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Grademix in der Schweizer Langzeit-
pflege: Konzepte, Einflussfaktoren

und Umsetzung

Iris Lipp, Sabine Hahn & Jochen Schellinger

Das Projekt EQUI = Grademix und Diversitat im sta-
bilen Gleichgewicht, eine Studie gegen den Fach-
kraftemangel im Gesundheitswesen hat zum Ziel,
evidenzbasierte, bedarfsgerechte und umsetzbare
Konzepte zu Grademix und zum Diversitatsmana-
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gement zu entwickeln, welche die Qualitats- und
Kosteneffekte in der ambulanten und stationéaren
Langzeitpflege transparent machen. Der Beitrag
fasst die wichtigsten ersten Ergebnisse zum Thema
Grademix zusammen.
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n der Schweiz zeichnet sich im Gesundheitswesen im

Unterschied zu anderen Berufsfeldern der mit Ab-

stand grosste Fachkriftemangel ab (Wunsch et al.
2014). Gemiss dem Nationalen Versorgungsbericht fiir
Gesundheitsberufe 2016 wird der Personalbedarf an Pfle-
ge- und Betreuungspersonal bis ins Jahr 2025 landesweit
um 20 Prozent ansteigen (Dolder & Griinig 2016). Dabei
zeigt sich, bedingt durch die demografische Bevolkerungs-
alterung, der grosste Personalbedarf in der Langzeitpfle-
ge. Bis ins Jahr 2030 werden in den Alters- und Pflege-
heimen in der Schweiz anndhernd etwa 28000 und bei
den Spitex-Diensten rund 19000 zusitzliche Pflegeper-
sonen bendtigt. Dies entspricht einer Pflegepersonalzu-
nahme von 44 beziehungsweise 57 Prozent (Mergay et al.
2016). Ausserdem zeigen die Zahlen der Ausbildungsab-
schliisse in Pflege und Betreuung aus dem Jahr 2014, dass
gerade nur voraussichtlich etwa 56 Prozent des geschitz-
ten jahrlichen Nachwuchsbedarfs bis ins Jahr 2025 abge-
deckt werden konnen. Von Nachwuchsproblemen sind be-
sonders die diplomierten Pflegefachpersonen betroffen.
Thr Bedarf kann nur zu 43 Prozent gedeckt werden. Bei
den Fachpersonen Gesundheit (FaGe) und den Fachperso-
nen Betreuung (FaBe) konnen rund 75 Prozent des Perso-
nalbedarfs erreicht werden. Einzig auf der Assistenzstufe
zeichnet sich tendenziell keine Personalknappheit ab
(Dolder & Griinig 2016). Der Mangel an Pflegepersonen
verschirfen sich noch durch die Absicht vieler, den Pflege-
beruf wieder zu verlassen. Dies zeigen beispielsweise die
Ergebnisse des Swiss Nursing Homes Human Resources
Project (SHURP-Studie) eindriicklich auf. Die SHURP-
Studie untersuchte die Arbeitssituation des Pflege- und
Betreuungspersonals iiber alle Qualifikationsstufen in den

Alters- und Pflegeheimen der Schweiz. Sie zeigt auf, dass
jede achte Pflegeperson bereits daran dachte, ihre Tatig-
keit aufzugeben (Zuiiiga et al. 2013). Pflegepersonen ver-
lassen aus einer Vielzahl von Griinden den Pflegeberuf
vorzeitig. Dazu gehoren beispielsweise die mangelnde
Identifikation mit dem Beruf (Addor et al. 2016), das Feh-
len von ausreichenden Erholungs- und Regenerationszei-
ten, der Anstieg an administrativen Aufgaben, die zuneh-
mende Pflegekomplexitit und die grosse emotionale
Belastung (Amstutz et al. 2013). Darum ist es zentral, An-
reize fiir einen Verbleib im Pflegeberuf zu schaffen. Um
das vorhandene Pflegepersonal zu halten und neues Per-
sonal hinzuzugewinnen, ist es wichtig, vertieftes Wissen
iber die gelingende Zusammenarbeit von Pflegenden un-
terschiedlicher Qualifikationsstufen zu gewinnen.

