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Dezentrale Pflegestation als neue Wohnform fiir
pflegebediirftige Betagte?

Von Prof. Dr. Hans-Dieter Schneider, Universitit Freiburg

und Dr. Peter Meister, Mittelhdiusern

1. Was sind dezentrale Pflegestationen?

Dezentrale Pflegestationen sind Wohngemeinschaften von weni-
gen pflegebediirftigen dlteren Menschen, die von ausgebildetem
Pflegepersonal rund um die Uhr betreut werden. Der Betagten-
pflegeverein Biel-Seeland entwickelte 1987 diese neue Wohn-
form, in der die kleine Anzahl von nur fiinf bis sieben pflegebe-
diirftigen élteren Menschen in vom Verein gemieteten Wohnun-
gen mit fiinf bis sieben Zimmern in einem Umfeld lebt, das relativ
nahe an die Verhiltnisse einer Familie herankommt.

Die Bewohner sind Pensiondre des Betagtenpflegevereins. Er ist
der Wohnungsmieter; an ihn zahlen sie fiir Aufenthalt und Pfle-
ge. Der Verein verpflichtet sich, die Bewohner bis zum Tod zu be-
treuen - sofern kein Spitalaufenthalt notig wird.

Die Bewohner leben in Einzel- oder Zweibettzimmern, die sie zu
einem grossen Teil mit eigenen Mobeln eingerichtet haben. Ein
grosses Wohnzimmer, die Kiiche, Toiletten und das Bad stehen al-
len Bewohnern offen.

Das Pflegepersonal ist vom Betagtenpflegeverein angestellt. Es
wird von einer Zentrale administrativ gefiihrt. Das Pflegeperso-
nal ist fiir alle anfallenden Arbeiten verantwortlich: fiir Pflege,
Kochen, Putzen, Animation und was sonst noch erledigt werden
muss.

Gegenwiirtig sind fiinf dezentrale Pflegestationen in der Stadt
Biel und in naheliegenden Orten eingerichtet. Der Grosse Rat des
Kantons Bern bewilligte 1987 einen Kredit zur Finanzierung der
dezentralen Pflegestationen wéhrend einer dreijihrigen Ver-
suchsperiode mit der Auflage, dass diese neue Wohnform zu
evaluieren ist.

2. Vorteile der dezentralen
Pflegestationen

Einige Vorteile der dezentralen Pflegestationen sind offensicht-
lich: solche Wohnungen konnen bei Bedarf in kurzer Zeit einge-
richtet werden. Sie erfordern in der Regel keine Bauinvestitionen.
Sie konnen den Pflegebedarf auch kleiner Gemeinden oder
Quartiere befriedigen, so dass die Bewohner in ihrer vertrauten
Umwelt verbleiben konnen. Sollte kein Bedarf mehr bestehen,
konnen die dezentralen Pflegestationen rasch aufgelost werden.

Welche Vorteile fiir die Bewohner und Mitarbeiter mit den dezen-

tralen Pflegestationen verbunden sind, sollte die Evaluationsstu-
die (Meister, 1992) untersuchen.

3. Ziele und Methode der Untersuchung

Erstes Ziel der Studie war festzustellen, ob die dezentralen Pfle-
gestationen eine vollwertige Alternative zu den herkommlichen

Wohnformen pflegebediirftiger dlterer Menschen darstellen. Als
zweites Ziel sollte untersucht werden, ob die dezentralen Pflege-
stationen auch als Arbeitsplitze mit anderen Arbeitsplitzen der
Alterspflege zu vergleichen sind.

Dazu wurden alle Bewohner der dezentralen Pflegestationen per-
sonlich mit einem standardisierten Interview tiber Aspekte ihres
Lebens befragt. Die Mitarbeiterinnen fiillten einen schriftlichen
Fragebogen aus und beantworteten dabei Fragen zu ihrer Arbeit,
aber auch zu den Lebensbedingungen der Bewohner. Zusétzlich
wurden die Besucher der Bewohner personlich dartiber befragt,
wie sie die Wohnform fiir ihre Partnerperson einschatzen.

Um mogliche Zeiteffekte zu kontrollieren, wurde diese Erhebung
zweimal wiederholt. Die erfasste Periode umgreift einen Zeit-
raum von 18 Monaten von Herbst 1988 bis Frithjahr 1990.

