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Die Gesundheitswelt der Zukunft denken

Karin van Holten, lic. phil.
Tagung Zürcher Fachstelle für Gleichstellung
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Arbeitsteilung im Privathaushalt –
Pflegende Angehörige und 
Migrantinnen

Platzhalter für 
Partnerlogo

Forschungsinstitut für innovative 
Pflegeformen und nutzerorientierte 
Versorgungsansätze



Themen

1. Entwicklungen & Herausforderungen in der 
häuslichen Versorgung

2. Erkenntnisse aus bisheriger Forschung –
Angehörige als Akteure im Gesundheitssystem

3. Von der Empirie zu neuen Fragen
• Projektkooperation Zürcher Fachstelle für Gleichstellung (ZFG)
• Projektkooperation Schweizer Gesundheitsobservatorium (Obsan)
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Entwicklungen Herausforderungen und Folgen

Sozio-demo-
graphischer Wandel 

Generationentiefe, Einzelhaushalte
Erwerbsintegration der Frauen
Berufliche Mobilität, Pensionsalter

Familiengrösse
Haushaltgrösse

Ambulantisierung Spitalaufenthaltsdauer

Aufenthaltsdauer zu Hause

Medikalisierung Behandlungs- und Pflegekomplexität 
und pharmazeutische Intensität

Ökonomisierung Leistungsorientierung
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Häusliche Versorgung 
Entwicklungen, Herausforderungen, Folgen

Vorführender
Präsentationsnotizen
Ausgangslage: 1. Demographischer Wandel, 2. Ambulantisierung, 3. Medikalisierung, 4. Oekonomisierung


Herausforderungen für die häusliche Versorgung: ad 1. Zeitvolumen steigt vertikal und horizontal, ad 2. postakute und langdauernde Versorgungsverläufe werden gleichzeitig häufiger, ad 3. technische und informationstechnologische Hilfsmittel vermehrt in Privathaushalten, das braucht entsprechende Logistik (Auswahl, Unterhalt etc.), ad 4. Versorgung ist leistungsgetrieben und weniger bedarfsgetrieben




Informelle Hilfe in der Schweiz
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58% der Personen, 
die SPITEX-
Leistungen in 
Anspruch nehmen, 
erhalten zusätzlich
noch informelle Hilfe. 
(BFS 2010)

Informelle Hilfe (BFS, 2010) 
Im Laufe eines Jahres, Anteil der Bevölkerung im Privathaushalt ab 15 J.

Erhaltene Hilfe Geleistete Hilfe

Vorführender
Präsentationsnotizen

8% der Bevölkerung erhalten im Laufe der vorangegangenen
12 Monate aus gesundheitlichen Gründen Hilfe
von Verwandten, Bekannten oder aus der Nachbarschaft.
Dieser Anteil verändert sich bis zum Alter von
74 Jahren kaum. In der obersten Altersgruppe steigt er
bei den Frauen auf 45%, während er bei den Männern
deutlich tiefer bleibt (21%).

33% der Männer
und 39% der Frauen regelmässig – ohne dafür bezahlt
zu werden – anderen Personen helfen.

Gemäss den Hilfe leistenden Personen dient die erteilte
Unterstützung am meisten dazu, den Betroffenen
Gesellschaft zu leisten (59%), gefolgt von Hilfe im Haushalt
(51%), Einkäufen (45%), Mahlzeiten (45%) und der
Hilfe bei administrativen Angelegenheiten (29%).











865‘000 von 1 Mio. Menschen mit Beeinträchtigung leben zu Hause:
nur 40% sind über 65jährig (Bundesamt für Statistik, 2007)
60% leben zu Hause, 40% im Heim (www.alz.ch [22.02.11])
Ca. 96 000 Mehrpersonenhaushalt mit pflege- oder betreuungsbedürftiger Person (knapp 5%) (Schön-Bühlmann 2005)

11.3% der Bevölkerung pflegen Verwandte/Bekannte in deren Haushalt
Frauen zw. 40 und 64jährig pflegen 12h pro Monat
Männer 8h pro Monat
Frauen pflegen 13.7h pro Woche ihren Partner, Männer 9.8h pro Woche ihre Partnerin (Schön-Bühlmann, 2005).




Themen

1. Entwicklungen & Herausforderungen in der 
häuslichen Versorgung

2. Forschung Careum F+E – Angehörige im 
Gesundheitssystem

3. Von der Empirie zu neuen Fragen
• Projektkooperation Zürcher Fachstelle für Gleichstellung (ZFG)
• Projektkooperation Schweizer Gesundheitsobservatorium (Obsan)
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ArbeitsmarktGesellschaftliche
Entwicklungen

work
& 

care

Versorgungs-
system
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Unser Ausgangspunkt: «work & care» 
Berufstätigkeit und Angehörigenpflege vereinbaren

Vorführender
Präsentationsnotizen
Mit Pflege und Betreuung durch Angehörige sind alle Aufgaben gemeint, 

die überwiegend unbezahlt übernommen werden,
weil sie von der betroffenen Person wegen Krankheit, Gebrechlichkeit oder Behinderung 
vorübergehend oder dauerhaft nicht selber ausgeübt werden können (Haushaltführung, Fahrdienste, Körperpflege, Hilfe in organisatorischen und administrativen Belangen, etc.).



