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EDITORIAL

Christian Heerdt

warum wir mit dieser Ausgabe die Vereinbarkeit 
von Beruf und Pflege gezielt in den Blick neh-
men, hat verschiedene Gründe. Vereinbarkeit ist 
keine Frage einer spezifischen Lebensphase, 
sondern ein lebensbegleitendes Thema – und ge-
rade daher für die Fragestellungen des Alter(n)s 
so wesentlich. Wenn wir beispielsweise über 
„gelingendes“, „aktives“, „produktives“ Alter(n) 
lesen oder sprechen, geht es dabei auch immer 
um Fragen einer gelingenden Vereinbarung un-
terschiedlicher An- und Herausforderungen im 
Lebensverlauf. Ebendiese Fragen bündeln sich 
in Situationen, in denen familiäre Pflegeverant-
wortung und die eigene Erwerbsarbeit vereinbart 
werden. Die Vereinbarkeit von Pflege und Beruf 
ist insofern Kristallisationspunkt zentraler Dyna-
miken, Begriffe und gesellschaftlicher Perspekti-
ven. Es geht um Vereinbarkeitskompetenz, de-
mografische Entwicklungen, Perspektiven von 
Care-Arbeit, gesamtgesellschaftliche Herausfor-
derungen als Caring Communities und gemein-
wohlorientiertes Handeln auch auf rein markt-
wirtschaftlich dominierten Arbeitsmärkten durch 
(private) Unternehmen sowie um die Steue-
rungskompetenzen von Kommunen. 

Die Beiträge zum Schwerpunkt greifen ein-
zelne dieser Fragestellungen exemplarisch auf 
und bieten bislang unveröffentlichte Erkennt-
nisse aus Unternehmens- und Erwerbstätigen-

befragungen, praktische Anwendungsbeispie-
le für Arbeitgeber zur Fachkraftbindung und 
Arbeitgeberattraktivität und vor allem inno-
vative Handlungsimpulse. Für das KDA ist 
die Vereinbarkeit von Beruf und Pflege kein 
neues Thema – daher ist dort seit 2021 das 
Servicezentrum Pflegevereinbarkeit angesie-
delt, welches das in dieser Form einmalige Lan-
desprogramm „Vereinbarkeit Beruf & Pflege“ in 
NRW koordiniert. Wie bei allen Schwerpunkten 
von ProAlter gilt deshalb auch hier: Sprechen 
Sie uns bei Interesse immer gerne an! 

Vereinbarkeit als biografisches Motiv und die 
Dynamik des Wandels zeigen sich auch im 
KDA: Helmut Kneppe verlässt nach acht Jah-
ren als Vorstand und Geschäftsführer das KDA 
und Dr. Alexia Zurkuhlen wird ab dem 1. Sep-
tember neue Vorständin. Prof. Dr. Frank Schulz-
Nieswandt, Herausgeber und langjähriger Vor-
standsvorsitzender im KDA, wurde im Juli 2024 
emeritiert, bleibt dem KDA aber als Kurator und 
Herausgeber von ProAlter erhalten. 

Zu all diesen Themen finden Sie spannende Bei-
träge in diesem Heft – ich wünsche Ihnen viel 
Freude und motivierende Gedanken beim Lesen! 

Ihr Christian Heerdt,  
Herausgeberkreis von ProAlter

Liebe Leserinnen  
und Leser, ©

 K
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Doppelrolle von erwerbstätigen 
Gesundheitsfachpersonen als 
pflegende Angehörige im  
Vereinbarkeitsdiskurs
Menschen, die im Privatleben für ihre erkrankten, beeinträchtigten oder ge-
brechlichen Nächsten sorgen, sind für die Gesundheitsversorgung unentbehr-
lich. Wenn sie auch erwerbstätig sind, stehen sie vor zusätzlichen Herausfor-
derungen. Dies ist seit langem unser Forschungsfokus und wird auch als „work 
& care“ bezeichnet (Bischofberger et al. 2009, Jähnke & Bischofberger 2012). 
Seit einigen Jahren ergründen wir innerhalb dieses Vereinbarkeitsdiskurses 
die Doppelrolle von erwerbstätigen Gesundheitsfachpersonen als pflegende 
Angehörige (Bischofberger 2023, Jähnke 2023). Mit dem Pilotprojekt „DorA“ 
(Doppelrolle von Angehörigen) nutzen wir nun unsere forschungsgestützten Er-
kenntnisse für die Praxis. Denn die Doppelrolle von Gesundheitsfachpersonen, 
die beruflich und privat pflegebedürftige Menschen umsorgen, ist bedeutsam 
– ganz besonders angesichts des virulenten Fachkräftemangels. Dennoch: Die 
Doppelrolle wird in Gesundheitsbetrieben bislang kaum angesprochen. Des-
halb führen wir in der Deutschschweiz das Pilotprojekt DorA durch. Ziel dieses 
Impulsprogramms ist es, die Vereinbarkeitskompetenz unterschiedlicher Ge-
sundheitsprofessionen und ihrer Betriebe zu stärken und damit einen Beitrag 
zu leisten, um Gesundheitsfachpersonen im Beruf zu halten bzw. ihnen einen 
Wiedereinstieg zu ermöglichen.