Das Projekt EQUI — Grademix und Diversitat
im stabilen Gleichgewicht

Das Projekt KomIN - Kernkompetenzen interdisziplinar
fordern, um fit zu sein fiir rasche Verdnderungen, komple-
xe Settings und berufsbedingte Belastungen der Berner
Fachhochschule (BFH) ist Bestandteil einer Kooperation
der Schweizer Hochschulen Gesundheit zur Entwicklung
eines Kompetenzzentrums gegen den Fachkriftemangel
in den Gesundheitsberufen. KomIN besteht aus zwei Teil-
projekten. Das Teilprojekt EQUI hat zum Ziel, evidenz-
basierte, bedarfsgerechte und umsetzbare Konzepte zu
Grademix und zum Diversititsmanagement zu entwi-
ckeln, welche die Qualitats- und Kosteneffekte in der am-

| Intern (Leistungsnachfrage und Verfiigbarkeit von Pflegefachpersonal in der Extern (Leistungsnachfrage und Verfiigbarkeit von Pflegefachpersonal am Markt) | IS
H Institution/Organisation) - Steigende Nachfrage nach Langzeitpflegeleistungen (Demographie) | t
1 - Spezifische Nachfragesituation - Veranderung des Pflegebedarfs der Bewohner/Klienten (Morbiditat) ! u
| - Vorhandener Pflegebedarf der Bewohner/Klienten - Politische / kantonale Strukturvorgaben 1 a
e Strukturvorgaben des Heimatkantons - Restriktiver Arbeitsmarkt fiir Pflegefachkrafte H t
1 - Positionierung am Arbeitsmarkt - Output des Schweizer (Berufs-)bildungssystems ! i
| - Aus- und Weiterbildung der Pflegefachkrafte - Einwanderung und Reaktivierung von Pflegefachkraften 1 °
1 - Anteile und Integration von zugewanderten und reaktivierten Pflegefachkréaften - Kostendruck im Gesundheitswesen | n
|- Zwang zur internen Effizienz / Budgetrestriktion !
e e e e e e e
i l FIT l VS
1 | Weitere strukturelle Erfolgsfaktoren: Weitere personale Erfolgsfaktoren: H t
V- Aufbauorgams_atiqn (flache Hierarchien) Effektivitat + Erfolgsfaktor Personalstruktur: GRADEMIX CH - Personalbeschaffung Effektivitat + ! r
1| - Prozessorganisation Effizienz durch - Anteil Funkt.stufe 3 - Diplomierte (HF, BSc, MSc) - Personalvergutung Effizienz durch 1 o
V|- S?Ibstorganisationggrqd Koordination + - Anteil Funkt.stufe 2 - EFZ (FaGe, FaBE) - Personale_mwick\ung Kompetenzen + ! t‘
1 | - Fuhrung und Partizipation (Werte) Integration FIT | - Anteil Funkt.stufe 1 - Pflegehelfer/-in SRK & EBA (AGS) FIT | - Personalbindung Motivation '
i | - Digitalisierung - Personalfreisetzung you
i b
ST e @ N - @ ---------------------------------------------------------
oo T
. X - - H
H Qualitatseffekte in Bezug auf Mitarbeitende: Quz_:\ll_tatseffekte inlBezuglaufidielBewobneriien en: Kosteneffekte: ! f
H . . - Klinische Bewertungen '
1 | - Qualitat der Zusammenarbeit Ub h d Pré q - Personalkosten (Lohn- und Gehaltsstufen) 1 f
1| - Qualitat der Personalfiihrung - Jberwachung unc ra\_/entlon - - Personalmanagement/-fiihrungskosten H e
1 . - " - Schwere und Haufigkeit von Komplikationen . !
1| - Qualitat der Arbeitsatmosphére Schnelle und richtige | 5 - Folgekosten von Komplikationen H k
!'| - Kérperliche Belastungen (indirekt) - Schnelle und richtige Interventionen - Veranderungen bei Pflegebedarfszeiten i t
! P 9 - Psychische Begleitung und Unterstiitzung 9 g '
1| - Verbesserung der Personalrekrutierung Erléseffekte: Belegung / Auslastung | e
! 1
T ; ""-"“““““““"-““““““““I -------------------------------------- l--“""""""““-l
e
' 1
1 | Verbesserung der zufriedenheit der Mitarbeitenden: Verbesserung des Nutzens fiir die Bewohner/Klienten: ' E
1 | - Teamgeist - Verbesserung der Lebensqualitat Verbesserung der 6konomischen Effektivitat/Effizienz: ! r
1 | - Kompetenzgerechte(r) Einsatz und Vergiitung - Verlangerung der Lebensdauer - Kostensenkungen H f
1 | - Handlungssicherheit - Reduzierung der Behandlungsdauer - Erlossteigerungen H 0
V- Psychische und physische Entlastung - Entlastungen & Verbesserungen der Familiensituation 1 |
1| - Work-Life Balance | g
: :
g
Abbildung 1. Erfolgsfaktor Personalstruktur - Grademix in der stationaren und ambulanten Langzeitpflege
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bulanten und stationiren Langzeitpflege transparent ma-
chen. Die Wissensbasis, die dadurch geschaffen wird, soll
den kompetenzgerechten Einsatz und die erfolgreiche Zu-
sammenarbeit der Mitarbeitenden unter Beachtung von
Aspekten der Diversitit, von Dienstleistungsqualitit und
Kosten sicherstellen. Zudem stellt EQUI Daten bereit, die
als Diskussionsgrundlage dienen und auf welcher die not-
wendigen Verdnderungen auf institutioneller, organisatio-
naler, personenbezogener und politischer Ebene begriin-
det werden konnen (Berner Fachhochschule, 2019).

