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ANFRAGE

des Abgeordneten Mag. Christian Ragger
an die Bundesministerin flr Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumenten-

schutz
betreffend Systemrelevante Berufe in der Pflege und Betreuung

Die Gesundheit Osterreich GmbH halt im Pflegereporting die Verdnderung der
Gesundheits- und Krankenpflegepersonen fest. Die Zahlen fur das Jahr 2024 kann
der nachstehenden Infografik enthommen werden:

, Gesundheit
e Osterreich Gmbn

INFOSHEET

Pflegepersonen in Osterreich

Pflegereporting: Aktualisierung 2024

In Osterreich waren Ende 2022 179.300 | - und f [kurz Pl

nen} berufsberechtigt. Der Anteil diplomierter Gesundheits- und Krankenpflegepersonen [DGKF] an
allen Pflegepersonen betrug insgesamt knapp zwei Drittel, wobei er in Wien mit fast drei Viertel am
hachsten und in der Steiermark mit 56 Prozent am geringsten war.

*
Anzahl und Anteile der P nach des Dienstorts
W OGK
PFA
mop
Doppelzshlungen durch Dienstarte in mehreren sind bei der g méglich; die
enthalten keine Doppelzshlungen, dafiir sber Persanen chre gemeldeten Dienstart
Entwicklung der Anzahl der Pflegepersonen seit 2013 und Anteil 55+ in Prozent
Die Anzahl der im Gesundheitsberuferegister re- . PEA PA *
gistrierten Pflegepersonen (DGKP, PFA, FA) stieg el 55+ 1
insgesamt von 2019 bis 2023 um 19 Prozent an. ’ ’
Jener Teil der Pflegepersonen, der angab, in der 1
stationaren Pflege, mobilen Pflege oder in Ein-
richtungen fiir Menschen mit Behinderungen ta-
tig zu sein, sank aber von 2021 bis 2023. Die An- Ein Viertel der PA ist Uber 55 Jahre alt und entspre-
zahl der in Bsterreichischen Krankenanstalten ta- chend nahe dem Pensionsalter (bei den DGKP ist
tigen Pl stieg laut Krank rund ein Fanftel. bei den PFA sind drei Prozent dlter
tenstatistik von 2019 bis 2023 um etwa 3 Prozent als 55 Jahre).

auf 70.928 an, die Anzahl der Vollzeitiquivalente

3 2 S ) R e S L * Daten: Gesundheitsberuferegater zum Stichtag 31.12.2023

Pflegepersanen: Zu den Gesundheits- und Krankenpfiegebienfen gemal Guk zihien dplomierte Gesendheits: und Kran-
kenpilegepersanen (CGKP), Pllegefachassistentinnen und -assstenten (PFA) sowie Pflegeassistentinnen und -assstenten (PAL
#ls Angeharige der Gesundheits- und Kraniengfegeberufie snd Personen mit einer Berufsherechtigung durch Eintrag in das
Gesundheitsheruferegister erfast

Sote a2 1

T https://pflegereporting.at/sites/pflegereporting.at/files/infosheets/2024/
INFOSHEET Geschlecht 2024 2.pdf
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Pflegepersonen in den vier grafiten Versorgungsbereichen
inkl. DGKP-Anteil pro Bundesland und Setting (Saulendiagramme)

» Pflegepersonen arbeiten priméar in vier Versor- 11.6% ’
gungsbereichen.

Krankenanstalten
(ohme Kur), n = 70928

4,6%

# In Krankenanstalten stellen DGKP den gréfiten
Anteil der Pflegepersonen dar.

« Bai den stationaren Pflegeeinrichtungen und
Tageszentren hat Wien den hachsten DGKP-

Anteil 43,6%

= Bei den mabilen Diensten vaniert der Anteil der
dort tatigen DGKP zwischen den Bundeslandern
am meisten; Vorarlberg verzeichnet hier den

342 %
héchsten DGKP-Anteil stationare
Pflegeeinrichtungen,
» In Emnrichtungen fiir Menschen mit Behinderun- Tageszentren r - 42575

gen weisen die meisten Pflegepersunen eing
Cualifikation als PA auf. Dies ist auch dadurch
zu erklaren, dass die maisten Ausbildungen in
ainem Sozialbetreuungsheruf eine PA-

Aushildung nkludieren.
‘B %
Eimrichtungen fir 07 % mobile Dienste

» DGR
BFA Menschen mit o n= 1150 g 30

- P4 Behinderungen, r = 7251 . 4343
Bundesland - lllllll |

C L
mit hachstem VoW
DGKP-Ante

g0.6 %

* Darer Gesundheitsheruferegister und Krankenanstaltendsten aus der Kranksnanstaltenstatistik Jewsils Stichtag 31.12.2023)

