geht ganz einfach den Wert der

Pflege so darzustellen, dass man wirklich auch QUEReinsteiger dafur gewinnt. (.) Und

ich finde, es gibt Quereinsteiger, die machen einen bombastischen Job, aber da sind
mir politisch zu wenig Aktionen geplant. Es wird fir die Bundeswehr Werbung gemacht,
aber es fehlt ganz einfach fir die Pflegeberufe, dieses globale, also dieses Wecken an
der Freude. In Danemark, denke ich, hat man das ganz gut gel6st. Es gibt, es gibt ja
Lander, wo das gut funktioniert, wo dem Beruf eine andere Wertschatzung
beigemessen wird. Man hat hier nur, sag ich mal, in den letzten Jahren ,Abgezockt und
totgepflegt, was in den Medien propagiert wurde, das hat natirlich auch etwas mit
Wert zu tun und schlechte Nachrichten verbreiten sich nun mal. Man HAT der Pflege

selbst keinen guten Wert gegeben, auch in den Medien nicht. Das ist versaumt worden
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und da wurde ich mir viel mehr wiinschen, dass das wieder als positiv (.) deklariert wird

und als wertschatzenden Beruf.

I: (..) Ja, dass war jetzt ein schoner Abschluss. Méchten Sie sonst noch irgendwas

ansprechen, wurde irgendwas Wichtiges in diesem Interview vergessen?

PDL 5: Nein. Also wie gesagt, ich (.) bin noch gespannt. Man sollte schlussendlich die
Teams irgendwo weiter erhalten und ich denke auch, dass man das nicht
unterschatzen sollte, dass Teams in Pflegeheimen wichtig sind. Weil, wenn das Team
stimmt, dann haben die Mitarbeiter eine andere Arbeitsmoral. Das muss ich Ihnen ganz
ehrlich sagen. Und wenn man jetzt die Teams explizit auseinandernimmt, indem man
die Mitarbeiter sporadisch einsetzt nach Qualitatsniveau (..), habe ich Bedenken, dass
dort (..) Schwierigkeiten auftreten kdnnten. Das die Bezugspflege entfallt und so, dass
sehe ich nicht so problematisch, aber es geht auch um den Bewohner, der dort ist. Der
Bewohner, weil} ich auch, hat eine gewisse Verbindung zu dem Mitarbeiter und DAS
sollte man nicht unterschatzen. Das ist ein grof3es Kriterium. (.) Wie erhalte ich unter
diesem Personalbemessungsgesetz die Teamkonstellation und -fahigkeit. Weil das
Macht den Mitarbeitern am Ende die Freude am Arbeitsplatz. Kann auch im
Umkehrschluss, wenn es nicht funktioniert, das ganze Gegenteil bewirken. Es geht um
den Wert des Mitarbeiters im Unternehmen, wieviel Wertschatzung er spirt und es
geht um die Teamfahigkeit. Und wenn wir das Aushebeln (.), dann missen wir uns mit
den Konsequenzen beschaftigen und dort sehe ich ein bisschen das als

Herausforderung.

I: Okay ich wirde die Aufnahme jetzt stoppen. Vielen Dank.
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9.4.6 Transkript PDL 6
[10.08.2023, Buro Pflegedienstleitung]

[Dauer: 11:22 Min]

I: Ich begruf3e sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und wiirde direkt mit so einer Einstiegsfrage

starten. Wie sind sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen? (..)

PDL 6: Hallo, ja, das begann 2012 nach meiner Ausbildung als Gesundheits- und
Krankenpfleger, normal als Fachkraft und seit 2014 als Praxisanleiter und seit (..) 2020

ungefahr als Pflegedienstleiter dann.

I: Okay, was sind ihre derzeitigen Aufgaben als Pflegedienstleiter?

PDL 6: Mehr als gedacht eigentlich. Also, es ist querbeet von: In der Pflege aushelfen,
dann soll ich Tatigkeiten machen, wie den Dienstplan schreiben. Aufgrund des

Personalmangels halt relativ breitgefachert zurzeit.

I: Okay, ich mdchte gerne mit ihnen jetzt Giber das Personalbemessungsverfahren

reden. Haben sie sich damit schon auseinandergesetzt?

PDL 6: Jein. Also wir sind jetzt gerade dabei unseren ersten Dienstplan danach,
versuche ich quasi danach zu schreiben. Was halt im ersten Versuch sehr, sehr

schwierig und aufwendig ist.

I: Was ist da jetzt anders als bei dem anderen oder bei dem vorherigen?
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PDL 6: Es mussen sehr viele Kiurrzel quasi was jetzt die Dienstkirzel sind,
umgeschrieben und ich sag mal, neu erstellt werden. (.) Und das braucht halt
dahingehend Zeit, weil es gibt ja jetzt ein gewisses, eine gewisse Kurzelliste in dem
Sinne, die besteht, und die muss halt komplett aufgefrischt werden.

I: Und das ist jetzt auch nicht mehr so, dass die, dass es nach Wohnbereichen

gegliedert ist, sondern das ist jetzt einheitlich alles oder

PDL 6: Genau das ist quasi so. Wir hatten es vorher auf etagenweise, das heil3t quasi
Wohnbereich eins war jetzt fur die untere Etage, Wohnbereich zwei fir die obere. Und
jetzt ist es halt ein fortlaufender Plan. Das heif3t quasi, die Mitarbeiter miissen jetzt
gucken. Es gibt nicht mehr die Unterteilung oben/unten, sondern ich versuche es

gerade, mit Zahlen irgendwie umzustrukturieren.

I: Ist das aufwéndiger als der vorherige Plan oder untibersichtlicher?

PDL 6: Es wird definitiv, also fur den Anfang unibersichtlicher. Die Mitarbeiter kennen
das jetzt seit, ich sag mal, knapp 2004 den Dienstplan, so wie er jetzt ist. Da gab es
mal farbliche Anderungen oder so, aber es gab nie diese gravierende Anderung, dass
die Ansicht jetzt komplett gedndert hat. Das wird, denke ich, ein langer Prozess

werden, dass die Mitarbeiter das akzeptieren und erst mal verstehen.

I: Was ist denn ganz allgemein Ihr aktueller Kenntnisstand zum Thema

Personalbemessungsverfahren? (4 Sek)
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PDL 6: Also, wenn ich ehrlich bin (..), das ist jetzt noch nicht viel, wie soll ich sagen,
man war zwar zu ein, zwei Informationsveranstaltungen, aber es ist halt noch relativ (5
Sek), es ist noch relativ viel Respekt davor da, muss ich sagen. Es ist noch zu viel

Ungewissen in dem Sinne da.

I: Okay, gibt es vielleicht schon irgendwelche Probleme, die sie jetzt in Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren sehen?

PDL 6: ((lacht)) Ja, weil (..) eine gewisse Voraussetzung ist ja auch, dass mehr

Personal da ist, um das umzusetzen. Was ja nicht gegeben ist. (...)

I: Ja, und sagen sie jetzt in irgendwelchen Bereichen oder wo halten sie das vielleicht
fur sinnvoll? Oder sagen sie jetzt bei manchen, in manchen Bereichen, dass es

vielleicht auch eher unnotig ist? (4 Sek)

PDL 6: Also, ich denke, es gibt gerade aktuell andere Probleme, als wie jetzt so einen
Prozess und alles umzustellen. Vielleicht sollte man doch erstmal dahingehend, was
gegen diesen Personalmangel tun, als wie jetzt versuchen, das umzustellen mit der

Voraussetzung mehr Personal zu haben, was man aber nicht hat.

I: Okay. Sie haben ja schon gesagt, dass sie jetzt den Dienstplan umgestalten. Haben

sie sonst noch irgendwelche Vorbereitungen getroffen schon? (..)

PDL 6: Also ich denke der Dienstplan ist erstmal der Grundbaustein, also die
Voraussetzung daftir. Wir haben es ja versucht, ich glaube jetzt zwei

Dienstberatungen, wo sich alle Mitarbeiter treffen, das den Mitarbeitern auch
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nahezubringen so einfach wie es geht. (.) Und da denke ich, dass der Dienstplan der

erste Schritt ist, dass sie es auch veranschaulicht kriegen, wie es werden konnte. (...)

I: Okay, also, das mit der Dienstplangestaltung, das ist ja speziell ihre Aufgabe. Gibt es
noch irgendwas, wo sie, dass sie dann betrifft, was sie machen mussen fiir die

Einfihrung?

PDL 6: ((rauspert sich)) Na die Eingruppierung der Mitarbeiter in diese QN’s, das wird

noch auf uns zukommen beziehungsweise ist das schon im Gange.

I: Haben sie oder denken sie, dass bei der Einfihrung dann auch Dinge falsch laufen

kdnnten?

PDL 6: Definitiv. ((lacht))

I: Betrifft das jetzt den Dienstplan, die Dienstplangestaltung, oder (.) auch andere

Dinge?

PDL 6: Ich denke dahingehend, dass es nicht (.) der gewohnte Gang ist der
Mitarbeiter, das wird denke ich, viele Fehler hervorrufen. Das heif3t quasi (..) die
Verwirrung durch den herausgebrachten Dienstplan, dass dann vielleicht doch mal ein
Mitarbeiter es nicht verstanden hat und dann unnétig einen Tag da ist, obwohl er frei

hat, oder solche Dinge, denke ich, werden 6fter noch passieren. (..)

I: Haben Sie schon die Mitarbeiter Uber die bevorstehenden Veranderungen informiert?
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PDL 6: Ja, in den Dienstberatungen. Also quasi, wenn alle Mitarbeiter sich einmal im
Monat treffen. Und quasi wie so eine kurze und einfache, also wir haben es versucht

einfach zu gestalten, Information zu geben.

I: Also da waren immer alle Mitarbeiter anwesend?

PDL 6: Fast alle ja. (..)

I: Haben Sie da bei den Dienstberatungen irgendwelche Angste oder Sorgen von

Seiten der Mitarbeiter wahrgenommen? (..)

PDL 6: Viel Kritik. Um es mit den Worten wiederzugeben: ,Was das soll?*“ Obwohl wir
es ja auch blof3 weitergeben, wir haben das ja nicht entschieden. Und halt, ich will nicht
sagen Angst, aber die Mitarbeiter bekommen ja grade mit, was grade los ist. Ich sag
mal mit dem Personalmangel und jeder muss immer einspringen und aushelfen und
sowas halt. Und da verstehen sie es halt nicht, warum da grade jetzt so eine

Umstrukturierung passieren muss.

I: (..) Wie gehen Sie denn mit diesen Beflirchtungen von den Mitarbeitern um?

PDL 6: Man kann es verstehen. Also man kann dann wirklich diese Bedenken, kann
man in gewisser Weise mitgehen. Nicht alles, manches ist auch bisschen sehr
dramatisiert. Weil ich sag mal, es gab jetzt schon genug Umstellungen in der Pflege,
was dann irgendwo geschafft wurde und ja. Also ich denke, ein gewisser Respekt
gehort dazu vor solchen Umstellungen, aber man sollte es vielleicht nicht ganz so sehr

hochschaukeln.
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I: Wie werden Sie denn von der Geschéftsstelle bei der Einfihrung unterstiitzt? Sie
haben ja gesagt, sie waren schon bei Informationsveranstaltungen (PDL 6: Genau.).
Bekommen Sie auch noch irgendwelche Zuarbeiten oder wird Ihnen Literatur zur
Verfiigung gestellt oder sowas?

PDL 6: Wir kriegen Literaturhinweise und beziiglich Dienstplan gab es auch jetzt schon
Fortbildungen, wie der gestaltet werden kdnnte. Also solche Denkanst6f3e gibt es

dann.

I: Wirden Sie sich denn oder was kdnnte denn von Seiten der Geschéftsstelle noch
verbessert werden? (...) Oder welche MaRnahmen kénnten die Einfihrung von dem

Personalbemessungsverfahren noch erleichtern?

PDL 6: (7 Sek) Das ist schwierig, weil selbst seitens der Geschéftsstelle muss ja die
Umstellung auch fir die Mitarbeiter in der Geschaftsstelle erstmal (.) wie sagt man
das? Die mussen die Umstellung auch erstmal mitmachen, also das ist ja fiir jedem in

dem Sinne etwas Neues. Wo keiner weil3, wo es hingeht. ((lacht))

I: Also wiirden Sie jetzt auch nicht sagen, dass noch mehr Informationen dazu nétig
sind oder dass z.B. mehr Informationsveranstaltungen schoner waren oder eben z.B.
mit dieser Dienstplanumgestaltung, dass Sie sich da irgendwie wiinschen wirden,

dass noch mehr Fortbildungen dazu stattfinden?

PDL 6: Ich denke seitens der Geschéaftsstelle wird es immer eins zu eins dann
weitergegeben. Also das quasi, wenn was Neues kommt, wird es eigentlich direkt an
uns weitergeleitet. Also dahingehend hat man keinen Defizit oder sowas, also das wird

direkt weitergegeben, was die Geschaftsstelle weil3.
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I: Okay. Wie gut fuhlen Sie sich denn zu diesem Thema

Personalbemessungsverfahren von der Politik informiert?

PDL 6: ((lacht)) (6 Sek) Sehr wenig.

I: Gibt es da irgendwas was Sie sich wiinschen wiirden (...), wie politisch dieser

Umbau der Pflege noch besser unterstiitzt werden kann?

PDL 6: (4 Sek) Mehr Informationen ja. Man kdnnte jetzt noch sagen, es misste was
gegen den Personalmangel getan werden, dass es vielleicht doch nicht so kritisch ist.
Aber das ist (.) hm.

I: Okay. Mdchten Sie sonst noch irgendetwas ansprechen? Wurde was wichtiges

vergessen?

PDL 6: Nein.

I: Damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich bei

Ihnen und ich wirde die Aufnahme jetzt stoppen.
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9.5 Transkripte Heimleiter

9.5.1 Transkript HL 1
[09.08.2023, Besprechungsraum des Altenpflegeheims]

[Dauer: 29:59 Min]

I: Ich begrufRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema
Personalbemessungsverfahren in vollstationaren Pflegeeinrichtungen und warde direkt
mit der ersten Frage starten, so einer Einstiegsfrage. Wie sind Sie Uberhaupt zur

Diakonie Leipziger Land beziehungsweise zum Heimverbund gekommen?

HL 1: (..) Ich habe (.) lange Zeit weit weg gearbeitet und habe mir gedacht, ich suche
mir was in der Nahe, aus familidaren Griinden. Meine Kinder sind bei der Diakonie
Leipziger Land in der Kita und da habe ich irgendwann mal auf der
Stellenanzeigenseite geguckt, was so gesucht wird und eine Initiativbewerbung
gemacht. Die erste Bewerbung war jetzt nicht so, PASSTE halt nicht zueinander und
man sagte dann: ,Wir behalten es mal hier, weil klingt interessant vom Hintergrund.*
Und da blieb die Bewerbung dort und irgendwann hat [Name] angerufen und gesagt:

»Wir hatten da vielleicht eine interessante Stelle flr sie frei.” SO war der Werdegang.

I: Wie lange arbeiten sie jetzt schon hier und was ist ihre jetzige Berufsbezeichnung?

HL 1: Also ich arbeite jetzt genau 5 Jahre hier in der Einrichtung, bin hier die

Einrichtungsleitung. Genau.

I: Was gehdrt denn zu ihren jetzigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 1: (..) Sehr umfangreich, sehr viel. Sie haben zum einen die Personalverwaltung,
sage ich mal so. Ob das Stellenplane sind, ob das Einstellungen sind, im Zweifelsfall
auch Kundigungen, Mitarbeitergesprache, Personalgesprache. Alles, was an Kosten
ist, ob Investitionskosten, Investitionsplanung, was man braucht, welche Auftrage,

Wartungsvertrage, Dienstleistungsvertrage, zu gucken, was muss gemacht werden.
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Instandhaltung vom Haus gemeinsam mit Hausmeister und technischen Leiter,
Abrechnung und naturlich ganz vorne dran Heimbewohner. Missen ja aufgenommen
werden, das ist ja das A und O. Den soll es gut gehen. (.) Die Gesprache mit den
Angehdrigen, was zur Heimaufnahme gehort, auch zwischendrin Telefonate und
Gesprache. Wenn sich was andert oder wenn irgendwo der Schuh drickt oder wenn
es um Finanzierungsfragen geht. Die Kostensteigerungen sind so standig, das
Gesprach entweder mit Angehdérigen oder auch mit den Heimbewohnemn selber, sind ja
ganz unterschiedliche Klientele. Das so schwerpunktmalfig und dann alles, was so am

Telefon Uber Post, alles, was dazu gehdrt.

I: (..) Okay ich mochte gerne mit Ihnen jetzt Uber das Personalbemessungsverfahren

reden. Haben Sie sich denn damit schon auseinandergesetzt?

HL 1: Ja, ich denke auch umfassend. (lacht)

I: Was ist denn da ihr aktueller Kenntnisstand dazu? Also einfach ganz allgemein.

HL 1: (.) Aktueller Kenntnisstand oder wo wir aktuell sind, ist im Prinzip, das Gesetz gilt
seit 01.07. Es gibt eine Ubergangsphase, es gibt eine Umsetzungsphase, abgerechnet
wird halt seit 01.07. auf einem anderen Level. Wir sind jetzt hier im Haus so weit, dass
wir jetzt diese QN-Einteilung soweit vorgenommen haben, dass wir jetzt auch geguckt
haben, wo haben wir Helfer, wie ist aktuell der Personalbestand, was ist vorhanden, wo
haben wir Handlungsbedarf? Dann wird geguckt, welche Belegung haben wir gerade,
dieser Case-Mix-Index, was brauchen wir da tatsachlich? Stellen wir, die Mitarbeiter
sind jetzt erstmal auf dem Stand was kann anders werden, wir probieren gerade die
Umstellung im Dienstplan, das analog dem wie es mal sein soll, die Helfer andere
Aufgaben haben wie die Assistenten und die Fachkraft zur Fachkraftaufgabe

tatsachlich wieder zurickkommit.

I: Sehen Sie da irgendwelche Probleme?
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HL 1: (.) Aktuell gibt es ganz viele Probleme, weil das Personal, was man fur diese

Umsetzung braucht, nicht vorhanden ist. (I: Also Personalmangel.) Genau.

|: Halten Sie oder wo halten Sie das fur Verfahren fur sinnvoll und in welchen

Bereichen ist es vielleicht ihrer Meinung nach eher unnétig?

HL 1: (4 Sek) Also sinnvoll ist das Verfahren an sich schon, diese Unterscheidung. Ich
habe Gelernte, die wissen, was sie tun. Weil Uber jahrelang ja nie eine Vorgabe war:
Was muss der Helfer kbnnen, was muss der Helfer nicht konnen? Und ich denke ein
qualifizierter Berufsabschluss, wie es der Helfer ist, macht tatsachlich Sinn. Wir
arbeiten mit Menschen und dass man auch weif3, was man dann tut. Von daher ist es
schon sinnvoll. Und dass die Fachkraft auch ihre Fachkraft-Aufgaben ordnungsgemaf}

durchfiihren kann. (..) Es gibt sicherlich Schnittstellen, wo man sagt: Ja, hatte man

auch anders lI6sen kdnnen oder sollen. Problem ist halt gerade, dass Gesetz ist da,
aber die Rundumbedingungen passen nicht. Das ist so schwerpunktmaRig gerade aus

meiner Sicht nicht optimal gelést.

I: Meinen Sie mit Rundumbedingungen, dass eben das Personal fehlt oder (.)

HL 1: Na ja, Sie haben ein Gesetz, das muss halt umgesetzt werden. So nach dem
Motto: Friss oder stirb. ABER die Rahmenbedingungen stimmen nicht. Also ich weif}
jetzt nicht: Wie sind die Fachkraftquoten, welche Ausbildungsberufe zahlen jetzt zu
Pflegeassistenten? Das ist alles halt noch nicht final geregelt und es gibt ja nach wie
vor immer noch das Thema Ausbildung Pflegeassistenten. Es gibt keine
Ausbildungsplatze, es wird noch gestritten, einjahrig, zweijahrig, was gilt, was macht
Sachsen? Das macht wieder eine Sonderstellung. Und diese Rundumbedingungen

sind halt gerade (.) schwierig.

I: (...) Sie haben ja schon gesagt, dass Sie schon mit der Vorbereitung ein bisschen

begonnen haben. Kénnen Sie nochmal genau sagen, wie Sie dabei vorgehen?
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HL 1: (..) Wir haben jetzt (.) die Fachkrafte insofern VERSUCHT zu sensibilisieren, was
die eigentlichen Fachkraft-Aufgaben sind. Das sie sich mehr aus der Pflege, aus der
Grundpflege zurlickziehen sollen. Daflir haben wir die Assistenten. Und die wirklich
mehr diese Vorbehaltsaufgaben durchfihren SOLLTEN. Funktioniert nicht 100%. Also

das ist auch ein Lernprozess, weil: ,Friher hat man es eh immer anders gemacht.”