Damit tiberhaupt Vergleiche moglich werden, wurden auch stati-
stische Zwillinge von pflegebediirftigen Personen in den gleichen
Gemeinden befragt, die in Alfers- und Pflegeheimen wohnten
und die von Spitexorganisationen betreut wurden. Thre Pflege-
personen und ihre Besucher bildeten weitere Zielpersonen der
Evaluationsstudie. Im Rahmen der dreimaligen Befragung der
drei Zielgruppen von drei Versorgungseinrichtungen wurden ins-
gesamt 642 Fragebogen ausgewertet.

Die drei Zielgruppen unterschieden sich nicht nach den Merkma-
len Geschlecht, Lebensalter, Zivilstand und Schulbildung. Der
einzige Unterschied bestand in einer grosseren Selbstandigkeit
der von Spitexorganisationen betreuten Personen.

4. Ergebnisse

4.1 Wodurch zeichnen sich die Bewohner der dezentralen
Pflegestationen aus?

In diesem Artikel konnen nur die wichtigeren Unterschiede er-
wihnt werden. Weitergehende Einzelheiten sind in MEISTER
(1992) zu finden.

Bei einem Vergleich der eigenen Mobel, welche Bewohner der de-
zentralen Pflegestationen und der Heime mitbringen konnten,
wird ein erster Unterschied deutlich: im Mittel haben die Bewoh-
ner der dezentralen Pflegestationen 6,9 eigene Mobel, wiahrend
ihre Altersgenossen in Alters- und Pflegeheimen nur 3,5 Mobel
mitnehmen konnten.

Die wichtigeren statistisch gesicherten Unterschiede zwischen
den Antworten der drei Bewohnergruppen sind in Tabelle 1 zu-
sammengefasst. Daraus wird ersichtlich, dass jede Wohnform
ihre Vor- und Nachteile aufweist. Die Bewohner von dezentralen
Pflegestationen werden medizinisch sehr stark betreut, sie beteili-
gen sich an zahlreichen Aktivititen, sie werden oft besucht, 65
Prozent von ihnen haben den Eindruck, a/le Pflegerinnen hditten
sie gerne und die Gesamtzufriedenheit ist gross.
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Die Bewohner von Alters- und Pflegeheimen werden pflegerisch
gut versorgt. Sie haben viele Gelegenheiten, verschiedenen Akti-
vitdten in Gruppen nachzugehen, wihrend andere Aktivititen
seltener moglich sind. Hinter der Aussage von nur 13 Prozent der
befragten Bewohner, alle Pflegerinnen hétten sie gerne, dirfte
sich ein Defizit an Zuwendung verbergen.

Die von Spitexorganisationen betreuten Personen werden medizi-
nisch sicher nicht iiberversorgt. Sie fithren viele Haushaltsaktivi-
taten aus, wahrend sie andere Tatigkeiten selten erleben. Trotz
einer nur mittleren Bindung an die Gemeindeschwestern ist die
Gesamtzufriedenheit gross. Mehr Aktivitaten und eine weiterge-
hende medizinische Versorgung wéren hier giinstig.

Tabelle 1: Ubersicht iiber Unterschiede zwischen den Antworten
der Bewohner der dezentralen Pflegestationen, der Alters- und
Pflegeheime und der spitexbetreuten Personen

Bewohner der Bewohner der Spitex-

dezentralen Alters-und  betreute

Pflegestation Pflegeheime Personen
Pflegehandlungen viele viele wenige
Medikamentenabgabe viel weniger sehr wenig
Aktivitdten total mittel wenig viel
Gruppenaktivitdten mittel viel wenig
Haushaltsaktivititen  mittel wenig viel
Ausfliige usw. viel wenig wenig
Mediennutzung viel wenig viel
Besuche empfangen viel wenig viel
Eindruck,
alle Pflegerinnen haben
Bewohner gerne viele wenige mittel
Gesamtzufriedenheit  gross mittel gross

4.2 Wodurch zeichnen sich die Besucher von Bewohnern
der dezentralen Pflegestationen aus?

Die Besucher stehen oft in verwandtschaftlicher Beziehung zu
den Bewohnern; zum Teil sind es aber auch Freunde oder Nach-
barn, die als hdufigste Besucher die Fragen beantworten.

