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Zusammenfassung

Aufgrund des demografischen Wandels werden zukinftig mehr altere Menschen in Rhein-
land-Pfalz und im Saarland leben. Da das Alter hoch mit der Pflegebedurftigkeit korreliert ist,
wird es in den nachsten Jahren zu einem deutlichen Anstieg bei den Pflegebedirftigen
kommen. Vor diesem Hintergrund wird unter Verwendung von Modellrechnungen die mogli-
che Entwicklung des Bedarfs an professionellen Pflegearbeitskraften bis zum Jahr 2030 fur
die Lander Rheinland-Pfalz und das Saarland dargestellt. Mit dem Anstieg der Pflegebediirf-
tigen von derzeit 105.800 auf bis zu 149.000 im Jahr 2030 in Rheinland-Pfalz und von ge-
genwartig 30.400 auf bis zu 40.000 im Saarland, wird voraussichtlich die professionelle Pfle-
ge weiter an Bedeutung gewinnen, d. h. sowohl die Versorgung durch ambulante Pflege-
dienste als auch die Unterbringung in stationaren Einrichtungen. Die Modellrechnungen zei-
gen fur Rheinland-Pfalz, dass sich der Bedarf an Pflegearbeitskraften von heute rund 26.500
Beschaftigten (in Vollzeitdquivalenten) auf 35.400 (starkes Engagement der Angehdrigen
und technischer Fortschritt in der Pflege) bis zu 48.300 (schwaches Engagement der Ange-
horigen und kein technischer Fortschritt in der Pflege) bis 2030 erhéhen kdnnte. Im Saarland
ergibt sich ausgehend vom heutigen Bestand von 7.900 Arbeitskraften (in Vollzeitaquivalen-
ten) im gunstigsten Fall im Bereich der Altenpflege nur ein zukunftiger Bedarf von 9.900,
sofern Produktivitatsfortschritte mit Effizienzgewinnen und eine hohe Versorgungsbereit-
schaft durch Angehorige gegeben sind. Oder, sofern Produktivitatsfortschritte ausbleiben
und die Beteiligung von Angehdérigen in der Pflege zurlickgeht, werden im Bereich der Alten-
pflege an der Saar in 2030 13.000 Personen (in Vollzeitaquivalenten) erforderlich, um die
Versorgung der Pflegebedurftigen zu ermoglichen. Die tatsachliche Entwicklung des profes-
sionellen Pflegearbeitsmarktes wird allerdings nicht nur vom Engagement der pflegenden
Angehdrigen sowie von Produktivitatsfortschritten in der Pflege abh&ngen, sondern auch von
den Kosten fir professionelle Pflegedienstleistungen. Denn der durch die Modellrechnungen
ausgewiesene Bedarf an Pflegearbeitskraften wird nur dann nachfragewirksam, falls dieser
auf ein entsprechendes Angebot an Pflegearbeitskraften trifft. Dazu missen die Pflege-
dienstleistungen fur die Pflegebedirftigen bzw. deren Angehdrigen einerseits bezahlbar sein.
Andererseits mussen die Verdienstmdglichkeiten im Pflegebereich hinreichend hoch ausfal-
len, sodass sich mehr Erwerbspersonen zukiinftig fur einen Pflegeberuf entscheiden.

Keywords:

Altenpflege, Arbeitsmarkt, demografischer Wandel, Deutschland, Fachkrafte, Rhein-
land-Pfalz, Saarland
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1 Einleitung

Durch den Anstieg des Geburtendefizits® bei gleichzeitiger Zunahme der Lebenserwartung
werden zukunftig relativ und absolut mehr altere Menschen in Deutschland leben. Von dieser
Entwicklung wird insbesondere der Pflegearbeitsmarkt betroffen sein, da es einerseits durch
den quantitativen Anstieg alterer Menschen auch deutlich mehr Pflegebedurftige in Deutsch-
land geben wird. Andererseits schrumpft die Bevilkerungszahl, sodass sich die Frage nach
der adaquaten Versorgung der Pflegebediirftigen stellt. Denn der Rickgang der erwerbsfa-
higen Bevoélkerung (15- bis 64-Jahrige) hat zur Folge, dass sowohl das informelle (familiare)
als auch das formelle Potenzial an Pflegearbeitskraften schrumpfen wird. Dies fuhrt dazu,
dass einer steigenden Anzahl an Pflegebeddrftigen zukinftig eine geringere Anzahl an po-
tenziellen Pflegearbeitskraften gegenlbersteht. Dabei verlaufen die Zunahme der Pflegebe-
durftigen und der Rickgang des Erwerbspersonenpotenzials zwischen den einzelnen Bun-
deslandern zum Teil sehr unterschiedlich. Die Schrumpfung und Alterung der Bevolkerung
ist in den ostdeutschen Bundeslandern schon seit einigen Jahren zu beobachten, wéhrend in
den westlichen Bundeslandern der Bevdlkerungsrickgang erst in jingster Zeit eingesetzt
hat. Hinzu kommt, dass die Verteilung der Pflegebediirftigen auf die einzelnen Versorgungs-
arrangements in den Bundeslandern variiert. In einigen Bundeslandern ist die Unterbringung
der Pflegebediirftigen in stationaren Einrichtungen oder die ambulante Versorgung weiter
vorangeschritten als in anderen Regionen. Diese beobachtbaren Unterschiede im gegenwar-
tigen Bestand der Pflegebedurftigen sowie in deren Versorgung sind allerdings nicht nur zwi-
schen den Bundeslandern, sondern auch innerhalb eines (Flachen-)Bundeslandes zu be-
obachten. Ballungsgebiete weisen eine andere Altersstruktur der Bevdlkerung auf als [&ndli-
che Raume, sodass sich auch die Zahl der Pflegebedurftigen gemessen an der jeweiligen
Einwohnerzahl unterscheidet.

Vor diesem Hintergrund wird in der vorliegenden Studie eine landesspezifische Perspektive
eingeschlagen, um die Konsequenzen des demografischen Wandels fiir den Arbeitsmarkt im
Bereich der Altenpflege fir die beiden Bundeslander Rheinland-Pfalz und das Saarland an-
hand von Modellrechnungen aufzuzeigen. Die Gegenuberstellung dieser Landesergebnisse
mit den Resultaten fiir Gesamtdeutschland erméglicht es, Gemeinsamkeiten und Unter-
schiede in der Entwicklung zwischen den beiden Landern einerseits sowie jeweils zwischen
den Landern und Deutschland andererseits festzustellen, aber ebenso spezifische Beson-
derheiten der Lander herauszustellen. Auf diesem Wege kénnen die Akteure in diesen bei-
den Landern fur die Auswirkungen des demografischen Wandels auf den Pflegearbeitsmarkt
sensibilisiert werden. Ziel dieser Studie ist es, auf Grundlage der zukiunftigen Zahl der Pfle-
gebedurftigen in diesen beiden Bundeslandern und in Deutschland den méglichen Bedarf an
Arbeitskraften fur den Pflegearbeitsmarkt bis zum Jahr 2030 zu ermitteln. Hiermit sind alle
Beschaftigten in der professionellen Pflege, sprich in ambulanten Diensten und in der statio-
naren Betreuung (Pflegeheimen), gemeint. Ausgehend von den Daten des Statistischen
Bundesamtes zur Entwicklung der Pflegebedirftigen wird gezeigt, dass die Art der Versor-

1 Ist die zahl der Sterbefille hoher als die Zahl der Lebendgeborenen in einem Jahr, wird dies als Geburtende-

fizit bzw. Sterbeliberschuss bezeichnet.
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gung der Pflegebedirftigen entscheidend fiir den zukiinftigen Bedarf an professionellen
Pflegearbeitskraften sein wird. Fir jedes Bundesland sowie fur Deutschland werden jeweils
vier Szenarien mit unterschiedlichen Annahmen zum kunftigen Arbeitskraftebedarf im Be-
reich der Altenpflege fur das Jahr 2030 berechnet. Die giinstigste Modellrechnung weist in
Rheinland-Pfalz einen Bedarfsanstieg von derzeit 26.500 auf 34.300 Personen in Vollzeit-
aquivalenten fir den Bereich der Altenpflege aus; das unglnstigste Szenario ermittelt einen
zukunftigen Bedarf von 48.300 Beschaftigten (Vollzeitaquivalente). Im Saarland konnte sich
die Nachfrage in diesem Arbeitsmarktsegment in den ndchsten 20 Jahren von den heutigen
7.900 auf 9.900 Personen (gunstigste Modellrechnung) oder sogar auf 13.000 Personen (in
Vollzeitdquivalenten) (unginstigste Modellrechnung) erhéhen. Die Spannbreite dieser Er-
gebnisse legt offen, dass der hauslichen Pflege eine besondere Rolle zukommt, da zwischen
pflegenden Angehorigen und professionellen Pflegedienstanbietern ein hohes Substitutions-
verhéltnis besteht. AuRerdem sinkt der Bedarf an Pflegearbeitskraften, falls Produktivitats-
fortschritte in der Pflege stattfinden. Zur Quantifizierung dieser Effekte werden verschiedene
Szenarien in den Modellrechnungen beriicksichtigt, die sowohl das Engagement der pfle-
genden Angehorigen als auch Verbesserungen in der Relation Pflegekraft/Pflegebedurftige
berucksichtigen. Nicht berticksichtigt werden hingegen die finanziellen Aspekte in der Erbrin-
gung von Pflegedienstleistungen, d. h. sowohl bei der Nachfrage der Pflegebedurftigen nach
professioneller Pflege als auch beim Arbeitsangebot der Pflegkréfte werden die Kosten bzw.
die Verdienstmoglichkeiten ausgeklammert. Hier konnen sich durch Anderungen der gesetz-
lichen Rahmenbedingungen zuktinftig noch erhebliche Einflisse auf die Wahl des Pflegear-
rangements ergeben. Diese Studie soll vielmehr dazu dienen, die Implikationen des demo-
grafischen Wandels auf den Pflegearbeitsmarkt zu verdeutlichen ohne die Finanzierungssei-
te zu betrachten.

Die Untersuchung umfasst insgesamt finf Kapitel. Im zweiten Kapitel wird ein Uberblick tber
die gegenwartige Situation auf dem Pflegearbeitsmarkt in Deutschland sowie in den beiden
Landern Rheinland-Pfalz und dem Saarland und den Kreisen dieser beiden Lander gegeben.
Zu diesem Zweck werden den Anbietern von Pflegedienstleistungen die Pflegebediirftigen
als Nachfrager gegenibergestellt. Daran anknipfend werden im dritten Kapitel zwei Varian-
ten zur Projektion der Pflegebedirftigen in Deutschland vorgestellt. In einem Basisszenario
wird unterstellt, dass sich zukinftig auch die Angehérigen verstarkt in der Pflege engagieren.
Im Gegensatz dazu wird in einem Alternativszenario die absolute Zahl der pflegenden Ange-
horigen auf dem Niveau des Jahres 2007 festgeschrieben, da aus den Entwicklungen in der
jungeren Vergangenheit hervorgeht, dass die Zahl der pflegenden Angehérigen nicht weiter
angestiegen ist. Fur die einzelnen Bundeslander liegen jeweils nur die Berechnungen des
Basisszenarios vor. Im vierten Kapitel werden dann auf Grundlage der beiden Szenarien zu
den zukunftigen Pflegebedurftigen die entsprechenden Effekte fir den Bedarf an professio-
nellen Arbeitskraften im Bereich der Altenpflege berechnet. Um die Auswirkungen von tech-
nischem Wandel in der Pflege aufzuzeigen, werden hierbei auch Produktivitatsfortschritte
berucksichtigt. Generell kann dadurch der Bedarf an Personal reduziert werden, wobei die
Effekte im arbeitsintensiven Pflegebereich eher gering im Vergleich zu anderen Branchen
ausfallen. Im letzten Kapitel werden die wesentlichen Ergebnisse der Studie zusammenge-
fasst.
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2 Die gegenwartige Situation auf dem Pflegearbeitsmarkt in Rhein-
land-Pfalz und im Saarland

Ziel der Pflegestatistik des Statistischen Bundesamtes in Wiesbaden ist es, Daten zum An-
gebot von und der Nachfrage nach pflegerischer Versorgung zu gewinnen. Es werden daher
Daten Uber die Pflegebediirftigen sowie Uber die Pflegeheime und ambulanten Dienste ein-
schlieBlich des Personals erhoben.?

