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Stellungnahme der Pflegeberufekammer Schleswig-Holstein zum Thema
Arbeits- und Gesundheitsschutz — Schriftstick zur mundlichen Anhdrung

Sehr geehrter Herr Kalinka,
sehr geehrter Herr Wagner,
sehr geehrte Damen und Herren Abgeordnete,

wir bedanken uns fur die Mdglichkeit der Stellungnahme und méchten in diesem Zusammenhang
auf unsere Ausfihrungen vom 08.05.2020 verweisen. Erganzen mdchten wir Erkenntnisse aus zwei

aktuellen Veréffentlichungen:

Dem Abschlussbericht der von der BGW beauftragten Machbarkeitsstudie Gesunde Personalbe-
messung: ,Arbeitsschutz und Gesundheitsférderung in Kontexten der systematischen Personalbe-
messung fur die Pflege” (GePAG) von der Hochschule Osnabriick und Universitat Osnabriick und
dem Abschlussbericht der von der Pflegeberufekammer Schleswig-Holstein mit Landesférderung
durchgefiihrten Studie Berufsverbleib und Wiedereinstieg von Pflegefachpersonen in Schleswig-

Holstein.

Es ist aus diversen Veroffentlichungen der Krankenkassen bekannt, dass die Krankenstande in den
Pflegeberufen signifikant héher sind als bei anderen Beschéftigten. Laut AOK Pflegereport 2019 ist
der Anteil der Arbeitsunfahigkeit aufgrund psychischer Erkrankungen beim Pflegepersonal fast dop-
pelt so hoch ist wie in anderen Berufsgruppen (19,4 % in Vergleich zu 11,2 %). Im jlingst veroffent-
lichten o. g. Abschlussbericht GePAG wird bestatigt, dass ethische Herausforderungen bei geringen
Personalkapazitaten verschéarft zu psychischen Belastungen bei den Mitarbeitenden fiihren. Es ist
inzwischen gut belegt, dass moralische Konflikte zu den gréf3ten psychischen Stressfaktoren in der
Pflege gehdren. Moral Distress ist die Diskrepanz, in moralisch belastenden Situationen Entschei-
dungen, z. B. Uber das Unterlassen von pflegefachlich gebotenen Leistungen, treffen zu missen,
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da die personlichen Wertvorstellungen unauflosbar mit strukturellen Vorgaben der Institution zusam-
mentreffen. Genau das ist ein sehr deutlicher Befund einer Befragung von rund 2.000 Pflegefach-
personen in Schleswig-Holstein, die die Pflegeberufekammer Schleswig-Holstein mit finanzieller Un-
terstiitzung des Landes in Kooperation mit dem Forschungsnetzwerk Ludwigshafen durchgefihrt
hat. Pflegende geben an, unter Schuldgefiihlen zu leiden, da sie den ihnen anvertrauten Menschen
unter den aktuellen Arbeitsbedingungen nicht gerecht werden kénnen. Die Arbeit unter Zeitdruck
wird immer wieder als ein zentraler Faktor der psychischen Belastung gesehen.

Die Arbeitsverdichtung und der Zeitmangel haben eine weitere gesundheitsgefahrdende Facette:
Die Pflegefachpersonen kompensieren die zeitlichen Defizite haufig, indem sie ihre Pausen opfern.

Einige der Befragten gaben zudem an, bereits manifest erkrankt zu sein: Genannt werden u. a.
chronische Erkrankungen ohne Spezifizierung, Burnout, Arthrose, Huftdysplasie und Neuropathie,
Knieprobleme, Gelenkschaden und Rickenschaden. Sie stellen fest, dass es eigentlich nicht mog-
lich sei, in der Pflege gesund bis zur Rente tétig zu sein.

Die unzureichende Personalausstattung ist der Kern des Problems und zentraler Katalysator des
Teufelskreises Uberlastung — Arbeitsunfahigkeit / Fluktuation — noch gréRerer Personalmangel bzw.
hohere Arbeitsbelastung durch Einarbeitung neu gewonnenen Personals, die weitere gesundheits-
bedingte Ausfalle provoziert.

So stellt die GePAG Studie fest:

» Es besteht ein Zusammenhang zwischen Arbeitsschutz, Gesundheitsférderung
und Personalbemessung

» Es besteht ein Zusammenhang zwischen organisationalen Strukturen und gesunder Arbeit.