Methodisches Vorgehen

Das Teilprojekt EQUI startete 2017 und ist bis Ende 2020
mit drei Arbeitspaketen geplant. Vor dem eigentlichen
Projektbeginn wurde eine erste umfassende Literatur-
recherche zu den Themen Grademix und Diversitit durch-
gefithrt, auf deren Grundlage ein Grademix-Rahmen-
modell entwickelt wurde. Auftbauend auf diesen Erkennt-
nissen wurden im ersten Arbeitspakets zwei elektronische
Fragebogenerhebungen mit Vorgesetzten aus der statio-
ndren und ambulanten Langzeitpflege in der deutsch- und
franzosischsprachigen Schweiz durchgefiihrt. Im zweiten
Arbeitspaket wurden die durch die Pflegepraxis zur Verfii-
gung gestellten Konzepte zu Grademix und zum Diversi-
tdtsmanagement gesichtet. Zudem wurden in ausgewéhl-
ten Betrieben Einzelinterviews mit Personen, die dem
Pflegemanagement angehdren gefiihrt, umso einen ver-
tieften Einblick in die verwendeten Konzepte zu erhalten.
Das dritte und letzte Arbeitspaket soll auf den Erkenntnis-
sen der ersten beiden Arbeitspakete aufbauen und ist zur-
zeit in Planung.

Das interprofessionelle Projektteam setzt sich aus Mit-
arbeitenden der Departemente Gesundheit und Wirt-
schaft der BFH zusammen und ermdoglicht so eine umfas-
sende  Herangehensweise aus  unterschiedlichen
Perspektiven (Berner Fachhochschule, 2019). Die wich-
tigsten Ergebnisse der bisherigen Analysen zum Themen-
bereich Grademix werden nachfolgend dargelegt.

Ergebnisse der Literaturrecherche:
Grademix-Rahmenmodell

Auf der Grundlage der Literaturanalyse wurde ein Rah-
menmodell entwickelt (vgl. dhnliche Ansitze z.B. Aydin
et al. 2015; Bogaert et al. 2013; Kim et al. 2009; Subirana
et al. 2014), das die vermuteten Wirkungszusammen-
hinge bei der Festlegung des Grademix in der stationdren
und ambulanten Langzeitpflege aufzeigen soll (vgl. Abbil-
dung1).

Zusammengefasst geht das Modell davon aus, dass die
Ausgestaltung der Personalzusammensetzung kontextab-
hingig erfolgen muss. Somit gibt es nicht einen optimalen
Grademix flir alle stationdren und ambulanten Betriebe,
sondern die Personalzusammensetzung muss an die Situa-
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tion der jeweiligen Institution oder Organisation ange-
passt werden. Dabei wird eine bestmdgliche Ubereinstim-
mung (,Fit“) zwischen den Umweltfaktoren (Situations-
ebene) und den internen strukturellen und personellen
Handlungsbereichen (Strukturebene) angestrebt (vgl. zum
Fit-Gedanken z.B. Bea & Haas 2017). Ziele sind dabei eine
Verbesserung der Qualitit auf Seiten der Bewohnerinnen,
Bewohner, Klientinnen, Klienten und Mitarbeitenden so-
wie positive Kosten- und Erloswirkungen (Effektebene).
Diese wiederum fiihren letztlich dazu, dass ein Betrieb
langfristig erfolgreich bestehen und sich weiterentwickeln
kann.