Die Statistik setzt sich aus zwei Erhebungen zusammen: Zum einen werden die ambulanten
und stationaren Pflegeeinrichtungen befragt, zum anderen liefern die Spitzenverb&nde der
Pflegekassen und der Verband der privaten Krankenversicherung Informationen tber die
Empfanger von Pflegegeldleistungen — also die meist von Angehdrigen gepflegten Leis-
tungsempfanger/-innen.

Die Statistischen Amter des Bundes und der Lander veroffentlichen seit 1999 im Abstand
von zwei Jahren die amtliche Pflegestatistik. Hierbei wird die Zahl der Pflegebeddrftigen ge-
mal Sozialgesetzbuch (SGB) Xl ausgewiesen. Als pflegebedirftig im Sinne der sozialen
Pflegeversicherung gelten Personen, die wegen einer Krankheit oder Behinderung fir die
gewohnlichen und regelmaflig wiederkehrenden Verrichtungen des taglichen Lebens auf
Dauer in erheblichem MaRe der Hilfe bedurfen (vgl. 8 14 Sozialgesetzbuch XI)°. Je nach
Schweregrad der Pflegebedurftigkeit wird zwischen drei Stufen unterschieden. Die Eingrup-
pierung eines Pflegebedurftigen in eine dieser Pflegestufen ist an einen Kriterienkatalog ge-
bunden, der Korperpflege, Ermnahrung, Mobilitat und hauswirtschaftliche Versorgung um-
fasst.*

In der Pflegestufe 1 werden erheblich Pflegebediirftige erfasst, die mindestens einmal taglich
Hilfebedarf bei wenigstens zwei der Verrichtungen aus dem Bereich Korperpflege, Ernah-
rung oder Mobilitat haben. Zusatzlich werden mehrfach in der Woche Hilfen bei der haus-
wirtschaftlichen Versorgung bendtigt. Ferner muss der Zeitaufwand wdchentlich im Tages-
durchschnitt mindestens 90 Minuten betragen, wobei mehr als 45 Minuten auf die Grund-
pflege entfallen mussen. In Pflegestufe 2 werden Schwerpflegebedurftige erfasst, die min-
destens dreimal taglich Hilfebedarf bei wenigstens zwei der aufgefuhrten Verrichtungen ha-
ben. Dariiber hinaus werden mehrfach Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bend-
tigt. Der Zeitaufwand muss wdchentlich im Tagesdurchschnitt mindestens drei Stunden be-
tragen, wobei mindestens zwei Stunden auf die Grundpflege entfallen missen. In Pflegestu-
fe 3 sind schlief3lich Schwerstpflegebedirftige, die rund um die Uhr bei der Kérperpflege, der
Erndhrung oder der Mobilitdt Hilfebedarf haben. Zuséatzlich werden mehrfach in der Woche
Hilfen bei der hauswirtschaftlichen Versorgung bendtigt. Als Zeitaufwand missen mindes-

2 Die Erlauterungen zu dieser Statistik sind der folgenden Quelle entnommen worden: Pflegestatistik 2009.

Pflege im Rahmen der Pflegeversicherung. 2. Bericht: Landervergleich Pflegebediirftige, Statistisches Bun-
desamt Wiesbaden.

http://www.gesetze-im-internet.de/sgb_11/.

Personen, die diese Kriterien nicht erfiillen, sind nicht pflegebediirftig im Sinne der sozialen Pflegeversiche-
rung und werden daher in diesem Beitrag auch nicht beriicksichtigt. Allerdings kénnen Personen, die die Krite-
rien knapp unterschreiten, durchaus auf fremde Hilfe in bestimmten Situationen angewiesen sein.
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tens wochentlich im Tagesdurchschnitt finf Stunden bendtigt werden, wobei auf die Grund-
pflege mindestens vier Stunden entfallen missen.

Seit Einfuhrung der Pflegestatistik hat sich die Zahl der Pflegebedurftigen in Deutschland
kontinuierlich erhoht. In den Jahren von 1999 bis 2009 stieg deren Zahl von 2,0 Millionen um
322.000 auf knapp 2,34 Millionen (+16,0 Prozent) (Tabelle 1). Von den derzeit 2,34 Millionen
Pflegebedurftigen im gesamten Bundesgebiet werden knapp 1,1 Millionen oder 45,6 Prozent
durch Angehorige versorgt. Rund 23,7 Prozent der Pflegebedurftigen (555.000) werden zu
Hause ausschlieBlich durch ambulante Pflegedienste betreut, wahrend 30,7 Prozent aller
Pflegebedurftigen (717.000 Pflegebedurftige) in Pflegeheimen untergebracht sind. Im Be-
reich der hauslichen Versorgung besteht zwischen familiarer Pflege und ambulanten Pflege-
dienstanbietern somit eine substitutionale Beziehung, falls diese ausschlieRenden Charakter
hat. In der Praxis ergeben sich aber durchaus komplementare Beziehungen, wenn sowohl
Angehdrige als auch ambulante Pflegedienste jeweils einen Teil der Versorgung eines Pfle-
gebedurftigen Gbernehmen.

Im Zeitraum von 1999 bis 2009 haben sich in Deutschland die Anteile der Pflegearrange-
ments verschoben: Wéahrend die Zahl der Versorgungsfélle durch pflegende Angehdrige um
38.000 (+3,7 Prozent) gestiegen ist, nahm die Unterbringung in Heimen (+150.000,
25,2 Prozent) deutlich starker zu. Und insbesondere die Versorgung durch ambulante Pfle-
gedienste hat sehr hohe Zuwachse bei den Pflegefédllen zu verbuchen (+140.000,
33,7 Prozent).

Tabelle 1: Pflegebediirftige nach Versorgungsart 1999-2009

Insgesamt Pflegeheime Ambulante Pflege Angehorige
Anderung Anderung Anderung Anderung
2009 1999 zu 2009 1999 zu | 2009 | 1999 zu 2009 1999 zu
2009 in % 2009 in % 2009 in % 2009 in %
Saarland 30.380 11,4 0.384 25,8 6.642 | 265 14.354 -0,9
??ael'zn'a”d' 105.800 14,6 31.141 23,0 21.960 | 24,9 52.699 5
ai‘:jt“h' 2.338.252 16,0 717.490 252 |555.198 | 33,7 |1.065.564 3,7

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011a, 2011b).

In Rheinland-Pfalz und im Saarland lebten im Jahr 2009 knapp 106.000 bzw. etwas mehr als
30.000 Pflegebedirftige; dies entspricht einem Anteil von 4,5 Prozent bzw. 1,3 Prozent an
allen Pflegebedurftigen in Deutschland (Tabelle 1). Im Vergleich hierzu liegen die Bevolke-
rungsanteile der Rheinland-Pfalzer bzw. der Saarlander an der Gesamtbevolkerung
Deutschlands mit 4,9 Prozent bzw. 1,3 Prozent leicht h6her bzw. auf demselben Niveau. Um
eine genaue Vergleichbarkeit der Pflegebeditirftigkeit Gber die Landesgrenzen hinweg herzu-
stellen, werden die Pflegebediirftigen je 10.000 Einwohner ausgewiesen. In Rheinland-Pfalz
entfallen 264 Pflegebedurftige auf 10.000 Einwohner, dieser Wert liegt deutlich unter dem
bundesweiten Durchschnitt (286 Pflegebedurftige je 10.000 Einwohner). Hingegen gibt es im
Saarland 297 Pflegebediirftige je 10.000 Einwohner; diese Quote ist Uberdurchschnittlich
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hoch. Insbesondere in den ostdeutschen Bundeslandern gibt es relativ viele Pflegebediirfti-
ge. Bereits heute sind in Mecklenburg-Vorpommern 372 Menschen je 10.000 Einwohner
pflegebedurftig. Dies ist in Deutschland der hochste Wert fur ein Bundesland. Die geringste
Quote ist mit 229 Pflegebedurftigen je 10.000 Einwohnern in Baden-Wiurttemberg zu finden.

Die Verteilung der Pflegebedirftigen auf die einzelnen Pflegearrangements sind in Rhein-
land-Pfalz und im Saarland weniger stark professionalisiert als im bundesdeutschen Durch-
schnitt: Von allen Pflegebedurftigen werden in Rheinland-Pfalz im Jahr 2009 52.700
(49,8 Prozent) durch Angehdrige versorgt, wahrend knapp tber 31.100 (29,4 Prozent) in
stationaren Einrichtungen untergebracht sind und etwas weniger als 22.000 (20,8 Prozent)
durch ambulante Pflegedienste betreut werden. Im Saarland verteilen sich die Pflegebedrf-
tigen &hnlich wie in Rheinland-Pfalz auf die professionelle und h&usliche Pflege: Eine Ver-
sorgung durch ambulante Dienste erfolgt bei 6.600 (21,9 Prozent) Pflegebedirftigen und
9.400 (27,7 Prozent) Pflegebedurftige sind in Pflegeheimen untergebracht. In diesem Bun-
desland werden gut 14.400 (47,4 Prozent) altere Menschen zu Hause gepflegt. In beiden
Bundeslandern werden dberdurchschnittlich viele Personen durch Angehorige versorgt
(Deutschland: 45,6 Prozent).

In der Vergangenheit ist die professionelle Pflege in beiden Bundeslandern zunehmend
wichtiger fur die Versorgung der Pflegebedirftigen geworden. Dieser zu beobachtende
Trend im Bereich der Altenpflege ist in Deutschland insgesamt noch starker verlaufen. In
Rheinland-Pfalz und im Saarland nahm die Zahl der Pflegebedrftigen leicht unterdurch-
schnittlich zu; die Zuwéchse in den beiden Landern betragen 14,6 Prozent bzw.
11,4 Prozent. Die deutschlandweite Zunahme der Pflegebediirftigen belauft sich in diesem
Zeitraum auf 16,0 Prozent.