» Es besteht ein Zusammenhang zwischen Personalkapazitaten in der Pflege, ethischem Belas-
tungserleben (Moral Distress) und erhéhten Fluktuationsraten.

= Aspekte von Arbeitsschutz, Gesundheitsférderung und ethischem Belastungserleben werden in
etablierten Ansatzen der Personalbemessung in Kontexten der personenbezogenen Dienstleis-
tung bislang systematisch nicht bertcksichtigt.

Somit méchten wir, wie schon in unserer schriftlichen Stellungnahme aus dem vergangenen Jahr,
eindringlich auf die Notwendigkeit hinweisen, mehr Verbindlichkeit in Bezug auf die Umsetzung von
Gefahrdungsbeurteilungen zu schaffen — und zwar sowohl in Bezug auf die kérperliche als auch die
psychische Belastung am Arbeitsplatz. Angesichts der vielfach dramatischen Belastungssituation
und der Uberdurchschnittlich starken Betroffenheit der Pflegenden durch Krankheitsausfalle wah-
rend der Pandemie muss dieser Berufsgruppe ein absoluter Fokus in Bezug auf Arbeitsschutz und
Gesundheitsférderung zukommen. Insofern brauchen wir zunéchst eine flichendeckende Erhebung
zum Stand der Umsetzung der Gefahrdungsbeurteilungen in der Pflege. Schon eine reine Erhebung
des Status wirde bewirken, dass das Instrument bei Arbeitgebern starker fokussiert wird. Verstér-
kend sollten die Krankenhduser und Pflegeeinrichtungen aufgefordert werden, den Aufsichtsbehor-
den gegeniiber eine Konformitatserklarung zur Erfillung der gesetzlich bestimmten Mafinahmen fiir
den Gesundheits- und Arbeitsschutz abzugeben.
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Der Pflegepolitik und den Leistungstragern empfehlen wir gleichzeitig, die Herausforderungen der
Pflegearbeit sowie der Gesundheitsférderung und Préavention in der personellen Weiterentwicklung
der Pflege in allen Settings starker zu berticksichtigen. Der offensichtliche Mangel an angemesse-
nen Mitteln fir den verhaltnisorientierten Erhalt der Gesundheit Pflegender, um der Gesundheitsge-
fahrdung durch physische und psychische Belastungen in der Pflegearbeit zu begegnen, ist unseres
Erachtens ein wesentlicher Pradiktor zur Vermeidung von Arbeitgebern, systematische Gefahr-
dungsbeurteilungen durchzufiihren. Dies gilt insbesondere fir ambulante und stationdre Pflegeein-
richtungen. Die Verhaltnisse sind durch Gesetzgebung und Rahmenvertrage zur Finanzierung von
Pflegearbeit vorbestimmt und binden auch die Arbeitgeber in ihnren Méglichkeiten, gesunde Arbeits-
bedingungen herzustellen.

Damit in den derzeit leider unvermeidbaren Bedingungen der bestmdgliche Umgang mit Mangelsi-
tuationen ermdglicht wird, sollten vermehrt Unterstitzungsangebote fir Flhrungskréafte zur Umset-
zung von Arbeitsschutz und Gesundheitsforderung entwickelt und bereitgestellt werden. Gezielte
Coaching- und Supervisionsprogramme fiir Leitungspersonal sollten finanziert werden. Sowohl re-
gelmaftige Supervision als auch gezieltes Coaching bezlglich des Umgangs mit Wertekonflikten
sind wirkungsvolle Instrumente, die Resilienz von Pflegeteams zu stérken und so Ausfélle und Fluk-
tuation zu reduzieren.

Alle Selbstverwaltungspartner*innen fordern wir auf, die Finanzierbarkeit des Gesundheitswesens
nicht auf Kosten ungesunder Arbeitsverhéltnisse zu gestalten und alles dafiir zu tun, die Arbeitsbe-
dingungen des Pflegepersonals so zu verbessern, wie es in Wirtschaftsbetrieben, in denen die Pro-
duktivitat und das wirtschaftliche Ergebnis in messbarem Zusammenhang mit gesundem Personal
steht, gelebte Praxis ist.

Mit freundlichen GriRRen

Patricia Drube Frank Vilsmeier
Présidentin Vizeprasident
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