Charakteristika der Doppelrolle von  
Angehörigen mit Gesundheitsberuf
Gesundheitsfachpersonen haben durch das be-
ruflich erworbene Fachwissen und ihre System-
kenntnisse zur Gesundheitsversorgung ein be-
sonderes Profil, um ihre Nächsten zu unterstützen. 
Darüber hinaus verfügen sie oft über ein Netz-
werk von Personen und Institutionen im Gesund-
heitssystem, das sie für Diagnostik, Therapie und 
Pflege ihrer Nächsten zu nutzen wissen. Durch 
ihre einschlägigen Kenntnisse und Fähigkeiten in 
der Gesundheitsversorgung (Ward-Griffin 2004, 
Wohlgemuth et al. 2015, Thümmler et al. 2020, 
Jähnke 2023) übernehmen sie oftmals:

	■ eine wichtige Rolle bei Entscheidungen zu 
Untersuchungen und Behandlungen, z. B. als 
Wissensquelle bei der Beschaffung von ver-
lässlichen Informationen

	■ Übersetzungs- und Vermittlungsaufgaben für 
die pflegebedürftige Person im Kontakt mit 
Ärztinnen und Ärzten sowie innerhalb der Fa-
milie und Hilfestellung bei der Entwicklung 
von Gesundheitskompetenz

	■ Sicherheitskontrollen bei erbrachten Leistun-
gen und Sicherstellen von Versorgungskonti-
nuität

	■ die anwaltschaftliche Rolle für die pflegebe-
dürftige Person gegenüber Gesundheitsfach-
personen und in Institutionen

Konkurrierende Erwartungen
In der Doppelrolle sind Angehörige mit Gesund-
heitsberuf nicht selten mit konkurrierenden Er-
wartungen konfrontiert. Ein Beispiel: Im Privat-
leben kennen sie die pflegebedürftige Person 
in ihrer biografischen Individualität meist über 
Jahre und sind selbst ebenfalls eingebunden in 
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ein gewachsenes familiales System mit wechsel-
seitigen Erwartungen. Obwohl sie in ihrer Be-
rufsrolle beispielsweise um die Wichtigkeit der 
regelmäßigen Medikamenteneinnahme wissen, 
können sie im Privatleben bei ihren Nächsten 
scheitern, dies erfolgreich zu argumentieren und 
umzusetzen. Solche persönlichen Erfahrungen 
können zu Konflikten führen. Doch andererseits 
schärfen sie im beruflichen Kontext den Blick 
für die Situation von pflegenden Angehörigen 
sowie ihre Möglichkeiten und Grenzen der Ein-
flussnahme.

Jede Situation ist anders
Die Lebenswirklichkeiten von Gesundheitsfach-
personen in der Doppelrolle unterscheiden sich 
auf vielfältige Weise. Sie sind abhängig von per-
sönlichen, sozialen und gesellschaftlichen Rah-
menbedingungen, die zusammenwirken, sich 
verstärken oder abschwächen können (Bischof-
berger & Jähnke 2023). Herausfordernd in der 
Doppelrolle ist z. B., wenn bei großer räumlicher 
Entfernung zur pflegebedürftigen Person aus dem 
sozialen Umfeld und auch am Arbeitsplatz wenig 
Unterstützung verfügbar 
ist (Franke et al. 2019). 
Insbesondere in Krisensi-
tuationen und am Lebens-
ende sind das fundierte 
Wissen von Gesundheits-
fachpersonen über pas-
sende Unterstützungsan-
gebote und die Fähigkeit, 
vorausschauend zu kom-
munizieren, sehr wichtig 
(i. S. v. Advance Care 
Planning). Dazu trägt ein 
abgestimmtes und funk-
tionierendes Unterstüt-
zungsnetz kombiniert mit 
Angeboten am Arbeitsplatz (z. B. Freistellungs-
möglichkeiten) ebenfalls wesentlich zu einer gu-
ten Situation am Lebensende bei.