In Rheinland-Pfalz stieg die Zahl der durch Angehdrige versorgten Pflegebedirftigen von
1999 bis 2009 um 6,6 Prozent, wogegen die Versorgung von diesen Personen in der profes-
sionellen Pflege erheblich starker zugenommen hat: Pflegeheime (+23,0 Prozent) und ambu-
lante Pflege (+24,9 Prozent). Im Saarland ging die Zahl der zu Hause gepflegten alteren
Menschen um 0,9 % sogar zurtick, wahrend die Zahl der in Pflegeheimen und durch ambu-
lante Dienste betreuten Pflegebedirftigen um 25,8 Prozent und 26,5 Prozent gestiegen sind.
Welche Grunde gibt es fur die starkere hausliche Betreuung von Pflegebedurftigen? In
Rheinland-Pfalz dominieren die landlich gepragten Regionen, in denen es mdglicherweise
eine grollere Tradition der hauslichen Versorgung von pflegebedirftigen Angehérigen gibt.
Im Saarland liegt die Erwerbstatigenquote der Frauen, welche in 2010 61,2 Prozent betrug,
deutlich unter dem bundesweiten Durchschnittswert (66,1 Prozent) (Statistisches Landesamt
Baden-Wirttemberg 2012; Elmas/Wydra-Somaggio 2011; 2012). Demgegeniber liegt der
Wert dieses Indikators in Rheinland-Pfalz (66,5 Prozent) um 0,4 Prozentpunkte Uber dem
nationalen Vergleichswert. Jedoch im Vergleich zu den neuen Bundeslandern, in denen die
weiblichen Erwerbstatigenquoten Uber 68 Prozent liegen, ist dieser Indikator in Rheinland-
Pfalz ebenfalls niedriger. Das niedrige Niveau der Erwerbsquoten, vor allem im Saarland, ist
ein Hinweis darauf, dass mehr Frauen als Hausfrauen aktiv sind und somit ihre eigenen An-
gehdrigen pflegen kénnen. Folglich stehen mehr zeitliche Ressourcen fur die Betreuung zur
Verfligung.
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Im Hinblick auf die Bedeutung der Pflegebedirftigkeit in den einzelnen Regionen ergeben
sich sowohl in der absoluten Zahl an Pflegebedirftigen als auch gemessen an den Einwoh-
nern im jeweiligen Kreis Unterschiede innerhalb dieser beiden Bundeslander (Abbildung 1).
Absolut betrachtet leben in Rheinland-Pfalz die meisten Pflegebedirftigen in den Kreisen
Mayen-Koblenz und Neuwied. Im Saarland verzeichnen der Regionalverband Saarbriicken
und Saarlouis die hdchsten Zahlen an zu betreuenden Personen. Diese Reihenfolge spiegelt
recht gut die Reihenfolge der bevolkerungsreichsten Kreise bzw. kreisfreien Stadte in Rhein-
land-Pfalz und im Saarland wider. Dies belegt auch der starke statistische Zusammenhang
(Korrelationskoeffizient: r=0,9) zwischen der Verteilung der Zahl der Pflegebedirftigen und
der Einwohner auf Ebene der Kreise und kreisfreien Stadte in beiden Bundeslandern insge-
samt. Um die Vergleichbarkeit zwischen den Kreisen herzustellen, werden die Pflegebedurf-
tigen in Relation zu der Zahl der Einwohner gesetzt. In dieser Betrachtung stehen die Kreise
Cochem-Zell und Pirmasens mit jeweils Uber 360 Pflegebedurftigen je 10.000 Einwohner an
der Spitze der beiden Bundeslander. Im Saarland liegen die Kreise St. Wendel und Saarlouis
mit mehr als 320 Pflegebedurftigen je 10.000 Einwohner an der Spitze. Mit weniger als 200
Pflegebedurften je 10.000 Einwohner liegen die Kreise Mainz und Mainz-Bingen in Rhein-
land-Pfalz am unteren Ende dieser Verteilung. An der Saar haben der Regionalverband
Saarbriicken und der Saarpfalz-Kreis die niedrigste Relation von Pflegbeduirftigen je 10.000
Einwohner. Diese Variation im Anteil der Pflegebedurftigen zwischen den Kreisen liefert ei-
nen Hinweis darauf, inwiefern die einzelnen Kreise dieser zwei Bundeslander unterschiedlich
stark vom demografischen Wandel betroffen sind (siehe hierzu auch Wydra-
Somaggio/Elmas 2011 und 2012).
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Abbildung 1: Zahl der Pflegebedurftigen je 10.000 Einwohner (untere Skale) und insgesamt

(obere Skala) auf Kreisebene in Rheinland-Pfalz und im Saarland
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Die Unterschiede im Anteil der Pflegebedurftigen in den Kreisen sowie in deren Verteilung
auf die einzelnen Pflegearrangements spiegeln jedoch nur zum Teil Unterschiede in der de-
mografischen Entwicklung wider. Denn insbesondere die Pflegebeddrftigen, die in stationa-
ren Einrichtungen untergebracht sind, bleiben nicht notwendigerweise in dem Kreis, in dem
sie vor ihrer Pflegebedurftigkeit gelebt haben. Bei der Unterbringung in einem Pflegeheim
und damit der Zugehdrigkeit zu einem bestimmten Kreis spiegeln auch andere Faktoren eine
Rolle. Dazu zahlen unter anderen die Verfligbarkeit eines (bezahlbaren) Pflegeheimplatzes
und/oder die Nahe des Pflegeheims zu Verwandten und Angehdrigen. Daher gibt die Zahl
der Pflegebedirftigen je 10.000 Einwohner nicht vollstandig die unterschiedliche demografi-
sche Entwicklung wider, sondern auch die Nachfrage und das Angebot an Pflegeheimplat-
zen. Ende 2009 gab es in Rheinland-Pfalz gut 40.200 und im Saarland etwa 12.100 Pflege-
platze in Pflegeheimen; dies entspricht jeweils einem Durschnitt von 89 bzw. 88 Pflegeheim-
platzen pro Pflegeheim. Bei 31.141 bzw. 9.384 Pflegebediirftigen in stationdren Einrichtun-
gen entspricht dies einem Auslastungsgrad von 77,8 Prozent bzw. 77,5 Prozent.

Die Zahl der Pflegeheimplatze variiert auf Ebene der Kreise in den beiden Bundeslandern. In
Rheinland-Pfalz liegt die Zahl der verfiigbaren Pflegeheimplatze je 10.000 Einwohner mit
einem Wert von 183 in Speyer am hoéchsten und in dem Kreis Sudliche Weinstral3e mit ei-
nem Wert 64 von am niedrigsten (Tabelle 2). Im Saarland hat der Kreis Merzig-Wadern mit
158 die hdchste Zahl an Pflegeheimplatzen je 10.000 Einwohner und im Saar-Pfalz-Kreis
und im Regionalverband Saarbriicken fallt dieser Wert mit 114 jeweils am niedrigsten aus.
Im Kreis Merzig-Wadern, der an Luxemburg grenzt, sind zusatzliche Pflegeheime errichtet
worden. Der Grund besteht darin, dass viele altere Luxemburger als Pflegebediirftige unmit-
telbar in diesen benachbarten Kreis ziehen, da die Kosten fur eine stationédre Betreuung im
Vergleich zu Deutschland in Luxemburg sehr hoch sind.
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Tabelle 2: Versorgung der Bevolkerung mit Pflegeheimplatzen (2009)

Verfugbare . Pflegeheim-
- Verfuigbare -
Lander und Kreise AL . . L Platze pro Pfle- platze.pro
der Pflegeheime in Pflege- ) 10.000 Einwoh-

heimen BT ner
Rheinland-Pfalz 454 40.179 89 100
Koblenz, kreisfreie Stadt 16 1.676 105 158
Ahrweiler 20 1.753 88 137
Altenkirchen (Westerwald) 17 1.296 76 97
Bad Kreuznach 19 1.576 83 101
Birkenfeld 14 1.119 80 132
Cochem - Zell 13 914 70 142
Mayen-Koblenz 23 2.074 90 98
Neuwied 28 2.302 82 127
Rhein-Hunsriick-Kreis 11 1.019 93 99
Rhein-Lahn-Kreis 13 1.221 94 98
Westerwaldkreis 28 2.312 83 116
Trier, Stadt 10 1.016 102 97
Bernkastel-Wittlich 14 947 68 85
Eifelkreis Bitburg-Prim 14 760 54 80
Vulkaneifel 12 873 73 141
Trier-Saarburg 11 1.248 113 88
Frankenthal (Pfalz), kreisfreie Stadt 5 402 80 86
Kaiserslautern, kreisfreie Stadt 12 1.166 97 119
Landau in der Pfalz, kreisfreie Stadt 4 495 124 115
Ludwigshafen am Rhein, Stadt 13 1.557 120 95
Mainz, kreisfreie Stadt 17 1.660 98 84
Neustadt an der WeinstraRe, St. 4 367 92 69
Pirmasens, kreisfreie Stadt 6 724 121 176
Speyer, kreisfreie Stadt 8 911 114 183
Worms, kreisfreie Stadt 10 727 73 89
Zweibriicken, kreisfreie Stadt 4 380 95 111
Alzey-Worms 13 907 70 73
Bad Dirkheim 16 1.527 95 115
Donnersbergkreis 12 933 78 121
Germersheim 9 777 86 62
Kaiserslautern 11 949 86 89
Kusel 7 745 106 101
Sudliche Weinstralie 9 698 78 64
Rhein-Pfalz—Kreis 11 1.161 106 78
Mainz—-Bingen 12 1.300 108 65
Suidwestpfalz 8 687 86 69
Saarland 137 12.068 88 118
Regionalverband Saarbriicken 42 3.770 90 113
Merzig-Wadern 21 1.669 79 158
Neunkirchen 19 1.889 99 136
Saarlouis 25 2.006 80 98
Saarpfalz-Kreis 18 1.689 94 113
St. Wendel 12 1.045 87 114

Quelle: Statistisches Bundesamt (2012).
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Karte 1:  Pflegeheimplétze pro 10.000 Einwohner in Rheinland-Pfalz und im Saarland (2009)
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Karte 2:  Verfugbare Pflegeplétze pro Pflegeheim in Rheinland-Pfalz und im Saarland (2009)
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Festzuhalten bleibt folglich, dass sich die demografische Entwicklung auf die Zahl der Pfle-
gebedurftigen in den einzelnen Kreisen auswirkt, dariber hinaus aber auch das Angebot an
professionellen Pflegedienstanbietern fir die Verteilung der Pflegebedtirftigen auf die einzel-
nen Kreise von Bedeutung ist. Ebenso variiert die durchschnittliche Grof3e der stationaren
Pflegeeinrichtungen zwischen den Kreisen von Rheinland-Pfalz und dem Saarland.

In den meisten kreisfreien Stadten in Rheinland-Pfalz bieten die stationdren Einrichtungen
mehr Pflegeheimpléatze als in landlich gepragten Kreisen. Beispielsweise liegt die Zahl der
Pflegeheimplatze pro Pflegeheim in Ludwigshafen, Landau, Pirmasens und Speyer am
hdchsten in Rheinland-Pfalz (Karte 2). Demgegenuber ist die Versorgungskapazitat in den
stationaren Einrichtungen in landlichen Kreisen wie Cochem-Zell, dem Eifelkreis oder dem
Rhein-Pfalz-Kreis erheblich niedriger. Im Saarland gibt es die meisten verfigbaren Platze je
Pflegeeinrichtung im Saar-Pfalz-Kreis und im Regionalverband Saarbriicken.

Tabelle 3: Beschaéftigte in der professionellen Pflege (2009)

Personal nach Beschéaftigungsverhaltnis (Absolut)
Insge- Teilzeitbeschéftigt Sonstige
Land f
samt Vollzeit- )
b haf- 50% und N Praktikanten,
escha . geringfi- N
tigt iiber 50% weniger gig be- Schiiler, Helfer Zivi
aber nicht e Auszubilden- | im FSJ
s schaftigt
geringfugig de
Saarland 11.539 4.317 2.258 1.990 2.183 490 143 158
Rheinland-

Pfalz 39.432 11.749 10.258 7.980 6.263 2.779 147 256
Deutschland | 890.283 | 279.090 | 301.540 | 136.433 121.185 38.801 4.242 8.990
Personal nach Beschéaftigungsverhaltnis (in %)

Saarland 100,0 37,4 19,6 17,2 18,9 4.2 1,2 1,4
Rheinfand- 100,0 29,8 26,0 20,2 15,9 7.0 04 06

Pfalz
Deutschland 100,0 31,3 33,9 15,3 13,6 4.4 0,5 1,0

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011a, 2011b).