Und jetzt soll ich das so machen und jetzt soll ich plétzlich nicht mehr mit die
Rundgange beim Waschen machen, sondern muss mich rausnehmen. Das sind

Sachen, wo wir jetzt gerade dran arbeiten, dass sie sich zuriicknehmen, dass sie

anfangen EINZUTEILEN. Das haben sie vorher auch schon gemacht, aber da hief3 es:
.Deine Seite, diese Seite.“ Jetzt mlssen die halt gucken, gleichmaRiger verteilen auf
die anderen Kollegen: Wer macht was, wie, wo, wann? Zeiten umstrukturieren, andere
Dienstzeiten haben wir jetzt ein Stlick weit mit schon mal rangeholt, dass die zweite
Fachkraft halt versetzt kommt. Das nicht alle zur selben Zeit da sind, dass die
Arbeitsanfalle nochmal geguckt werden, wieviel zu welcher Zeit tatsachlich, aber das
lauft alles so gemischt durcheinander, muss man einfach so sagen, weil halt immer
noch Personalmangel ist. Jetzt haben wir auch aktuell die Urlaubssituation, also ein
schoner Stichtag mitten in der Situation. Es ist schwerfallig, aber die Mitarbeiter sind

jetzt soweit zumindest erstmal informiert, was, was das ZIEL der ganzen Sache sein

soll. Ich habe auch schon die ersten Riickmeldungen, wenn das denn mal laut Plan so,
dass alle da sind (.), kann man durchaus damit arbeiten, dass es doch etwas
entspannter fir die Fachkraft ist. Es ist aber noch halt Wunschgedanke. Das macht es

so gerade schwierig.

I: Wie ist das dann geplant, dass dann zwei Hilfskrafte oder beziehungsweise eine

Hilfskraft und eine Assistenzkraft dann auf dem Wohnbereich sind?

HL 1: Also, wenn Assistenzkrafte da sind, dann sollen die tatsachlich auch jetzt Stlick
fur Stuck mit in die Aufgaben der Assistenzkrafte eingewiesen werden. WAR ja nicht,
das ist ja auch so eine Sache. Jetzt mussen die lernen, neue Aufgaben zu

ubernehmen. Was durfen sie Gbernehmen? Das wird gerade zentral geklart, was die
Aufgaben sein durfen. Dann muss ich gucken, wo muss ich nochmal schulen. Es gibt

ja Assistenzkrafte laut Gesetz, die seit Jahren das nicht mehr machen DURFTEN und

jetzt DURFEN sie es wieder. Die anderen Mitarbeiter miissen lernen: ,Das darf ich jetzt

nicht mehr.“ Das ist, das vermischt sich gerade so alles, das muss ich neu entdecken
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und nun habe ich im Haus ja nicht die Assistenten, die ich theoretisch brauche nach
Personalbemessung. Das heif3t, einen Tag habe ich den Assistenten da, den nachsten
Tag habe ich ihn nicht da. Das heil3t, die Ablaufe sind jeden Tag neu. (.) Und das macht
es halt grade ein bisschen schwer. (..) Und dann haben wir im Prinzip von der
Verteilung, wir gucken jetzt schon, wir sind ja relativ gro3e Wohnbereiche, dass pro
Wohnbereich eine Fachkraft da ist, zumindest im Frihdienst, dass ein Assistent mit da
ist und der Rest ist im Prinzip dann Uber Helfer abgedeckt. Und mehr kriege ich gerade
nicht in den Plan gebastelt. Und im Spatdienst, im Optimalfall, hab ich fir jede Etage
eine Spatdienst-Fachkraft. Ansonsten haben wir jetzt bereichsibergreifende Dienste,
wo wir dann gucken, dass zu mindestens da wenigstens ein Assistent mit da ist, der

unterstitzen kann.

I: Okay. (..) Haben Sie denn, also das setzen Sie jetzt schon um, seit dem 01.07.?

HL 1: Das haben wir jetzt versucht, seit 01.08. setzen wir das so im Plan zumindest
stickweit um. (.) Und jetzt haben wir gesagt, wir gucken einfach, wie es lauft. Also,
dass man dann regelmafig driiber guckt, auch Feedback, was war gut, was war jetzt

nicht so gut?!

I: (.) Haben Sie da schon irgendwelche Rickmeldungen von den Mitarbeitern, wie es

bis jetzt lauft?

HL 1: Schwierig, weil die noch gar nicht so wirklich, wie gesagt, der Assistent weil}
noch gar nicht so richtig, was seine Aufgaben sind. Das hoffen wir jetzt per 01.09.,
dass wir da den Cut machen kénnen und sagen: ,Das sind jetzt deine Aufgaben, das
ist jetzt neu dazugekommen.“ Wenn die Personaldecke gut ist, dann kommt schon
auch die Ruckmeldung, dann lauft es entspannter, das hatten wir jetzt schon so -
wenige Tage - aber muss man jetzt probieren. Also gerade eben ist halt schwierig,
Urlaubszeit, wie gesagt, sowieso nicht den Personalbestand, den man laut Rechnung
haben musste, laut dem neuen Personalbemessungsgesetz. Von daher ist das alles

nur gestuckelt. Ich denke da sind wir aber schon gut aufgestellt, weil wir uns tatsachlich
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schon mit der Thematik auseinandergesetzt haben, in den Heimen. Es gibt andere

Einrichtungen, die haben noch nicht mal dariber nachgedacht.

I: (...) Was sind denn speziell Inre Aufgaben gerade bei der Einfuhrung?

HL 1: (...) Ilch muss gucken, welchen Qualifikationsstand unsere Mitarbeiter haben.
Wie sind die Ablaufe, wie ist der Dienstplan abgedeckt und parallel dazu muss ich
natirlich gucken, wie ist die Heimbewohner-Belegung. Passt das noch? QN 2, QN 3,
QN 4 nach entsprechenden Pflegegraden. Wo sind wir da? Kénnen wir noch
hoherstufen, missen wir hoherstufen, konnen wir aufnehmen, kdnnen wir nicht
aufnehmen? Das ist so gerade der Mix, wo driiber geguckt werden muss. Weil da kann

ich jetzt auch nicht sagen: ,Liebe Fachkraft, guck mal driber.“ Das ist fur MICH schon

Neuland und ich muss mich erstmal einfuchsen. Und dann kann man sagen,
irgendwann hoffentlich, entwickelt sich so bisschen die Routine, dass man da weil3: (.)

Wo stehe ich?

I: (.) Denken Sie, dass bei der Einfiihrung hier im Heim auch Dinge falsch laufen

konnten?

HL 1: (.) Ich denke schon. (.) Das ist, also ich kann mir schon vorstellen, dass das eine
oder andere falsch lauft. Weil jetzt werden Aufgaben ja neu strukturiert,
Arbeitsprozesse werden geandert. Ob das alles optimal ist? (.) Ich sag mal, wir kébnnen
in einem halben Jahr dann mal rickblickend sagen: ,Das war gut, das war nicht so gut,
das kann man anders machen.“ Ich habe auch gesagt, wir haben die Dienstplane jetzt
umstrukturiert seit August. (.) Ob das jetzt optimal war, keine Ahnung. Also ich sage, wir
mussen jetzt erstmal damit arbeiten, irgendwo missen wir anfangen. (.) Und in 2 oder
3 Monaten setzen wir uns hin und sagen (.): ,War eine gute Idee, war keine gute Idee.
Lauft, 1auft nicht.“ Also ich glaube, das ist (..). Ja, muss man jetzt gucken und anpassen
und dann auch auswerten. Dann muss man auch sagen: ,Ja, es war jetzt nicht so
optimal, hatte man anders machen kénnen.“ Und man kann auch einen Schritt
zurlckgehen wieder. Es ist ja nicht alles, man muss es aber probieren. Wenn man es

nicht probiert, testet, wird man nicht wissen, ob es funktioniert.
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I: Das stimmt. (..) Haben sie alle Mitarbeiter mit einbezogen oder haben sie da so eine

Informationsveranstaltung oder sowas gemacht?

HL 1: (..) Eigentlich haben wir immer wieder angedeutet, dass da was Neues kommen

wird. (.) Die Auseinandersetzung der einzelnen Mitarbeiter mit der Thematik (.),

schwere Kost. Wir haben, nachdem wir dann die zentrale Schulung auch in Grimma
hatten, dann hier zuerst mit den Wohnbereichsleitern und mit der MRV, das Thema

nochmal erklart. Was kommt auf uns zu, was wird sich andern? Nicht mit den ganzen

Studien erschlagen, sondern wirklich schon mit den Eckpunkten: Was kénnte auf uns

zukommen? (.) Und das haben wir dann nochmal einzeln auf den einzelnen
Wohnetagen, in den Teams, haben wir Gesprache gemacht. Das wird auf euch
zukommen, das wird auf euch zukommen. Ganz im Vorfeld gab es auch einzelne
Mitarbeitergesprache, wo wir gesagt haben: ,Traust du dir das zu, nochmal eine
Ausbildung zu machen? Traust du dir zu als Pflegeassistent zu arbeiten, weil du jetzt
schon lange raus bist?“ Das war schon so ein bisschen im Vorfeld. (.) So haben wir im
Prinzip versucht, die Informationen weiterzugeben. Nun ist ja aber vieles, was standig
neu auf die Pflege einFLIERT. Wo fangen die an mit bearbeiten und das laufende
Geschaft muss ja trotzdem, also es ist schwierig, das Thema an den Mann zu bringen.
Ich glaube, das ist ein Stlick weit, wo man sagen muss: ,Wir missen jetzt mal das

umsetzen, wir probieren das jetzt mal. Macht mal bitte so.*

I: (..) Haben sie da in diesen Gruppengesprachen, in den Teams, haben Sie da
irgendwelche Angste oder Sorgen wahrgenommen von den Mitarbeitern, in Bezug auf

das Personalbemessungsverfahren?

HL 1: (..) Naja, es kommt schon so das Thema Personalmangel, ist schon ein grolRes
Thema. ,Wie soll das funktionieren? Wir haben ja gar keine Assistenten.“ Die anderen
sagen: ,Wir sind jetzt schon lange dabei oder wo ist jetzt der Unterschied, wer macht
jetzt welche Aufgaben? Warum darf der das und ich jetzt das?“ (.) Der Grundgedanke
ist ja auch schon, also man hért das so hinter vorgehaltener Hand: ,Ja jetzt ist die
Fachkraft ja nur noch am Computer.“ Das ist schon so. Es wird wenig offen
angesprochen, vieles kommt dann so hintenrum, muss man einfach auch so ehrlich

sagen. Es gibt schon Bedenken, gerade die bereichsibergreifende Arbeit: ,Schaffe ich
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das? Jetzt habe ich ja Verantwortung fir NOCH mehr. (.) Die Station hat aber einen
anderen Ablauf, wie wir.“ Also da ist ganz viel, da muss man gucken, wie die Ablaufe
strukturiert sind, dass man sagt: Ich muss das Tablett dort oben genau dort finden, wo
ich es auch unten finde. Wie sind Ubergaben zu organisieren, wenn
bereichsiibergreifend gearbeitet wird? Das wird sich neu entwickeln MUSSEN. Wie
finde ich in der Dokumentation SOFORT meine Infos, wenn ich auf einem anderen
Wohnbereich arbeiten muss? Das sind schon so die Angste. Auch: ,Ich kenne die
Bewohner ja gar nicht.“ Also die Angste kommen schon. (.) OBWOHL EIGENTLICH

ganz viele Sachen, muss man jetzt auch so sagen riickwirkend, Corona Pandemie ja

schon tatsachlich gelaufen sind. Da ist ja schon ganz viel. Da bin ich auch von einer
Etage auf die andere gesprungen, Dokumentation, da waren wir auch weniger
Personal. Da ging das auch alles. Und was anderes tun wir jetzt nicht, nur das es jetzt
auf dem Papier steht. (..) Und jetzt missen wir uns halt ein bisschen dranhalten und im
besten Fall habe ich jetzt wirklich qualifizierte Helfer, die das mal irgendwann gelernt
haben, die wissen, was sie tun. Das heil3t aber nicht, dass die bisherigen langjahrigen

Pflegehelfer nicht wissen, was sie tun. Aber ich habe jetzt diese Qualifikation, also die

haben das gelernt. Den Unterschied nochmal.

I: Sie hatten ja vorhin auch gesagt, dass die Assistenzkrafte jetzt, also ja als Hilfskrafte
tatig waren und jetzt Aufgaben tUbernehmen, die sie vorher gar nicht iGbernommen
haben. (HL 1: Hm!) Planen sie da irgendwie noch irgendwelche Schulungen oder dass

das nochmal (.)

HL 1: Wir sind zentral dran, dass da nochmal geguckt wird. Zum einen Uber die
Praxisanleiter, dass man sagt: Ich nehme jetzt noch mal mit. Worauf ist zu achten,
wenn ich Kompressionsstrimpfe wickeln muss, abwickeln muss,
Medikamentengaben? Es ist ja immer unter der Verantwortung der Fachkraft. Wir
haben auch den Fachkraften klipp und klar gesagt: ,Wenn ihr euch unsicher seid, dass
der Assistent die Aufgabe korrekt ausfullen KANN (.), dann dirft ihr das auch selber
wahrnehmen. Also ihr MUSST ja nicht delegieren, aber inr KONNTET es theoretisch.*
Genauso kann der Assistent sagen: , Traue ich mir nicht zu.“ Wobei wir jetzt ab
nachsten Monat dann diese Hoherstufung im Entgelt haben. Sprich, der Assistent
kriegt dann fir seine Mehr-Leistung, soll ja auch finanziell mehr oder besser gestellt

sein, dann muss er auch was dafir tun. So und da gibt es jetzt halt einen
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Aufgabenkatalog und dann wird halt geguckt: Wo sind noch Defizite, was muss
gemacht werden, kann das der Praxisanleiter hier in der Einrichtung abbilden oder
muss ich mir jetzt einen externen Trainer holen? Kann ich zentral noch etwas schulen?
Da sind wir jetzt dran und wo wir auch sagen, die sollen ja auch weiter geschult
werden, das lauft ja jetzt nicht nur weil ich einmal geschult habe. Ich muss ja dran

bleiben an der Fortbildung.

I: (..) Wenn die Mitarbeiter jetzt solche Angste oder Sorgen dufiern, wie gehen Sie

dann damit um?

HL 1: (.) Also die wissen, dass Sie jederzeit zu mir kommen kénnen. Die wissen, dass
Sie es ansprechen kdnnen und dann reden wir halt. ,Wo ist jetzt das Problem? Wie
wulrden Sie es denn anders machen? Welche Optionen sehen SIE denn da noch?
Oder was kann man vielleicht umstellen?“ Die arbeiten ja mehr an der Basis. Ich sitze
im Biro, wo man sagen muss (.): Was kénnte man jetzt umstellen? Was ware jetzt aus
eurer Sicht, was muss man vielleicht noch beachten, woran haben wir vielleicht auch

gar nicht gedacht? Also (.), das sind so verschiedene, man muss einfach driber reden.

I: Okay. (...) Was lauft denn bis jetzt ganz gut bei der Einfihrung oder wo sagen Sie,

das miusste auf jeden Fall verbessert werden, da gibt es Defizite?

HL 1: (5 Sek) Was ganz gut lauft. Also ich muss sagen, ich bin hier auf sehr wenig
Widerstand gestoRRen. (.) Also die Mitarbeiter sind schon, die haben jetzt nicht von
vornherein gesagt: ,Oh nein.“, sondern sind wirklich: ,Ja, wir probieren das jetzt mal.
Es wird sich entwickeln.“ Wir haben auch immer gesagt, das muss nicht von heute auf
Morgen. Das ist ein Prozess, der Uber Jahre dauert. Deswegen ist es jetzt auch
schwierig zu sagen: Das lauft schon gut. Wir haben jetzt die Umsetzung ab 01.08.
angefangen. Wie gesagt (..), jeder hat erstmal so seins, wie er damit umgeht, versucht
er zu finden. Der eine guckt sich Tourenplanung an. ,Ich habe jetzt mal 3 Touren
zusammengestellt und guck mal, wie das lauft.“ Der andere hat Ablaufplane gemacht,
fir eine Ubergabe. Die sind alle am Arbeiten, also die, die versuchen irgendwie

Lésungen zu finden. Das finde ich sehr positiv, dass man schon bestrebt ist und
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schaut, wie kann man das umsetzen. Wirklich, dass man sagt, das lauft schon gut,
oder das lauft schon optimal. Kann man gerade noch nicht so. Ich denke, man muss
jetzt einfach sagen, man wartet jetzt mal. Es ist gerade schwierig, wir haben
Urlaubszeit, es sind Kranke, es ist mitten im Jahr, es war jetzt immer ein grofer
Wechsel im Personalstamm. Man muss jetzt erst mal so die nachsten 2/3 Monate und
dann kann man sagen: ,So und jetzt. Gibt es denn irgendeine Anderung? Spiirt ihr
irgendwas? Hat sich was verandert?“ Oder im besten Fall ware es auch, wenn es von
den Bewohnern kommt: ,Da hat sich was verandert, es ist besser geworden oder
anders geworden.“ Man merkt schon, die machen sich Gedanken, was kann man auch
anders machen, auch aufgrund des Personalnotstandes, sag ich mal, oder
Umverteilung, kommen jetzt ganz viele Ideen. Also das war so ein Input, zu sagen: ,Ich
denk mal Uber was neues nach.” (.) In der Sache ist es schon positiv. (.) Es hat ein

bisschen angeregt, diese Lethargie so ein bisschen rauszunehmen.

I: Okay. (..) Wie werden Sie denn bei der ganzen Umsetzung und Einfihrung von der

Geschéftsstelle unterstitzt?

HL 1: (...) Also ich denke schon, die Unterstlitzung ist relativ positiv. Also sie sind von
Anfang an dran, wo das Thema aufkam, dass da was Neues auf uns zukommt.
Literaturrecherchen, Artikel, Hinweise untereinander: ,Liel3 mal das, lies mal das, guck
mal da.“ Es gab zentrale Fortbildungsveranstaltungen in Grimma, wo mit allen
gesprochen worden ist. Was kommt da auf uns zu, was wird neu werden, WIE kann
man das umsetzen? (...) Ich wurde delegiert an der Arbeitsgruppe in Radebeul mit
teilzunehmen, zu gucken, wie dort im Prinzip das Thema angegangen wird, was da auf
uns zukommt, um das wieder reinzutragen. Wir haben diesen Fachtag gemacht zum

Personalbemessungssystem. Ich denke schon, dass die Unterstitzung seitens

Geschéftsstelle da ist. Problem ist halt (.), die Information, was jetzt Gesetzgeber ist,
BIS das halt kommt, BIS das da ist. DAS hinkt halt hinterher. Also da kann man ja nicht
der Geschaftsstelle den Vorwurf machen, sondern das ist einfach Gesetzgebung und

ansonsten muss ich sagen, also von daher die Unterstutzung ist da.

I: Gibt es irgendwas, was man noch verbessern kdnnte (.), von Seiten der

Geschéftsstelle?
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HL 1: (8 Sek) So gerade eben?! Also was das Thema Personalbemessung, denke ich,
ist schon Unterstitzung da. Also auch die Zuarbeit: Wer ist welche QN-Levels und wo
ist da der Stand? Ich denke, das funktioniert. Auch was da, wo Schulungen oder

sowas, Literatur: Wo kann ich was finden? (.) Das funktioniert schon ganz gut.

I: Okay also kdnnten Sie jetzt nichts weiter (.) bei der Einfuhrung behilflich sein?

HL 1: (..) Nein, weil ich denke, da ist auch jedes Haus ein Stlick weit so individuell,
dass man vor Ort gucken muss. Wie kann ich das in den einzelnen Hausern
umstellen? Also ich geh mal davon aus, Fachbereichsleiter, Geschéaftsfiuhrer, die
wissen nicht, wie das in den Hausern ist. Die wissen, da ist so und so viel Personal, so
und so viel Belegung. Aber wie die einzelnen Ablaufe sind (.), kdnnen die ja nicht

sagen. Die kénnen sagen: ,Ich kdnnte mir das so vorstellen.“ Aber die Umsetzung

muss in jedem Haus ein Stlick weit selber geguckt werden. Die Personalzahlen, die

stehen auf einem Blatt Papier, die kann ich mir raussuchen. Ich weil3, was ich
einstellen kann/darf theoretisch, was ich habe (.). Da kann mich keine

Geschaftsfuhrung unterstitzen.

I: (..) Und wie gut fuhlen Sie sich zu dem Thema von der Politik informiert?

