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These 1

Politische Strukturen stellen nicht 

ausreichend in Rechnung, dass 

Sorge den dauerhaften 

konstitutiven Faktor für alle 

Belange des Lebens ausmacht. 





These 2

Die organisationale 

Arbeitsverdichtung und 

Konzentration auf 

Routinearbeiten, Organisation 

und Koordination führen zur 

Reduktion von 

beziehungsorientierter und 

würdevoller Gesundheitsarbeit. 

Mehr Kooperation und 

Interprofessionelle 

Zusammenarbeit sind vonnöten.

Prof. Dr. Anne Meißner 1623.05.2023



Interprofessionelle 
Zusammenarbeit

Fähigkeiten 

und 

Fertigkeiten 

des 

Einzelnen

▪ Formale Austauschformate, z. 
B. interdisziplinäre 
Frühbesprechungen oder 
Fallbesprechungen

▪ Interdisziplinär festgelegte 
Prozesse mit definierten 
Aufgaben (Schmitz et al. 2020)

▪ Interdisziplinäres Team – eine 
Leitung

▪ Systematischer und 
interdisziplinärer Einbezug von 
Angehörigen (auch Distance
Caregivern) im 
interdisziplinären Team

▪ Interprofessionelle 
Kompetenzen in Curricula 
integrieren

▪ interprofessionelle 
Kompetenzen durch 
interprofessionelles Lernen 
vermitteln

▪ Gelegenheiten zu 
gemeinsamem Lernen in Aus-
/Fort-/Weiterbildungen 
schaffen (Wissenschaftsrat 2012, 

Walkenhorst et al. 2015, Nock 2020)

Prof. Dr. Anne Meißner 1723.05.2023



These 3

Die meisten „pflegenden 

Angehörigen“ nehmen sich selbst 

nicht als solche wahr. Zudem 

leben die meisten „pflegenden 

Angehörigen“ mehr als 30 

Minuten entfernt und leisten 

mehr Sorgearbeit auf Distanz als 

vor Ort. Pflege auf Distanz ist 

als Sorgearbeit wertzuschätzen 

und anzuerkennen und braucht 

unterstützende Ökosysteme.

Prof. Dr. Anne Meißner 1823.05.2023



Sorgende Angehörige

▪ Rund 5 MIO der Erwachsenen pflegen regelmäßig eine pflegebedürftige 
Person (Wetzstein et al. 2015)

▪ Angehörige zentral bei der Unterstützung Älterer (Wetzstein et al. 2015, Greskötter 2021, Mickelson

Weldingh/Kirkevold 2022)

▪ Emotionale Unterstützung, Organisation und Unterstützung bei Aktivitäten 
des täglichen Lebens

▪ Für Angehörige mit vielfältigen Belastungen verbunden

▪ Viele Angebote erreichen die pflegenden Angehörigen nicht (Wetzstein et al. 2015)

▪ Zunahme von sog. Distance Caregivern (Franke et al. 2019, Eggert/Teubert 2022, Hoffmann et al. 2022)

▪ Wichtige Unterstützungsfelder
▪ Emotionale Unterstützung und Motivation 

▪ Beschaffung und Aufbereitung von Informationen

▪ Organisation ambulanter Hilfen

▪ Kontrolle und Sicherheit im Alltag (Franke et al. 2019)
Prof. Dr. Anne Meißner 1923.05.2023



These 4

Damit Kooperation gelingend 

gestaltet werden und eine 

funktionierende formelle 

Sorgekultur sich entwickeln kann, 

braucht es die systematische 

Einbindung hochqualifizierter 

Kolleginnen und Kollegen bis 

zum Doktorat auf der 

„operativen Ebene“ genauso wie 

sinnstiftende Formen der 

Zusammenarbeit und Mut in der 

Umsetzung.



▪

▪

▪

▪

▪



These 5

Geeignete Technologien können 

Sorgestrukturen unterstützen. 

Um geeignete Technologien 

lebensdienlich in der beruflichen 

Pflege einzusetzen, sind 

Kompetenzen notwendig, die 

über die reine Bedienung 

hinaus gehen. 

Prof. Dr. Anne Meißner 2223.05.2023



Digitale Kompetenzen – Ein „Leuchtturmprojekt“

Prof. Dr. Anne Meißner 2323.05.2023
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Sorge 

Kultur





Sorge 
als wesentliche Aufgabe, die von allen 

Mitgliedern unterstützt und gewürdigt wird 
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Sorgende 
Gesellschaft

Fähigkeiten und 

Fertigkeiten des Einzelnen
Strukturelle Bedingungen

Kompetenz 

sorgender 

Berufe

Politischer  

Wille