Datenguellen und Limitaticnen

Informationen zu den verwendeten Daten entnehmen Sie bitte dem Dokument Datenquellen, Limitatio-
nen und Glossar” aus dem Downloadbereich auf hitp:fweww. pflegereporting.at. Weitere Informationen
zu Pflegepersonen finden Sie im GBR-Jahresbencht Sozialbetreuungsberufe (SBB) sind im GER derzeit
nur eingeschrinkt dber eine freiwillig angegebene Ausbildung abgebildet und dakher hier nicht ausge-
wiesen. Die dargestellten Prozentanteile wurden gerundet. Aufgrund gerundeter Teilsummen kdnnen
die Endsummen von 100 Prozent abweichen. Dieses Infosheet wird jabrlich aktualisiert. Weitere Auswer-

tungsmaglichkeiten finden Sie unter hitps.//pflegereporting atindikatoren.

Zitlervorsehlag: WeiBenhofer, Sabine; Gyimesi, Michael; Czasny, Ines; Fischer, Stefan [2024): Gesundheits-
und Krankenpflegepersonen in Osterreich. Pllegereporting: Aktualisierung 2024, Infosheet. Gesundheit
Bsterreich, Wien
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Dabei wird Folgendes angefuhrt:

,Die Anzahl der im Gesundheitsberuferegister registrierten Pflegepersonen
(DGKP, PFA, PA) stieg insgesamt von 2019 bis 2023 um 19 Prozent an. Jener
Teil der Pflegepersonen, der angab, in der stationédren Pflege, mobilen Pflege
oder in Einrichtungen fiir Menschen mit Behinderungen tétig zu sein, sank aber
von 2021 bis 2023. Die Anzahl der in ésterreichischen Krankenanstalten tétigen
Pflegepersonen stieg laut Krankenanstaltenstatistik von 2019 bis 2023 um etwa
3 Prozent auf 70.928 an, die Anzahl der Vollzeitdquivalente um etwa ein Prozent
auf 56.928."1

Kritisch zu betrachten ist, dass gerade der Teil der Pflegepersonen, der in besonders
arbeitsintensiven und gesellschaftlich wichtigen Bereichen wie der stationaren Pflege,
mobilen Pflege und Behindertenbetreuung tatig ist, zwischen 2021 und 2023
zuruckging. Das wirft die Frage auf, ob die neu gewonnenen Pflegekrafte tatsachlich
dort ankommen, wo sie am dringendsten gebraucht werden — oder ob diese
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Versorgungsbereiche unter besonders schlechten Arbeitsbedingungen leiden, die zu
Abwanderung oder Burnout fuhren.

Der Anstieg der Beschaftigten in Krankenanstalten um 3 % (bzw. nur 1 % bei den
Vollzeitaquivalenten) bei gleichzeitig steigender Arbeitsbelastung und Patienten-
zahlen zeigt: Der reale Personalausbau bleibt gering. Viele neue Stellen sind offenbar
Teilzeitstellen, was moglicherweise auf die schwierige Vereinbarkeit von Arbeits-
bedingungen mit gesundheitlichen und familiaren Anforderungen hinweist. Die
tatsachliche Entlastung fur bestehende Teams durfte daher minimal sein.

Die Zahlen zeigen zwar ein Wachstum im Pflegepersonal — doch gleichzeitig auch
eine Schieflage: Der Anstieg verteilt sich nicht gleichmaRig auf alle Versorgungs-
bereiche, und zentrale Sektoren wie die Langzeitpflege bleiben unterversorgt. Der
Ruckgang der Vollzeitaquivalente in Relation zum Personalzuwachs weist zudem
darauf hin, dass strukturelle Probleme wie hohe Arbeitsbelastung und schlechte
Rahmenbedingungen nicht gelost wurden. Nachhaltige Reformen scheinen also
weiterhin dringend notwendig.

Besonders in der Corona-Pandemie hat sich die Situation in der Pflege drastisch
verscharft. Der ORF berichtete etwa im Jahr 2021, dass aufgrund der Schieflage
hinsichtlich der Arbeitsbelastung beachtliche Teile des Pflegepersonals einen
Jobwechsel in Betracht gezogen haben:

,Halfte der Pflegekréfte denkt an Jobwechsel

Eine neue Studie liefert erneut alarmierende Erkenntnisse zur Lage der Kranken- und
Pflegekréfte im Akutbereich in Osterreich. Diese hat sich wéhrend der Pandemie
eklatant verschlimmert. Fast die Hélfte denkt immer wieder an einen Berufsausstieg —
in absoluten Zahlen wéren das 27.700 Pflegekrifte.