Tabuthema braucht kommunikative  
Strategien
Nicht nur in der privaten Sorgesituation, sondern 
auch im beruflichen Kontext ist Kommunikation 
entscheidend. Unsere Daten zeigen, dass das 
fachkundige Engagement von Gesundheitsfach-
personen für ihre Nächsten am Arbeitsplatz kaum 
thematisiert und folglich von Personalverantwort-
lichen und Vorgesetzten auch nicht gesehen wird. 

Entsprechend braucht es kommunikative Strate-
gien, wie dieses Tabuthema angesprochen werden 
kann, ohne dass die private Pflegesituation detail-
liert im Betrieb bekannt werden muss. Verstär-
kend kommt hinzu, dass die Gesundheitsbranche 
eine Frauenbranche ist. Das heißt, bei Fragen der 
Vereinbarkeit von Erwerbstätigkeit und Angehö-
rigenpflege sind grundlegende Fragen der Auf-
teilung von Sorgearbeit zwischen Männern und 
Frauen angesprochen. Gängige Vereinbarkeits-
muster wie etwa Teilzeitarbeit oder Kita Angebo-
te greifen bei „work & care“-Herausforderungen 
deutlich zu kurz. An diesen Spannungsfeldern 
setzt das Pilotprojekt DorA an.

Pilotprojekt DorA
Das Pilotprojekt (2024–2026) wird vom Eid-
genössischen Büro für Gleichstellung von Frau 
und Mann (EBG) gestützt auf das Gleichstel-
lungsgesetz finanziert. Am Projekt teilnehmen 
können Leistungserbringer aller Versorgungs-
sektoren, die sich den Fragen der Doppelrolle 
von Gesundheitsfachpersonen vertieft widmen 
wollen. Zielgruppen in den Betrieben sind so-

wohl Mitarbeitende in der Doppelrolle als auch 
Vorgesetzte, Personalverantwortliche sowie Be-
rufsbildungsfachpersonen, die Jugendliche und 
junge Erwachsene in Ausbildung begleiten.

Das Impulsprogramm umfasst vier Programm-
teile für die genannten Zielgruppen (siehe Abbil-
dung auf der nächsten Seite).

In den Workshops bearbeiten Mitarbeitende die 
Spannungsfelder der Doppelrolle und Verein-
barkeitskonflikte systematisch und entwickeln 
Lösungswege. Inhalte sind z. B. Umgang mit Ta-

Zwei Beispiele (alle Namen sind Pseudonyme): 
Der Pflegefachmann Ralf Mögle setzte sich engagiert dafür ein, dass seine Mutter mit einem weit 
fortgeschrittenen Krebsleiden im Hospiz sterben konnte. Im Unterschied zu den Geschwistern und 
dem Vater war er in der Lage, mit der Mutter über den bevorstehenden Tod offen zu sprechen: „Sie 
ist sehr dankbar, dass ich so klar mit ihr kommuniziere. Weil es eiern alle so rum. Ich habe zu ihr ge-
sagt: ‚Ja, die Zeit IST begrenzt. Aber uns ist wichtig, dass du noch Lebensqualität hast. Indem du 
schlafen kannst. Indem du keine Schmerzen hast. Indem du keine solche Atemnot hast. Uns noch 
hast. Und Dinge klären kannst mit Gesprächen.’(…)“ (aus Jähnke 2023, S. 69)
Doch nicht immer ist die Kommunikation zwischen den Beteiligten problemlos möglich. Bei Maria 
Borges Held war das Gegenteil der Fall, obwohl sie Pflegeexpertin im Fachgebiet der Erkrankung 
ihres Vaters war: „Das ist extrem schwierig, weil mein Vater betrachtet mich als seine Tochter. Und 
ich habe ihm grundsätzlich nichts zu sagen. Und in diesem Fall hat man aber doch viel zu sagen.“ 
(aus Jähnke 2023, S. 73)
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bus, Hilfestellungen beim Sorgen aus geografi-
scher Distanz, Rechte und Pflichten am Arbeits-
platz, Kommunikationsmuster von Männern und 
Frauen sowie Auswege aus Kommunikationsfal-
len und Konfliktprävention.