Die Ubersichtstabelle 2 zeigt, dass Personen, die in ihrem Privat-
haushalt leben und von Spitexorganisationen betreut werden, am
héufigsten besucht werden. Oft haben diese Besucher feste Auf-

Tabelle 2: Ubersicht iiber Unterschiede zwischen den Antworten
der Besucher von Bewohnern der dezentralen Pflegestationen,
der Alters- und Pflegeheime und der spitexbetreuten Personen

Besucher in Besucherin  Besucher von
dezentralen Alters-und  Spitex-
Pflegestationen Pflegeheimen Betreuten
Haufigkeit mehrmals pro  weniger als  tdglich
der Besuche Woche einmal/Woche
Muss man sich fiir den
Besuch tiberwinden?  nein etwas etwas
Zeitaufwand fiir Weg  gering grosser gering
Selbst hier wohnen?  ja nein ja
Bei Besuch:
Haushalt selten selten viel
Gespréch viel selten selten
Feste mittel viel selten
Zufriedenheit gross gering mittel
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gaben iibernommen, so dass sie sich verantwortlich fiihlen, tig-
lich hereinzuschauen.

Wer Bewohner zu dezentralen Pflegestationen besucht, berichtet
nicht davon, dass er/sie sich fiir den Besuch iiberwinden miisse.
Auch der Aufwand an Zeit und Geld fiir den Besuch ist gering,
wenn Bewohner von dezentralen Pflegestationen und spitexbe-
treute Personen aufgesucht werden. Die Besucher konnen sich
gleich gut vorstellen, bei eigener Pflegebediirftigkeit im Alter in
einer dezentralen Pflegestation wie in der eigenen Wohnung zu
leben. Dagegen wird das Alters- und Pflegeheim nur von wenigen
als gewiinschte Wohnform gewéhlt. Die Aufgaben der Besucher
unterscheiden sich in charakteristischer Weise je nach der Wohn-
form. Bei Selbstdndigen in der eigenen Wohnung helfen sie im
Haushalt mit, in Alters- und Pflegeheimen nehmen sie an Festen
teil und in dezentralen Pflegestationen sitzen sie im Wohnzimmer
und sprechen mit dem Besuchten und mit anderen Bewohnern.

Insgesamt sind die Besucher von Bewohnern der dezentralen
Pflegestationen sehr zufrieden mit den Wohnbedingungen.

4.3 Wodurch zeichnen sich die Pflegekrifte der
dezentralen Pflegestationen aus?

Die Mitarbeiterinnen der drei Wohneinrichtungen sind unter-
schiedlich mit ihrer Arbeit zufrieden. Die Ubersichtstabelle 3
lasst erkennen, dass die Pflegerinnen der dezentralen Pflegesta-
tionen mit allen gemessenen Aspekten ihrer Arbeitsbedingungen
sehr zufrieden sind. Thre subjektive Belastung durch verschiede-

Tabelle 3: Ubersicht tiber Unterschiede zwischen den Antworten
der Pflegekrifte der dezentralen Pflegestationen, der Alters- und
Pflegeheime und der spitexbetreuten Personen

Pflegerinnen  Pflegerinnen in Pflegerinnen

der dezentralen Alters- und von Spitexor-

Pflegestationen Pflegeheimen  ganisationen
Zufriedenheit mit:
Organisation gross gering gross
Vorgesetzte gross gering gross
Mitarbeiterinnen gross gering gross
Arbeitsbedingungen gross gering mittel
Mitbestimmung gross gering mittel
Belastung mittel gross mittel
Fluktuationstendenz geringer grosser geringer

ne Faktoren ist in allen Féllen niedriger als was Mitarbeiterinnen
von Alters- und Pflegeheimen berichten. Besonders deutlich wird
das bei den Aussagen zu Konflikten mit Kolleginnen, bei Zeit-
druck und bei korperlich schwerer Arbeit. So erstaunt es nicht,
dass das Pflegepersonal der dezentralen Pflegestationen weniger
an einen Stellenwechsel denkt als vor allem das Heimpersonal.

5. Ein Interpretationsversuch

Jede der drei untersuchten Wohnformen fiir pflegebediirftige 4l-
tere Menschen hat ihre besonderen Vor- und Nachteile. Es gibt
keine Wohnform, die allgemein vorzuziehen oder abzulehnen
wdre. So fiihlen sich viele Bewohner, Besucher und Mitarbeiter
von Alters- und Pflegeheimen wohl. Es fillt jedoch auf, dass die
Zustimmung zu der Spitexversorgung und vor allem zu den de-
zentralen Pflegestationen grosser ist als zu den Heimen.
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Den Stédrken der Heime (gute Organisation zur Befriedigung kor-
perlicher und sozialer Bediirfnisse) stehen als Schwichen die
grosse Zahl der Bewohner und der Mitarbeiter und die daraus re-
sultierenden Schwierigkeiten beim Aufbau von personlichen Be-
ziehungen, aber auch die Notwendigkeit der Heimbewohner zur
Unterordnung unter die Erfordernisse der Grossorganisation ge-
geniiber.