In Deutschland gibt es im gesamten Bereich der professionellen Pflege im Jahr 2009 rund
890.000 Beschaéftigte; in Rheinland-Pfalz und im Saarland sind dies 39.400 bzw. 11.500 Per-
sonen (Tabelle 3). Hierunter sind in Deutschland (62,8 Prozent) und in den beiden Bundes-
landern mehrheitlich Teilzeitkrafte vertreten (Rheinland-Pfalz: 62,1 Prozent; Saarland:
55,7 Prozent). Eine Erklarung fir diese hohen Teilzeitquoten ist, dass in der professionellen
Pflege viele Frauen beschaftigt sind, die haufig in Teilzeit arbeiten und hiervon wiederum ein
relativ viele geringfligig beschaftigt sind. Zudem arbeiten in der professionellen Pflege viele
Auszubildende, Praktikanten, Zivildienstleistende und Personen, die ein freiwilliges soziales
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Jahr (FSJ) absolvieren. Wegen der unterschiedlichen Arbeitszeitmodelle, die in der Pflege
starker prasent ist, als in anderen Arbeitsmarktbereichen, werden die Beschéftigten in Ab-
hangigkeit von ihrer Arbeitszeit in sogenannte Vollzeitdquivalente umgerechnet. Durch die
hohe Bedeutung der Teilzeitbeschaftigung in der Pflege gibt namlich die Zahl der Beschaftig-
ten nicht das tatsachliche Ausmald der Erwerbtatigkeit in diesem Arbeitsmarktsegment wie-
der. Um Aussagen zur (zukinftigen) Bedeutung des Pflegearbeitsmarktes zu machen, liegt
es daher nahe, die Pflegearbeitskrafte (Personen) in Vollzeitaquivalente (VZA) umzurech-
nen. Die Umrechnung der Beschéftigten in Vollzeitdquivalente erfolgt durch die Berticksichti-
gung der Arbeitszeiten der (Teilzeit-)Beschéaftigten unter Verwendung von Daten aus der
Pflegestatistik.” Die Vollzeitaquivalente werden dabei separat fir die ambulanten Pflege-
dienste und die Pflegeheime ausgewiesen. Diese Umrechnung ermdglicht eine bessere Ver-
gleichbarkeit der Beschéaftigungssituation in der Pflege zwischen den Landern sowie zwi-
schen diesen und Deutschland.

Tabelle 4: Zahl der Beschéftigten in der ambulanten Pflege und im station&aren Bereich in
2009 (Angaben fiir Personen und VZA)

Insgesamt Ambulante Pflegedienste Stationare Pflegeheime
Beschif- B.esch.af- VZA je Beschif- B.esch.af- VZA je Beschif- B.esch.af- VZA je
tigte tigte in Pflegg- tigte tigte in Pflegg- tigte tigte in Pflegg-
VZA bedirftige VZA bedirftige VZA bedirftige
Saarland | 11.539 7.929 0,5 3.013 1.774 0,3 8.526 6.155 0,7
Rhein-
land- 39.432 | 26.456 0,5 10.713 6.540 0,3 28.719 19.916 0,6
Pfalz
E‘i‘émh' 890.283 | 634.031 0,5 |268.891 | 178.407 0,3 |621.392 | 455.623 0,6

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011a, 2011b); eigene Berechnungen.

Somit gibt es umgerechnet 634.000 Beschéftigte (Vollaquivalente) in der professionellen
Pflege in Deutschland, von denen 28,1 Prozent auf die ambulante und 71,9 Prozent auf die
stationare Betreuung entfallen (Tabelle 4). In Rheinland-Pfalz arbeiten in der professionellen
Pflege 26.500 Beschéftigte (Vollzeitaquivalente), die sich zu 24,7 Prozent und 75,3 Prozent
auf die ambulante und stationére Betreuung verteilen. Von den 7.900 Beschéftigten (Voll-
zeitaquivalente) im saarlandischen Pflegebereich sind 22,4 Prozent in Pflegeheimen und
77,6 Prozent in der ambulanten Versorgung tatig. Generell ist das Verhaltnis von Beschéftig-
ten bezogen auf die Pflegebedurftigen, die durch ambulante Pflegedienste betreut werden,
deutlich geringer als im stationdren Bereich: In Rheinland-Pfalz und im Saarland kommen
auf einen Pflegebedurftigen 0,3 Vollzeitaquivalente bzw. 0,3 Vollzeitdquivalente in der ambu-
lanten Pflege, wahrend das Verhéltnis 0,6 an der Saar und 0,7 im benachbarten Flachenland

> Fur die Umrechnung der Beschéftigten (gemessen in Personen) in Vollzeitaquivalente wurden Vollzeitbe-

schaftigte mit dem Faktor 1 berlicksichtigt, Teilzeitbeschaftigte mit einer Arbeitszeit Giber 50 Prozent mit dem
Faktor 0,8, Teilzeitbeschéftigte mit einer Arbeitszeit weniger als 50 Prozent mit dem Faktor 0,3 und geringfi-
gig Beschaftigte mit dem Faktor 0,2. Die sonstigen Beschaftigten wurden mit 0,7 gewichtet. Das Statistische
Bundesamt hat fiir das Jahr 2009 knapp 630.000 Vollzeitaquivalente in Deutschland insgesamt ermittelt, es
weist aber keine zahlen fur die einzelnen Bundeslander aus.
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betragt. Hierin sind sdmtliche Beschaftigte enthalten, die zur Aufrechterhaltung und Funktion
des Pflegeheimes bzw. des ambulanten Pflegedienstes notwendig sind. Neben den Arbeits-
kraften, die in der Grundpflege tatig sind, z&hlen dazu auch Beschéftigte in der Verwal-
tung/Geschaftsfihrung sowie ggf. das Personal im haustechnischen und/oder hauswirt-
schaftlichen Bereich.

Aus der Relation Vollzeitaquivalente je Pflegebedurftigen konnen allerdings keine Schluss-
folgerungen hinsichtlich der Effizienz und Qualitat der Pflege gezogen werden. Unterschiede
im Personaleinsatz kdnnten einerseits auf die bessere Organisation in der Versorgung der
Pflegebedurftigen hinweisen, in denen der Personalbesatz geringer ausféllt. Andererseits
konnte die Qualitat der Pflege in den Kreisen mit hohem Personaleinsatz auch deutlich bes-
ser sein. Die genannten Hypothesen werden im Rahmen dieser Studie nicht untersucht.

Nach Gegenuberstellung der Pflegebedirftigen auf der einen Seite und der professionellen
Pflegedienstanbieter sowie der familidren Versorgung auf der anderen Seite, stellt sich in
einem néchsten Schritt die Frage, wie sich die gegenwartige Situation auf dem Arbeitsmarkt
im Bereich der Altenpflege in den L&ndern Rheinland-Pfalz und dem Saarland bzw. in
Deutschland insgesamt darstellt. Einige Indikatoren (z.B. die vergleichsweise langen
Vakanzzeiten der offenen Stellen im Pflegebereich, die vergleichsweise niedrige Relation
von Arbeitslosen je gemeldete Stellen fiir Altenpfleger) deuten darauf hin, dass die Lage auf
dem Pflegearbeitsmarkt derzeit als angespannt aufgefasst werden muss, da unter den ge-
gebenen Rahmenbedingungen bereits heute Engpasse bestehen (Otto 2011).

Neben den in der offiziellen Statistik erfassten Beschéftigten sind auch sog. ,Haushaltshilfen®
— vornehmlich aus dem benachbarten Ausland in Mittel- und Osteuropa — in Deutschland
tatig (Isfort/Neuhaus 2010). Der Begriff ,Haushaltshilfe” ist in diesem Zusammenhang irrefiih-
rend, da diese Personen in der Regel Pflegetéatigkeiten ilbernehmen. Nach Schatzungen von
Verdi befinden sich ca. 115.000 - zumeist osteuropéische Arbeitskréfte - in der hauslichen
Pflege  sowie in  den haushaltsnahen  Dienstleistungen in Deutschland
(https://gesundheitspolitik.verdi.de/internationales/europa/arbeit-und-

qualifikation/migrantinnen/migrantinnen, 16.8.2012). Neuhaus et al. (2009) haben die Ein-
schatzungen hierzu zwischen mehreren Studien verglichen und gelangen zu dem Ergebnis,
dass es schéatzungsweise 50 Tsd. bis 100 Tsd. deutsche Nutzerhaushalte fiir osteuropéische
Haushaltshilfen in der Pflege gibt, insgesamt mit steigender Tendenz. Aufgrund des (zuneh-
menden) Fachkraftemangels im Pflegebereich hat der Gesetzgeber Mitte 2009 ein Gesetz
verabschiedet, das es zukiinftig auch Schilern mit Hauptschulabschluss erlaubt, den Weg in
die Ausbildung als Kranken- oder Altenpfleger einzuschlagen. Der Bundestag hat zudem der
Aufnahme des Altenpflegeberufes in das Entsendegesetz zugestimmt, sodass es seit dem 1.
August 2010 eine Lohnuntergrenze in dieser Branche gibt. In Westdeutschland betréagt der
Mindestlohn 8,50 €, wahrend es in Ostdeutschland 7,50 € je Stunde sind. In 2012 und 2013
wurden bzw. werden die Léhne fir die Beschaftigten in der Grundpflege um je 25 Cent an-
gehoben werden. Die Auswirkungen dieses branchenspezifischen Mindestlohnes auf das
Arbeitsangebot kdnnen a priori nicht eindeutig bestimmt werden, da zwischen dem Pflegear-
beitsmarkt und anderen Branchen (und auch illegaler Beschéaftigung) Interdependenzen be-
stehen. Diese wechselseitigen Beziehungen hangen freilich nicht nur von den Rahmenbe-
dingungen in der Pflege, sondern auch von den Bedingungen in anderen Branchen (Arbeits-
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zeiten, Léhne, berufliche Perspektiven usw.) ab, die sich ebenfalls noch im Zeitverlauf an-
dern kénnen. Nichtsdestoweniger werden die Effekte der Einfliihrung eines Mindestlohnes im
Pflegebereich derzeit kontrovers diskutiert. Einerseits konnte der Mindestlohn in eine Preis-
erhdhung fir Pflegedienstleistungen miinden, falls die héheren Personalkosten an die Pfle-
gebedurftigen weitergegeben werden. Folglich miusste zukiinftig ein héherer Anteil des ver-
fugbaren Einkommens der Pflegebedurftigen bzw. der Angehdrigen fur Pflegedienstleistun-
gen ausgegeben werden. Andererseits wére es auch denkbar, dass die htheren Kosten auf-
grund eines intensiven Wettbewerbs nicht an die Pflegebedurftigen weitergegeben werden
konnen. Die Folge ware ein zunehmender wirtschaftlicher Druck auf die Pflegedienstleister
und ein Anstieg der Insolvenzwahrscheinlichkeit in dieser Branche, die schlief3lich in eine
Unterversorgung an Pflegeplatzen resultieren kénnte (RWI et al. 2009). In einer ersten Un-
tersuchung sind die Auswirkungen des Mindestlohnes fir die Pflegebranche untersucht wor-
den (Institut fur angewandte Wirtschaftsforschung 2011). Demnach hat sich in Ostdeutsch-
land mit Einfihrung des Mindestlohnes der durchschnittliche Stundenlohn erhoht, wahrend
fur die Beschéftigung kaum signifikante Effekte gefunden wurden (bzw. kann keine eindeuti-
ge Aussage hierzu getroffen werden). Fir Westdeutschland lassen sich hingegen aufgrund
der geringen Eingriffsintensitat des Mindestlohnes kaum Schlussfolgerungen treffen.

