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1 Demographische Entwicklungen, Trends
und Herausforderungen

Das europdische Statistikportal Eurostat prognostiziert, dass
die Zahl alter Menschen in der EU zwischen 2019 und 2050 um
43 Prozent ansteigen wird, und zwar von 90,5 Millionen Men-
schen, die 65 Jahre und ilter sind, im Jahr 2019 auf 129,8 Millio-
nen im Jahr 2050. Die Zahl hochbetagter Menschen, die 85 Jah-
re oder alter sind, wird sich in diesem Zeitraum sogar mehr
als verdoppeln, von 12,5 Millionen Menschen im Jahr 2019 auf
26,8 Millionen im Jahr 2050. Demgegeniiber werden 2050 laut
Eurostat um 13,5 Prozent weniger Menschen unter 55 Jahren in
der EU leben.!

Dieser demographische Wandel, die wachsende Zahl alter
Menschen und die geringer werdende Anzahl von Menschen im
Erwerbsalter wirken sich u.a. auch stark auf die Nachfrage nach
Pflegedienstleistungen und auf die Langzeitpflegesysteme aus.?

Die Mitgliedstaaten der Européischen Union sind hinsichtlich
der Sicherstellung von ausreichendem und addquat qualifiziertem
Personal in der Langzeitpflege insbesondere mit der Herausfor-
derung der Besetzung offener Stellen konfrontiert. Wahrend der
Sektor 2019 insgesamt 6,4 Millionen Menschen in Europa beschif-
tigte, wird fiir 2030 ein zusitzlicher Bedarf an bis zu sieben Mil-
lionen Pflegekriften und medizinischem Fachpersonal erwartet.
Doch bereits jetzt haben viele Pflegebediirftige keinen Zugang zu
Langzeitpflegeservices.?

Der Langzeitpflegesektor leidet bereits seit einiger Zeit unter
Arbeitskriftemangel. Eine Beschiftigung in der Langzeitpflege gilt
als wenig attraktiv. Griinde dafiir sind u.a. soziale Stigmatisierung,
schwierige Arbeitsbedingungen, eine geringe Bezahlung und oft
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Vgl. https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Ageing_Eu-
rope_-_statistics_on_population_developments#Older_people_.E2.80.94_popula-
tion_overview [22.3.2023].

Laut OECD-Daten waren im Jahr 2019 26 Prozent der Langzeitpflegebediirftigen
in OECD-Léindern zwischen 65 und 79 Jahre alt, und 49 Prozent waren 8o Jahre
oder dlter. Vgl. www.oecd-ilibrary.org/sites/4c4694a2-en/index.html?itemId=/
content/component/4c4694a2-en [24.3.2023].

Vgl. European Commission (DG EMPL) and Social Protection Committee 2021,
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eingeschrinkte Karriereperspektiven. Die Covid-19-Pandemie
hat zu einer weiteren Zuspitzung der Situation beigetragen. So
gaben im Jahr 2020 alle europdischen Linder einen erheblichen
Mangel an diplomierten Krankenpersonal, Allgemeinmedi-
zinerInnen und Langzeitpflegekriften bekannt. Von der Welt-
gesundheitsorganisation veroffentlichte Daten zeigen, dass das
Arbeitskriftedefizit im Gesundheitswesen in der EU strukturell
ist und sich bis 2030 noch verstirken wird.*

Parallel zu diesen Trends stellen Menschen mit Migrations-
hintergrund einen wichtigen Nachwuchspool fiir Pflegeberufe in
Europa dar. Viele einkommensstarke Lander, wie z.B. Osterreich,
sind auf Arbeitsmigration angewiesen, um ihren Bedarf an Pflege-
kréften fiir dltere Menschen abzudecken. In der gesamten OECD
sind im Durchschnitt mehr als 20 Prozent der Beschiftigten in der
Langzeitpflege MigrantInnen.’