Befragt wurden Beschéftigte im Krankenhausbereich wéhrend der dritten Welle der
Coronavirus-Pandemie im Mérz und April. Von ihnen gaben 86 Prozent in der
reprasentativen Umfrage an, dass sich die Arbeitssituation durch das Coronavirus sehr
Stark oder stark verschlechtert hat.

85 Prozent leiden unter der erh6hten psychischen Belastung, die sich u. a. durch Stress,
Angste, Sorgen und Schlaflosigkeit zeigt. Auch kérperlich macht sich die Situation
bemerkbar, rund die Haélfte sieht sich sehr stark bis stark belastet. Angefiihrt werden
Erschépfung und zusétzliche oder verstédrkte Schmerzen sowie andere kérperliche
Beschwerden. Laut den Studienautorinnen, der Diplomkrankenpflegerin Alexandra
Gferer und der Soziologin Natali Gferer, seien die Betroffenen ,am Limit“. Das
unterstrichen sie auch im Gesprach mit dem ORF-,Report”.

Als gréBte Belastung wurde das erhéhte Arbeitspensum angegeben (81 Prozent),
gefolgt von mehr organisatorischem Aufwand (59 Prozent), dem stundenlangen Tragen
der Schutzausriistung (57 Prozent), Personalmangel (55 Prozent) sowie der
unabsehbaren Perspektive in der Pandemie (53 Prozent). Auch nach einem Jahr
Pandemie sind mehr als die Hélfte der Meinung, dass sich die Arbeitssituation weiter
verschlechtert hat.
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Zwei Drittel erwogen bereits Jobwechsel

Unter diesen Vorzeichen wurde auch erhoben, wie viele Pflegekréfte sich einen
Berufswechsel vorstellen kénnen. Die Zahl ist alarmierend: Zwei Drittel der
Gesundheits- und Krankenpflegekréfte haben zumindest einmal oder sogar schon
Ofters an einen Berufsausstieg gedacht. Fast die Hélfte erwégt sogar regelméaflig einen
Jobwechsel. Auf absolute Zahlen umgelegt wéren das mehr als 27.700 Pflegekréfte.
Finf Prozent bereiten derzeit aktiv ihren Branchenwechsel vor, sie gehen dem
Pflegesystem verloren.

Die Griinde dafiir sind eindeutig: 55 Prozent fiihren eine zu geringe Entlohnung als
Grund an, gefolgt von den Belastungen durch Personalmangel und dem Wunsch nach
einer besseren Work-Life-Balance. Beméngelt werde in erste Linie die Entlohnung, weil
sie Verantwortung und Ausmal3 der Arbeit nicht gerecht werde, so Alexandra Gferer.

Von fehlendem Respekt bis zu Gewalt

Ein weiterer Punkt ist fiir rund die Hélfte der Ausstiegswilligen die fehlende
Wertschétzung des Berufs. ,Man kénnte meinen, dass die Pandemie dazu beigetragen
hat, dass die Gesellschaft sich mit der Pflege solidarisiert. Aber leider geben zwei Drittel
an, dass sie sich nicht mehr von den Patientinnen respektiert fiihlen. Und es sind sogar
fast die Halfte, die meinen, dass Gewalt von Patienten zugenommen hat*, so Natalie
Gferer.

In der Umfrage berichten 60 Prozent von verbaler Gewalt wie Beleidigungen,
Beschimpfungen und Drohungen. 17 Prozent waren auch von kérperlicher Gewalt wie
beispielsweise Schlédgen, Tritten und Bissen betroffen. In absoluten Zahlen wéren das
10.000 Pflegekréfte. Alexandra Gferer fiihrte das unter anderem auf die Anspannung
durch Covid-19, aber auch durch ldngere Wartezeiten und unklare Prozesse zurlick.

Politik gefordert

,Was alle Gesundheits- und Krankenpflegepersonen spliren, wurde hier erstmalig in
Zahlen gegossen®, so die Présidentin des Osterreichischen Gesundheits- und
Krankenpflegeverbandes (OGKV), Elisabeth Potzmann. Jetzt sei es unumgénglich,
langjéhrige Forderungen des Verbandes umzusetzen. Auch die Studienautorinnen
bezeichneten die verbreitete Bereitschaft zum Jobwechsel als ,erschreckend”.
Alexandra Gferer betonte, dass der Grol3teil der Pflegekréfte das Gefiihl habe, keine
ausreichende Unterstiitzung von der Politik zu bekommen.