3 Demografischer Wandel und die zukinftige Entwicklung der Pfle-
gebedurftigen in Rheinland-Pfalz und im Saarland

Die zukiinftige Zahl der Pflegebedirftigen ist eng an die zukiinftige Bevolkerungsentwicklung
geknupft. Daher werden zunéchst die wesentlichen Ergebnisse der Bevolkerungsvorausbe-
rechnung des Statistischen Bundesamtes fur Deutschland und die beiden Lander Rheinland-
Pfalz und Saarland vorgestellt. Die Bevélkerungsvorausberechnungen des Statistischen
Bundesamtes reichen bis zum Jahr 2060, allerdings wurden Modellrechnungen fir die Pfle-
gebedurftigen nur bis zum Jahr 2030 durchgefihrt, so dass im Folgenden kurz die Vorausbe-
rechnungen fiir die Einwohner Deutschlands und der beiden Bundeslander fir die nachsten
zwei Dekaden dargestellt werden.

Das Statistische Bundesamt hat im Rahmen der 12. koordinierten Bevolkerungsvorausbe-
rechnung mehrere Varianten, von denen jede auf unterschiedlichen Annahmen basiert, be-
rechnet. Es wird die Variante W1 Untergrenze der ,mittleren® Bevolkerung zugrunde gelegt
(siehe Statistisches Bundesamt 2009). Diese Variante beruht auf der Annahme, dass die
Geburtenhaufigkeit 1,4 Kinder pro Frau betragt und ein positiver Wanderungssaldo von
100.000 Personen pro Jahr, sprich eine positive Bilanz aus Zu- und Fortziigen. Bei den
Wanderungen werden sowohl Binnenwanderungen, d.h. Wanderungen innerhalb von
Deutschland, als auch Wanderungen uber die Grenzen Deutschlands berucksichtigt.. Die
Lebenserwartung wird weiter zunehmen, so dass diese fir méannliche Neugeborene bei 85,0
Jahren und bei weiblichen Neugeborenen bei 89,2 Jahren in 2060 liegen wird.

Aufgrund der sinkenden Zahl der Lebendgeborenen bei gleichzeitiger Zunahme der Sterbe-
falle und nur einer geringen Nettozuwanderung wird sich der Bevolkerungsriickgang in den
nachsten Jahren in Deutschland und seinen Regionen weiter fortsetzen und beschleunigen.
Insgesamt féllt der berechnete Bevolkerungsrickgang mit 4,3 Prozent in Rheinland-Pfalz von
2009 (4,01 Mio.) bis 2030 (3,94 Mio.) im Vergleich zum Bundesdurchschnitt (-5,4 Prozent)
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moderat aus. Im Saarland geht in diesem Zeitraum die Bevolkerung den Vorausberechnun-
gen zufolge von 1,02 Mio. auf 0,88 Mio. Personen um 13,1 Prozent stark tberdurchschnitt-
lich zuriick (Statisches Bundesamt 2009).

Diese Bevdlkerungsrickgange gehen einher mit deutlichen Verschiebungen in der Alters-
struktur, die bereits bei der Betrachtung der beiden Bundeslander insgesamt deutlich wur-
den. Diese Veranderungen in der Zusammensetzung der Alterskohorten sind wiederum fur
den Pflegebereich bzw. den Arbeitsmarkt relevant.

Im Jahr 2009 waren 19,9 Prozent der Einwohner in Rheinland-Pfalz 65 Jahre und Aalter
(0,79 Mio.). Bei den 20- bis 64-Jahrigen betrug der Anteil 64,6 Prozent an der Gesamtbevol-
kerung (2,59 Mio.) und 15,6 Prozent waren jinger als 20 Jahre (0,63 Mio.). Diese Struktur
wird sich aufgrund des steigenden Geburtendefizits und der zunehmenden Lebenserwartung
in der Zeitspanne bis 2030 spurbar dndern. Laut Vorausberechnung des Statistischen Bun-
desamtes erhoht sich der Anteil der Gber 65-Jahrigen bis zum Jahr 2030 auf 28,8 Prozent;
dies entspricht einem Zuwachs von absolut rund 0,38 Mio. Personen in dieser Altersgruppe.

Im Jahr 2008 waren 22,1 Prozent der Einwohner im Saarland 65 Jahre und alter (220.100).
Bei den 20- bis 64-Jahrigen betrug der Anteil 60,2 Prozent an der Gesamtbevdlkerung
(616.000) und 17,7 Prozent waren junger als 20 Jahre (180.600). Diese Struktur wird sich
aufgrund des steigenden Geburtendefizits und der zunehmenden Lebenserwartung in der
Zeitspanne bis 2030 ebenfalls spirbar andern. Laut Vorausberechnung des Statistischen
Bundesamtes erhoht sich der Anteil der Uber 65-Jahrigen bis zum Jahr 2030 auf
31,4 Prozent; dies entspricht einem Zuwachs von absolut rund 52.900 Personen in dieser
Altersgruppe (Statistisches Bundesamt 2009).
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Abbildung 2: Pflegequoten nach Altersklassen und Geschlecht in 2009
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Quelle: Statistisches Bundesamt (2011a, 2011b).

Die Kombination aus Bevdlkerungsrickgang und Zunahme des Anteils alterer Menschen an
der Gesamtbevdlkerung hat fir den Pflegearbeitsmarkt zwei Konsequenzen. Zum einen wird
das Potenzial an Arbeitskraften zurtickgehen, da die Zahl der erwerbsfahigen Bevolkerung
(20- bis 64-Jahrige) sinken wird. Zum anderen wird die Zahl der Pflegebedurftigen deutlich
ansteigen, da mehr Altere und somit potenziell mehr Pflegebediirftige in der Gesellschaft
leben. Denn die Wahrscheinlichkeit pflegebedurftig zu werden, ist sehr hoch mit dem Alter
korreliert, wobei es zum Teil deutliche Unterschiede zwischen Mannern und Frauen gibt. In
Abbildung 2 werden die sogenannten Pravalenzraten — die Wahrscheinlichkeit pflegebeddrf-
tig zu sein — getrennt nach Altersgruppen und Geschlecht ausgewiesen. Die Pflegebedurftig-
keit steigt vor allem ab dem 75. Lebensjahr drastisch an und nimmt mit zunehmendem Alter
bei den Frauen noch rascher zu als bei den Mannern. In Rheinland-Pfalz betragen die Pfle-
gequoten (Pravalenzraten) in der Gesamtbevolkerung, sprich in allen Altersklassen, bei den
Méannern 1,7 Prozent und Frauen 3,5 Prozent. Im Saarland liegen diese Quoten fir die Man-
ner (2,0 Prozent) und Frauen (3,9 Prozent), aufgrund der tberdurchschnittlich starken Alte-
rung der Bevolkerung, héher. In Rheinland-Pfalz sind unter den 75- bis unter 85-Jahrigen
10,6 Prozent der Manner, aber 14,7 Prozent der Frauen pflegebedirftig. Im Saarland sind
dies 11,1 Prozent der Manner und 15,3 Prozent der Frauen in dieser Altersklasse. In der
hochsten Altersgruppe, welche alle Personen im Alter von 90 Jahren und alter umfasst, fallt
der Unterschied zwischen den Geschlechtern am gréf3ten aus in beiden Landern: In Rhein-
land-Pfalz sind nur 27,5 Prozent der Manner aber 59,1 Prozent der Frauen pflegebedurftig;
Im Saarland betragen die entsprechenden Pravalenzraten 33,8 Prozent (Manner) und
64,4 Prozent (Frauen). Im Vergleich zu den Méannern sind die Pravalenzraten der Frauen in
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den hoheren Altersgruppen gréfRer. Dieser Unterschied beruht unter anderen auf der hdhe-
ren Lebenserwartung der Frauen.

Die Statistischen Amter des Bundes und der Lander (2010) haben eine Modellrechnung zur
Anzahl der zuklnftigen Pflegebediirftigen in Deutschland vorgelegt, welche der vorliegenden
Studie zugrunde gelegt wird. Im sogenannten Status-Quo-Szenario werden die derzeitigen
Pflegequoten getrennt nach Altersklassen und Geschlecht auf die Bevolkerung in der Zu-
kunft Gbertragen. Diesem Szenario liegt die Annahme zugrunde, dass es zukinftig keine
Verbesserungen im Gesundheitszustand der &lteren Menschen gibt, z. B. durch praventive
und gesundheitsfordernde Mal3nahmen, Verhaltensdnderungen und/oder durch bessere
Behandlungsmaoglichkeiten. Neben der absoluten Zahl der Pflegebedurftigen wird in dem
Gutachten des Sachverstandigenrates zur Begutachtung der Entwicklung im Gesundheits-
wesen (2009) auch auf die Verteilung der Pflegebedirftigen auf die einzelnen Versorgungs-
arten ausgewiesen. Hierbei werden implizit Annahmen getroffen, inwiefern sich die Angeho-
rigen der Pflegebedurftigen zukinftig in der Pflege engagieren. Diese Annahme hat wiede-
rum Auswirkungen auf den professionellen Pflegearbeitsmarkt, da pflegende Angehdrige und
professionelle Pflegedienstleister in einem Substitutionsverhaltnis zueinander stehen siehe
hierzu auch die Alternativszenarien im Kapitel 4).

Diese Status-Quo-Hypothese basiert auf der Annahme, dass die Pravalenz der Pflegebe-
durftigkeit im Zeitablauf unverandert bleibt, obwohl sich die Lebenserwartung verlangert. Der
Umfang, in welchem zukunftig Pflegeleistungen in Anspruch genommen werden, wirde sich
entsprechend der gegenwartigen Struktur der Pravalenz verandern. Die Nachfrage nach
Pflegeleistungen wachst nach dieser These daher nur, weil zukiinftig ein héherer Bevdlke-
rungsanteil auf die obersten Altersklassen entféllt. Diese Status-Quo-Hypothese ist nicht
unumestritten, da bis dato nicht endgultig geklart wurde, ob die altersspezifische Pravalenz in
Zukunft tatsachlich unveréndert bleibt (Hackmann/Moog 2008; Hackmann 2010).

Tabelle 5: Status-Quo-Szenario zur Zahl der Pflegebedurftigen in 2030

2009 2030
Rl Il e R
Einwohner in % Einwohner
Saarland 30.380 297 40.000 32 450
Rheinland-Pfalz 105.800 264 149.000 41 388
Deutschland 2.338.252 286 3.371.000 44 436

Quelle: Statistisches Bundesamt (2009); Statistische Amter des Bundes und der Lander (2010); eigene Berech-
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Tabelle 6: Status-Quo-Szenario: Anteile der Pflegebedirftigen an der Bevdlkerung in 2030

Anteile der Pflegebedurftigen

Bevodlkerungsprognose an der Bevolkerung

Jahr 2009 2030 2009 2030
Saarland 1.022.585 888.200 3,0 4,5
Rheinland-Pfalz 4.012.675 3.840.000 2,6 3,9
Deutschland 81.802.257 77.352.000 2,9 4.4

Quelle: Statistisches Bundesamt (2009); Statistische Amter des Bundes und der Lander (2010); eigene Berech-
nungen.

Die Entwicklung der Zahl der Pflegebedirftigen wirde nach dem Status-Quo-Szenario in
Deutschland von 2,34 Mio. in 2009 bis zum Jahr 2030 auf 3,37 Mio. um 44 Prozent steigen
(Tabelle 5). Der Anteil der Pflegebedurftigen an der Gesamtbevélkerung wirde demnach in
Deutschland von 2,9 Prozent auf 4,4 Prozent stark zunehmen (Tabelle 6). In Rheinland-Pfalz
ndhme die Anzahl der Pflegebedirftigen von 105.800 (2009) auf 149.000 (2030) um
41 Prozent zu; der Anteil der zu betreuenden alteren Personen wurde von 2,6 Prozent auf
3,9 Prozent zunehmen. Im Saarland betriige dieser Zuwachs 32 Prozent, die Zahl der zu
betreuenden alteren Personen wirde von 30.400 auf 40.000 anwachsen; der Bevdlkerungs-
anteil der Pflegebeduirftigen wirde dem Status-Quo-Szenario zufolge von 3,0 Prozent auf
4,5 Prozent ansteigen.