Den Vorteilen des Wohnens im eigenen Haushalt mit Spitexver-
sorgung (Vertrautheit mit der Umgebung, Forderung durch For-
derung, funktionierendes soziales Netz) stehen als wichtige
Nachteile die Isolation wéihrend eines grossen Teils des Tages und
die seltenen Gelegenheiten, die Wohnung zu besonderen Anlés-
sen zu verlassen, gegeniiber.

Auch die dezentralen Pflegestationen weisen eine Reihe von
Nachteilen auf. So unterlagen die Bewohner zur Zeit der Unter-
suchung einer starken medizinischen Betreuung, sie beteiligten
sich nur in mittlerem Masse an Aktivitdten im Haushalt oder in
der Gruppe, sie konnten weniger Besuche empfangen als Bewoh-
ner von Privathaushalten, und ihre Besucher beteiligten sich we-
nig an besonderen Anldssen. Insgesamt aber werden die dezen-
tralen Pflegestationen von den Bewohnern, den Besuchern und
dem Pflegepersonal doch am positivsten bewertet.

Wenn man von dem Modell des von Ulich (in Bruggemann, Gros-
kurth & Ulich, 1975) entwickelten Handlungsspielraum ausgeht,
das spéter noch erweitert wurde, tragen Freirdume auf vier Di-
mensionen zur Zufriedenheit mit dem Leben und mit der Arbeit
bei. Es handelt sich um den Tdtigkeitsspielraum, den
Entscheidungs- und Kontrollspielraum, den Interaktionsspiel-
raum und den Anerkennungsspielravum.

Jede Wohnform, die den Bewohnern und den Betreuungsperso-
nen viele Aktivititen (auch mit rehabilitativer Zielsetzung), viele
Entscheidungs- und Mitwirkungsmoglichkeiten, viele Sozialbe-
ziehungen und eine grosse Anerkennung bietet, wird Alternati-
ven mit weniger Freiriumen iiberlegen sein.

Die dezentralen Pflegestationen stellen aus dieser Perspektive
eine recht giinstige Organisationsform dar, denn die Bewohner
und das Personal konnen im Laufe eines normalen Tages sehr vie-
le unterschiedliche Téatigkeiten ausiiben - von der Herrichtung
des eigenen Zimmers bis zur Beteiligung an Gesprachen mit Be-
suchern. Sie haben viele Optionen, zwischen denen sie entschei-
den konnen - von der Wahl eines speziellen Mentis bis zur Frei-
heit, den Abend allein zu verbringen. Thnen bieten sich viele Kon-
taktgelegenheiten — von den Mitbewohnern und den Pflegerin-
nen bis zu nahe wohnenden Bekannten. Schliesslich fiithlen sie
sich anerkannt und geschétzt.

Wenn in dezentralen Pflegestationen, in Alters- und Pflegehei-
-men und in Privathaushalten mit Spitexversorgung die Freiriume
auf diesen vier Dimensionen noch erweitert werden, ist mit einer
zusdtzlichen Steigerung des Wohlbefindens zu rechnen. Hier
kiindigt sich ein Bedarf an Fortbildung an, damit das Pflegeper-
sonal in allen drei Einrichtungen diese Ziele noch erfolgreicher
anstrebt.
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Intravision

fur heiminterne Fortbildung und Retraiten

Intravision ist ein Beratungsmodell fiir Heime zur Ueberpriifung und Verbesserung von Klientinnenfreundlichkeit
und Arbeitsorganisation. Mit Hilfe von Intravision kénnen Organisationsstruktur und Arbeitsqualitdt verbessert und
Intravision ist die massgeschneiderte betriebsinterne Fortbildung fiir das gesamte Team.

Der Stoff fiir diese Fortbildung kommt nicht aus Blichern, sondern aus der gelebten Realitdt Ihres Heimes. Dafiir
bedient sich Intravision verschiedener direkter Methoden, wie u.a der teilnehmenden Beobachtung, Video, u.a.m.

Intravision umfasst eine Beobachtungsphase (1 /2 - 4 Tage) und die Fortbildung (1-3 Tage) und kostet pro Heim
Md&chten Sie mehr liber eine Intravisionsberatung in lhrem Heim erfahren?

Rufen Sie an oder senden Sie diesen Talon an: Marianne Roth, lic.phil. |, Organisationsberatung, 8911 Rifferswil
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Name/Adresse des Heimes:

Anzahl Klientinnen:

Gewiinschte Daten fiir betriebsinterne Fortbildung:

Anzahl Mitarbeiterinnen:

Anzahl Tage:
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