Die Pandemie sei eine Chance fiir eine dringend notwendige Gegenbewegung. Schon
Jetzt sei der Pflegebedarf enorm, mit der demografischen Entwicklung hin zu einer
dlteren Gesellschaft und anstehenden Pensionierungswellen in der Pflege werde die
Lager immer prekérer. Eine héhere Entlohnung, mehr Wertschétzung, eine bessere
Dienstplansicherheit und neue Arbeitszeitmodelle seien ein erster Schritt, um den Beruf
flir neue Kriéfte attraktiver zu machen, aber auch, um bestehende zu halten.?

2 https://orf.at/stories/3216450/
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In diesem Zusammenhang richtet der unterfertigte Abgeordnete an die Bundes-
ministerin fUr Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz
nachstehende

Anfrage

1. Wie viele Personen waren in den Jahren 2019 bis einschliel3lich 2025 jeweils
im Gesundheitsberuferegister als Pflegepersonen (DGKP, PFA, PA)
registriert? (Bitte um Aufschlisselung nach Jahr und Berufsgruppe)

2. Wie viele dieser registrierten Pflegepersonen waren im selben Zeitraum
tatsachlich in der stationaren Pflege, mobilen Pflege oder in Einrichtungen flr
Menschen mit Behinderungen tatig? (Bitte ebenfalls um jahrliche
Aufschlisselung)

3. Wie viele Arbeitskrafte insgesamt waren im selben Zeitraum in der stationaren
Pflege, mobilen Pflege oder in Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen
tatig? (Bitte ebenfalls um jahrliche Aufschlisselung)

4. Wie hoch war jeweils die Zahl der in Krankenanstalten tatigen Pflegepersonen
nach Berufsgruppen (DGKP, PFA, PA) sowie der zugehorigen Vollzeit-
aquivalente in den Jahren 2019 bis 20257

5. Wie haben sich diese Zahlen von 2019 bis dato entwickelt?

a. Welche Auffalligkeiten weisen diese auf?
b. Wie begrunden sich diese?

6. Welche Malnahmen hat das Ministerium im Zeitraum der COVID-19-
Pandemie gesetzt, um dem Abwanderungstrend im Pflegebereich (besonders
bei der stationaren Pflege, der mobilen Pflege oder in Einrichtungen fir
Menschen mit Behinderungen) entgegenzuwirken und das Personal zu
entlasten?

a. Welche Erfolge sind hier zu verzeichnen?

b. Gibt es Studien dazu?

c. Was sagen diese dazu aus?

d. Welche Probleme bestehen noch?

e. Welche Mallnahmen werden gegen diese ergriffen?

7. Welche konkreten Unterstutzungsangebote wurden flr psychisch und physisch
belastete Pflegekrafte geschaffen?

a. Welche Erfolge sind hier zu verzeichnen?

b. Gibt es Studien dazu?

c. Was sagen diese dazu aus?

d. Welche Probleme bestehen noch?

e. Welche MaRnahmen werden gegen diese ergriffen?

8. Gibt es Erkenntnisse oder Studien seitens lhres Ministeriums zu den Aus-
wirkungen der Pandemie auf den Verbleib von Pflegepersonen im Beruf?

a. Wenn ja, bitte um Ubermittlung der Ergebnisse.
b. Welche Probleme bestehen noch?
c. Welche MalRnahmen werden gegen diese ergriffen?
9. Wie viele Pflegepersonen sind seit 2020 aus dem Beruf ausgeschieden bzw. in
andere Berufsbereiche gewechselt?
a. Gibt es eine Datengrundlage zur Motivation dieser Austritte?
b. Kénnen die MalRnahmen zur Bekampfung der Corona-Pandemie als
Motivation fur das Ausscheiden aus dem Beruf angenommen werden?
c. Gibt es dazu Daten?
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i. Wenn ja, was sagen diese aus?
ii. Wenn nein, wurden keine Begrindungen zum Ausscheiden aus
dem Beruf erfasst?
d. Welche anderen Begrundungen wurden seit 2019 flr das Ausscheiden
aus dem Beruf angegeben?
10.Wie viele der wahrend der Pandemie neu aufgenommenen Pflegekrafte sind
heute noch im Beruf tatig?
11.Welche konkreten Reformschritte plant das Ministerium angesichts der
Pensionierungswellen in der Pflege sowie der demografischen Entwicklung?
12. Inwiefern ist geplant, zentrale Forderungen des Osterreichischen Gesundheits-
und Krankenpflegeverbands (OGKV) wie bessere Dienstplansicherheit,
attraktivere Arbeitszeitmodelle und eine signifikante Erh6hung der Entlohnung
umzusetzen?

Dieser Text wurde elektronisch iibermittelt. Abweichungen vom Original sind méglich.
www.parlament.gv.at