HL 1: (.) Okay. (lacht) Ich muss ehrlich sagen, schlecht. Weil ich, also ist mein
Anspruch zumindest, ich kann nicht irgendwas in die Welt werfen (.) und die
Rahmenbedingungen stimmen nicht. Das ist so, der Herr Spahn hat irgendwann mal
angefangen mit Personalaufstockungen, wir haben da (.) Fachkrafte und Helfer und
jetzt ist alles wieder im Prinzip Uber Bord geworfen. Jetzt kann ich den Paragraph 84,

kriege ich nicht mehr finanziert. Das sind so viele Ungereimtheiten in der Politik. Der

eine macht das so, der Nachfolger will es wieder ganz anders. Und das ist das, was
argerlich ist, weil es fernab jeder Realitat ist. Also das Gesetz an sich ist alles gut und
schoén, auch die Studie, was da gelaufen ist. Aber die Rahmenbedingungen fehlen, es

ist schulisch nicht geklart, die Bedingungen fiir die Pflege sind nach wie vor immer

noch schlecht. Aber es gibt auch andere Berufsgruppen, wo das so ist. Und damit habe

ich ein Gesetz geschaffen, was eigentlich nicht umsetzbar ist (.), aktuell. Es ware
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schon, wenn immer wieder mehr Leute in die Pflege kommen wurden, aber aktuell ist
es, wir merken es auch an der Fluktuation. Es ist nicht mehr attraktiv und die
Rahmenbedingungen stimmen nicht. (..) Und von daher (.). Das FEHLT in der Politik,

wie das halt so ist. (lacht)

I: Was, was konnte denn von der Politik noch besser, dass sie einfach besser
unterstutzt werden bei der Einfihrung und alles? (..) Was kdnnte denn da noch

verbessert werden? (..) Oder was wirden Sie sich winschen von der Politik?

HL 1: (...) Das manche Wege nicht so lange dauern wirden, manche Entscheidungen.
Zum einen, wie gesagt, es fehlen ja, der Landesrahmenvertrag ist eine politische
Sache. Sicherlich ist es Uber die Kassen, aber da muss halt mehr Druck dahinter sein.
Es kann nicht sein, Gesetz steht und die ganzen Rahmenvertrage seitens Kassen, wie
auch immer, ist dann keine Einigung da. Die Wege passen nicht zusammen. Zum
anderen die Finanzierung ist ein ganz groRes Thema, da muss eigentlich viel mehr
Geld in die Hand genommen werden, UM das System Uberhaupt attraktiv zu machen.
Die finanziellen Mittel. (.) Wie gesagt, Ausbildung ist das A und O. Ich finde das auch
schon, dass es jetzt die Pflege zu studieren gibt, aber die ganzen
Rahmenbedingungen passen nicht. Also das ist auch so ein Thema. Studierte
Pflegekrafte sind zwar schon, aber ich habe ja schon nicht mal die einfachen
Pflegekrafte. Wo fangen wir denn dann an? Ich kann nicht nur studierte Pflegekrafte
ans Bett stellen, ich brauche auch die Praktiker. Ich brauche die Pflegehelfer vor allem
jetzt, das ist das A und O. Die brauchen eine Ausbildung und da gibt es keine
Ausbildungsstatten (.). Das beif3t sich alles so. Jetzt haben wir zwar, irgendwie kriegen
die Pflegestudiengange jetzt zwar das finanziert, zum Teil. (.) Aber die Fachkrafte und
die Ausbildung ist alles noch Uber Schule geregelt, die kriegen, wenn sie Gliick haben
Bafdg, wenn nicht (..). Das sind so Bedingungen, wo ich immer hinterfrage, das das

passt vom System her nicht.

I: (...) Also das einfach auch der Pflegeberuf attraktiver wird wieder.
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HL 1: Genau. Also das fangt an mit der Kinderbetreuung. Alle im Schichtdienst, alle im
Wochenenddienst. Man muss auch ganz ehrlich sagen, eine 40-Stunden-Pflegekraft,

es geht an die Substanz. Also wenn ich von fruh bis abends (.) unter stdndigem Druck

und Personalnotstand hier, das macht was mit den Menschen und die Generation hat
sich auch geandert. Dieses von friher: ,Ich bleibe immer in dem Beruf und ich mache
das mit Herzblut.“ Ich habe heute ganz andere Mdglichkeiten und die jungen
Menschen haben da auch einen ganz anderen Ansichtspunkt. Das muss mit Familie
passen, das muss mit Freunden passen, das muss mit meinem Work-Life-Balance

passen, lieber weniger arbeiten. Und dann brauche ich natirlich noch mehr Képfe in

der Pflege und dann missen die Rahmenbedingungen noch mehr passen. Das passt

halt gerade alles nicht so richtig zusammen.

I: (..) Okay. Mdchten Sie sonst noch irgendwas ansprechen? Wurde irgendwas

Wichtiges vergessen?

HL 1: (..) Wir sind gespannt, in welche Richtung das weitergeht. Es ist eine positive
Chance, also ich sehe es als positive Chance, endlich etwas zu verandern in der
Pflege. Auch was anzupassen und dass die Fachkraft auch mehr Fachkraft sein kann
und das jetzt auch eine Qualifizierung stattfindet, finde ich sehr positiv (..). Wir lassen
uns jetzt mal lGberraschen. Es ist ein hartes Stlick Arbeit, sicher. Aber Pflege ist ja

Veranderungen gewohnt. (lacht)

I: Ja, damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich bei

Ihnen fir die Zeit und fur das Interview und wirde die Aufnahme jetzt stoppen.
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9.5.2 Transkript HL 2
[01.08.2023, Blro Heimleiter]

[Dauer: 18:00 Min]

I: Also ich begrufie Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in

vollstationaren Pflegeeinrichtungen und wirde direkt mit der ersten Frage starten. Wie

sind sie zur Diakonie Leipziger Land bzw. zum Heimverbund gekommen?

HL 2: (..) Also ich bin jetzt seit einem Jahr bei der Diakonie bzw. beim Heimverbund
tatig. Habe mich damals auf eine Stellenausschreibung beworben und das hat alles

geklappt. Genau. Ich wollte gerne wieder bei einem kirchlichen Trager arbeiten.

I: Was ist ihre genaue Berufsbezeichnung?

HL 2: (..) Ich bin als Heimleiterin tatig und seit einem Jahr, seit dem 01.07.2022, im

Unternehmen.

I: Was gehort zu ihren derzeitigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 2: Die gesamte Personalverantwortung, also Personaleinstellungen, dann die
ganzen Heimaufnahmen. Dann natlrlich das ganze Controlling, sprich die
Wirtschaftlichkeit der Einrichtung im Blick haben. Dann Neuanschaffungen, die
Koordination zwischen den einzelnen Arbeitsbereichen, die im Haus so tatig sind,
sprich die Diakos (.). Da gehort dazu die Wascherei, der Hausmeister, die Kiiche und
dann die Pflegemitarbeiter und unsere soziale Betreuung und die Verwaltung. Und
dass diese Gruppen alle gut miteinander arbeiten, das gehért zu meinem

Arbeitsbereich.

I: (.) Okay. Ich mochte jetzt gerne mit Ihnen tUber das Personalbemessungsverfahren

reden. Haben Sie sich denn mit dem Thema schon auseinandergesetzt?
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HL 2: Ja, wir setzen uns schon seit dem letzten Jahr mit dem Thema auseinander. Sind
auch in der Erprobung schon von von diesen Arbeitsablaufen, um da gut die Mitarbeiter

auf den Weg zu bringen.

I: (..) Was ist ihr bisheriger Kenntnisstand dazu? Also so ganz allgemein einfach zum

Personalbemessungsverfahren.

HL 2: Aufgrund von mehreren Sitzungen, auch seitens der Geschaftsstelle, haben wir
dadurch schon einen guten Wissensstand erhalten. Wir haben die ganzen Mitarbeiter
nach Qualitatsniveaus kategorisiert. Wir wissen auch die einzelnen Tatigkeiten, wie wir
die Mitarbeiter einsetzen, dass ein Helfer mit Ausbildung auch leichte

Behandlungspflegen durchflihren darf. Genau. (..)

I: Und wo sehen Sie Probleme vielleicht bei dem Personalbemessungsverfahren?

HL 2: Ein groRes Problem, dass ich sehe, ist einmal, dass der Pflegehelfer diese
Ausbildung absolvieren muss. Weil es aktuell noch offen ist, ob eine langjahrige Arbeit
auch anerkannt wird. (.) Und die Pflegehelfer halt alle die Ausbildung absolvieren
mussen. Und es nicht ganz klar ist, wie lange die Ausbildungen teilweise gehen. Also in
Thiringen geht ja die Ausbildung aktuell nur ein Jahr, das wollen sie ja aber jetzt auch
andern, dann geht die Ausbildung 2 Jahre. Die Pflegehelfer fehlen uns dadurch. Es gibt
wenig Helfer, die auch bereit sind, noch mal eine Ausbildung als Pflegehelfer zu
absolvieren. Und dass wir dann halt dadurch auch Probleme haben, nicht nur
Pflegefachkrafte zu finden, sondern halt auch Pflegehelfer mit Ausbildung. Dass das

halt dann eine gréere Schwierigkeit ist.

I: (..) Wo halten Sie das Verfahren fur sinnvoll oder in welchen Bereichen ist es lhrer

Meinung nach vielleicht auch eher unnétig?
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HL 2: Also sinnvoll finde ich schon, dass man sagt, man greift gegen den
Fachkraftemangel ein und (.) gibt mehr Tatigkeiten auch an die Helfer weiter. (..)
Unnétig in dem Sinne.. Es ist natilrlich (.) die Pflegekrafte, die Pflegefachkrafte, haben
irgendwann alle gerne mal den Beruf gelernt und sind natirlich mit einer anderen
Vision da rangegangen. (.) Unndtig ist natlrlich dann, dass so ein bisschen der Bezug
zu den Bewohnern verloren geht. Also gerade dieses Zwischenmenschliche, diese
Gesprachsfihrung, die ich bei der Grundpflege durchfiihre. Und wenn ich dann nur bei
schweren Bewohnern, also bei pflegebedirftigen Bewohnern, die Grundpflege

durchfihre, wird natirlich so dieses Zwischenmenschliche gegentber ALLEN

Bewohnern, das wird fehlen, wird irgendwann fehlen. Also davon gehe ich aus. Und
auch der Uberblick, glaube ich, dass den die Fachkrafte dann nicht mehr haben. Man

muss sich hundertprozentig auf die Helfer verlassen. Das sehe ich schon sehr kritisch.

I: (.) Und gibt es bei ihnen auch jetzt Fachkrafte, die sagen, dass sie nicht in ihrer
Funktion als Fachkraft tatig sein wollen, sondern eher als Assistenzkraft, damit sie

eben den Bezug mehr zu den Bewohnern haben?

HL 2: Also wir hatten eine Pflegefachkraft, die ist im Marz in Rente gegangen und die

hatte dieses System nicht mitgemacht. Alle anderen Fachkrafte tragen das mit. Es ist

jetzt nicht so, dass die ,Juhu!“ schreien, aber es ist einfach, dass die das mittragen. Wir
haben ja hier auch ein paar alte, also altere Kollegen, die in den nachsten 5 Jahren in
Rente gehen, und die kennen dieses System auch schon. Die hatten schon mal
irgendwann in ihrer beruflichen Laufbahn so gearbeitet und deshalb ist es fir viele

Kollegen gar nicht ganz so erschreckend und neu. (...)

I: Und mit den Neuen, die kann man dann wahrscheinlich auch einfacher an das

System ranfuhren.

HL 2: Eben, ja. Bei uns ist ja der Vorteil im Haus, dass unsere Wohnbereiche relativ
klein sind, also nur 20 Bewohner auf jeder Etage, leben maximal. Und wer jetzt von
anderen Pflegeeinrichtungen kommt, dann ist es ja haufig so, dass so ein

Pflegebereich teilweise bis zu 50 Bewohner auf einer Etage hat, und dadurch ist es fur
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die gar nicht so ganz abwegig, so zu arbeiten. Weil die neuen Kollegen kennen

teilweise schon mit so vielen Bewohnern zusammenzuarbeiten.

I: (...) Okay. Haben Sie schon Vorbereitungen fur die Umsetzung des neuen

Personalbemessungssystems getroffen?

HL 2: Ja. Also wie gesagt, wir haben das Personal auf Qualitdtsniveaus eingestuft.
Sind schon viel mit dem Personal auch in Gesprachen. Die Wohnbereichsleitungen
wurden sehr mit einbezogen, hier wurde sich auch schon mehrfach zusammengesetzt.
Wir hatten im Rahmen einer (.), einer Studentin, die ihre Hausarbeit geschrieben hat,
haben wir auch schon mehrere Testlaufe durchgefiihrt, die auch (..) geprift worden
sind und wo jeder einzelne Arbeitsschritt aufgenommen worden ist. Welchen die Helfer
machen, welche die Helfer mit Ausbildung und welchen die Fachkrafte Gbernehmen.
Und sind jetzt auch schon so weit, dass wir teilweise die Dienstplane so umgestalten,
dass die Fachkrafte flr 2 Etagen zustandig sind und dann halt immer einen Helfer

mehr einplanen. Also je nachdem, also das lauft schon teilweise recht gut an.

I: Okay. Was sind denn speziell, gerade bei der Umsetzung oder auch dann bei der

EinfUhrung, speziell ihnre Aufgaben?

HL 2: (..) Also meine Aufgaben sind es, dass man zum einen mit den Mitarbeitern gut
ins Gesprach geht, die Angste und Sorgen ein Stiick weit beantwortet und nimmt. Wir
wollen jetzt noch im September eine groRe Dienstberatung fihren und die Organisation
von den Dienstberatungen, das ist alles mein Part. Genauso, dass ich mich mit der
Pflegedienstleitung mich gut abspreche. Wann macht man solche Probeldufe? Kénnen
wir das gut umsetzen? Was muss verbessert werden? Also wir sind halt immer wieder,
Pflegedienstleitung und ich im Gesprach, die Dinge zu optimieren. Wir haben zum
Beispiel auch Stecktafeln angeschafft, wie friher im ambulanten Bereich. Sodass das

Personal, die Pflegefachkrafte, genau wissen, was steht jetzt als erstes auf der Agenda

und arbeiten dann mit Stecktafeln. Genau.
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I: Aber direkt mit der Einfihrung haben sie jetzt noch nicht begonnen, sondern das sind

eher alles Vorbereitungen fur die EinfUhrung?

HL 2: Naja doch. Die Einfuhrung in dem Sinne. Wir haben die Wohnbereichsleitungen

schon zusammengeholt, dass erstmal eine grobe Vorstellung passiert. Auch gerade bei

Probeldufen wurden die Wohnbereichsleitungen gut dartber informiert und wir sind in
die Diskussion mit denen gegangen, was jeder Einzelne auch umsetzen muss. Und
wie gesagt, jetzt im September wird nochmal eine Ubergreifende Dienstberatung
erfolgen, auch im Rahmen von Mitarbeiterjahresgesprachen. Da hab ich jetzt immer
mit jedem Mitarbeiter nochmal Uiber dieses Thema gesprochen, um da in gewisser

Weise die Angste zu nehmen und ja (..)

I: Denken Sie, dass bei der Einfuhrung vielleicht auch Dinge schief oder falsch laufen

kdonnten?

HL 2: Das ist definitiv so. Das merken wir ja auch immer bei diesen Probelaufen. Wir
merken immer, wo wir dran schrauben missen und optimieren mussen. Es werden
immer Dinge schief gehen und genauso ist es auch, dass die Mitarbeiter, gerade die
Helfer mit Ausbildung kriegen jetzt einfach mehr Verantwortung und auch diese
Verantwortung, mit dieser Verantwortung umzugehen, es ist natirlich erst mal eine
Umstellung fiir die Helfer mit Ausbildung. Und ich glaube schon, dass es da auch hin

und wieder Fehler geben wird, auch im Bereich der Kommunikation vor allen Dingen.

I: Also wird das auch was mit ihren Aufgaben zu tun haben, wenn zum Beispiel nicht

genugend Kommunikation stattfindet, dass auch (.)

HL 2: Genau. Dariber muss man immer wieder sprechen. Die Dienstberatungen
mussen monatlich gut gefihrt werden, dass da auch gute Gesprache erzielt werden
und Diskussionen (.) irgendwie zusammenkommen. Genau. Also wir sind da immer
wieder dran, am Optimieren. Und ich gehe auch jeden Tag durchs Haus und frage:

,Wie lauft's?“. Also man ist ja jeden Tag auch mit den Mitarbeitern in kurzen
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Gesprachen zusammen und kann schauen, was da jetzt fur Probleme anliegen. (..)
Und guckt, ob man kurzfristige Losungen oder auch langfristige Losungen findet. Also

ja, wir sind da wie gesagt, immer dran, da Dinge zu optimieren. Und ja.

I: Und Sie haben ja schon gesagt, dass sie Angste und Sorgen von einigen

Mitarbeitern wahrgenommen haben. Wie gehen Sie denn damit um?

HL 2: (..) Also wir versuchen, also oder ich versuche dann in solchen Gesprachen
natirlich die Angste zu nehmen. Also grade die Helfer mit Ausbildung, da besteht halt
der grof3e Wunsch, dass die nochmal geschult werden im Bereich der Insulingabe oder
Blutzuckermessung und solche Dinge kédnnen wir natlrlich dann organisieren und
werden wir auch organisieren. Das jetzt am Ende des Jahres nochmal eine ordentliche
Schulung fiir alle Kollegen stattfindet. Genau. Also, dass sind jetzt so die Angste, die
die Kollegen haben. Es gibt auch Pflegehelfer, die sich jetzt zum Beispiel so ein
bisschen vor der Ausbildung gestraubt haben, weil sie dann halt Angst haben, dass sie
dann zu viel, zu sehr den Bezug zu den Bewohnern verlieren. Und auch da redet man

und gerade die Helfer mit Ausbildung werden ja immer an den Bewohnern dran sein.

I: (...) Was lauft denn lhrer Meinung nach ganz gut bisher bei der Einfihrung oder wo

sehen Sie vielleicht auch Defizite?

HL 2: (...) Also wie gesagt, gut lauft, dass die Mitarbeiter sich darauf einlassen. Da war
ich wirklich sehr positiv Uberrascht, dass das so gut aufgenommen worden ist. Auch
grundsatzlich die Absprachen wohnbereichstibergreifend laufen ganz gut ab. (.)
Kritisch sehe ich naturlich, dass man, das der Mitarbeiter, der jetzt meinetwegen von
einer festen Etage kommt, dann sich auch mehr auf der Etage aufhalt. Also die
Fachkraft gerade und das muss sich noch ein bisschen andern, dass das grol’e Ganze
halt gesehen wird und nicht mehr nur die einzelne Etage. Und dieses Umdenken halt,
das muss halt sukzessive jetzt passieren. (..) Und auch genau diese
Kommunikationen. Also gerade, wenn jetzt Neuzugange kommen oder auch
Entlassungen aus dem Krankenhaus, da besteht ja fur die Fachkraft hoherer

Mehraufwand. Und DAS wird naturlich und IST naturlich dann eine Umstellung fur den
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Mitarbeiter und da muss das alles mehr noch routiniert laufen. Und dass man dann halt
auch sagen kann: ,Okay, jetzt geben wir noch einen Helfer nach oben, wenn die
Fachkraft auf dem anderen Bereich, das macht.” Also, dass man da halt gut das
miteinander kombiniert und nicht mehr die einzelnen Bereiche sieht, sondern wirklich 2

Etagen zusammenzieht. (..)

I: Wie werden sie denn von der Geschéftsstelle bei der Einfiihrung unterstiitzt?

HL 2: (.) Wir haben einmal im Monat so einen Konvent, wo solche Dinge, offene
Fragen, auch beantwortet werden. Genauso hatten wir auch schon einen Fachtag und
wo wir alle zusammensaflen und da nochmal ordentlich geschult worden sind. Wir
erhalten Lesematerial, also seitens der Geschéftsstelle ist da eine sehr gute

Informationsweitergabe.

I: Was kdonnte denn von Seiten der Geschéftsstelle vielleicht noch verbessert werden?

Also irgendwelche MalRnahmen, die die Einflhrung vielleicht erleichtern kénnten?

HL 2: (..) Naja, ich glaube, dass man halt grade Mitarbeiter, die den Helfer mit
Ausbildung haben - das ist aber eher tarifgebunden, was sich andern muss - dass
dann die Mitarbeiter ordentlich eingruppiert werden. Weil jemand der mehr
Verantwortung hat, muss auch eine héhere Gehaltsklasse haben. (.) Das ware gut,
wenn das einfach schnellstmoglich passiert. Wir brauchen ordentliche
Stellenbeschreibungen noch fiir alle einzelnen Bereiche, dass das sich nochmal ein

bisschen abgrenzt. Ja genau.