Das Verhaltnis von Pflegebedurftigen und Einwohnern ermdglicht, wie bereits erwéahnt, eine
Vergleichsmoglichkeit zwischen unterschiedlich grof3en und bevolkerungsstarken geografi-
schen Einheiten. Im Saarland stiege die Relation von Pflegebedurftigen zu 10.000 Einwoh-
nern von 297 auf 450 bis zum Jahr 2030 an. Diese Werte liegen in beiden Jahren im Saar-
land deutlich Gber dem Bundesdurchschnitt. In Rheinland-Pfalz nimmt dieser Indikator von
264 (2009) auf 388 (2030) zu und liegt damit im Ausgangs- und im Endjahr des Szenarios
deutlich unter den bundesspezifischen Vergleichswerten.

Die Unterschiede in den relativen Anderungsraten zwischen den beiden Landern hangen mit
deren unterschiedlichen Altersstrukturen und Bevdlkerungsentwicklungen zusammen, die
wiederum eine unterschiedliche Zunahme der Pflegebedurftigen zur Folge haben. Der An-
stieg der Pflegebediirftigen fallt in Rheinland-Pfalz héher aus und der Besatz an Pflegebe-
darftigen je 10.000 Einwohner ist im Saarland bereits in 2009 und ebenso in 2030 hoher als
in Rheinland-Pfalz und im Bundesgebiet. Anders als Rheinland-Pfalz hat das Saarland eine
Uberdurchschnittliche Alterung der Bevdlkerung im Vergleich zum Bundestrend zu verzeich-
nen. Hierflr verantwortlich ist der Einfluss der Wirtschaftshistorie dieser Region auf dessen
Bevdlkerungsentwicklung. Die aus der friher dominierenden Montan- und Stahlindustrie re-
sultierenden gesundheitlichen Belastungen sind mit verantwortlich fir die hohen Sterberaten
(bundesweite ,Spitzenwerte’) sowie die unterdurchschnittliche Lebenserwartung von Man-
nern und Frauen (Otto/Schanne 2005). Die durch die Kohle- und Stahlkrise in den 1980er
Jahren abgewanderte Bevolkerung verursachte zusatzlich mit dem sogenannten Pillenknick
im Saarland Ende der 1960er und in den 1970er Jahre einen starken Rickgang der Gebur-
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tenrate. Resultat war eine stark schrumpfende Bevdlkerung im Saarland bis in die 1970er
Jahre (Elmas/Wydra-Somaggio 2012).

Tabelle 7: Basisszenario zur kiinftigen Zahl der Pflegebedurftigen in 2030
Zu Hause . Stationar
Insgesamt 2030 (Angehérige) Ambulante Dienste (Pflegeheime)
Anderung Anderung Anderung Anderung
absolut 2009 zu absolut 2009 zu absolut | 2009 zu absolut 2009 zu
2030 in % 2030 in % 2030 in % 2030 in %
Saarland 40.000 32 18.900 32 8.745 32 12.355 32
?Pael'zn'a”d' 149.000 41 74.217 41 30.927 41 43.856 41
ai‘:jt“h' 3.371.000 44 1.536.197 44 800.415 44  |1.034.388 44

Quelle: Statistische Amter des Bundes und der Lander (2010); eigene Berechnungen.

Neben der Vorausberechnung der Pflegebediirftigen auf Ebene der Bundeslander insgesamt
ist fir den professionellen Pflegearbeitsmarkt entscheidend, wie sich die Pflegebedurftigen
auf die verschiedenen Pflegearrangements zukunftig verteilen, d. h. auf die Versorgung
durch Angehdrige, ambulante Pflegedienste und Pflegeheime. Da diese Berechnungen nicht
von den Statistischen Amtern des Bundes und der Lander durchgefiihrt wurden, wurden zwei
eigene Szenarien entwickelt. Hierbei wird zwischen einem Basisszenario und einem Alterna-
tivszenario unterschieden.

Im Basisszenario wird angenommen, dass die Verteilung der Pflegebedurftigen auf die ver-
schiedenen Versorgungsformen in Zukunft der Verteilung des Jahres 2009 entspricht. Hier
wird ahnlich wie bei den alters- und geschlechtsspezifischen Pflegequoten keine Anderung in
der Bedeutung der Pflegearrangements modelliert. Mit anderen Worten: In allen Versor-
gungsformen werden zukunftig mehr Pflegebedurftige betreut (der prozentuale Anstieg fallt
in allen drei Pflegearrangements aufgrund der unterstellten (konstanten) Verteilung gleich
hoch aus). Tabelle 7 enthalt die Resultate dieses Basisszenarios fur das Jahr 2030. Dem-
nach betragt der Zuwachs der Pflegebediirftigen im Saarland knapp 32 Prozent, wahrend es
in Rheinland-Pfalz bzw. in Deutschland insgesamt knapp 41 bzw. 44 Prozent sind.

Dem Basisszenario liegt die Annahme zugrunde, dass sich zukinftig auch die Zahl der pfle-
genden Angehdrigen weiter erh6hen wird. Diese Annahme ist jedoch als kritisch zu beurtei-
len, da zahlreiche Studien den Schiluss nahelegen, dass das Angebot an pflegenden Ange-
horigen zukinftig nicht zunehmen, sondern sogar geringfiigig abnehmen wird. Dies ist ers-
tens auf die niedrige Geburtenhaufigkeit in den letzten Jahrzehnten bzw. den Anstieg der
Kinderlosigkeit zurlickzufiihren, sodass insgesamt das familidre Pflegepotenzial in Deutsch-
land rucklaufig ist. Zweitens hat in den vergangenen Jahren die rdaumliche Entfernung zwi-
schen Eltern und Kindern zugenommen, sodass daraus eine Abnahme der Familienpflege
resultiert (Schnabel 2007 und Konrad et al. 2002). Drittens wirkt sich ein weiterer Anstieg der
Erwerbstatigkeit dampfend auf das familiare Pflegepotenzial aus. Da seit Jahren ein Trend
zu hoheren Berufsabschliissen sowohl bei Mannern als auch bei Frauen beobachtet werden
kann und Hochqualifizierte auch eine héhere Erwerbsquote auf- weisen, resultiert daraus ein
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Ruckgang der familiaren Pflege (Frauen stellen bislang rund drei Viertel der ersten Haupt-
pflegeperson dar). Zudem ist durch die Anhebung der gesetzlichen Altersgrenze fir die Re-
gelaltersrente davon auszugehen, dass die Beschaftigten langer ihrer Erwerbstatigkeit nach-
gehen. Viertens ist dariiber hinaus ein Trend zu weniger festen Partnerschaften bei Alteren
zu beobachten, sodass neben der Pflege durch die eigenen Kinder auch die Pflege durch
den Partner abnehmen konnte (Keck/Saraceno 2009). Fiinftens zeigen die Bevolkerungsvo-
rausberechnungen des Statistischen Bundesamtes, dass insbesondere bei den Hochbetag-
ten ein deutlicher Anstieg zu verzeichnen sein wird. Diese haben die hochste Wahrschein-
lichkeit pflegebedurftig zu werden bzw. in die oberste Pflegestufe zu gelangen, so dass die
ambulante und stationdre Pflege weiter an Bedeutung gewinnen werden. Aus heutiger Sicht
sprechen folglich viele Griinde dafur, dass die Versorgung durch pflegende Angehdrige in
Zukunft nicht weiter ansteigen bzw. sogar geringfligig sinken wird.
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Tabelle 8: Alternativszenario zur kiinftigen Zahl der Pflegebedirftigen in 2030

Zu Hause . Stationar
Insgesamt 2030 (Angehorige) Ambulante Dienste (Pflegeheime)
Anderung Anderung Anderung Anderung
absolut 2009 zu absolut 2007 zu | absolut | 2009 zu absolut 2009 zu
2030in % 2009 in % 2030 in % 2030 in %
Saarland 40.000 32 14.247 -1 9.951 50 15.802 68
Rheinland- | 149000 | 41 52.839 0 38.743 76 57.418| 84
E‘i‘(’;“h' 3.371.000 44 1.033.286 -3 969.718 75  [1.367.996 91
Anmerkung: Die Zahl der Pflegebediirftigen, die zu Hause versorgt werden, bleibt im Alternativszenario auf

dem gleichen Niveau wie im Jahr 2007. Deshalb kann in der betreffenden Spalte in dieser Ta-
belle nur die Anderung zwischen den beiden Jahren 2007 und 2009 ausgewiesen werden.

Quelle: Statistische Amter des Bundes und der Lander (2010); eigene Berechnungen.

Aus diesem Grund wird ein Alternativszenario berechnet, bei dem das Niveau der pflegen-
den Angehdérigen auf das Niveau des Jahres 2007 festgeschrieben wird. Die Zahl der Pfle-
gebedurftigen insgesamt entspricht genau dem Status-Quo-Szenario in der vorliegenden
Studie (bzw. dem Basisszenario), allerdings fallt die Verteilung auf die einzelnen Versor-
gungsformen unterschiedlich aus. Die Zahl der Pflegebediirftigen, die zu Hause versorgt
werden, bleibt auf dem gleichen Niveau wie im Jahr 2007; dies bedeutet im Vergleich zum
Jahr 2009 bis zum Jahr 2030 einen Ruckgang in Deutschland in Hohe von 3 Prozent (Rhein-
land-Pfalz: 0 Prozent; Saarland: -1 Prozent) (Tabelle 8). Im Unterschied hierzu fallen die An-
stiege in der ambulanten Versorgung und im stationdren Bereich deutlich héher aus als im
Vergleich zum Basisszenario. In der ambulanten Pflege wird in Rheinland-Pfalz die Zahl der
pflegenden Personen ausgehend von 2009 bis 2030 um 76 Prozent leicht tberdurchschnitt-
lich ansteigen, wahrend im Bundesdurchschnitt ein Zuwachs in H6he von 75 Prozent unter
den gegebenen Annahmen zur erwarten ware. In den Pflegeheimen wirde in diesem Zeit-
raum der Bestand an Pflegebediirftigen in diesem Bundesland mit 84 Prozent unterdurch-
schnittlich stark zunehmen (Bund: 91 Prozent). Demgegeniber wirde im Saarland — wie
beim Basisszenario — die Zahl der zu betreuenden Personen in den ambulanten Diensten mit
50 Prozent und in den Pflegeheimen mit 68 Prozent nur unterdurchschnittlich stark zuneh-
men gegenlber den jeweiligen bundesweiten Vergleichswerten.

Diese beiden Szenarien zeigen recht deutlich, in welchem Korridor sich die Zahl der zukinf-
tigen Pflegebedurftigen, die professionell versorgt werden missen, bewegen konnte:

e In Deutschland konnte sich die Zahl der Pflegebedurftigen, die auf eine professionelle
Betreuung angewiesen sind, in den ambulanten Diensten in zwanzig Jahren zwischen
800.400 und 969.700 bewegen; in den Pflegeheimen lage die Spannweite zwischen
1,03 Mio. und 1,37 Mio. zu Pflegenden.