Auf der Situationsebene sind die wesentlichen internen
und externen Umweltfaktoren eines Betriebs dargestellt.
Die internen Umweltfaktoren umfassen beispielsweise die
Personalzusammensetzung des Pflegepersonals der drei
Funktionsstufen oder den Pflege- und Betreuungsbedarf
der Bewohnerinnen, Bewohner oder Klientinnen, Klien-
ten. Die externen Umweltfaktoren umfassen Aspekte, die
fiir alle Leistungsanbieter der stationdren und ambulanten
Langzeitpflege wirksam werden (z.B. der Mangel an Pflege-
fachpersonal in der Schweiz oder die Nachfrage an Pflege-
leistungen).

Im Zentrum der Strukturebene des Modells steht der
Grademix als moglicher Erfolgsfaktor einer Institution
oder Organisation. Fiir die Ausgestaltung des Grademix
kommen nebst den umweltbezogenen Bestimmungsgros-
sen weitere strukturelle und personelle Erfolgsgrossen
zum Tragen, die im Einklang mit der vorhandenen Perso-
nalzusammensetzung stehen miissen. Durch eine verbes-
serte Zusammenarbeit und eine sinnvolle Zusammenfiih-
rung von Aufgaben soll die Pflege so organisiert werden,
dass diese effektiver und effizienter geleistet werden kann.
Weitere Ansatzpunkte fiir eine mogliche Effektivitits- und
Effizienzverbesserung auf der Personalseite sind Kompe-
tenzverbesserungen durch berufliche Weiterbildung und
ein kompetenzgerechter Einsatz der Mitarbeitenden, um
so deren Motivation zu fordern.

Je nach Ausgestaltung des Grademix auf der Struktur-
ebene werden auf der Effektebene positive oder negative
Effekte beziiglich der Qualitat und Kosten wirksam. Bei
der Qualitat wird nicht nur auf die Kundensicht der Bewoh-
nerinnen, Bewohner oder Klientinnen, Klienten, sondern
gleichermassen auch auf die Mitarbeitenden abgehoben.
Hier kann von einer starken unmittelbaren Wechselwir-
kung auf der Erfolgsebene ausgegangen werden. Der fest-
gelegte Grademix kann bei den Bewohnerinnen, Bewoh-
ner, Klientinnen, Klienten und Mitarbeitenden die in der
Abbildung angefiihrten Qualititsgrossen beeinflussen.
Kostenwirkungen aufgrund des festgelegten Grademix
sind primar in den identifizierten Kostenbereichen zu er-
warten. Dariiber hinaus konnen gegebenenfalls Erlosef-
fekte liber eine veranderte Auslastungssituation realisiert
werden.

Positive oder negative Verdnderungen auf der Effekt-
ebene wirken sich auf die wesentlichen Erfolgs- und Steu-
erungsgrossen eines Betriebs aus (Erfolgsebene). Auf Sei-
ten der Mitarbeitenden geht es in positiver Hinsicht im
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Kern um eine Erhohung der Zufriedenheit. Bei den Be-
wohnerinnen, Bewohner oder Klientinnen, Klienten soll
die Erhchung des Kundennutzens zu einer grosseren Zu-
friedenheit fithren. Beide Erfolgsbereiche wirken sich di-
rekt und indirekt auch auf die angestrebte Verbesserung
der wirtschaftlichen Effektivitat und Effizienz aus (Kosten-
senkungen und Erlossteigerungen).

Die im Grademix-Rahmenmodell dargelegten Ebenen
und Einflussgrossen bildeten die Grundlage fiir das weite-
re Vorgehen im Teilprojekt EQUIL

Ergebnisse der standardisierten
Fragebogenerhebungen

Im Rahmen der ersten Fragebogenerhebung wurden fast
1800 Personen aus dem Pflegemanagement der stationa-
ren und ambulanten Langzeitpflege in der deutsch- und
franzosischsprachigen Schweiz angeschrieben und gebe-
ten, den Fragebogen auszufiillen. 554 der ausgefiillten
Fragebogen konnten ausgewertet werden.