I: Und wie gut flhlen Sie sich denn zu diesem Thema von der Politik unterstutzt?

HL 2: (..) Politischerseits finde ich, das ist sehr mangelhaft, was da uns geboten wird.
Es sind viele Dinge einfach noch offen. Es sind, wie zum Beispiel, wie werden

Sozialassistenten eingruppiert, die eine zwei- oder dreijahrige Ausbildung haben. Es
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gibt dazu immer noch keine Informationen und das erschwert nattrlich die Arbeit sehr.
Genauso ist nicht klar, wenn ich, wenn ich eine Pflegesatzverhandlung hatte im Marz,

wie wir, kann ich nicht, weil mit der Pflegebemessung steht mir ja eigentlich mehr

Personal zu, muss aber jetzt aktuell, wenn ich das jetzt einfihren méchte mit dem

Personal arbeiten was verhandelt worden ist. Und das ist naturlich sehr schwierig und
da misste eigentlich seitens der Politik das anders alles geregelt sein. (.) Und ich sage
mal, ich finde es schwierig, wenn man, wenn man so ein Gesetz in Kraft bringt, dass es
dann nicht genug Mdglichkeiten gibt, dass die Pflegehelfer sich da gentigend
weiterqualifizieren kdnnen. Genauso das da halt auch Berufsjahre aktuell noch nicht
anerkannt werden. Und da MUSS was passieren. Und ja, da hoffe ich halt sehr, dass

die Politik da einfach aufwacht und da die Pflegeeinrichtungen unterstiitzt.

I: Mochten Sie noch irgendwas ansprechen, wurden wichtige Punkte in diesem

Interview vielleicht vergessen oder nicht genannt?

HL 2: (...) Derzeit nicht.

I: Okay. Damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich

fur das Interview, fir ihre Zeit und ja, ich wirde die Aufzeichnung jetzt stoppen.
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9.5.3 Transkript HL 3
[11.08.2023, Besprechungsraum des Altenpflegeheims]

[Dauer: 21:25 Min]

I: Ich begrifRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und starte mit so einer Einstiegsfrage, wie sind Sie

zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

HL 3: (..) Ich war damals arbeitssuchend und bin durch meine Schwiegermutter, die
damals schon in der Diakonie gearbeitet hat, angesprochen worden, ob ich als

Krankheitsvertretung anfangen méchte und das habe ich gemacht.

I: (..) Wie lange arbeiten Sie jetzt schon hier und was ist ihre genaue

Berufsbezeichnung?

HL 3: (.) Also mein Starttermin war der 22.02.2000. Heif3t, ich bin tGber 23 Jahre jetzt
schon im Unternehmen. Ich habe angefangen als Pflegefachkraft, erst in [Ort], damals
noch am Bockenberg und dann zwischenzeitlich in [Ort] im Pflegeheim. Dann bin ich
wieder zurlick in dieses Haus hier, was damals dann vom Bockenberg, alter Sitz, neu
gebaut, hierhergezogen ist. Und seitdem bin ich hier als Pflegefachkraft, habe dann
eine Fortbildung gemacht zur gerontopsychiatrischen Fachkraft, war dann

Wohnbereichsleiterin, Pflegedienstleiterin und jetzt Heimleiterin.

I: Achso. Was gehort denn zu lhren derzeitigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 3: (...) Im GroRen und Ganzen alles, was das Haus betrifft. (..) Angefangen von der
Belegung, Personalgewinnung, Personalfiihrung, Investitionen. (...) Alles, was damit

irgendwie zusammenhangt.
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I: Ich mochte gerne mit lhnen jetzt Uber das Personalbemessungsverfahren reden.

Haben Sie sich denn damit schon auseinandergesetzt?

HL 3: Auseinandersetzen mussen.

I: (.) Okay. Was ist denn ihr aktueller Kenntnisstand dazu? Einfach ganz allgemein

erstmal.

HL 3: Aktuell, dass es (.) am 01.07.2023 in Kraft getreten ist. (..) Mit ganz vielen
Fragezeichen, aber trotzdem in Kraft getreten ist. Und wir jetzt (..) in der (.)
bescheidenen Lage sind, das umzusetzen. Mit den vielen Fragezeichen (.), dass in die

Praxis umzusetzen.

I: Was sind das so flir Fragezeichen?

HL 3: Naja, die Rahmenbedingungen was die Qualifikationsniveaus angeht, wer wird

wo eingruppiert, mit welcher Ausbildung? Ja, da gibt es noch viel (..) Redebedarf.

I: (...) Sehen Sie noch irgendwelche Probleme, also jetzt schon?

HL 3: (.) Also das sehe ich als Hauptproblem. Das gewisse Ausbildungen, wie zum
Beispiel der Sozialassistent, mit einer Berufserfahrung von zehn oder vielleicht sogar
mehr Jahren in Qualifikationsniveaus eingruppiert werden, wo sie aus meiner Sicht

nicht hingehdren. Aufgrund der Erfahrung.

I: Also die werden zu niedrig eingestuft?
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HL 3: Genau, (...) zum Beispiel. Oder, dass ein Mitarbeiter, der auch viele Jahre schon
in dem Beruf tatig ist und auch (..) viele Fortbildungen absolviert hat (..), dann in einem
QN 1 angegliedert ist, weil er keine Grundausbildung hat, aber eben schon 30 Jahre in
dem Beruf arbeitet, trotzdem blo3 eine QN 1 machen darf. (..) Das sehe ich als groldes

Problem.

I: (...) Gibt es irgendwelche Bereiche, wo Sie sagen, das finden Sie sinnvoll oder

vielleicht auch da finden Sie das Verfahren eher unnétig?

HL 3: (.) Sinnvoll finde ich, dass endlich die Fachkraftquote gecancelt wird dadurch.
Und dass (..), wenn wir denn das Personal, was vorgesehen ist durch dieses Gesetz,
dann letztendlich auch gewinnen kdnnen, sehe ich es als Mehrgewinn. Das sehe ich

positiv.

I: Okay. (...) Haben Sie denn schon hier im Heim Vorbereitungen fiir die Umsetzung

getroffen?

HL 3: Ja, also wir haben als [Name], dass hauptsachlich angestof3en hat, wo viele
sicherlich noch nicht dariber nachgedacht haben oder das vielleicht noch nicht gehort
haben, haben wir schon angefangen. Wir haben einen Arbeitskreis gegriindet, intern,
wo ich oder wo unser Ziel war, die Mitarbeiter rechtzeitig da zu integrieren und
mitzunehmen und halt auch eigene Gedanken und Ideen mit einzubringen. Das ist
zwar etwas (.) schwerfallig. Also ich hatte mir da mehr von (...) erhofft. Wie es jetzt
vielleicht fir mich den Anschein macht. Aber es kann natirlich auch sein, dass es jetzt
durch Krankheit oder Urlaubszeit auch gerade bisschen ruhig geworden ist. Das
konnte ich jetzt eben urlaubsbedingt noch nicht so richtig eruieren. Aber ich habe
schon das Gefuhl, dass die Mitarbeiter sich zumindest gedanklich damit auch
beschaftigen und das diese Schritte, die wir jetzt gehen, dadurch besser verstanden
werden oder nachvollzogen werden konnen. Wenn sie vielleicht in dem Moment auch
nicht (...) fir den einen oder anderen nicht so plausibel sind und sagen: ,Ach schon
wieder eine Veranderung.“ oder ,Schon wieder was neues.“ Aber das irgendwann dann

spater vielleicht der Aha-Effekt kommt und sie sagen: ,Ahja hm.*
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I: Was haben Sie denn fur Vorbereitungen hier im Heim schon getroffen?

HL 3: Also wie gesagt, als erstes haben wir uns die MAV (..) zusammengenommen und
(..) haben Mitarbeiter auserwahlt fur den Arbeitskreis. Ich habe das ziemlich zeitig in
einer Dienstberatung kundgetan, dass es da ein neues Gesetz gibt und dass es da zu
Veranderungen, also zu gravierenden Veranderungen, kommen wird. (...) Und ja, habe
aber auch (..) darauf geachtet, dass die Mitarbeiter da nicht Gberfordert werden, mit zu
viel Informationen. Weil halt einfach auch noch diese vielen Fragezeichen fir uns ja
selber im Raum stehen. Und wie will ich jemanden was erklaren, wenn flr mich das

selber noch nicht so schlissig ist?

I: Waren da alle Mitarbeiter dabei oder waren das die Wohnbereichsleitungen oder

haben sie eine Informationsveranstaltung fur alle gemacht?

HL 3: Keine Informationsveranstaltung, in der Dienstberatung habe ich das kundgetan.

Da sind viele Mitarbeiter dabei und die nicht anwesend sein kbnnen, die lesen das

dann im Protokoll nach. Also die haben dann zu mindestens die Mdglichkeit das auch
zu erfragen. Und dann wurde es auch kommuniziert, wenn jetzt Mitarbeitergesprache
in der Zeit stattgefunden haben. Gerade die ausgebildeten Krankenpflegehelfer, die
jetzt eine sehr wichtige Rolle in der ganzen Sache spielen, da waren jetzt
Mitarbeitergesprache. Weil die halt zum Beispiel erst vor einem Jahr angefangen
haben, wo es um die Verlangerung des Arbeitsvertrages geht und dort in die

Gesprache haben wir es auch immer mit reingenommen. (...)

I: Haben Sie denn bereits schon mit der Einfuhrung begonnen? Also setzen Sie jetzt

schon was direkt um oder haben Sie jetzt erstmal nur Vorbereitungen getroffen?

HL 3: Wir setzen es, also wir sind doch schon in den Anfangen der Umsetzung, das
kann man so sagen. Unbewusst haben wir in Zeiten von Corona schon ein Stlck weit
das umsetzen missen. Aufgrund damals vieler Krankheitsausféalle. Und zugute kommt

uns hier, dass wir ein sehr kleines Haus sind, mit nur zwei Wohnbereichen, 60
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Heimbewohnern und da denke ich, hoffe ich, dass sich das einfacher umsetzen lasst

als in groferen Hausern. (...) Wenn jetzt also nach Corona, auch wenn es da zu

Ausfallen gekommen ist, haben wir gesagt: ,Mensch, bei Corona hat es geklappt,
dann, warum soll es jetzt nicht klappen?“ Und im Prinzip habe ich das jetzt so gesehen,
dass das schon so ein Stick wegweisend war, wie es gehen KANN. Und das

versuchen wir jetzt so beizubehalten und weiterzufihren.

I: Sie haben ja schon gesagt, sie haben auch Mitarbeitergesprache gefiihrt. Was sind,

was sind denn aber speziell jetzt bei der Einflhrung ihre Aufgaben (..) als Heimleitung?

HL 3: (6 Sek) In erster Linie, die Bedingungen zu schaffen, dass dieses Gesetz so
umgesetzt werden kann, mit allen Veranderungen, die dazu gehdéren und die

Mitarbeiter mitzunehmen.

I: Denken Sie, dass bei der Einfiihrung auch Dinge falsch laufen kénnten? (...)

HL 3: Falsch? (...) Also es wird sicherlich so sein, dass das nicht von Anfang an alles

so rund lauft, dass es Ecken und Kanten geben wird, an die man stéf3t. Aber, wenn ich
mir das Zeitfenster der Umsetzung angucke, was da so in den Raum gestellt wurde,
sehe ich jetzt nicht das Problem, dass man diese Ecken und Kanten da bearbeiten
kann. (4 Sek) Ich kénnte mir vorstellen, dass es vielleicht in solchen Kontrollorganen
oder MIT solchen Kontrollorganen, wie Medizinischer Dienst, Heimaufsicht, mal gucken
welche Punkte da so auf den Tisch kommen. Keine Ahnung, da lassen wir uns einfach
Uberraschen. Aber falsch im Sinne von, dass man das, dass man was nicht korrigieren

kann, kann ich mir jetzt gerade nichts vorstellen.

I: (...) Haben Sie bei diesen Dienstberatungen oder auch bei den
Mitarbeitergesprachen irgendwelche Angste oder Sorgen von Seiten der Mitarbeiter

wahrgenommen in Bezug auf das Personalbemessungsverfahren?
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HL 3: Angste wiirde ich das jetzt vielleicht nicht so benennen. Ich wiirde sagen eher
Bedenken. (..) Es kam bisher niemand direkt auf mich oder [Name] zu, der jetzt gesagt
hat: ,Also ich habe da Angst oder ich habe Angst, dass ich das nicht schaffe.“ Das
NICHT. Im Gegenteil, die jungen ausgebildeten Pflegehelfer, die jetzt auch noch nicht
lange dabei sind, die stehen in den Startléchern. Also die, die freuen sich mehr machen
zu durfen. Also das, was sie im Prinzip auch mal gelernt haben, das auch jetzt
umsetzen zu dirfen, was bis jetzt eben NICHT SO praktiziert wurde, weil es einfach

die Fachkraft Gibernommen hat.

I: Und die Alteren?

HL 3: (...) Wir haben durch Renteneintritt in den letzten Jahren, hat sich unsere
gesamte Belegschaft sehr verjlingt. Also wir sind insgesamt ein sehr junges Team bzw.
die alterstechnisch Alteren, haben ihren Fachkraftabschluss zum Beispiel auch erst
sehr kurzfristig gemacht. Also jemand, der schon so lange dabei ist, wie ich, den gibt

es jetzt, glaube ich, in der Pflege (..), da gibt es also nicht einmal eine Handvoll.

I: Wie gehen Sie denn damit um, wenn Sie jetzt solche Bedenken wahrnehmen?

HL 3: (...) Solange, wie es nur Bedenken sind, versuche ich das zu erklaren, was halt
unsere unsere weiteren Schritte sind oder unsere Gedanken, WIE es umgesetzt
werden konnte. Aber wie gesagt, Angst hat jetzt mir gegeniber direkt noch niemand

geadullert, sodass ich da auch nicht (..) ja.

I: Was, was lauft denn bisher ganz gut oder wo sehen Sie jetzt schon vielleicht
irgendwie Defizite oder wo sagen Sie, das kdnnte oder sollte jetzt schon verbessert

werden bei der Einfuhrung?

HL 3: Also gut lauft, dass wir schon seit langerer Zeit, zwar mehr oder weniger aus der

Not heraus, aber was uns jetzt praktisch weiterhilft, dass wir wohnbereichsubergreifend

LXXXII



179
180
181
182
183
184
185

186

187

188

189
190
191
192
193
194
195

196

197

198

199
200
201
202

203

204

205

206
207
208

arbeiten. Also die Mitarbeiter werden wohnbereichsubergreifend eingesetzt. Das heilt,
dass die eben nicht nur in ihren Diensten Wohnbereich 1 bedienen, sondern eben
mitunter zwischen beiden Wohnbereichen springen. Zum Beispiel im Spatdienst. Wo
eben mehr Bedarf ist, um den Bedarf dort besser abzudecken. Das ist positiv, dadurch
lernen die Mitarbeiter auch wirklich ALLE Heimbewohner kennen, was vorher nicht
gegeben war, auller im Nachtdienst. (...) Und der zweite Teil der Frage, was lauft

schief?

I: Ja oder wo sehen Sie jetzt schon Defizite?

HL 3: Defizite in dem Sinne sehe ich nicht. Was mich stort und auch argert ist, wenn (..)
ein Schritt, ein Schritt gemacht wird und nach einem Tag gesagt wird: ,Das ist Mist!“
oder ,Das gefallt uns nicht und wir schaffen das nicht.“ Und das das stdrt mich. Aber
das stort mich prinzipiell. Also man muss einfach Sachen ausprobieren und dann muss
man sich auch selber ein gewisses Zeitfenster geben und sich sagen, ich probiere das
jetzt. Und nicht nach dem ersten Tag sagen oder nach dem ersten Dienst: ,Das ist

Mist!“ Das wird so nichts.

I: (..) Wie werden sie von der Geschaftsstelle bei der Einflihrung unterstitzt?

HL 3: (...) Der Hauptakteur war von Anfang an [Name] und es ist ihre Art, da auch ihre
Mitarbeiter rechtzeitig mitzunehmen. Was hat sie mal gesagt? Ich agiere lieber als zu

reagieren. So hat sie im Prinzip den Anfang gemacht und auch das Tempo bestimmt.

(...)

I: Und da fanden so auch Informationsveranstaltungen dazu statt?

HL 3: Genau und Lesestoff haben wir da ganz reichlich (lacht) an die Hand bekommen,
zum Informieren, zum Lesen. Was dann eben im Nachgang im Heimleiterkonvent oder

bei einer extra Veranstaltung dann besprochen wurde.
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I: Was konnte denn von Seiten der Geschaftsstelle vielleicht noch verbessert werden?

(..) Oder welche MaRnahmen koénnten die EinfiUhrung noch erleichtern?

HL 3: (6 Sek) Fallt mir jetzt gerade nicht wirklich was ein. Also (...) was (...), das hat

aber jetzt nicht unbedingt was mit PeBeM zu tun, das ist ein generelles Problem, was

ich jetzt gerade so (4 Sek) taglich spure ist, dass in den Hausern in bestimmten
Bereichen bestimmte Sachen sehr UNTERSCHIEDLICH gehandhabt werden. Und ich

bin der Meinung, dass es Sinn machen wirde, manche Dinge zu, ich will nicht sagen

zu standardisieren, aber zu vereinheitlichen. Und das, ich konnte mir vorstellen, dass
das also prinzipiell hilfreich ist, nicht nur eben in Verbindung mit PeBeM, aber dass das

vielleicht unterstitzend ware.

I: Okay. Wie gut fiihlen Sie sich insgesamt zu diesem Thema PeBeM von der Politik

informiert?

HL 3: (lacht) (...) Also, wenn ich das jetzt mal in Schulnoten ausdriicken wirde, dann

sage ich mal - also es gibt ja die eins bis sechs - finf.

I: Was konnte denn verbessert werden oder was wiirden Sie sich denn wiinschen?

HL 3: (8 Sek) Gewilinscht hatte ich mir, dass die Rahmenbedingungen vor
Gesetzeseinfiihrung (..) festgestanden hatten. Das hatte ich mir gewinscht. (...) DER

Drops ist gelutscht.

I: Und also fiihlen Sie sich ausreichend informiert, auch von der Politik zu dem Thema?

HL 3: Also, wenn ich jetzt die (...) Informationen, die wir von der Geschéftsstelle an die

Hand kriegen, wenn ich die jetzt mal weglassen wirde, dann (..) NICHT. Also man

muss da sehr viel Eigeninitiative zeigen, wo ich der Meinung bin, dass es in der Politik
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hochbezahlte Menschen gibt, die sich da Gedanken machen (..) kdnnten und (..), um
da Konzepte in der Praxis an die Hand zu geben. Und nicht so ein Gesetz und sagen:

,Friss oder stirb.”

I: (...) Méchten Sie sonst noch irgendwas ansprechen oder wurden wichtige Punkte in

diesem Interview nicht genannt oder vergessen?

HL 3: (...) Fallt mir jetzt nichts ein, nein.

I: Okay, damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich
bei Ihnen fir die Zeit und flr das Einverstandnis zum Interview und ich stoppe jetzt die

Aufzeichnung.
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9.5.4 Transkript HL 4
[04.08.2023, Buro Heimleitung]

[Dauer: 31:25 Min]

I: Also ich begrufie Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und wirde mit der ersten Frage starten. Wie sind

Sie zur Diakonie Leipziger Land bzw. Heimverbund gekommen?

HL 4: Ich habe, mein mein Ex-Mann hat fast 20 Jahre in der Diakonie Leipzig
gearbeitet. Daher kannte ich sie als attraktiven Arbeitgeber und habe dann
beschlossen, als die Kinder eben in dem Alter waren, dass ich als Mama mich nochmal

neu orientieren konnte, bei der Diakonie Leipziger Land mich zu bewerben. (..)

I: Wie lange arbeiten Sie jetzt schon hier und was ist ihre derzeitige

Berufsbezeichnung?

HL 4: Ich arbeite seit dreieinhalb Jahren hier. Das erste Jahr habe ich noch als
Wohnbereichsleitung gearbeitet, im Wohnbereich hier im Haus. Und bin jetzt seit

zweieinhalb Jahren die Heimleitung.

I: Haben sie auch eine Ausbildung als Altenpflegerin oder (.)

HL 4: Ich bin eine Krankenschwester im Ursprung.

I: Und was gehort zu ihren jetzigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 4: Ja, also zum einen das Haus in Schuss halten, zu gucken, dass da alles intakt ist

und attraktiv bleibt, auch fir die Aufienwelt. Und dann ja, ein grol3er Batzen ist nattrlich
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die Arbeit mit den Mitarbeitern. Gucken, dass die Personalsituation stimmt, die

Mitarbeiterzufriedenheit. Genau.