¢ In Rheinland-Pfalz lage die Zahl der zu betreuenden alteren Personen in der ambulanten
Pflege zwischen 30.900 und 38.700. In der stationdren Betreuung konnte sich der Be-
stand an Pflegebedurftigen in dem Spektrum zwischen 43.900 und 57.400 belaufen.
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e Im Saarland bestunde ein Korridor von 8.700 bis 10.000 Pflegebedurftigen im Jahr 2030
im ambulanten Pflegebereich, wogegen es in der stationaren Pflege 12.400 bis 15.800
Pflegebedurftige geben kdnnte.

Die Gegenuberstellung des Basisszenarios mit dem Alternativszenarios zeigt daher deutlich,
dass es ein hohes Substitutionspotenzial zwischen privater und professioneller Pflege gibt,
das sich letztendlich auch in dem zukiinftigen Bedarf an professionellen Pflegearbeitskraften
widerspiegeln wird.

Nur fir Rheinland-Pfalz liegt eine Studie des Statistischen Landesamtes Rheinland-Pfalz
(2010a) vor, welche ebenfalls Szenarien zum Bestand der Pflegebedurftigen bis zum Jahr
2050 beinhaltet. Laut diesen Modellrechnungen, deren Ergebnisse auch fir das Jahr 2035
ausgewiesen werden, konnte sich die Zahl der Pflegebedurftigen auf 141.600 (Szenario
,Demografische Variante') bis zu 147.800 (Szenario ,H6here Lebenserwartung‘) belaufen.
Das Status-Quo-Szenario fir Rheinland-Pfalz 2030 von den Statistischen Amtern des Bun-
des und der Lander weist 149.000 Pflegebedurftige aus und liegt folglich nahe an den Be-
rechnungen des Statistischen Landesamtes Rheinland-Pfalz.

4 Der kunftige Bedarf im Bereich der Altenpflege in 2030: Modell-
rechnungen fur die Lander

Der zukinftige Bedarf an professionellen Pflegearbeitskraften ergibt sich nachfolgend aus
der Multiplikation der landerspezifischen Quote der Vollzeitdquivalente je Pflegebedurftigem
nach Versorgungsart (ambulante Pflegedienste bzw. stationéare Unterbringung) mit der Zahl
der zukiinftigen Pflegebedurftigen. Die Ergebnisse dieser Berechnungen werden sowohl fr
das Basisszenario als auch fir das Alternativszenario ausgewiesen.
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Tabelle 9: Szenarien zum Bedarf an Pflegearbeitskraften (in Vollzeitaquivalenten) 2030, abso-
lute Angaben und Veranderung von 2009 bis 2030

Ambulante Dienste Stationadre Versorgung Insgesamt
Dienste (Pflegeheime) 9
2030
absolut Vgranderung absolut Veranderung in absolut Vgranderung
in Prozent Prozent in Prozent
Basisszenario ohne technischen Fortschritt
Saarland 2.336 32 8.104 32 10.439 32
Rheinland- 9.211 41 28.047 41 37.258 41
Pfalz
Deutschland 257.205 44 656.861 44 914.066 44
Basisszenario mit technischem Fortschritt
Saarland 2.216 25 7.690 25 9.906 25
Rheinland- 8.740 34 26.614 34 35.355 34
Pfalz
Deutschland 244.067 37 623.306 37 867.373 37
Alternativszenario ohne technischen Fortschritt
Saarland 2.658 50 10.365 68 13.022 64
Rheinland- 11.538 76 36.721 84 48.259 82
Pfalz
Deutschland 311.609 75 868.710 91 1.180.319 86
Alternativszenario mit technischem Fortschritt
Saarland 2.522 42 9.835 60 12.357 56
Rheinland- 10.949 67 34.845 75 45.794 73
Pfalz
Deutschland 295.691 66 824.333 81 1.120.024 77

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011a; 2011b); eigene Berechnungen.

Laut dem Basisszenario (ohne technischen Fortschritt) wird die Zahl der Beschéftigten in
Vollzeitdquivalenten 37.300 in Rheinland-Pfalz und 10.400 im Saarland betragen (Tabelle
9;Tabelle A 1, Tabelle A 2 und Tabelle A 3). Dies entsprdche Bedarfszuwéchsen bei den
Pflegearbeitskraften im Jahr 2030 im Vergleich zu 2009 in Hohe von 41 Prozent bzw.
32 Prozent. Der bundesweite Bedarfszuwachs beliefe sich in diesem Zeitraum auf
44 Prozent, so dass in 2030 in Deutschland 914.100 Beschéftigte (in Vollzeitaquivalenten) in
der professionellen Pflege bendtigt wirden. In Rheinland-Pfalz und im Saarland gébe es
demnach jeweils einen unterdurchschnittlich hohen Zusatzbedarf fir Arbeitskréfte im Bereich
der Altenpflege. Auf Basis dieser Modellrechnung wachst in diesen beiden Landern und in
Deutschland der Bedarf fir zukiinftige Pflegearbeitskrafte in der stationaren Betreuung und
im ambulanten Bereich genauso stark wie in der professionellen Pflege insgesamt. Dies
hangt mit den Modellannahmen des Basisszenarios zusammen.

Im Alternativszenario (ohne technischen Fortschritt), bei dem das Niveau der pflegenden
Angehdrigen auf dem Niveau des Jahres 2007 festgeschrieben wurde, fallt der Bedarf an
Pflegearbeitskraften deutlich hoher aus. In Deutschland kdnnte sich der Bedarf bis 2030 um
86 Prozent erhdhen, wobei der Bedarf im stationdren Bereich (91 Prozent) schneller als der
ambulante Bereich (75 Prozent) wachsen wiirde (Tabelle 9). Insgesamt kdnnten im Jahr
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2030 dann knapp 1,18 Mio. (gegeniber 634.000 in 2009) Personen in Vollzeitdquivalenten in
der Pflege beschaftigt sein. In beiden Landern liegen die Bedarfszuwéchse laut Alternativ-
szenario in H6he von 82 Prozent (Rheinland-Pfalz) und 64 Prozent (Saarland) tber den lan-
desspezifischen Vergleichswerten des Basisszenarios (ohne technischen Fortschritt). Nach
dieser Modellrechnung liegen die Bedarfszuwéachse in der stationaren Pflege nun héher als
in der ambulanten Versorgung.

Bislang wurde im Basis- und im Alternativszenario davon ausgegangen, dass das Verhaltnis
zwischen Pflegepersonal und Pflegebedirftigen im Zeitverlauf konstant bleibt. Allerdings
konnen sich durchaus Produktivitatssteigerungen (= Verbesserung der Relation Pflegekraf-
te/Pflegebedurftige) in der Erbringung von Pflegedienstleistungen im ambulanten und statio-
naren Bereich ergeben: Einerseits durch den vermehrten Einsatz von medizinisch-
technischen Hilfsmitteln, andererseits durch neue Organisationsformen bzw. Arbeitsablaufe
in der Pflege. In diesem Zusammenhang kénnen durch Veranderungen in der qualifikations-
spezifischen Zusammensetzung des Pflegepersonals (Personalmix) Effekte auf den Perso-
naleinsatz erzielt werden. Durch einen starkeren Einsatz qualifizierten Pflegepersonals ist mit
positiven Auswirkungen auf die Relation Pflegekrafte/Pflegebedurftige zu rechnen. Der Be-
darf an Pflegekraften pro Pflegebeddrftigen konnte dariiber hinaus durch neue Konzepte bei
Wohnformen der Pflegebedurftigen sinken. Beispielsweise konnten sich durch betreute
Wohngemeinschaften (Versorgung durch ambulante Pflegedienste) glinstige Entwicklungen
hinsichtlich des Verhdltnisses Pflegekrafte/Pflegebediirftige ergeben (Bartholomeyc-
zik/Hunstein 2000). Ambulante Pflegedienste kénnten dann aufgrund des Zusammenlebens
der Pflegebedurftigen mehr Personen in einer Schicht versorgen (Zeitersparnis aufgrund
wegfallender Fahrten). Alle diese Faktoren kénnten zusammengefasst in Produktivitatsstei-
gerungen in der Pflege minden. Allerdings dirften die Produktivitatsfortschritte im Pflegebe-
reich aufgrund der Gberwiegend arbeitsintensiven Tatigkeiten im Vergleich zu anderen Wirt-
schaftszweigen eher gering ausfallen (Sachverstandigenrat zur Begutachtung der Entwick-
lung im Gesundheitswesen 2009).

Sowohl fir das Basisszenario als auch fur das Alternativszenario wird in beiden Versor-
gungsarten mit Produktivitatsfortschritten in Héhe von 0,25 Prozent p. a. gerechnet, sodass
sich im Ergebnis das Verhéltnis von eingesetztem Personal und Pflegebedurftigen verbes-
sert.

In Rheinland-Pfalz belduft sich im Basisszenario (mit technischem Fortschritt) der Bedarf an
Pflegearbeitskraften in 2030 auf 35.400 Vollzeitaquivalente — dies sind rund 1.900 Beschéaf-
tigte weniger als im Basisszenario ohne Produktivitatsfortschritte (Tabelle 9). Folglich fuhren
bereits geringe Produktivitatsfortschritte zu einem niedrigeren Bedarf an Personal. Im Alter-
nativszenario (mit technischem Fortschritt) belauft sich der Bedarf in Rheinland-Pfalz insge-
samt im Jahr 2030 auf 45.800 Vollzeitaquivalente — sogar 2.500 Beschaftigte weniger als im
Alternativszenario ohne Produktivitatsfortschritte.

Auf Grundlage des Basisszenarios (mit technischem Fortschritt) besteht im Saarland in 2030
ein Bedarf fur 9.900 Personen in Vollzeitaquivalenten. Im Vergleich mit dem Basisszenario
ohne Produktivitatsfortschritt liegt der Arbeitskraftebedarf im Bereich der Altenpflege um et-
was mehr als 500 Beschaftigte niedriger. Laut dem Alternativszenario (mit technischem Fort-
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schritt) werden in diesem Land in 2030 12.400 Personen in Vollzeitdquivalenten bendtigt.
Dieser Bedarf liegt um gut 700 Vollzeitdquivalente unter dem Vergleichswert des Alternativ-
szenarios ohne technischen Fortschritt.

Es wird somit deutlich, dass Effizienzgewinne den Bedarf an Pflegearbeitskraften abmildern
kénnen. Eine entscheidende Rolle fur die zukiinftige Entwicklung des professionellen Pfle-
gearbeitsmarktes spielt allerdings das Engagement der pflegenden Angehdrigen, wie die
Vergleiche zwischen Basis- und Alternativszenario in diesen beiden Bundeslandern belegen.
Schlielilich betragen in Rheinland-Pfalz die Unterschiede im Szenario ohne Produktivitats-
fortschritte rund 11.000 Personen und im Szenario mit Produktivitéatsfortschritten gut 10.400
Beschaftigte in Vollzeitdquivalenten. Im Saarland betragt der Unterschied im Pflegekraftebe-
darf zwischen den beiden Szenarien ohne technischen Fortschritt 2.600 Personen (Vollzeit-
aquivalente) und zwischen den zwei Szenarien mit technischem Fortschritt 2.400 Beschaftig-
te (Vollzeitaquivalente).