Zudem arbeiten in der Langzeitpflege iiberwiegende Frauen
(90 Prozent), und in vielen Mitgliedstaaten der EU wird die infor-
melle Pflege vor allem durch Angehorige geleistet, die ebenfalls
in der Mehrzahl Frauen sind.® Die Covid-19-Pandemie hat die
Relevanz von Frauen fiir die Versorgung langzeitpflegebediirftiger
Menschen aufgezeigt und der Gesellschaft die unsichtbare - be-
zahlte oder unbezahlte — Arbeit von Frauen als zentrale Stiitze der
Wirtschaft im Pflegesektor bewusstgemacht.”

Eine Studie des International Centre for Migration Policy
Development zur Arbeitsmarktintegration gefliichteter Frauen in
Osterreich, Deutschland und Norwegen verweist auf strukturelle
und individuelle Hindernisse, die gefliichtete Frauen vor grofie-
re Herausforderungen bei der Arbeitsmarktintegration stellen
als Méinner. Zum Beispiel haben Frauen, strukturell gesehen, im
Herkunftsland seltener eine formelle Bildung abgeschlossen oder

4 Vgl. www.eurofound.europa.eu/nb/publications/blog/the-pandemic-aggravated-

labour-shortages-in-some-sectors-the-problem-is-now-emerging-in-others
[22.5.2023].
5 Vgl. www.oecd-ilibrary.org//sites/92coef68-en/1/3/2/index.html?itemId=/content/
publication/92coef68-en&_csp_=50980b2bbgosgesie3sof213ee338dac&itemIGO=
oecd&itemContentType=book#boxsection-die1333 [22.5.2023).
Vgl. https://ec.europa.eu/social/main.jsp?catld=738&langld=en&publd=8396 &fu
rtherPubs=yes [24.3.2023].
7 Vgl. European Parliament 2021, Seite 11.
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haben Schwierigkeiten, ihren Bildungsabschluss anerkennen
zu lassen. Letzteres hiingt in Osterreich einerseits mit der stark
reglementierten Berufswelt zusammen, andererseits mit dem
Fehlen modularer Verfahren zur Anerkennung informell erwor-
bener Kompetenzen. Als individuelle Hindernisse fiir gefliichtete
Frauen erweisen sich hiufig fehlende Kenntnisse der jeweiligen
Landessprache, ein generell niedriger Bildungsstand und man-
gelndes Wissen tiber den Arbeitsmarkt und die einschlagigen
Berufsbilder.?

Im September 2022 hat die Europdische Kommission ihre
»Pflegestrategie« veréffentlicht, die u.a. die geschlechtsspezi-
fischen Unterschiede in der Pflege durch die Bekimpfung von
Stereotypen und die Einfithrung von Mafinahmen fiir bessere
Arbeitsbedingungen reduzieren mochte. Dariiber hinaus wird
im Rahmen der Strategie den EU-Mitgliedstaaten empfohlen, die
Verfiigbarkeit und Zuginglichkeit von Langzeitpflegeservices zu
verbessern, die soziale Sicherheit zu stirken und Leitlinien fiir
Qualitatssicherung zu definieren, die eine hohe Qualitit der Pfle-
gedienstleistungen sicherstellen. Den Pflegekriften sollen zudem
mehr Moglichkeiten zur Weiterqualifizierung und Umschulung
geboten werden, und auch die Arbeitsbedingungen in der infor-
mellen Pflege sollen verbessert werden. SchlieSlich zielt die Strate-
gie darauf ab, dem Personalmangel nicht nur durch Rekrutierung
neuer Fachkrifte, sondern auch durch die Bin-
dung schon im Sektor beschiftigter Personen
entgegenzuwirken. Moglichkeiten zur Erstaus-

ein landeriibergreifendes Kompetenzframework fiir Pflegekrifte
im hauslichen Bereich!! definiert. Dieses Kompetenzframework
bot die Grundlage fiir die Definition von Lernergebnissen, welche
im Rahmen des MiCare-Trainings vermittelt wurden. Das Trai-
ning soll einerseits in Landern, in denen keine formale Qualifika-
tion fiir Heimpflegekrifte erforderlich ist, wie z.B. in Italien oder
Spanien, eine Grundausbildung fiir diese sicherstellen und so die
Qualitét der Pflege verbessern. Andererseits kann es in Landern,
wie z.B. Finnland, Frankreich oder Osterreich, eine Briicken- oder
Vorqualifikation fiir den Einstieg in die Heimpflegeausbildung
darstellen und so den Weg in die berufliche Ausbildung und den
Arbeitsmarkt ebnen.