I: (..) Haben Sie sich denn schon mit dem Thema Personalbemessungsverfahren

auseinandergesetzt?

HL 4: Ja! Ja haben wir. Meine Pflegedienstleitung und ich haben uns einfach auch
eigentlich mit groRem Interesse erstmal gefreut, weil wir gesagt haben, dass es
vielleicht fiir uns eine Chance ist. [Arbeitsort] hat eine recht schlechte Infrastruktur fir
neue Mitarbeiter. Dadurch, dass die offentlichen Verkehrsmittel hier nicht an unsere
Dienstzeiten gebunden sind und wir damit wirklich nur Mitarbeiter einziehen kdnnen,
die hier unmittelbar leben beziehungsweise dann bereit sind, noch groRere Wege auf
sich zu nehmen mit Privat-Pkw. Und dementsprechend ist einfach bei uns die

Bewerber Situation nicht sonderlich gut. Und Personalmangel ist sowieso bei jedem,

aber bei uns war das immer ein besonderes Thema. Und wir haben einfach gedacht,

dort ist vielleicht eine Chance firr uns, auch gerade mit der Fachkraftproblematik, ein

bisschen ja aufraumen zu kénnen.

I: Wo sehen Sie denn derzeit Probleme, allgemein vom

Personalbemessungsverfahren?

HL 4: Die Probleme, die die auf mich zukommen KONNTEN durch das

Personalbemessungsverfahren, oder?

I: Ja oder allgemein erstmal, allgemein die Probleme des

Personalbemessungsverfahrens?

HL 4: (..) Das Problem, was einfach immer noch besteht, ist, Fachkrafte zu bekommen.
Das verandert sich nicht. Das Problem ist JETZT und es wird auch spater sein, dass

(...) das Fachkrafte. DAMALS bei uns, da gab es sehr hohe Anforderungen an
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Fachkrafte. Also gerade wir Krankenschwestern, da waren hohe Bewerberaufkommen

und eine Ausbildung zu bekommen hiefd auch, dass man was mitbringen musste, an

an MENSCHLICHEN Qualitaten, genauso parallel dazu auch eine gewisse schulische
Leistung. Und mit weniger ja Bewerbern, wurden diese Mal3stabe immer weiter
herabgesetzt. Sodass man halt jetzt schnell auch Fachkrafte zu Fachkraften macht,
ohne, dass die wirklich diese Eignung haben, meiner Meinung nach. Und (.) Problem
ist Pflegequalitat. Also, dass die eigentlich immer mehr schwindet. Und das ist jetzt so

und das wird auch mit der Personalbemessung nicht besser werden.

I: (.) Und haben sie auch das Problem, dass lhnen QN 3 fehlen?

HL 4: (..) Nein. Nein. Ich habe sehr viele QN 3 hier, ich bin sehr gut ausgestattet mit
den QN 3. Also ich sehe immer noch Fachkraft Probleme nach wie vor. Und nicht blof}.

Also das eine ist die Anzahl der geforderten Fachkrafte zu haben und das andere ist

aber, dass das auch Fachkrafte SIND und nicht nur, dass ich die Zahl deckle, indem
ich Examen nachweisen kann, sondern ich hatte gerne auch den MENSCHEN dazu,
der dieses Examen LEBT. Ja, wissen Sie? ((lacht)) Und DAS fehlt mir. Also es ist, fir

mich ist es immer noch dasselbe Problem. Ich bin tatsachlich in einer guten Position

hier mit den QN 3. Ich habe sehr sehr viele Ausgebildete, habe jetzt noch 3, die jetzt

fertig sind, mit einer Ausbildung, schicke nochmal 2. Und hab wirklich da weniger Not.

I: Okay. Ja, das ist nicht in jedem Heim so.

HL 4: Ja. Nein, tatsachlich, ich bin da wirklich gerade in einer guten Position,

wenigstens mit denen. (lacht)

I: Generell, wo halten Sie das Verfahren fur sinnvoll oder in welchen Bereichen sagen
Sie auch, dass ist jetzt vielleicht eher unnétig? Zum Beispiel mit den

Vorbehaltsaufgaben von den Fachkraften.
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HL 4: (..) Ich finde es unnotig (.) oder vielleicht habe ich es auch noch nicht verstanden,
warum die Betreuungssituation da immer mit reingenommen wird, warum das
Betreuungspersonal damit reingenommen wird. Ich finde das falsch. Es hilft mir, wenn
ich weif3, ich kann eine QN 4 aus einer Ergotherapie mit rein rechnen in die Quote.
Aber es ist ja nicht da. Es ist ja trotzdem fehlend im Dienstplan und in der Versorgung
des Bewohners. Das finde ich unnétig und (..) ja. (4 Sek) Ansonsten ja. Es fordert
eigentlich eine Umstellung der Pflege, die hatte man auch durchdenken kénnen, ohne
dieses diese Veranderung. Ware das durchaus ein Modell gewesen, Mitarbeiter
einzusetzen. (..) Ja, war ja eigentlich auch immer so ein bisschen in den Gedanken,
dass eben diese Administration eher in den Fachkraften sind und die rausgehen aus
der Pflege. Ob das gut ist oder nicht, aber das ist schon viele Jahre immer Thema
gewesen, dass sie die Anleitungen nur noch Ubernehmen. (...) Aber ich bin immer noch
fur fir diesen Ganzheitlichkeit Begriff. Ja, ich bin nicht die Fachkraft und gebe die
Medikamente, weil wenn wenn ich in der Grundpflege bin, dann sehe ich auch den
Bewohner und dann SEHE ich auch gewisse Krankheitszeichen, die mir als Fachkraft
Aufschluss geben und nicht: ,Ich gebe nur die Tabletten.“ Und die Hilfskrafte sehen es

einfach viel spater als ich als Fachkraft. Ja, wenn ich eine gute Fachkraft bin.

I: Deswegen ist es auch wichtig, dass die Fachkrafte dann bei den Hilfskraften immer
mitgehen und dann eben auch so Kontrollen durchflihren, was ja jetzt AUCH nicht
stattfindet.

HL 4: Findet jetzt nicht statt. Inwiefern das dann spater stattfindet, weif3 ich nicht. Es ist

sicherlich angedacht, dass die da so eine Mentoren-Tatigkeit GUbernehmen. Aber (.) ich,
also das ist (..). Also wenn ich so viele Fachkrafte habe, dass sie das machen kénnen,
ware ich froh. (lacht) Ja zu dem taglichen Geschéft, es ist schwierig (.). Weil3 ich nicht.

Ich, ich kenne noch Pflege, dass die wirklich gekommen sind und AM Patienten alles

gemacht haben und dann wurde das immer mehr abgespalten. Dann kam jemand zur

Hauswirtschaft und dann kam jemand zur Pflege und wir haben dann nur noch die
Medikamentengabe gemacht. Und DIE Fachkraft, die eigentlich die beste Qualitat hat,
Dinge wahrzunehmen, war nur noch 5 Minuten da. Ja und das war eigentlich schade.
Zumal das eigentlich auch nie MEINE Definition war, warum ich Krankenschwester

geworden bin.

LXXXIX



121
122

123

124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138

139

140
141

142

143
144
145
146
147
148
149
150

151

I: Haben Sie denn schon Vorbereitungen getroffen fir die Umsetzung des

Personalbemessungsverfahrens?

HL 4: Wir mussten tatsachlich, nicht nur Vorbereitungen treffen, sondern gewisse
Dinge schon umsetzen, aufgrund der Fachkraftproblematik bei uns im Haus. Und
haben eigentlich schon jetzt seit bestimmt anderthalb, fast zwei Jahren, das auch so
laufen. Das wir zum Beispiel wohnbereichsibergreifend arbeiten mit Fachkraften, dass
wir das der Pflegesituation angepasst haben und mehr mit Pflegehelfern arbeiten. Das
war einfach der Fachkraftsituation geschuldet. Und (.) damit hatten wir, weil wir
sozusagen die erste Einfuhrungsphase DAMIT automatisch schon hatten, war das fur
die gar nicht so viel Neuerungen. Weil das, was andere sagen: ,,O Gott, ich muss jetzt
meinem Mitarbeiter irgendwie klarmachen, dass die auch mal alleine im Spatdienst
sind, flr das ganze Haus zustandig.“ Das leben wir schon. Das ist sogar bei uns
angeboten wurden von den Fachkraften, die dann gesagt haben: ,Wir Gbernehmen
gerne die Verantwortung flr das ganze Haus, wenn ihr uns genug Helfer zur Seite
stellt. Dann haben wir auch die Moéglichkeit, mal am Wochenende mehr frei zu haben.*
Und ja, daher haben wir da eine gute Annahme gehabt und nicht so eine

Abwehrhaltung.

I: Also sie mussten ja jetzt gar nicht so viel die Mitarbeiter informieren dazu, weil sie

waren das ja schon quasi gewohnt.

HL 4: Genau. Das Einzige, was flr die Mitarbeiter relevant war, an Veranderungen, war
die QN 2 und QN 3. Und es ist tatsachlich so, wir haben viele QN 3, wir haben auch
eigentlich QN 4, die aber als QN 3 arbeiten und den Arbeitsvertrag auch entsprechend
als Helfer haben, die auch wirklich gut sind. Und es ware flr mich eine schéne
Motivation fir die Mitarbeiter, denen einfach dann auch noch mal einen Unterschied
machen zu kdnnen, auch in der Bezahlung, zu einer QN 2. Ja, das wurde helfen. Weil
es gibt viele gute Helfer bei uns im Haus, die es einfach wert waren, auch nochmal da,

andere Wertschatzung bekommen zu kénnen.
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I: Gibt es da ein Beispiel, WIE Sie lhre Mitarbeiter Gber QN 2 und QN 3 informiert

haben?

HL 4: Wir haben, ich habe immer mit den Wohnbereichsleitern erst gesprochen. Und
haben dann auch nochmal einen extra Tag gemacht und mit ihnen
zusammengesessen, weil wir einfach erstmal wissen wollten, dass die das auch
verstanden haben. Ja und haben dann auch mit denen gemeinsam mal gearbeitet und
was wurde denn fir Aufgaben dazu kommen und kénnte man, wie wirde denn der
Alltag sich auch verandern fur die Fachkrafte und die Helfer? Und als die das dann
verstanden haben, haben wir dann auch mit den Mitarbeitern gesprochen. Also es gibt
ja immer den Buschfunk, da wird ja immer viel geredet und es ist nie alles dicht und
dann kamen naturlich auch Mitarbeiter mit den ersten Befurchtungen, weil sie einfach
Dinge missverstanden haben. Und ja, dann konnten wir dann einfach auch in den
kleinen Gesprachen, in Kleingruppen oder auch wahrend der Mitarbeitergesprache.

Und da hat man gleich gehort, wo die Angste sind und

I: Was waren das fur Angste?

HL 4: Die Angste waren Arbeitslosigkeit, also Kiindigung. Dass sie also dann gekiindigt
werden oder Uberforderung. Das sie einfach sagen: ,Das kann ich nicht und das will
ich aber nicht.“ Und ja, also ja, die hatten Angste. (.) Prinzipiell immer schwierig bei
Anderungen, da werden sie immer unsicher und komisch. Aber ja, und da sind Sie
immer in der Habachtstellung, aber (.) wir haben einfach immer wieder dasselbe auch
gesagt, um den irgendwie dann doch das Vertrauen zu geben. Es wird schon so sein,
wie es kommt und dann haben wir ja auch genug Zeit. Ja, also wir haben ja rechtzeitig
reagiert auf diese Reform und konnten dadurch auch lange im Voraus kommunizieren,
so dass nicht sofort eine Umsetzung stattgefunden hat und wir die Gberfordert haben.
Und jetzt haben die das im Kopf und ich denke, sie sind dann auch bereit, wenn man
dann anfangt, langsam mal so ein bisschen, nochmal eine Veranderung reinzubringen

in den Arbeitsalltag.
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I: (..) Was sind denn speziell bei der Einflhrung oder Umsetzung ihre Aufgaben

gewesen, flr das Personalbemessungsverfahren?

HL 4: (..) Meine erste Aufgabe flr mich war erstmal, das selber zu verstehen. Ja, und
mich damit intensiv zu beschaftigen: Was was ist eigentlich gewollt, wo soll die ganze
Sache hin, was ist das Ziel? (.) Dann war meine nachste Aufgabe, meiner
Pflegedienstleitung erstmal das irgendwie riberzubringen, dass sie das versteht.
(lacht) Und sie zu motivieren, da mitzumachen. Und als wir dann beide im selben
Stand waren, eigentlich Mitarbeiter gewinnen, erstmal die sensibilisieren, das sie auch
das Richtige wissen und verstehen. (..) Ja, dann haben wir uns eigentlich erst mal
zusammengesetzt und gesagt, was bedeutet das denn am Ende unterm Strich

tatsachlich fur uns als Veranderung. Also wieviel verandert sich, wieviel ist eigentlich

schon da, was muss eigentlich nur noch ein bisschen perfektioniert werden und wo
muss man wirklich sagen, hier muss was vollig neu erfunden werden. Und wir sind

eigentlich darauf gekommen, dass es SO viele neue Erfindungen nicht gabe.

I: (..) Okay und wenn was Neues eingeflihrt wiirde, was ware das dann?

HL 4: WAS neu ist, ware die QN 3, also in die Behandlungspflege mit einzufliihren. Das
ware das Hauptthema. Und dann sind wir genau DORT, wo wir auch sind bei den
Fachkraften: Kann man das wirklich jeder QN 3 auch anvertrauen mit ruhigem
Gewissen, dass man dann (Telefon klingelt) selber zu Hause ist. Kann man da
abschalten oder hatte man es lieber doch selber gemacht? Ja, also wie wird die

Qualitat des Einzelnen.

I: Denken Sie denn, dass bei der Einfihrung vielleicht auch Dinge falsch laufen

kdonnten?

HL 4: (5 Sek) Ja, ich denke. (...) Es gibt auch Mitarbeiter, Fachkrafte, die gerne (.) ihre
Position als Fachkraft auch ausleben und durchaus sich auch gerne im Dienstzimmer

aufhalten und die direkte Pflege vermeiden. Also es gibt auch immer die, die gerne die

XCl



214
215
216
217
218
219
220
221
222
223
224
225
226

227

228
229

230

231
232
233
234
235
236
237
238
239
240
241
242
243
244
245
246
247

Behandlungspflege und ausschlief3lich DIE machen. Auch nicht schlecht sind darin,

aber die (..) eigentlich, die eigentliche Pflege schon gerne abwalzen. Und DIE haben

natirlich da eine Berechtigung, sich noch mehr da einzuigeln, auch in diese
administrativen Geschichten. Und dann vielleicht Dinge einen héheren Wert kriegen als
der MENSCH, der eigentlich versorgt wird. Das stelle ich mir schwierig vor. Und zum
anderen (.), was ich Uberhaupt nicht als Problem gesehen habe, ist aber, dass es bei
uns, gerade die Wohnbereichsleiter immer wieder sagen, sie haben Angst, dass es ein
Gefalle zwischen QN 2 und QN 3 gibt. Ja, was also jetzt einfach eine Hilfskraft ist. Gib
Menschen Macht und sie zeigen ihr wahres Ich. Und das dann vielleicht QN 3
kommen, die dann Hohe kriegen. (.) Das ware dann vielleicht Zeit fur
Mitarbeitergesprache, unschdne Mitarbeitergesprache, man muss sie wieder erden
und das kdnnte Arbeit sein. Ohne dass man sie dann auch demotiviert, wenn man sie

ausbremst.

I: Beschaftigt SIE irgendwas, was jetzt zum Beispiel mit lhren Aufgaben zu tun hat, was

schieflaufen konnte?

HL 4: (4 Sek) Ein Problem sehe ich darin, rechtzeitig reagieren zu kénnen auf Pflege,
veranderte Pflegegradesituationen. Als Problem sehe ich an, also das ist auch ein
generelles Problem, was ich sehe, das eigentlich (.) der Pflegegrad 5, die
Schwerstpflegen, fir die Pflegeheime immer unattraktiver werden, meiner Meinung
nach. Weil sie einfach immer dann das Fachkraftproblem wieder aufbringen. Ja man
neigt dann dazu zu sagen, dann nimmt man halt die pflegeleichteren Leute auf. Das ist

aber eigentlich nicht der Gedanke des Pflegeheims. Ich sehe die Gefahr, der

uberforderten Angehdrigen zu Hause und hausliche Pflegesituationen, die
wahrscheinlich katastrophal werden. Und mich in der Situation zu wissen: ,Eigentlich
muss ich euch aufnehmen, aber ich kann es gerade gar nicht. Ich KANN es nicht!“ Und
ich, selbst wenn ich sage: ,Ach scheil’e, dann hast du, hast du es halt nicht, die
Quote. (lacht) Es ist ja immer noch eine Uberforderungsgefahr dann fiir die Mitarbeiter
und das sehe ich halt. Also ich denke (.), dass ich da gezwungen werde, NICHT das
Klientel immer aufzunehmen, was man eigentlich aufnehmen muisste im Pflegeheim.
(..) Und das ich da in einer Situation bin, auch Angehdrigen, die weinen und sagen: ,Ich
schaffe das nicht mehr.“ (.), zu sagen, ich kann es nicht aufnehmen. Habe ich ja jetzt

auch mit der Fachkraftquote, aber in einer anderen (.), da da ist es noch meine
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Entscheidung. DANN muss ich ja noch viel mehr gucken, weil es noch viel mehr
Fachkrafte braucht, wenn ich viele Pflegegrade 5 habe. Ich bin froh, ich habe nicht so
viele im Haus. Aber ich weil von Heimen, die haben viele viele Pflegegrade 5 und die
sagen: ,Wir kriegen das NIE gedeckelt, diese Fachkraftgeschichte.“ Und ich bin in der
Situation, dass ich sage: Okay dadurch, dass ich sowieso immer Fachkraftprobleme
habe, musste ich das immer auch auspendeln ein bisschen, dass das klappt mit der
Zahl. Aber ich durfte ja auch nie hdher gehen bzw. (.) wird eben keine
Pflegegraderh6hung beantragt. Damit man einfach. Also wir erbringen Arbeit und

Leistung, die wir uns nicht bezahlen lassen.

I: (...) Was lauft denn bisher ganz gut bei der Einfuhrung oder wo sehen Sie jetzt noch

Defizite, wo sie sagen, dass muss noch optimiert werden?

HL 4: (4 Sek) Es lauft gut, dass die meisten Fachkrafte es schon so angenommen
haben. Das sie also jetzt, das war ein Prozess, war wirklich ein Prozess, dass sie sich
fur jeden Wohnbereich auch interessieren und dort drin sind im Stoff. Das haben wir,
denke ich, gut hinbekommen. (..) Was jetzt noch ein Problem wird und dann besser ist,

dass ich (.) ziemlich sicher bin, dass gute Hilfskrafte trotzdem jetzt schon die

Behandlungspflege machen. Und DANN einfach gesagt wird: ,Na eigentlich ist es ja
eine Fachkraft, auch wenn sie einen Helfervertrag hat. Mach mal die Medikamente.®
Wenn ich das mitkriege, werde ich zum Fuchs. Oder Azubis, die fit sind und schon im
dritten Lehrjahr sind. Dass die schon VIEL mehr Verantwortung bekommen, als sie

durften, DAS ware dann legal. (.) Das Problem ware dann behoben, dass man dann

sagt: ,Okay, einen guten Pflegehelfer, darfst du auch diese Tablette mal geben lassen.”
(...) Ich sehe es eben immer noch, also das Problem, was ich auch jetzt habe ist, dass
es eben auch VIELE Mitarbeiter gibt, die einfach Angst haben vor dieser Verantwortung
und sagen: ,Das will ich nicht. Und dann gehe ich auch wieder als Pflegehelfer zurtick,
wenn ich das machen MUSS.“ Jetzt krieg ich das immer mit dem Dienstplan hin, wenn
das taglich Brot ware, wurde ich Pflegefachkrafte verlieren. (..) Zumindest als
Fachkraft. Und die wirden runtergehen in die Helferposition. Die gehen dann runter als
Helfer. Gut, die Angste kann man sicherlich auch noch abbauen, wenn man sagt: ,Du
hast hier auch einen fitten Helfer, dem du vertrauen kannst.”“ Die Vertrauensbasis
mussen die sich aber auch untereinander aufbauen. Das kénnen wir nicht. Ja das

muss dann wirklich auch funktionieren. (.) Und zum anderen habe ich dann, wenn ich
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es dann nur noch so HATTE, bei jedem. Also jetzt ist es so, ich habe Fachkréfte,
denen wirde ich die Verantwortung nicht geben, weil ich einfach nicht ruhig schlafen
konnte. Und die kriegen diese Dienste auch nicht. Dann dann versuche ich das mit
dem Dienstplan anders zu pendeln. Wenn ich dann aber tatsachlich es machen
MUSSTE, dann ja, weil ich nicht. Also ich glaube, die Verantwortung, die ich als
Leitung trage, weil ich Leute auch hier einstellen MUSS, die ich eigentlich gar nicht

einstellen wiirde, wenn ich mehr Bewerber HATTE mit einer besseren Qualitit. Das

nimmt mir manchmal die Luft zum Atmen und das macht es mir manchmal schwer,

meinen Job auszuhalten, weil ich denke: Du wirst ja gezwungen, aber du weil}t, dass

es nicht gut ist. Ja?