Der Vergleich mit anderen Studien, die sich allerdings auf den gesamtdeutschen Pflegear-
beitsmarkt bzw. einzelne Bundeslander beziehen, macht deutlich, dass die Ergebnisse fir
die beiden Lander und Deutschland plausibel sind. Pohl (2010) hat auf Grundlage derselben
Annahmen und Datengrundlagen die entsprechenden Modellrechnungen fur die Bundeslan-
der und Deutschland fur das Jahr 2020 durchgefuhrt. Die Korridore zum kinftigen Arbeits-
kraftebedarf im Bereich der Altenpflege, welche sich aus den vier Szenarien jeweils fir
Rheinland-Pfalz und fir das Saarland ergeben, sind ahnlich zu den vorliegenden Ergebnis-
sen fur das Jahr 2030. Aufgrund der weiter vorangeschrittenen Alterung der Bevdlkerung
und dem damit einhergehenden Anstieg der Pflegebedurftigen in beiden Landern, liegt der
Arbeitskraftebedarf in den vorliegenden Modellrechnungen fiir das Jahr 2030 etwas hoher
als in den Berechnungen von Pohl (2010) fur das Jahr 2020.

Das guinstigste Szenario unter den vier Modellrechnungen fir das Jahr 2030 geht in dieser
Studie fur Deutschland von einem kunftigen Pflegekréftebedarf in Héhe von 872.000 Perso-
nen (in Vollzeitdquivalenten) aus, wogegen das ungiinstigste Szenario einen erforderlichen
Umfang von 1.180.000 Beschaftigten (in Vollzeitaquivalenten) ausweist (Tabelle 9). Das In-
stitut der deutschen Wirtschaft (IW) kommt in seiner Untersuchung fiir Gesamtdeutschland in
der Variante mit Produktivitatsfortschritten im Jahr 2030 auf rund 987.000 Vollzeitarbeitsplat-
ze bzw. auf 1,119 Millionen Vollzeitkrafte im Szenario ohne Produktivitatsfortschritte (vgl.
Ernste/Pimpertz 2008).

Die dargestellten Modellrechnungen sollen deutlich machen, in welchem Korridor sich der
professionelle Pflegearbeitsmarkt in den beiden Bundeslandern bewegen kdnnte, wenn der
Bedarf nach Pflegedienstleistungen auch auf ein entsprechendes Angebot trifft. Die tats&ch-
liche Entwicklung des Pflegearbeitsmarktes hangt aber auch von den (gesetzlichen) Rah-
menbedingungen ab, die im Zeitverlauf variieren kdnnen. In diesem Zusammenhang spielen
sicherlich die Verdienstmdglichkeiten im Pflegebereich bzw. in anderen Arbeitsmarktseg-
menten eine entscheidende Rolle, sich flr oder gegen eine Tatigkeit in der Pflege zu ent-
scheiden. Im Hinblick auf das familidre Pflegepotenzial ist davon auszugehen, dass neben
moralischen Aspekten (Versorgung der Eltern, des Partners) monetare Anreize, d. h. die
Hohe des Pflegegeldes bzw. die alternativen Verdienstmoglichkeiten bei einer Erwerbstétig-
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keit, fir die Entscheidung, die Pflege der Angehotrigen zu Gbernehmen, von hoher Bedeu-
tung sind. Die Entwicklung des informellen und professionellen Pflegearbeitsmarktes in
Deutschland wird allerdings auch von der Beschaftigung auslandischer Haushaltshilfen ab-
hangen, da diese neuerdings grundpflegerische Tatigkeiten legal austben dirfen (vgl. Bun-
desagentur fir Arbeit 2010), sodass sich eine weitere (legale) Alternative zur Versorgung der
Pflegebedurftigen ergeben hat. Die Beschéaftigung auslandischer Haushaltshilfen wird durch
die absehbar zunehmende Zahl an Demenzerkrankungen tendenziell beglnstigt, da in die-
sem Fall haufig eine rund um die Uhr Betreuung notwendig ist und diese Alternative oftmals
die glnstigste Option ist. Seit dem 1. Mai 2011 gilt zwischen Deutschland und den acht mit-
tel- und osteuropaischen EU-Mitgliedsl&ndern der ,ersten* Runde vollkommene Arbeitneh-
merfreizligigkeit, so dass Pflegekrafte und Haushaltshilfen aus diesen Landern Zugang zum
deutschen Arbeitsmarkt haben.

Da sich die gesetzlichen Rahmenbedingungen im Zeitverlauf &ndern konnen und diese unter
Umstanden einen erheblichen Einfluss auf die Wahl des Pflegearrangements haben, wurden
diese Anreizmechanismen jedoch bewusst ausgeblendet. Vielmehr stand in dieser Untersu-
chung der Zusammenhang zwischen der Zahl der zukunftigen Pflegebedurftigen, dem famili-
aren Pflegepotenzial, Produktivitatsfortschritten in der Pflege und deren Auswirkungen auf
den professionellen Pflegearbeitsmarkt im Fokus. Hierbei wurde deutlich, dass neben der
absoluten Zahl der Pflegebedirftigen und den mdglichen Produktivitatssteigerungen insbe-
sondere das zukiinftige Engagement der pflegenden Angehorigen fir die Entwicklung des
professionellen Pflegearbeitsmarktes von hoher Bedeutung sein wird. Allerdings erscheint
aus heutiger Sicht der Trend zur professionellen Versorgung unausweichlich, da die Zahl der
Hochbetagten zunehmen wird.
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5 Fazit

Der demografische Wandel wird den Pflegearbeitsmarkt in Rheinland-Pfalz und im Saarland
nachhaltig beeinflussen. Der Anstieg des Geburtendefizits bei gleichzeitiger Zunahme der
Lebenserwartung hat zur Folge, dass immer mehr &ltere Menschen einer schrumpfenden
Erwerbsbevolkerung gegentberstehen. Allerdings verlauft der demografische Wandel regio-
nal sehr unterschiedlich, sodass die Konsequenzen fir die Zahl der Pflegebedurftigen und
die daraus resultierenden Effekte fur den Pflegearbeitsmarkt sehr heterogen ausfallen wer-
den. Ziel der vorliegenden Untersuchung war es, auf Basis der Bevolkerungsentwicklung und
der zukunftigen Zahl der Pflegebedurftigen die mdglichen Implikationen fir den rheinland-
pfalzischen und den saarléandischen Arbeitsmarkt im Bereich der Altenpflege herauszuarbei-
ten.

Aufgrund des demografischen Wandels konnte sich die Zahl der Pflegebedurftigen in Rhein-
land-Pfalz von derzeit 105.800 auf bis zu 149.000 im Jahr 2030 und im Saarland von ge-
genwartig 30.400 auf 40.000 in den kommenden zwei Dekaden erhdhen, sofern jeweils die
altersspezifischen Pflegequoten zukunftig konstant bleiben. Mit diesem Anstieg der Pflege-
bedurftigen wird voraussichtlich die professionelle Pflege, d. h. die Versorgung durch ambu-
lante Dienste und insbesondere die Unterbringung in stationdren Einrichtungen, weiter an
Bedeutung gewinnen. Diese Entwicklung ist auf den Anstieg der Hochbetagten zurtickzufiih-
ren, da altere Menschen eine hohere Pflegestufe aufweisen und dann die Versorgung in ei-
nem Pflegeheim die erste Wahl darstellt. Hinzu kommt, dass das familiare Pflegepotenzial
aufgrund des Geburtendefizits, der raumlichen Entfernung zwischen Kindern und Eltern und
der hoheren (Frauen-) Erwerbstétigkeit der nachkommenden Generationen nicht weiter zu-
nehmen dirfte. Dadurch wirden sich die Wachstumsaussichten flir den professionellen
Pflegearbeitsmarkt noch verstarken. Die Modellrechnungen zeigen fir Rheinland-Pfalz, dass
sich die Zahl der Beschéftigten von heute rund 26.500 (in Vollzeitdquivalenten) auf einen
Bedarf zwischen 35.400 (starkes Engagement der Angehdrigen und technischer Fortschritt
in der Pflege) und 48.300 Vollzeitdquivalente (schwaches Engagement der Angehdrigen und
kein technischer Fortschritt in der Pflege) im Jahr 2030 erhdhen kénnte. Im Saarland ergibt
sich ausgehend vom heutigen Bestand von 7.900 Arbeitskraften (Vollzeitaquivalenten) im
gunstigsten Fall im Bereich der Altenpflege nur ein zukinftiger Bedarf von 9.900, sofern Pro-
duktivitatsfortschritte mit Effizienzgewinnen und eine hohe Versorgungsbereitschaft durch
Angehdrige gegeben sind. Oder, sofern Produktivitatsfortschritte ausbleiben und die Beteili-
gung von Angehdrigen in der Pflege zurlickgeht, werden im Bereich der Altenpflege an der
Saar in 2030 13.000 Personen (Vollzeitaquivalenten) erforderlich, um die Versorgung der
Pflegebeduirftigen zu erméglichen. Der tatsachliche Beschaftigungseffekt hangt allerdings
davon ab, inwiefern der zunehmende Bedarf an professioneller Pflege auch auf ein entspre-
chendes Angebot an Pflegearbeitskraften trifft. Einerseits missen die Pflegedienstleistungen
fur die Pflegebedurftigen bzw. deren Angehérige bezahlbar sein, damit der bestehende Be-
darf auch nachfragewirksam wird. Andererseits mussen die Verdienstmdoglichkeiten auf dem
Pflegearbeitsmarkt hinreichend hoch ausfallen, sodass sich mehr Erwerbspersonen fur einen
Pflegeberuf entscheiden.
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Anhang

Tabelle A 1: Szenarien zum Bedarf an Pflegearbeitskraften (in Vollzeitdquivalenten) in
Rheinland-Pfalz
Technischer Fortschritt
Mit Ohne

Basis- Ambulante Stationar Insgesamt Ambulante Stationar Insgesamt
szenario Dienste (Pflegeheime) 9 Dienste (Pflegeheime) 9

2009 6.540 19.916 26.456 6.540 19.916 26.456
2030 8.740 26.614 35.355 9.211 28.047 37.258
Alternativ- Ambulante Stationar Insgesamt Ambulante Stationar Insgesamt
szenario Dienste  (Pflegeheime) 9 Dienste (Pflegeheime) 9

2009 6.540 19.916 26.456 6.540 19.916 26.456
2030 10.949 34.845 45.794 11.538 36.721 48.259

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011b); eigene Berechnungen.

Tabelle A 2: Szenarien zum Bedarf an Pflegearbeitskréaften (in Vollzeitdquivalenten) im
Saarland
Technischer Fortschritt
Mit Ohne
Basis- Ambulante Stationar Insgesamt Ambulante Stationar Insgesamt
szenario Dienste (Pflegeheime) 9 Dienste (Pflegeheime) 9
2009 1.774 6.155 7.929 1.774 6.155 7.929
2030 2.216 7.690 9.906 2.336 8.104 10.439
Alternativ- | Ambulante Stationar Insgesamt Ambulante Stationar Insgesamt
szenario Dienste (Pflegeheime) °9 Dienste (Pflegeheime) 9
2009 1.774 6.155 7.929 1.774 6.155 7.929
2030 2.522 9.835 12.357 2.658 10.365 13.022

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011b); eigene Berechnungen.
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Tabelle A 3: Szenarien zum Bedarf an Pflegearbeitskraften (in Vollzeitdquivalenten) in
Deutschland
Technischer Fortschritt
Mit Ohne
Basis- Ambulante Stationar Insaesamt Ambulante Stationar Insoesamt
szenario Dienste  (Pflegeheime) 9 Dienste (Pflegeheime) 9
2009 178.407 455.623 634.031 178.407 455.623 634.031
2030 244.067 623.306 867.373 257.205 656.861 914.066
Alternativ- | Ambulante Stationar Insaesamt Ambulante Stationar Insaesamt
szenario Dienste (Pflegeheime) 'Y Dienste (Pflegeheime) g
2009 178.407 455.623 634.031 178.407 455.623 634.031
2030 295.691 824.333 1.120.024 311.609 868.710 1.180.319

Quelle: Statistisches Bundesamt (2011b); eigene Berechnungen.
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