Fast die Halfte der befragten Personen gaben an, im
Pflegeteam bereits auf der Grundlage eines Grademix-
Konzepts zu arbeiten. Jene Teilnehmenden, die angaben,
mit einem Grademix-Konzept zu arbeiten, wurden ge-
fragt, was die Grundlage ihres verwendeten Konzepts ist.
Als die drei haufigsten Antworten wurden dabei Konzepte,
die auf kantonalen Vorgaben zum Personalschliissel beru-
hen, selbstentwickelte erfahrungsbasierte Konzepte und
selbstentwickelte literaturbasierte Konzepte genannt.
Ausserdem hatten die Teilnehmenden die Moglichkeit all
jene Faktoren zu nennen, welche den Erfolg des eingesetz-
ten Grademix-Konzepts aufzeigen sollen. Eine Verbesse-
rung der Pflege- und Betreuungsqualitit, eine Erhhung
der Zufriedenheit der Mitarbeitenden und eine Verbesse-
rung der Mitarbeiterfithrung wurden hierbei als die drei
hiufigsten Erfolgsfaktoren angegeben. Die Personen aus
dem Pflegemanagement wurden ferner danach gefragt,
wie sie den Erfolg ihres eingesetzten Grademix-Konzepts
messen. Als die drei hiufigsten Messmethoden wurden
die Kennzahlen der Betriebsfiihrung, die Befragung der
Mitarbeitenden und die Befragung der Bewohnerinnen,
Bewohner oder Klientinnen, Klienten genannt.

In einer zweiten vertieften Umfrage konnten noch 88
Fragebogen in die Analyse eingeschlossen werden. Hier-
bei gaben rund drei Viertel der befragten Personen an,
dass im jeweiligen Betrieb ein schriftliches Konzept zum
Grademix vorhanden sei. Ein Viertel fithrte an, noch nicht
mit einem schriftlich ausformulierten Konzept zum Gra-
demix zu arbeiten. Fast drei Viertel der Teilnehmenden
sind der Ansicht, dass eine Verbesserung des Grademix
kostenneutral erfolgen kann oder sogar zu einer Kosten-
senkung fiihrt. Ein Viertel ist jedoch der Meinung, dass
eine Verbesserung des Grademix mit einer Kostensteige-
rung verbunden ist. Es werden also sowohl positive wie
auch negative potenzielle Kosteneffekte bei einer Verén-
derung des Grademix gesehen.

© 2019 Hogrefe

Ergebnisse der Dokumentenanalyse

Zusitzlich wurde in der zweiten vertieften Fragebogener-
hebung die Personen aus dem Pflegemanagement nach
der Bereitschaft gefragt, ihre verwendeten Grademix-
Konzepte offenzulegen. Insgesamt haben 13 Institutionen
und Organisationen 17 Dokumente eingereicht. Diese wie-
sen eine grosse Heterogenitit beziiglich ihrer Art und ih-
res Inhalts auf. Konkret wurden zwei Grademix-Konzepte
im engeren Sinne, zwei Funktionsbeschreibungen, drei
Kompetenzkataloge, vier Stellenpldne und sechs weitere
Dokumente eingereicht. Dabei wurde deutlich, dass die
meisten Institutionen und Organisationen noch nicht mit
einem ausgereiften Grademix-Konzept arbeiteten. Den-
noch werden die Funktionen, Aufgaben, Kompetenzen
und Verantwortlichkeiten der Mitarbeitenden unter-
schiedlich detailliert und fachlich fundiert schriftlich fest-
gehalten. Aus den Dokumenten konnte nur indirekt eine
konkrete Umsetzung des Grademix abgeleitet werden.
Wie dieser in der Praxis genau umgesetzt wird, blieb daher
bei der Mehrheit der untersuchten Dokumente unklar.