I: (..) Ja, aber man hat eben keine andere Wahl.

HL 4: Man hat keine andere Wahl, aber es ist. Ja da flhlt man sich schon manchmal
schlecht. Und du weif3t immer auch nicht, wie du bei Beschwerdeaufkommen reagierst,
weil du weildt ja, ich wusste ja das diese Beschwerde kommt, ich habe es ja provoziert,
aber ich kann es ja nicht alles alleine machen. Ja, das ist ein Problem. Also ich glaube
das ist auch mal das, DAS wurde mal das sein, warum ich aus der Leitung rausgehe
oder aus der Pflege. (..) Das ware, also im Augenblick, fur mich der Grund denkbar, wo

ich sage, jetzt schaffe ich es nicht mehr. Das (...) das auszuhalten.

I: Wie werden Sie denn von der Geschéftsstelle unterstiitzt, bisher bei der Einfihrung?

HL 4: Also ganz groRartig. Also es, ich denke, dass wir da auch gerade mit [Name]
jemanden haben, der absolut im Stoff steht und da auch ganz viel Enthusiasmus
mitbringt. Und (...) weil ich nicht, also (..) ist fur mich eine superintelligente Frau, die
das alles umfasst und alles so schafft. (lacht) Und ja, ich habe echt Respekt vor ihr und
und und Ehrfurcht. (..) Es hilft ungemein, weil sie weil, sie ist fit und ist auch eine
Vorgesetzte, der man seine eigene Schwache zeigen kann, ohne dass man Angst
haben muss, dass es eine Konsequenz hat, sondern sie gibt auch ihr Wissen und
Koénnen weiter. Und leitet einen dann an, das weiterzugeben. Also ich bin da dankbar.

Ich habe ja auch Einblicke in andere Einrichtungen, also in andere Unternehmen und
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weil3, dass wir da viele Schritte voraus sind und eigentlich dadurch auch selber keine
Angst haben mussen vor dem Tag X. Weil wir gut vorbereitet reingehen. Also ich weil3,
dass es da andere Diakonien gibt, die da sich noch NICHT DAMIT so grof3
beschaftigen. Ja und ja, ich bin dankbar, dass ich das hier haben darf und dass ich
auch die Geschéftsstelle habe. Weil beim Privaten oder, wenn ich selber den Mut
gehabt hatte, Pflegeheime aufzumachen, dann ware das alles meine alleinige
Verantwortung, mich darum zu bemuhen. Und es ist ja nicht so, dass der Gesetzgeber
kommt und sagt: ,Pass mal auf, da kommt jetzt ein Gesetz und du kannst mal.“ Das ist
ja auch immer so, man muss sich ja auch selbst kimmern und gucken, wo man die

Informationen herkriegt. Ich bin dankbar, wie es ist. (lacht)

I: Okay, also gibt es jetzt nichts, wo Sie sagen wurden, das kénnte noch verbessert

werden (HL 4: Nein!), dass sie noch besser unterstitzt werden?

HL 4: Nein wirklich nicht! Nein, kann ich nicht sagen. Also es ist eben auch eine
dosierte Unterstlitzung, also wir kdnnen ja auch, es wird auch immer gesagt: ,Guckt,

wie ihr es flr euer Haus macht.” Ja, wir kriegen da auch nichts auf diktiert. Weil ich

gemerkt habe, in der Heimleiter Runde, dass ich schon anders ticke, als manch

anderer, der einfach in einer anderen Position ist, mitarbeitertechnisch.

I: (...) Wie gut fihlen Sie sich denn, weil sie gerade auch Politik angesprochen haben,

wie gut fuhlen Sie sich zu diesem Thema von der Politik informiert?

HL 4: (..) Nicht gut, aber ich bin auch. Also ich habe fiir mich vor ein paar Jahren auch
beschlossen, rauszugehen und meine Selbstinformationen, also rein Uberhaupt
politisch, sodass ich also auch Nachrichten wohldosiert blo3 lese und hére, weil es
mich einfach sonst fertig macht. (...) Ich bin da auch schludrig. Ich gehe da auch in das
Vertrauen, dass [Name] schon regeln wird. (lacht) Und wenn ich es dann bekomme,
lese ich das und organisiere mich da auch. Aber ich, ich bin da niemand, der so immer
in der Habachtstellung ist und guckt was da passiert. Ich denke aber, dass im
politischen ja das (...). Die die versuchen ja auch Losungen zu finden fur viele

Probleme. Aber ich denke immer, wir an der Basis sehen immer noch andere Probleme
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und ich denke, es ist nicht bis zu Ende gedacht. Aber ich hatte keinen besseren
Ldsungsvorschlag. Also wahrscheinlich jede Losung wirde ein Problem wieder mit sich

bringen. Es gibt nun mal keine Fachkrafte. Und es ist sicherlich politisch (.)

problematisch, jetzt zu REagieren, weil eigentlich die Zeit schon langst abgelaufen ist.
Ich habe Pflegewissenschaften und Management angefangen zu studieren, 2006. (..)
DORT habe ich schon gelernt, was heute ist. Das hat man uns damals schon gesagt
und damals hatte man reagieren KONNEN und noch vorbeugend irgendwas machen
kénnen, um Jobs attraktiver zu machen, um den demografischen Wandel aufzuhalten.

Also man hat DAMALS schon gewusst, dass irgendwann mal die Kindergartenplatze

nicht ausreichen, man hat auch damals gewusst, dass (...) Pflegepersonal fehlen wird
und man hatte DAMALS reagieren missen. Das ist eigentlich das, wo ich sage: ,Hattet
ihr mal.“ Aber das ware damals eine unbequeme Sache wahrscheinlich gewesen und
das (..) Volk hatte gesagt: ,Was was interessiert uns in 20 Jahren? Wir leben im Hier
und Jetzt.“ Aber ich denke, dass das echt ein gemachtes Problem ist. Man hatte

vorbeugen kdnnen.

I: Ja, okay. (..) Wie kénnte denn politisch das vielleicht noch besser unterstitzt
werden? Auler, dass man das jetzt schon hatte, eher beginnen muissen. (...) Was was

wunschen Sie sich denn jetzt von der Politik, oder (...)

HL 4: Es ist ja, ich glaube in der Pflege, also der Pflegeberuf muss attraktiver werden.
Also dieses, diese einschneidenden Dienste, Dienstzeiten, das ist, das ist unattraktiv.
Die meisten gehen auch raus, weil sie am Ende keine Schichten mehr arbeiten wollen

und die Wochenenden nicht mehr arbeiten wollen. ABER es gibt in der Industrie GANZ

viele Beweise daflir, dass es Leute auch gerne machen. Also wenn ich jetzt an die

(unv.) denke, dort ist es so, dass der Chef sagen muss: ,Du kannst nicht jedes
Wochenende arbeiten. Sei bitte kollegial und gib das weg.“ Da ist es genau andersrum.
Also da, da wird geguckt, dass es gerecht ist und jeder mal einen Feiertag arbeiten

kann, weil es einfach SO GUTE Zuschldge gibt, dass die sich damit inr Gehalt so

extrem aufbessern, dass sie motiviert sind. Also ich habe jetzt ein Gesprach gehabt,
mit jemandem, der auch in der Industrie arbeitet, der sagt: ,Na, aber du musst ein ganz
anderes Dienstagplanprogramm schaffen. Ein Modell, wo die vielleicht anders arbeiten,
andere Dienstzeiten haben.” Und dann denke ich mir immer, das geht hier bei uns ja

gerade gar nicht. Man kdnnte, denke ich, da in der Industrie viel abgucken. (.) Die
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haben namlich ein anderes Problem (lacht). Genau das Entgegengesetzte. Also der

Beweis ist da, dass der einfache Mitarbeiter durchaus gerne am Wochenende arbeitet.

Ja und das misste man mal angreifen. Aber die bekommen hier, so viel sind die
Zuschlage nicht, dass das reizvoll ist. Aber die wollen eigentlich auch keine 40 Stunden
arbeiten, weil die Arbeitsbelastung schon sehr hoch ist. KOMMEN aber und WOLLEN
immer mehr Stunden arbeiten, weil sie einfach das Geld brauchen. Also man miisste
das vielleicht ein bisschen umlagern. Ist schwierig, weil wir uns in einer Sozialleistung
finanzieren und nicht in der freien Wirtschaft. Aber es gibt Mdglichkeiten (.), wenn man

die die Schichtarbeit und diese Wochenendarbeit attraktiv machen kdbnnte, wirden die

Leute auch arbeiten. Bin ICH der Meinung. (...) Das ist eigentlich das Problem, warum
viele aus der Pflege auch rauskommen. Und diese Unbestandigkeit: ,Heute ist wieder
jemand krank. Kannst du morgen arbeiten kommen?“ Ja, das ist, aber wir haben auch

keine finanziellen Mdglichkeiten, das attraktiver zu machen. Ja.

I: (..) Okay. Méchten Sie sonst noch irgendwas ansprechen, wurde was Wichtiges
vergessen in diesem Interview? (HL 4: Nein.) Okay damit waren wir am Schluss des
Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich fir ihre Bereitschaft und ihre Zeit und ja,

ich wirde die Aufzeichnung jetzt stoppen.
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9.5.5 Transkript HL 5
[09.08.2023, Buro Heimleitung]

[Dauer: 28:18 Min]

I: Ich begrifRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und ich starte gleich mit der ersten Frage. Wie sind

Sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

HL 5: Da muss ich noch weiter zurtickgreifen. Also ich habe meinen, damals nannte
man das noch Zivildienst, habe ich bei der Diakonie in Cottbus noch vollzogen und bin
dann der Pflege treu geblieben. Ich habe noch ein paar Jahre in Cottbus gearbeitet und
bin dann der Liebe wegen nach Leipzig gezogen und dann hat man irgendwann sich
entschlossen ein Haus zu bauen, im Leipziger Raum. Und war in dem Sinne eine
Aktivbewerbung, Blindbewerbung, wie man es auch teilweise nennt, bei der Diakonie
und wurde sofort eingestellt, als Altenpfleger sozusagen. Und dann habe ich mich
sukzessiv eingebracht und bin dann sozusagen aus der Pflegefachkraft-Rolle in die
Wohnbereichsleitung gewechselt. Von der Wohnbereichsleitung in die
Pflegedienstleitung und dann irgendwann von der Pflegedienstleitung in die

Heimleitung.

I: Okay. Wie lange arbeiten Sie jetzt schon hier?

HL 5: Also hier im Haus direkt arbeite ich schon 10 Jahre. Also fast 10 Jahre, nachsten
Monat werden es 10 Jahre. Die Position des Heimleiters mache ich seit ersten August
letzten Jahres. War vorher, wie gesagt, 4 Jahre Pflegedienstleiter und davor war

Wohnbereichsleitung und Pflegefachkraft.

I: Was sind oder was gehdrt zu ihren jetzigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 5: Auf jeden Fall erstmal das ganze wirtschaftliche, der Einrichtung. Das ganze

technische, also das ist vorrangig. Ich Gberwache die ganzen Kontrollen sozusagen,
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koordiniere die ganzen Ablaufe, also sprich, es meldet sich zum Beispiel der TUV an,
fur die und die Sache, was geprift werden muss und spreche das mit den
dementsprechenden Organen in der Einrichtung ab, dass das reibungslos dann
sozusagen lauft. Bzw. Uberwache ich auch das ganze technische des Hauses, das
regelmaRige Termine auch stattfinden. Uberwache nattirlich auch die Pflege und das

Personal, dass das Personal auch da ist. DAS genug Personal da ist, dass der

Dienstplan steht, dass die Dienste abgedeckt werden, dass Betreuung stattfindet. Also

so ein bisschen was von allem, sag ich mal.

I: Mein Thema der Bachelorarbeit ist ja das Personalbemessungsverfahren. Haben

sich denn mit dem Thema schon auseinandergesetzt?

HL 5: Also ich WAR schon auf einer Fortbildung in Leipzig, mit dem mit dem neuen
Personalbemessung. Dann wie gesagt, durch durch Informationen durch die
Fachbereichsleitung und es finden ja aktuell auch noch Fortbildungen statt. Also die
nachste habe ich jetzt am 23. August in Leipzig, da geht es auch nochmal um
Personalbemessung. Also es wird noch ein langerer Prozess werden, sagen wir mal

so. Also mit einer Fortbildung und mit ein paar Informationen ist das nicht getan.

I: Was ist denn Ihr aktueller Kenntnisstand einfach ganz allgemein zum

Personalbemessungsverfahren?

HL 5: Mein aktueller Kenntnisstand. Also ich sag mal, man ist ja schon etwas tiefer in
der Materie drin, man beschéftigt sich ja in dem Sinne ja auch schon damit. Also wie es
ja jetzt auch ist, hat man einen gewissen Stellenplan, den man ja haben muss. Du hast
die und die Pflegegrade und danach errechnet sich der Personalschliissel, also man
steckt jetzt schon in dieser Materie drin, wie die Bewohner ja auch zukinftig mit
welchen Qualifikationsniveaus. (..) Also was muss ich an Personal vorhalten, um die
Pflegegrade, die die Bewohner haben sozusagen, was muss ich vorhalten? Also man

steckt schon sehr tief in der Materie drin.
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I: Sehen Sie da irgendwelche Probleme?

HL 5: Probleme in dem Sinne. Ich sehe es eher als Chance, in der Pflege wirklich
etwas zu verandern. Aufgaben neu zu definieren, neu zu VERTEILEN, Mitarbeiter vor
UBERLASTUNGEN gegebenenfalls zu schiitzen. Nicht mehr diese extrem strikte
Trennung zwischen: Das darf definitiv nur eine Pflegefachkraft und das darf nur eine
Pflegehilfskraft. Obwohl ich das nicht runter schrauben will - Pflegehilfskraft. Weil man
ist auch auf die Pflegehilfskraft der Informationen angewiesen, sondern auch dieser
dieser Zwischenpart jetzt sozusagen der examinierten Pflegehelfer (...), die noch als
Koordinator ja auch irgendwo ein kleines bisschen mit mitwirkt. Also ich finde diesen,

diese, diese grundsatzliche Idee des Aufweichens erstmal nicht nicht verkehrt.

I: (5 Sek) Wo halten Sie das Verfahren insgesamt, also Sie haben ja jetzt schon
gesagt, diese, diese Dreiteilung quasi, finden Sie positiv, aber gibt es vielleicht auch
irgendwas, was sie eher unnétig finden, mit dem Personalbemessungsverfahren? (...)

Oder vielleicht nicht so sinnvoll?

HL 5: (4 Sek) Also nicht sinnvoll kann ich jetzt nicht sagen. Ich meine, wie ich schon
gerade sagte, ich sehe es eher als als als als Chance in der Pflege wirklich etwas zu
verandern, Aufgaben neu zu definieren. Natirlich muss man sich jetzt erst mal wieder
damit beschéftigen. Bzw. ist man ja schon von vorne Uber Uber Uber lange Zeit, wie

gesagt, ich bin ja nun auch schon ein paar Jahre in der Pflege (...), das jetzt

gesetzesmalig konform zu bringen. Sag ich es mal so. Also was teilweise manchmal
gegebenenfalls in der Praxis schon gelebt wurde, jetzt gesetzeskonform zu gestalten.
Also da sehe ich eher die (..). Und wie gesagt, die Gesetzesanderungen werden auch
dorthin weiter mit Sicherheit nochmal angepasst werden. Aber man braucht erstmal
dieses feste Konstrukt und muss sich ja trotzdem erstmal an den, an den

vorgegebenen Sachen ja trotzdem erstmal langhangeln. Naturlich ist es ein Prozess,

der nicht von heute auf morgen abgeschlossen sein wird. Auch wir missen ja

sozusagen Aufgaben neu definieren, neu erklaren, es in die KOPFE der Mitarbeiter

bekommen: ,Nein, dass darfst du nicht mehr! Nein, dass darfst du jetzt!* Auch das wird
nochmal eine kleine Herausforderung, sag ich mal so. Aber unnétig? Sehe ich jetzt

nicht so.

Cl



95
96
97

98

99
100
101
102
103
104
105

106

107

108

109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121

122

123
124
125

I: Haben Sie denn hier schon mit Vorbereitungen fur die Umsetzung des
Personalbemessungsverfahrens begonnen oder haben sie schon Vorbereitungen

getroffen?

HL 5: Jein. Jein im Sinne von, da man es ja in der Praxis schon ein kleines bisschen
gelebt hat bzw. (...), also ich mache es mal an einem Beispiel fest. Das auch eine
Fachkraft, wenn Personal vorhanden ist, auch mal Ubergreifend einen anderen
Wohnbereich mit abdeckt. Es wurde teilweise aufgrund von krankheitsbedingten
Ausfallen, Urlaub manchmal schon so in der Praxis gelebt. Jetzt Iauft das, missen wir
diesen Prozess blo3 weiter ausbauen, verfestigen, dass es standardisiert, sag ich mal,

dann irgendwann wird.

I: Wie gehen Sie bei diesem Prozess vor?

HL 5: Also ich mache es mal an einem Beispiel fest. Wir haben eine Mitarbeiterin, die

jetzt so Ende August aus dem Langzeitkrank wiederkehrt. Und die werde ich persénlich
ab dem 21., in der Zeit der Wiedereingliederung, ein Stick weit begleiten. Da fahren
wir im Prinzip das, was teilweise gelebt wurde, was ich gerade erklart hatte, diese
ubergreifende Fachkraftaufsicht, werde ich jetzt in dem Sinne dann einfach mal 14
Tage lang begleiten. Was koénnten |hre Aufgaben komplett sein? (.) Ohne jetzt

eingreifen zu wollen, um zu definieren: ,Mensch, hier ist noch Reserve, hier konnte

gegebenenfalls noch etwas gemacht werden. Das ware definitiv zu viel, also das
schafft gegebenenfalls nicht blof} eine Fachkraft, wenn sie im Dienst ist.“ Deswegen
will ich diesen Prozess einfach auch selber mit begleiten, um Rickschlisse zu ziehen,
fur mich selbst. Schiitze ich hier den Mitarbeiter gegebenenfalls vor Uberlastung oder

ist es gegebenenfalls zu viel oder zu WENIG? Also ich muss ja auch trotzdem

irgendwo schauen, allen Seiten gerecht zu werden.

I: Was wurde denn bereits vorbereitet? Sie haben ja schon gesagt, dass schon durch
Krankheit, Urlaub etc. schon bereichsubergreifend gearbeitet wurde, wurde noch

irgendwas (.)
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HL 5: Also wie gesagt, vorbereitet im klassischen Sinne, naturlich beschaftigt man sich

ja schon seit einer Weile mit den Zahlen. Also man hat seine Bewohner, man hat die

Pflegegrade, was kénnte gegebenenfalls daraus resultieren, brauche ich noch

Personal? Habe ich gegebenenfalls zu viel Personal? Also auch das beinhaltet ja in

dem Sinne schon Vorbereitungen im klassischen Sinne, dass man sich damit ja schon
auseinandersetzt, um gegebenenfalls der Situation Herr zu werden. Brauche ich
gegebenenfalls Personal? Missen gegebenenfalls Stellenausschreibungen gemacht
werden? Mussen explizit nochmal Leute gesucht werden in bestimmte Richtungen?
Vorbereitung aber auch im Sinne von, wie gesagt, dadurch das es ja schon langerfristig
irgendwo bekannt war, haben wir ja jetzt schon eine Mitarbeiterin gewonnen, die den
Abschluss zum examinierten Pflegehelfer durchlaufen hat. Mit einer Ausbildung in
Altenburg und den Abschluss jetzt zum 31.08. erworben hat. Also auch hier zahlt das

ja.

I: Und die jetzt als QN 3 13uft?!

HL 5: Genau, dass sie als QN 3 lauft. Und das sind ja in dem Sinne auch schon

Vorbereitungen AUF die neue Personalbemessung, dass man DORT schon anfangt.