Die teilnehmenden Gesundheitsfachpersonen in 
der Doppelrolle können folgenden Nutzen für 
die Vereinbarkeitskompetenz ziehen:

	■ Stolpersteine der Vereinbarkeit von Beruf und 
Angehörigenbetreuung erkennen

	■ Chancen und Risiken als pflegende/betreuen-
de Angehörige reflektieren

	■ Strategien im Umgang mit Vereinbarkeitshe-
rausforderungen am Arbeitsplatz entwickeln

Für die teilnehmenden Gesundheitsbetriebe ste-
hen folgende Verbesserungen im Zentrum:

	■ Personalausfälle und Fluktuation verringern
	■ Arbeitsfähigkeit der Mitarbeitenden fördern 
und sie langfristig im Betrieb halten

	■ sich als attraktiver Arbeitgeber positionieren
	■ bestehende betriebliche Unterstützungsange-
bote überprüfen

	■ innerbetriebliche Lösungsansätze weiterent-
wickeln und Chancengleichheit fördern

Fazit
Mit dem programmatischen Vorgehen soll das 
Pilotprojekt DorA einen Beitrag dazu leisten, 
dass die betroffenen Personen ihre eigene Situ-
ation gut meistern und Betriebe im Gesundheits-

wesen ihre Verantwortung für das gesellschaft-
liche Phänomen „work & care“ in ihren eigenen 
Reihen wahrnehmen und systematisch angehen 
können. Insofern gibt das Pilotprojekt DorA auf 
unterschiedlichen Ebenen Impulse für Arbeitge-
bende, die mit einer vereinbarkeitsfreundlichen 
Betriebskultur im Wettbewerb um Fachkräfte 
punkten wollen. Wichtig dabei ist, dass die Ge-
sundheitsbetriebe die Doppelrolle ihrer Mitarbei-
tenden nicht nur als Belastung, sondern als eine 
Quelle der Expertise wahrnehmen. Denn: Wer 
die Rolle der Angehörigen selbst (er)lebt, wird 
sensibilisiert für die Situation von Angehörigen 
der eigenen Patient*innen bzw. Bewohner*in-
nen. 

Autorinnen

Dr. rer. cur. Anke Jähnke, M. A., MPH, ist Pflegeexper-
tin APN, Pflege- und Gesundheitswissenschaftlerin 
und Projektleiterin DorA.
Kontakt: aj@rethinking.care

PD Dr. Iren Bischofberger ist Privatdozentin an der 
Universität Wien/Institut für Pflegewissenschaft 
und Präsidentin des Vereins rethinking care, Aarau/
Schweiz.
Kontakt: ib@rethinking.care

Projektinformationen:

	■ https://rethinking.care/projekte/
	■ https://workand.care/dora/

Aufbau des Impulsprogramms
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haben im Rahmen der Datenverarbeitung ausschließlich der Verlag, 
der Kundenservice und der Lettershop des Verlages Zugriff.

VORSCHAU

… auf die nächste Ausgabe

Schwerpunktthema:  
Demokratisierung und Alter(n)

Weitere Themen:

	■ Suizidprävention
	■ PflegeNOTdienst Wiesbaden
	■ DiBiWohn

Das nächste Heft erscheint 

Anfang Dezember 2024.

Lebensverläufe werden immer diverser, Lebensstile 
pluralisieren sich zunehmend und die Heterogenität des 
Alters nimmt immer mehr zu. Die Welt des Alter(n)s 
wird nicht nur größer, sondern auch immer vielfältiger. 
Dabei haben wir längst keine gerechte Chancenvertei-
lung für ein gelingendes Alter(n) für Alle. Zumindest 
subjektiv befindet sich die Welt in einem dauerhaften 
Krisenmodus, die Verteilungsgerechtigkeit wird hinter-
fragt und das Vertrauen in Rechtsstaatlichkeit und de-
mokratische Institutionen nimmt ab. Das kommende 
Heft 4 von ProAlter widmet sich deshalb dem Schwer-
punktthema „Demokratisierung und Alter(n)“. 
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