Ergebnisse der Einzelinterviews

Diejenigen Personen aus dem Pflegemanagement, die
sich dazu bereit erklért hatten, ihre verwendeten Grade-
mix-Konzepte offenzulegen, wurden angefragt, ob sie an
einem Einzelinterview teilnehmen mochten. Ziel war es,
zu erfahren, wie der Grademix im jeweiligen Betrieb um-
gesetzt und durch welche Faktoren dieser beeinflusst wird.
Es konnten die Aussagen von 24 Personen aus 11 Betrie-
ben in die Analyse eingeschlossen werden.

Waihrend der Einzelinterviews wurden die Teilnehmen-
den gefragt, was aus ihrer Sicht forderliche und hemmen-
de Einflussfaktoren fiir die Umsetzung des angestrebten
Grademix sind. Als forderlich wird das Vorhandensein
von Stellenbeschreibungen, Funktionsbeschreibungen
und Kompetenzkatalogen fiir alle Funktionsstufen erlebt.
Dies wiederum kann dabei helfen, dass das Pflegepersonal
gemass seinen Fahigkeiten und Kompetenzen eingesetzt
wird, umso seine Ressourcen optimal nutzen zu konnen.
Dadurch konnen die einzelnen Mitarbeitenden psychisch
und physisch entlastet werden. Als wichtig nehmen die
Personen aus dem Pflegemanagement auch die Moglich-
keit der beruflichen Weiterbildung wahr. Die berufliche
Weiterbildung kann als Ressource zur Kompetenzer-
haltung, aber auch zur Kompetenzerweiterung dienen. Als
grosster hemmender Faktor zur Umsetzung des ange-
strebten Grademix werden die Rekrutierungsschwierig-
keiten genannt. Die Teilnehmenden berichteten davon,
dass sie teilweise seit Monaten offene Stellen nicht beset-
zen konnen. Dabei gestaltet sich die Rekrutierung umso
schwieriger, je hoher die Qualifikation des Pflegepersonals
sein muss. Als hemmend wird auch die steigende Pflege-
komplexitit genannt. Deshalb dussern viele Teilnehmen-
de den Wunsch, mehr diplomiertes Pflegefachpersonal
anstellen zu konnen und so den Grademix entsprechend
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zu verandern. Dies gestaltet sich aber aufgrund der ange-
sprochenen Rekrutierungsschwierigkeiten und der finan-
ziellen Folgewirkungen als herausfordernd.

Lernen aus der Praxis:
Was sagen uns die Ergebnisse?

Zusammengefasst stellen die Ergebnisse der beiden Fra-
gebogenerhebungen dar, dass die Mehrheit der Personen
aus dem Pflegemanagement angab, im Pflegeteam bereits
auf der Grundlage eines Grademix-Konzepts zu arbeiten.
Dabei kommen am hiufigsten Konzepte, die auf kantona-
len Vorgaben zum Personalschliissel beruhen oder selbst
entwickelt wurden zum Einsatz. Die Sichtung der zur Ver-
fiigung gestellten Konzepte zu Grademix zeigen auf, dass
die meisten Institutionen und Organisationen noch nicht
mit einem ausgereiften Grademix-Konzept arbeiten. Im
Rahmen der Einzelinterviews wurde als grosster hemmen-
der Faktor, zur Umsetzung des angestrebten Grademix,
die Rekrutierungsschwierigkeiten genannt. Als forderlich
wird das Vorhandensein von Stellenbeschreibungen, Funk-
tionsbeschreibungen und Kompetenzkatalogen fiir alle
Funktionsstufen erlebt.

Ausblick

Fiir das dritte und letzte Arbeitspaket ist die Zusammen-
arbeit mit jeweils einem Betrieb der stationdren und am-
bulanten Langzeitpflege geplant. Ziel ist es, die bisher ge-
wonnen Erkenntnisse anzuwenden und zu vertiefen. Zu
diesem Zweck ist ein bedarfsgerechtes und umsetzbares
Grademix-Konzept zu entwickeln, zu implementieren und
zu evaluieren. Gleichzeitig soll dieses Konzept auch die
Qualitéts- und Kosteneffekte in der stationdren und ambu-
lanten Langzeitpflege transparent machen. Daraus sollen
Empfehlungen fiir die Personalzusammensetzung in Insti-
tutionen und Organisationen abgeleitet und das Grade-
mix-Rahmenmodell praxisbezogen iiberpriift und weiter-
entwickelt werden.
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