Man hat Mitarbeiter befragt: Wer traut sich es zu, wer traut sich es nicht zu? Heil3t jetzt
nicht im Umkehrschluss, auch Mitarbeiter der gegebenenfalls, weil es ja immer heil}t,
Mitarbeiter, die 60 sind, bereiten sich kopftechnisch auf ihre Rente vor oder so. Nein,
wir haben durchweg die Mitarbeiter gefragt: Wem traut man es zu, also nach eigener
Abwagung, wem wiirde man es zutrauen? Mitarbeiter befragt: Wirdest du dir das zu
trauen? Und man versucht natlrlich auch neue Mitarbeiter zu gewinnen. Sei es jetzt
selbst in die Richtung Pflegehilfskraft, ich nenne es jetzt einfach trotzdem mal so. Und
fragt im Vorstellungsgesprach schon, ob das Interesse an weiteren Qualifizierungen
schon besteht. Also auch das sind ja Vorbereitungen schon, wo man fur sich selber
planen kann: ,Mensch, wenn die Mitarbeiterin jetzt bei uns einsteigt, kdnnte die
gegebenenfalls ab dem darauffolgenden Jahr gegebenenfalls die Fortbildung zum
examinierten Pflegehelfer durchlaufen.“ Auch das beinhaltet ja schon Vorbereitung,
weil man sich ja regelmaRig trotzdem mit den Zahlen beschéaftigt. Man hat schon
eigene kleine Listen, wo man sich das hochrechnet: Was brauche ich in welcher
Richtung? (..)
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I: Denken Sie, dass bei der Einfuhrung dann vielleicht auch was schieflaufen kann oder

was falsch laufen kann?

HL 5: Gehe ich davon aus. Also wie gesagt, ich sehe es als Chance und natlirlich

werden wir uber auch so manchen Stein stolpern. Aber das bringt die Erfahrung. Egal
mit was Neuem man immer wieder um die Ecke kam, sei es Einfihrung von
Dokumentationssystemen oder wo damals die Pflegeversicherung tber den Haufen
geworfen wurde, danach Pflegestufen, dann wieder plétzlich Pflegegrade. Es ist immer
wieder ein Veranderungsprozess. Also auch dort sind wir Uber Steine gestolpert und
sind trotzdem immer noch, denke ich, auf dem Weg. Natlrlich nimmt man hier und dort
mal eine Seitenstralle, aber das sind Sachen, die das Leben schreibt und aus denen
man lernt und wenn man merkt: ,UPS, ist jetzt doch eine Einbahnstralte gewesen!” Na
dann zurtck auf die Hauptstral3e und versuchen den nachsten Weg zu nehmen. (...)

Also es WIRD nicht alles glatt laufen. Das wird nicht passieren. (lacht)

I: Aber Sie wissen jetzt noch nicht genau oder sie kdnnen sich jetzt noch nicht genau

vorstellen, WAS vielleicht (HL 5: Nein! Nein!), das wird man dann sehen.

HL 5: Genau das ist manchmal auch wirklich situationsabhangig, wie hat man
gegebenenfalls auch seine Mitarbeiter schon abgeholt? Dann spielen natirlich
unheimlich viele Faktoren auch eine Rolle. (..) Ich nenne jetzt einfach mal ein Beispiel:
Stellenbeschreibung. Was sagt die Stellenbeschreibung aus? Ist der Mitarbeiter auch
wirklich in der Lage dazu? Muss ich die Mitarbeiter gegebenenfalls nochmal schulen?
Auch, wenn ihn geschult habe, muss ich ihn ja nochmal fachlich einschatzen. Ist er
wirklich gegebenenfalls dazu in der Lage? Das fangt manchmal an, so Kleinigkeiten ist
ja schon manchmal ein kleiner Stolperstein, aber trotzdem (..) geht es weiter und dann

findet man auch DORT wieder eine Losung.

I: Jetzt haben Sie gerade schon die Mitarbeiter angesprochen. Haben Sie denn |hre

Mitarbeiter schon Uber die bevorstehenden umfangreichen Veranderungen informiert?
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HL 5: Teil teils. Also ich mache das Step vor Step. (.) Wir haben schon Gesprache, also

ICH, schon teilweise mit der mit der MAV, dass es Veranderungen geben wird. Dass

die Struktur der Einrichtung, so wie sie jetzt besteht, in den nachsten Jahren nicht
weiter bestehen KANN und auch nicht bestehen wird. Um auch weiterhin Pflege
sachgerecht und qualitativ hochwertig weiterhin durchzufiihren, MUSS eine
Veranderung erfolgen. Wie gesagt (.), hangt damit einfach auch zusammen, weil noch

halt klar definiert werden muss (..): Wer macht welche Aufgaben? Und dann kann man

den, wie gesagt, den nachsten Schritt wieder gehen. Dann holt man die Mitarbeiter
wieder dazu und sagt: ,Also das Aufgabengebiet wurde jetzt neu definiert, das und das
sind eure Aufgaben.“ Man wiirde es gegebenenfalls versuchen mit einem Mitarbeiter

oder mit zwei Mitarbeitern, um gréRere Stolpersteine einfach irgendwo zu vermeiden.

(..) Um Erfahrungen auch daraus zu sammeln und zu ziehen.

I: Aber jetzt so Informationsveranstaltungen mit allen Mitarbeitern oder vielleicht mit
den Teams auf den Wohnbereichen, das gab es noch nicht? (HL 5: Nein!) Aber die, die

Wohnbereichsleitungen, die haben sie (.)

HL 5: Wohnbereichsleitungen, MAV teilweise. (..) Also ich habe es jetzt nicht bis zum
einzelnen runtergebrochen. Ich gehe da offen in der Kommunikation auch um und sage
(...), dass es einen Strukturwandel geben WIRD. Wie dieser aussehen wird, kann ich
aktuell noch nicht sagen. Also es weil} jeder von mir, dass es Veranderungen geben
wird. Ich mochte aber nicht schon Kartoffeln kochen, wenn noch nicht mal Kartoffeln

ausgesat sind.

I: Okay haben Sie bei diesen oder auch beim MAV, bei den Gesprachen mit den
Wohnbereichsleitungen, haben Sie da irgendwelche Angste oder irgendwelche Sorgen

schon wahrgenommen, die von Mitarbeitern geduftert worden?

HL 5: Nein! Gar nicht! Also wie gesagt, Pflege war ja schon immer ein sich
verandernder Prozess. Also das ist ja nie gleichgeblieben. Was ich gerade schon
erwahnt habe, da hast du mal Entburokratisierung und dann wurde das Programm

wieder SO geandert, Pflegegrade, Pflegestufen. (...) Dann hast du jahrelang mal einen
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Bewohner, sag ich mal der, der leichtflRig war, dann hast du plétzlich wieder einen
Schwerstpflegefall. Es ist immer wieder ein ein ein Prozess. Im Gegenteil, muss ich
sagen, mit denen wo (..), wo ich schon gesprochen habe, dass es Veranderungen
geben wird beziehungsweise die Mitarbeiter sich ja auch zum Teil ja wirklich auch viel
selbst belesen - also wir geben ja auch hier die Altenhilfezeitungen und solche Sachen,
wir geben ja Informationen trotzdem weiter - sehen, dass eher als Chance sich
gegebenenfalls nochmal neu zu erfinden (...) und wieder an einem Prozess auch

irgendwo dranzubleiben.

I: (5 Sek) Wie werden Sie denn in Bezug auf das Personalbemessungsverfahren von

der Geschaftsstelle bei der EinfuUhrung unterstitzt?

HL 5: (lacht) Also wie gesagt, wir haben die Informationen sehr zeitig bekommen. (..)
Also die Fachbereichsleitung ist immer an dem, an dem Thema dran. Sie begleitet uns
da auch sukzessiv mit. Schaut natlirlich auch nach den neuesten Informationen, die sie
uns dann auch schnellstméglich zur Verfiigung stellt. Schaut nattrlich auch nach
Fortbildung und solche Sachen. Damit alle aber auf demselben Wissensstand bleiben,
trifft man sich trotzdem regelmaRig zu Konventen zusammen, um seine Informationen
auszutauschen, dass wir alle auf dem gleichen Niveau und alle auf dem gleichen Stand
irgendwo sind. Dass keiner abgehangen wird oder einer gegebenenfalls Informationen
fUr sich behalt oder besser dasteht. Also, da ist die Zusammenarbeit in der Hinsicht,

muss ich sagen, sehr gut.

I: Was wirden Sie sich denn noch von der Geschéftsstelle vielleicht wiinschen? (.)
Vielleicht irgendwelche Malinahmen, die die Einflihrung erleichtern kénnten (.), fur lhr

Heim?

HL 5: (...) Na dadurch, dass (...) das Gesetz in dem Sinne ja zum ersten siebten ja erst
in Kraft getreten ist (...), beschéaftigt sich man naturlich schon eine ganze Weile auch
trotzdem mit den Materien und die Geschaftsstelle IST ja schon fleiRig in
Vorbereitungen. Sprich, die sind gerade dabei an den Stellenbeschreibungen neu zu

definieren, neu zu schreiben. (...) Also ich glaube NOCH mehr Zuarbeit, kann man
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eigentlich gar nicht leisten. Wie gesagt, da ich mal, dass sich jede Einrichtung ja
trotzdem oder jede Einrichtungsleitung, sich ja mit dem Thema schon eine ganze Weile
auseinandersetzt und wir ja, flr uns ja selber auch schon, alle mit Listen und

Excellisten arbeiten, wissen wir ja alle um den Stand, was wir brauchten. Und da steht

man ja sowieso schon im regelmaRigen Austausch mit der Geschaftsstelle: Was
brauchte ich perspektivisch? Also hier flief3t schon ein regelmafkiger Austausch mit der
Geschéftsstelle. Ich glaube noch mehr kdnnte man glaube nicht verbessern. (..) Ich
glaube, wenn es jedes Haus fur sich einzeln machen misste, ware das viel

komplizierter.

I: (..) Also sie werden auch nicht allein gelassen? (HL 5: Nein! Also fuhle ich mich auch
Uberhaupt nicht! (lacht)) Okay. Wie gut fiihlen Sie sich denn zu dem Thema von der

Politik informiert?

HL 5: (5 Sek) Ich sag mal so, dadurch, dass man ja weil}, dass es
Gesetzesanderungen geben sollte, fand ich es persdnlich ein bisschen schade, dass
man mit den Informationen (.) sehr lange vorgehalten hat. Also das neue
Gesetzesanderungen in Kraft treten sollte zum 01.07. und die Informationen ja
teilweise sehr sparlich irgendwo geflossen sind. Ob das jetzt eine Taktik oder gut oder
schlecht war (...), muss jeder wirklich fur sich individuell ein bisschen abwagen. Wenn
man dann aber wiederum feststellt (.), dass dieser Prozess ja sowieso die nachsten 5
Jahre gehen wird, weil} ich nicht, ob es so viel klug gewesen ware, die Informationen
gegebenenfalls sogar schon ein halbes Jahr vorher herauszugeben. Ob, ob, dass jetzt
viel ausgemacht hatte, also bezweifle ich. Und das, was man halt im Prinzip immer
mitbekommt, auch dort ist es ja ein Prozess und man da jetzt schon wieder teilweise
an der Uberarbeitung schon wieder drin ist. Weil man festgestellt hat, da sind schon
wieder die ersten Fehler aufgetreten, das musste gegebenenfalls nochmal tberarbeitet
werden. (...) Aber auch hier muss ich sagen, es ist ja wiederum auch teilweise unsere
Pflicht, also auch als Tragerschaft oder als Haus - wenn ich jetzt mal nicht die
Geschéftsstelle hatte - uns diese Informationen abzurufen. Also wir sind ja auch in der

Informationspflicht, wir selbst! Wir kdnnen nicht blof3 immer auf die Informationen von

anderen hoffen, sondern auch wir sind in der Pflicht, uns Informationen ABzurufen.

Also das sind, immer gegenseitiges Geben und Nehmen.

Cvil



286  |: (..) Gibt es irgendwas, wo sie sagen, das konnte (..) oder so konnte politisch dieser
287  Umbau der Pflege noch besser unterstitzt werden? (...) Oder das wirde helfen, die

288  Einfuhrung noch zu erleichtern vom Personalbemessungsverfahren?
289

290 HL 5: Ich sag mal, jetzt kommt mit Sicherheit schon wieder aus vielen, aus vielen

291  Einrichtungen: ,Die sollen das Personal mitbringen!* Ich meine, auch die Politik kann
292  dir das Personal nicht backen. Ich denke mal, dass hangt mit so vielen Faktoren

293  zusammen, generell die die die Pflege attraktiver zu gestalten, die Pflege auch wieder
294  mal in den Mittelpunkt der Politik zu ricken, Altenpflege nicht immer nur als schlecht
295 darzustellen. Ich denke mal, DA ist eher die Politik gefordert. Ich meine, die ersten

296  Schritte sind sie ja schon gegangen, im Sinne von (..). Friiher gab es ja dieses typische
297  Altenpflege, Krankenpflege, Kinderkrankenschwester und so weiter und so weiter, wo
298 man ja sozusagen jetzt schon in die Richtung, auch in der Politik umgedacht hat. ,Wir

299  formieren das um. Wir machen eine generalisierte Ausbildung — Pflegefachfrau,

300 Pflegefachmann.” (..) Auch dort, es wird definitiv NIE ein Prozess sein (.), den du von
301 heute auf morgen abgeschlossen bekommst. Also die Politik kann nur die

302 Rahmenparameter stellen. (..) Am Ende ist trotzdem irgendwo jeder fir sich selbst ein

303  kleines bisschen verantwortlich. Uber manche Sachen lasst sich natiirlich auch immer
304 ein bisschen streiten. Gerade was so manche Kennzahlen angeht oder ob man die
305 ebenfalls aufweichen kdnnte. Aber es hangt immer an zu vielen anderen Faktoren mit
306 dran, die uns gegebenenfalls manchmal nicht wirklich klar sind, die aber

307 gegebenenfalls nur die, die verstehen aber (es klopft an Tur).
308

309 I Ja, mochten Sie sonst noch irgendwas ansprechen? Gibt es irgendwas, was im

310 Interview, ihrer Meinung nach, vielleicht vergessen wurde?
311

312  HL 5:(..) Ich glaube, wir hatten alle Fragen so weit abgebildet. Also (..). Naturlich ist es,
313  konnte man noch stundenlang uber dieses Thema reden oder auch tagelang. Wie

314  gesagt, das ist ein fortlaufender Prozess (..), der erstmal irgendwo eingebettet werden
315 muss, in Rahmenbedingungen und dann einfach auch gelebt werden muss. Und wie
316  gesagt, es wird hier und da Stolpersteine geben, ja. Aber deswegen wird das Haus

317 nicht zusammenbrechen, sondern da steht man auf und geht weiter. Es ist einfach so,

318 Pflege wird IMMER ein Prozess sein des Wandels. Was gestern gut war (.), ist heute
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vielleicht schlecht. Also das fangt ja bei manchen Verbandsmaterialien an oder
Tabletten, dann sind plétzlich die wieder gut und die wieder schlecht und dann musst
du da wieder umdenken. Es wird nie ein gleichbleibender Prozess sein. Das ist einfach
so. Wer sich dafur entschieden hat, der macht den Beruf aus Berufung und nicht (.),

um einfach nur Geld zu verdienen. (...)

I: Okay. Damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich
fur Ihre Zeit und ihre Bereitschaft fur das Interview (HL 5: Gerne gerne!) und ich wirde

die Aufzeichnung jetzt stoppen.

CIX



10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32

9.5.6 Transkript HL 6
[10.08.2023, Blro Heimleitung]

[Dauer: 26:58 Min]

I: Ich begrufRe Sie ganz herzlich zum Interview zum Thema Personalbemessung in
vollstationaren Pflegeeinrichtungen und starte gleich mit der ersten Frage, erstmal so

einer Einstiegsfrage, wie sind sie zur Diakonie Leipziger Land gekommen?

HL 6: (..) Meine erste Ausbildung habe ich bei der AOK gemacht. Ich bin
Sozialversicherungsfachangestellte. Die ging von 95 bis 98. Das war noch die Zeit, wo
dann, ich sag mal, mehr (...) mehr Leute da waren, die Arbeit gesucht haben, wie es
Stellen gab. Und die haben uns Azubis nicht ibernommen. Da habe ich eine
Ausbildung als Physiotherapeutin gemacht, 3 Jahre, bis 2002. Dann habe ich 10 Jahre
in der Physiotherapie gearbeitet, also ich bin auch Physiotherapeutin. (lacht) Und habe
dann mit dem Ricken selber Probleme gehabt. Die Praxis, wo ich gearbeitet habe, die
war in einem Pflegeheim. Und dann gingen meine Rickenprobleme los, weil ich war
auch jemand die bei den Bewohnern ins Bett gekrabbelt ist und die Bewohner
unbedingt rausholen wollte. Da habe ich gesagt, das geht so nicht. Arbeiten musst du,
aber mit einem kaputten Ricken, auf Dauer.. Ich war da ja noch ziemlich jung und
habe gesagt, ich wirde schon gerne mit alten Menschen arbeiten (..). Und habe mich
halt hier beworben, als Verwaltungsmitarbeiterin. Also Buro wollte ich dann wieder und
mit alten Menschen, das passte halt. (.) Und da habe ich (...) 2011, im Dezember, habe
ich hier in der Verwaltung angefangen. Damals war [Name] noch die Heimleitung —
Heim- und Pflegedienstleitung im Haus. Ja und dann. Die Diakonie, die denkt ja immer
schon ein bisschen weiter voraus: Was ist, wenn mal jemand in Rente geht? Und da
wurde ich gefragt, ob ich mal die Heimleitung Gbernehmen mdchte. Hatte ich nie
gedacht, dass meine Abschlusse dazu reichen. Aber ich hatte einen medizinischen
Beruf und einen Verwaltungsabschluss, das passte. (...) Ja und da habe ich dann
nochmal knapp zwei Jahre Heimleiterschule gemacht, in Dresden. Bin halt sehr oft
samstags nach Dresden gefahren, in der Woche nach Dresden gefahren. Habe den
Abschluss gemacht. Habe dann 2020, im April, den amtierenden Heimleiter
Ubernommen, weil [Name] im Langzeitkrank war. Und im Oktober 2021 bin ich dann

richtig als Heimleitung eingesetzt worden. Und ja, da bin ich dann eine Etage nach
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oben gezogen ((lacht)) in das Buro. Ja und seitdem bin ich hier. Und es macht mir
Spald.

I: Was gehdrt denn zu ihren jetzigen Aufgabenbereichen als Heimleitung?

HL 6: Also der, ich sag mal, Heimleiter ist der Chef. (lacht) Also man ist fur alles
verantwortlich, das alles lauft. (...) Man muss die Zahlen im Blick haben. Man muss die
Mitarbeiter im Blick haben, die Bewohner, die Bewohner sind ganz wichtig, weil das ist
das, womit man halt dann die Mitarbeiter bezahlt. Wenn keine Bewohner da sind,
kommt kein Geld rein, dann kann man Mitarbeiter nicht bezahlen. Also ich mach alles.
Ich mach von der Heimaufnahme Uber die Heimabrechnung (...) bis hin zur Abmeldung
von den Bewohnern, wenn die uns halt verlassen haben. (5 Sek) Rechnungswesen,
also ich muss die Rechnungen bearbeiten, die bei mir eingehen (..).
Mitarbeitergesprache, Vorstellungsgesprache bis hin zu Entlassungen, also alles was
dazwischen ist oder Kiindigung. Manchmal tut ja auch ein Mitarbeiter kiindigen, dass
wir jemanden kiindigen, das ist ganz ganz selten. Also das wusste ich jetzt gar nicht,
dass wir mal jemanden gekindigt haben. (...) Naja alles, was halt anfallt. Investitionen
planen, Firmen daflr bestellen, die dann Angebote erstellen, mit denen das
besprechen. (6 Sek) ((seufzt)) Alle Sorgen und Néte, die jemand hat, anhéren und
versuchen eine Lésung zu finden. (lacht) Sorgen und Néte haben ja nicht nur die
Mitarbeiter, die haben ja auch teilweise die Bewohner, die haben die Angehdrigen. Ich
sag mal, wir sind um die 50 Mitarbeiter, wir haben 50 Bewohner. Ich sag mal, zu den
Bewohnern sind im Schnitt jeweils zwei Angehdrige, das macht nochmal 100
Angehodrige. (...) Also ich sag mal, 200 Menschen haben 200 Ansichten und dann

muss man immer Uberall einen guten Mittelweg finden.

I: (..) Okay. Ich mdchte gerne mit Ihnen jetzt iber das Personalbemessungsverfahren

reden. Haben Sie sich denn mit dem Thema schon auseinandergesetzt?