«work & care 1» 
SNF/DORE 

Forschungsprojekt 
2007-2009

«Case Management 
für Angehörige» 

Paul Schiller 
Stiftung 

«work & care –
Praxistools»   

EBG 2010-2011

«work & care 2» 
SNF/DORE

Forschungsprojekt 
2010-2012

«work & care –
Angehörige 

Krebsbetroffener»
Krebsliga Schweiz

2011-2012

Careum F+E, K. van Holten, 11.11.11, Arbeitsmarkt Privathaushalt

Forschungs- und Entwicklungsprogramm «work & care» 
Projekte im Zeitverlauf

Vorführender
Präsentationsnotizen
2007-2009 P
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Angehörigentypologie
(Bischofberger 2011)



Themen

1. Entwicklungen & Herausforderungen in der 
häuslichen Versorgung

2. Erkenntnisse aus bisheriger Forschung –
Angehörige als Akteure im Gesundheitssystem

3. Von der Empirie zu neuen Fragen
• Projektkooperation Zürcher Fachstelle für Gleichstellung (ZFG)
• Projektkooperation Schweizer Gesundheitsobservatorium (Obsan)
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1. Was tun, wenn Spitexangebote zeitlich nicht mehr 
ausreichen?

2. Was tun, wenn Angehörigen mit ihren Ressourcen 
an Grenzen stossen? 

3. Welche finanzierbaren Alternativen gibt es, die eine 
bedürfnisgerechte und bedarfsorientierte häusliche 
Betreuung garantieren können?
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Drängende Fragen in der häuslichen Versorgung
Perspektiven der Spitex und Angehörigen
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Angehörige

Care
MigrantinSpitex

Versorgung im 
Privathaushalt

Gesund-
heits-
wesen

Neue Arrangements in der häuslichen Versorgung 
Datenlücken und Datenbedarf 

Vorführender
Präsentationsnotizen
Behörden Politik Gesundheitswesen



Kooperationsprojekt mit Zürcher Fachstelle für Gleichstellung

Ziel & Fragestellungen
• Schätzung Ausmass des Phänomens in der Stadt Zürich
• Spezifik des Betreuungsarrangements
• Interaktion Spitex – Care Migrantin
• Strukturelle Rahmenbedingungen

Laufzeit: 
September 2011 – März 2012

Projektteam: 
Karin van Holten, Anke Jähnke 

Careum F+E, K. van Holten, 11.11.11, Arbeitsmarkt Privathaushalt

Neue Forschungsprojekte (1)
Care Migrantinnen in der häuslichen Versorgung – Einschätzungen des 
Arrangements aus der Sicht der Spitex 

Vorführender
Präsentationsnotizen
Das Projekt analysiert, wie häusliche Versorgungsarrangements mit Care Migrantinnen im Raum Zürich organisiert sind. Der Fokus liegt auf der Perspektive der Spitex Zürich und berücksichtigt Fragen des Versorgungsbedarfs und Aspekte der Versorgungsqualität. Chancen und spezifische Herausforderungen für die Spitex werden aufgezeigt. Basierend auf den Erkenntnissen werden praxisorientierte Schlussfolgerungen für die Organisation von Versorgungssettings mit Care Migrantinnen und weiteren Anbietern von häuslichen Dienstleist-ungen ausgearbeitet



Kooperationsprojekt mit dem Gesundheitsobservatorium (Obsan)

2 Teilprojekte:

Quantitative Teilstudie (Obsan): Analyse Zemis Daten (5/2011 – 4/2012) 
Qualitative Teilstudie (Careum F+E): Experten- & Angehörigeninterviews 
Ziel: 
Besseres Verständnis des Phänomens gesundheitspolitische 
Relevanz, (mögliche) Auswirkungen auf das Gesundheitssystem, 
Hintergründe und Ausgestaltung
Laufzeit: 
September 2011 – September 2012
Projektteam: 
Karin van Holten, Anita Ledergerber
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Neue Forschungsprojekte (2)
Transnationale Arrangements und häusliche Versorgung

Vorführender
Präsentationsnotizen
Das Teilprojekt sucht Antworten auf die Frage: 
Wie hat sich die Zuwanderung im Bereich von Home-Care in den letzten Monaten/Jahren entwickelt? 
Im Zentrum steht dabei die Entwicklung der Zuwanderung aus den EU-8 Staaten sowie Rumänien und Bulgarien, welche seit dem 1. Mai 2011 freien Zugang zum Schweizer Arbeitsmarkt erhalten haben und welche häufiger von Anstellungen im Home-Care-Bereich betroffen sind. Dabei geht es in erster Linie um die Klärung der Frage, ob die bestehende Datengrundlage in der Schweiz ausreichend ist.
 
Im zweiten Teilprojekt untersucht Careum F+E mittels qualitativen Methoden die Nachfragesicht, d.h. die Perspektive der pflegenden Angehörigen. Dieser subjektbezogene Ansatz wird ergänzt durch eine gezielte Befragung von Fachexpert/innen aus dem In- und nahen Ausland. Es werden Informationen zur Einschätzung der Grösse des Phänomens, den strukturellen Rahmenbedingungen und der Bedeutung für das Schweizer Gesundheitswesen eingeholt. Mögliche Ursachen und Einflussfaktoren werden aus verschiedenen Perspektiven erläutert, mit dem Ziel ein vertieftes Verständnis des Systems, welches diese spezifische Form der häuslichen Versorgung erzeugt oder erfordert, zu erhalten.




Die Gesundheitswelt der Zukunft denkenVerlag

Herzlichen Dank 
für Ihre Aufmerksamkeit.



Karin van Holten
Careum F+E
Forschungsinstitut Kalaidos Fachhochschule Departement Gesundheit
Pestalozzistrasse 3
8032 Zürich
karin.vanholten@careum.ch
www.careum.ch
www.workandcare.ch

Weitere Informationen/Kontakt
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