HL 6: Ja. Ja, hab ich. Es sind noch ganz viele Fragen offen. (..) Es gibt Fragen, die sind
geklart, die sind schlussig, die sind einfach. Also zum Beispiel, was es fur QN’s gibt,

wer in etwa eingeteilt werden kann, das ist leicht. Aber es gibt halt auch
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Berufsabschllisse, wo man nicht weil3, wo man sie hin packt. Das muss halt alles noch
geklart werden. Vielleicht muss man dann irgendwann mal noch was andern, was man
jetzt irgendwie eingeteilt hat, wo man sagt: ,Nein, das ist doch nicht ganz, passt doch

nicht.“ Ist was Neues, damit missen wir erstmal umgehen.

I: Sehen Sie noch irgendwelche Probleme in Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren?

HL 6: Naja, dass die Mitarbeiter das dann mittragen. Weil Mitarbeiter sind ja so: ,Das

haben wir schon immer so gemacht und dann machen wir das auch jetzt weiter so!*

Aber hier soll ja einiges gedndert werden, z. B. Wer macht was? Wer darf was machen,
wer muss was machen? (...) Und ja, es wird dann sicher Fragen geben: ,Warum darf
ich das nicht mehr oder warum soll ich das nicht mehr?“ Und ein anderer sagt
vielleicht: ,Warum soll ich das jetzt machen, die anderen haben das doch friher auch
gemacht?“ Das sehe ich als groldes Problem. Ja, ich sag mal, Thema Pflege ist ja
sowieso, dass Uberall Mitarbeiter fehlen und dort habe ich echt Angst, dass uns noch

mehr Mitarbeiter verloren gehen.

I: Wissen Sie da schon in welchem QN-Bereich da Defizite bestehen?

HL 6: Also ich sag mal, Fachkrafte fehlen ja tberall. (...) Pflegehilfskrafte ja, konnte
man auch noch einstellen, aber die muss man halt erst mal finden und dort denke ich,
ist das Problem, diese QN 3 zu finden. Also QN 2, ja in der Pflege anlernen kann ich
jemanden, dem zeige ich das zwei Wochen, wie der jemanden waschen muss und ich
denke, dann kann der das. (..) Aber ja, die QN 3, das wird wohl unser Problem. Wir
haben ja noch die Prasenzkrafte. Da unterscheiden wir uns ein bisschen zu den
anderen Heimen, weil wir ja ein Heim der vierten Generation sind. Bei uns arbeiten
Prasenzkrafte auf den Wohnbereichen, die machen frih ein bisschen Pflege mit und

dann gehen die in Ihre Klche. Also die bereiten alle Mahlzeiten frisch bei uns vor oder

zu. (..) Wenn zwischendurch mal jemand auf Toilette geht, dann machen die das auch.
Die machen Inkontinenzmaterialwechsel. Ja das, was halt unbedingt notwendig ist,

wenn halt gerade keine Fachkraft da ist und was sie durfen, also ahnlich oder genauso
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wie die Pflegehilfskrafte. (...) Ja, die werden dann auch in QN 2 fallen. (..) Wir haben
auch zwei, die dann in QN 3 fallen wirden, die also praktisch eine mindestens

einjahrige Pflegeausbildung haben.

I: Ach so. Wo halten Sie das Verfahren fir sinnvoll und in welchen Bereichen ist es

vielleicht unnétig?

HL 6: Also ich sag mal, wir fir unser kleines Haus mit den 50 Bewohnern, wir haben
sehr gut gearbeitet mit der Dienstplangestaltung und der Aufgabenverteilung der
Mitarbeiter (...). Wir wirden es gerne so weiterfuhren. Aber das wird wahrscheinlich
nicht mdglich sein, weil das Gesetz obendriber steht. Es werden sicher viele Punkte
sein, die wir ibernehmen kénnen. Ist ja schon mit meinen Mitarbeitern, die
Prasenzkrafte, es gibt welche, die sind im Erdgeschoss zugeordnet und welche im
Obergeschoss. Und wenn ich dann wie einen Dienstplan habe (...), da werden wir uns
dann was einfallen lassen. Woher weil} ich, dass ich oben und unten bin? Weil es lohnt
sich dann echt nicht mehr, dass zu teilen. Auch bei den Hilfskraften oder bei den
Fachkraften. Ja, ich sag mal, wir missen sicher irgendwo fir uns einen Weg finden.
Wir werden sicher den Weg dann teilweise irgendwo ein Stiick wieder zurlickgehen,

wo wir sagen: ,Das lauft so nicht, wir miissen es halt anders planen.”

I: Also werden dann die Wohnbereiche quasi wie aufgelost?

HL 6: Ja, wahrscheinlich werden wir das so machen. Also die Wohnbereiche werden

schon vom Namen noch so sein. Aber, dass dann halt die Fachkraft fir das ganze

Haus, in einem bestimmten Dienst, alleine nur eine Fachkraft, da ist und dann mehr
Helfer, die die Aufgaben erflllen. Naja, wir haben halt 4 Wohnbereiche, da leben in
jedem 12 bis 13 Bewohner oder 12 oder 13. Ja, wir haben nicht 25 auf einem

Wohnbereich oder noch mehr.

I: Haben Sie denn schon Vorbereitungen getroffen fur die Umsetzung? Also jetzt nicht

direkt eingefiihrt, sondern erstmal die Vorbereitungen fir die Umsetzung getroffen?

CXin



128
129
130
131
132
133
134
135
136

137

138
139

140

141
142
143
144
145
146

147

148
149

150

151
152
153
154
155
156
157
158
159

HL 6: Also wir haben die Mitarbeiter in einer Dienstberatung dartber informiert, was
kommt. Dass das halt ein Bundesprojekt ist, dass das einige Einrichtungen ausprobiert

haben, dass die das fur gut empfunden haben und dass jetzt halt alle nachziehen

MUSSEN. Ja, es ist ja ein Muss, es ist ja kein Soll oder ein Kann, das ist ja ein MUSS.
Das wir eine Ubergangsfrist haben. Wir haben erklart, dass es dann halt so ist, dass es
wirklich (..), ich sag mal, diese QN’s GIBT und dass jeder QN dann seine Aufgaben
hat. (.) Wie sich das dann auslebt und umsetzt, kann ich lhnen nicht sagen. So haben
wir das auch mit den Mitarbeitern besprochen. Das ist flr uns alle Neuland und wir sind

daflir auch keine Experten. Und wir lernen genauso mit, wie die Mitarbeiter selber.

I: Waren da alle Mitarbeiter dabei oder waren das nur die Wohnbereichsleitungen, oder

()

HL 6: Nein, das waren alle Mitarbeiter. Also es ist richtig wie eine Dienstberatung. Wer
nicht dabei war, waren die, die krank sind oder im Urlaub. Die tun wir deswegen nicht
herholen, wer im Urlaub ist, der kann ja nicht oder wer krank ist, ist halt
krankgeschrieben. Die Dienstberatung, es gibt immer eine Niederschrift und dort sind
dann halt die Mitarbeiter angehalten, auch gegen Unterschrift, die Protokolle zu lesen

und wer Fragen hat, kann jederzeit kommen und nachfragen.

I: (...) Okay. Also sie hatten, Sie haben jetzt quasi noch nicht direkt mit der Einflhrung

begonnen?

HL 6: Nein. Wir haben, also unser Ziel war, zum 01.09. erstmal den Dienstplan so zu
stellen oder so umzustellen, dass wir langsam anfangen. (..) Wir haben ja friher fur die
Pflege zwei verschiedene Plane gehabt, zwei fir die Hauswirtschaft, also die
Prasenzkrafte, und einen fur die Betreuung. Und ab 01.09. ist es halt so gedacht, dass
wir sagen, wir nehmen einen Dienstplan fur Pflege und einen fir Hauswirtschaft und
die Betreuung bleibt. (...) Dass wir das langsam angehen, mal gucken, ob das
funktioniert. Mein Kollege [Name] hat schon geschimpft, weil der sitzt gerade unten am
Dienstplan und hat gesagt: ,So ein Wirrwarr!“ (lacht) Ja, ich sag mal, der Vorteil ist

naturlich, wenn jemand aus der Pflege - die Pflegehilfskrafte - GUbernehmen ja auch im
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Spatdienst den Hauswirtschaftsteil (..), die stehen dann halt nicht mehr auf allen drei
oder vier Planen, die stehen dann nur noch auf hochstens zwei Planen. Also ich, ich

erhoffe mir, dass es Ubersichtlicher wird. Also das man sich nicht tGiberall wiederfindet.

Aber das missen wir echt, das zeigt sich erst.

I: Das Dienstplanprogramm wurde ja auch umgestaltet, zum 01.08. oder?

HL 6: Naja, das konnten wir halt selber festlegen. Wir hatten ja diese diese Fortbildung
mit Geocon und da hat der Kollege das so eingestellt, dass es halt bei uns dann ein
bisschen anders aussieht. Und da konnte jeder sein Datum festlegen und ich habe
eben gesagt: ,Gut okay, dann nehmen wir den 01.09.“ (...) Ob das jetzt so schlau war,

weild ich nicht, wird sich zeigen. (lacht)

I: Was sind bei der EinfUhrung dann speziell oder jetzt auch bei der Vorbereitung ihre

Aufgaben?

HL 6: (6 Sek) Also ich warte jetzt erstmal ab, bis von der Geschaftsstelle die neuen
Stellenbeschreibungen kommen. Und [Name] will nochmal eine Ausarbeitung machen,
was wirklich jedes QN (.) machen DARF. Das gibts ja hier in diesen Buchern ganz toll
beschrieben, aber [Name] wollte das nochmal ordentlich zusammenfassen und wie

eine Arbeitserleichterung fir uns erstellen.

I: Okay. Denken Sie das, wenn sie dann das richtig umsetzen und das so praktizieren
die Einfihrung, denken Sie, dass da auch Dinge falsch oder schief laufen kdnnten? (..)

Oder auch jetzt schon, vielleicht bei der Vorbereitung, schon was falsch lauft?

HL 6: Naja, also, ich sag mal, bei der Umsetzung vielleicht, dass dann jeder stur nach

seinem Plan geht, was er machen darf. Und man muss sich ja erstmal einarbeiten und

das dann vielleicht der eine sagt: ,Nein, ich darf das jetzt nicht mehr, dann mach ich

das nicht mehr.“ Und der andere vielleicht im Moment noch ein bisschen Uberbelastet
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ist, weil er sich erstmal einarbeiten muss. Ich sag mal, wir sind ein kleines Team, wir

missen halt immer zusammenarbeiten (..) Und das macht auch ein Team aus.

I: Also haben Sie da Bedenken, dass da diese Teamstruktur irgendwie..

HL 6: Nein, nicht dass die Teamstruktur leidet, das wirde ich jetzt nicht denken. Aber
das eben jemand sagt: ,Nein, ich bin jetzt nur noch im QN 2 und du bist QN 3 und du
kriegst dafiir auch mehr Geld und dann mach ich das auch nicht mehr.“ Das ist so ein
bisschen unsere Angst. Ich habe aber auch ein bisschen Angst, dass die, die dann
wirklich im QN 2 sind, die Pflegehelfer, die kommen dann eigentlich fast nur noch zum
Waschen, also fir die, ich sag mal, niederen Arbeiten (seufzt). Wo die dann vielleicht
sagen (..): ,Ist nicht mehr mein Beruf.“ ICH WEIR ES NICHT! Ich, ich sehe das auch
schon so ein bisschen im Kopf, wissen Sie. Wenn frah, ich sag mal, angenommen die
Fachkraft, die macht irgendwas was nur ihre Aufgabe ist, bei den Bewohnern, dann
geht die aus dem Zimmer und dann geht jemand hinter, mit einer niederen QN und holt
den Bewohner aus dem Zimmer. Obwohl die Fachkraft eigentlich denselben Weg
hatte. Das ist ja eigentlich keine Arbeitserleichterung, das ist ja dann (..) doppelt
gemoppelt. Weil die Fachkraft lauft den Weg und ob die jetzt den Rollstuhl vorwarts
schiebt bis in den Gemeinschaftsraum.. Wenn dort steht (..), dass muss dann der und
der machen. Das ist echt eine Sache, die wir dann erst ausprobieren missen, die wir
lernen missen. (...) Ich meine, es gibt ja Mitarbeiter, die sind, die sind den anderen
auch wohlgesonnen und sagen: ,Ach, da bringe ich den einfach mit.“ Und dann gibt es
sicher auch welche, die beharren strikt da auf ihren Plan. (...) Ich sag mal, MEHR
Arbeit wird es ja nicht im Haus. Es wird ja halt nur umverteilt. (...) Wir kbnnen hier ja
nicht die Bewohner finfmal waschen oder irgendwas doppelt und dreifach ausfiihren

oder es kommen ja nicht, keine anderen Arbeitsschritte drauf zu, auf uns. Es ist ja

wirklich nur, dass es umverteilt wird.

I: (5 Sek) Haben Sie denn bei den Gesprachen mit den Mitarbeitern im Bezug auf das

Personalbemessungsverfahren irgendwelche Angste oder Sorgen wahrgenommen?
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HL 6: Nein, das habe ich nicht. Es kam halt nur: ,Wieder was Neues! Wir haben es
doch schon immer so gemacht und es funktioniert ja!“ Ja, aber es gab auch schon viele
andere Dinge, die wir halt in der Pflege umstrukturiert haben. In den vergangenen
Jahren, wo immer was kam, wo viele Verbesserungen kamen. Ja, ich sag mal,

meckern tun Sie immer vorher.

I: Okay also gab es jetzt nicht irgendwie, auch von Seiten der Fachkrafte, dass jemand
gesagt hat, er mdchte direkt am Bewohner arbeiten und nicht in QN 4 eingeteilt

werden?

HL 6: Da habe ich hier noch niemanden. Ich denke eher, dass dann vielleicht jemand
kommt, der sich mit den vielen, ich sag mal in Anfiihrungsstrichen, mit der vielen
Buroarbeit, dass der sich dort Uberlastet fuhlt und, dass der deshalb sagt (...): ,Ich will
das nicht, ich gehe in die QN 3.“ Aber dort wird es dann sicher auch eine finanzielle
Frage sein fiir diejenigen. Weil wenn die, wenn die runtergehen von ihrem (...) von
dem, was sie bis jetzt immer gemacht haben und dann sagen: ,Ich will nicht blof3 im
Blro sitzen.“ (.) Also es ist ja nicht, dass die Fachkrafte immer im Blro sitzen, aber mal
so gesprochen, dass vielleicht dann doch der eine oder andere sagt: ,Wenn ich

weniger Geld verdiene, dann muss ich mir was anderes suchen.” Das sind halt so die

Angste, dass das dann Mitarbeiter sind, die sagen: ,Da suche ich mir was anderes!“
Vielleicht ist es auch total unbegriindet, aber man HAT ja die Angst. Erstens, weil es

Mangel an Mitarbeitern im Haus ist. Und nicht nur im Haus, es ist deutschlandweit

Mangel an Mitarbeitern, es GIBT NICHT genug Fachkrafte. (seufzt) Also das ist echt

die Angst, dass man das irgendwann personell nicht mehr abdecken kann.

I: (5 Sek) Was oder wie werden Sie denn von der Geschaftsstelle, von Seiten der

Geschéftsstelle, bei der Einfliihrung unterstiitzt?

HL 6: Wir werden in den Dienstberatungen auf dem Laufenden gehalten. Wir kdnnen
uns untereinander kontaktieren, was wir auch machen, wenn wir Fragen haben. (.) Ich
bin naturlich so ein bisschen ein AuRenseiter, mit meinem vierten Konzept (lacht). Was

ein sehr schones Konzept ist, was ich auch jederzeit verteidige, aber ich habe halt
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niemanden mit dem ich mich austauschen kann. (...) Ja, [Name] arbeitet ja nun die
Stellenbeschreibungen aus und nochmal so diese, diese Beschreibung pro QN, was da

halt so diese Aufgaben sind. Ja.

I: Okay. Gibt es irgendwas, wo Sie sagen, das wurde die EinflGhrung dann vielleicht

noch erleichtern? Was konnte die Geschéaftsstelle noch machen?

HL 6: (9 Sek) Ich sag mal, es ware vielleicht gut gewesen, wenn alle Mitarbeiter
schriftlich dartiber informiert worden waren, dass das kommt. Nicht nur vom Heimleiter,
sondern einfach vielleicht auch mit irgendwelchen Texten. Aber die Texte gibt es halt
auch im Internet nicht, wo man das LEICHT erklaren kann: Was kommt, was die
Vorteile und was die Nachteile sind. Auch die Nachteile fur den Mitarbeiter. Also nicht
nur die ALLGEMEINEN Vor- und Nachteile, sondern auch die fur den Mitarbeiter. Denn

es wird welche geben, die dann halt, das finanzielle wahrscheinlich als Nachteil haben.

(...) Ja, es ist ja auch nicht grof3 in den Medien publiziert worden. Das ist ja so ein
bisschen eher (I: Pflege geht immer so ein bisschen unter.) Genau, die geht immer
unter. Wir nehmen ja noch an einem Projekt teil, an diesem PfleMeO - Pflege mental
orientiert. Das ist ein anderes Bundesprojekt und da sind wir so eine
Mustereinrichtung, die da halt das probiert. Weil irgendwann soll es fir ALLE
Einrichtungen kommen. Ist halt mehr die Biographiearbeit von den, also kurz
zusammengefasst, die Biographiearbeit von den Bewohnern mehr integrieren, dass
man mehr tber den Bewohner weild und dort mehr agieren kann. Da wurden alle

Einrichtungen deutschlandweit angeschrieben und 15 nehmen teil.

I: Und von der Diakonie, sind Sie da die einzigen?

HL 6: Von hier ja. Also wir, dann in Zwenkau das DRK und in Geithain das Pflegeheim.
Und wir werden alle drei von [Name] betreut. (...) Also WIEDER was Neues, was wir

ausprobieren (lacht).

I: Haben sie eigentlich schon Mitarbeitergesprache geflihrt oder so?
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HL 6: Nein, das steht jetzt als nachstes an. (lacht) Man wartet ja immer noch auf

irgendwelches Input, dass man dort vielleicht dann mal (..)

I: Noch ein paar mehr Informationen kriegt.

HL 6: Genau ja. Aber die muss ich jetzt fuhren. Vor allem, weil eben jetzt diese
Differenzierung QN 2 und QN 3 und wer die Ausbildung hat, ob die auch wirklich dann

in die QN 3 einsteigen. Das muss ich jetzt machen.

I: Wie gut fuhlen Sie sich denn zu dem Thema Personalbemessungsverfahren von der

Politik informiert?

HL 6: Schlecht. Schlecht (lacht). Das ist ja dann auch das Nachste, wenn WIR hier
umstellen (..), dann kommen die Angehoéren und dann ist das ja anders, wie sonst. Und
dann kommt ja von dort wieder viele Fragen und: ,Das war doch immer so! WAS,

davon hab ich noch nie was gehort?* Also eigentlich ist es ja ein Thema fiir alle. (.) Ob

die jetzt, ob das direkt von der Politik kommt oder durch groRe Zeitungsartikel oder ob

die Pflegekassen die Angehorigen anschreiben. Das ist ja eigentlich egal. Aber die

Information fehlt. (.) Und warum missen WIR das immer alles machen? (..) Es ist was,
was von oben angeordnet wird. Also von oben meine ich nicht Diakonie, sondern von
GANZ oben, von der Regierung her. Und dann sind wir halt in der Pflicht, dass allen so
schonend wie madglich beizubringen. Das was anders wird und wo noch keiner weil},

WIE es anders wird und dass vielleicht auch negative Seiten dort auftauchen.

I: Gibt es irgendwas, wo Sie sagen, speziell bei der Einfuhrung, das wirden Sie sich
wilnschen oder so kdnnten Sie bei diesem Umbau der Pflege noch besser unterstitzt

werden, hier im Heim?

HL 6: Na ja, ich sag mal, es ware wahrscheinlich alles easy, wenn man genug Personal

hatte. Es lauft immer wieder auf das Thema fehlendes Personal hinaus. Wo sind denn
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die vielen Stellen, die uns versprochen wurden, die Mitarbeiter? (...) Also, wenn man
genug Leute hatte, ware das wahrscheinlich alles kein Problem. Dann kénnte man
auch in der Ubergangsfrist vielleicht ZU viel Mitarbeiter dahaben, um das zu testen und
dann sagen: Okay, wir haben jetzt zwar jeden Tag ein oder zwei mehr. (.) Wir haben

das probiert, das funktioniert reibungslos und jetzt lassen wir die weg, so wie es

eigentlich sein muss. (4 Sek) Ich weild noch nicht, wie es werden soll.

I: Mdchten Sie sonst noch irgendwas ansprechen, wurde irgendwas Wichtiges in

diesem Interview vergessen?

HL 6: (...) Nein, eigentlich nicht.

I: Okay. Damit waren wir am Schluss des Gesprachs. Ich bedanke mich ganz herzlich
fur Ihre Zeit und fur |hr Einverstandnis zum Interview und ich stoppe jetzt die

Aufzeichnung.
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