Die Zielgruppe des Projektes sind arbeitsmarktferne Frauen
mit Migrationshintergrund, die tiber erste Erfahrungen in der
Betreuung und Pflege ilterer Menschen verfiigen oder die bereits
ohne entsprechende Ausbildung in diesem Bereich titig sind, so-
wie Frauen, die im Ausland bereits eine Ausbildung angefangen
oder abgeschlossen haben. Die Migrantinnen erhielten im Rah-
men des MiCare-Projektes Informationen zu den verschiedenen
nationalen Einstiegsberufen in die Heimpflege sowie die Moglich-
keit, tiber ein Assessment-Tool ihre vorhandenen Kompetenzen
und ihre berufliche Erfahrung in der Altenpflege besser einschat-
zen zu konnen.

Abbildung 1: Zentrale Ergebnisse des Erasmus+ Projektes MiCare

bildung und beruflichen Weiterentwicklung, so
z.B. auch im Bereich digitaler Kompetenzen,
sollen fiir alle zur Verfiigung stehen.’

2 MiCare-Projektziele und v

Projektergebnisse
Das von November 2020 bis Juni 2023 laufen- e
de Erasmus+ Projekt MiCare bezieht sich auf
die genannten Herausforderungen der Lang-

Bericht

zeitpflege und der Arbeitsmarktintegration
von gefliichteten Frauen bzw. Migrantinnen
und zielt darauf ab, die Qualitat der hausli-
chen Pflege dlterer Menschen zu verbessern
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und zugleich die berufliche und soziale Integ-
ration von Frauen mit Migrationshintergrund
zu fordern, indem es diesen Frauen Beschif-
tigungs- bzw. weiterfithrende Ausbildungsperspektiven in der
Heimpflege eréfinet.

Basierend auf einer vergleichenden Studie zu Good-Practice-
Beispielen!® fiir die Integrationsunterstiitzung und Schulung von
Migrantinnen fiir den Pflegebereich und Interviews mit pflegen-
den und gepflegten Personen, Fokusgruppen mit ExpertInnen
sowie einer Analyse von erforderlichen und in der Ausbildung
vermittelten fachlichen und tiberfachlichen Kompetenzen wurde

8 Vgl. International Centre for Migration Policy Development, Seite 9f und Seite s57.

9 Vgl. European Platform for Rehabilitation 2022, Seite 3ff.

10 Vgl. www.MiCareproject.eu/wp-content/uploads/2021/06/MiCare_IO1_Bench-
marking_Report.pdf.

Quelle: www.micareproject.eu

2.1 Das MiCare-Assessment-Tool

Der MiCare-Einschatzungstest ist ein digitales Tool, das von einem
Computer oder einem anderen digitalen Gerit aus in der Landes-
sprache aufgerufen werden kann. Es ermdglicht einen Einblick in
zentrale Anforderungen und Kompetenzen des Berufes und eine
erste Abschitzung bereits vorhandener Kompetenzen sowie den
Schulungsbedarf einer Person. Die Nutzung ist ab einem Sprach-
kenntnis-Niveau von A2 GERS der Landessprache moglich und
erfordert zudem digitale Grundkenntnisse. Der Einschitzungstest

11 Vgl. www.MiCareproject.eu/wp-content/uploads/2022/02/MiCare_O2_CFW_
LearningArchitecture_EN.pdf.
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kann auf einfachen digitalen Geriten, wie z.B. auf einem Handy,
erfolgen und ist in Deutsch, Englisch, Finnisch, Franzosisch,
Italienisch und Spanisch verfiigbar.

Der Test umfasst 45 Fragen, deren Beant-
wortung ca. 45 Minuten dauert und sechs Teile

Trainings-Toolkits, das kiinftig auch projektexternen Bildungsan-
bietern zur Verfiigung gestellt wird.

Abbildung 3: MiCare-Training-Toolkit

beinhaltet. Der erste Teil ist der Selbsteinscht-
zung gewidmet und soll das Vertrauen der
Testperson in ihre eigenen Fahigkeiten messen.
Die fiinf verbleibenden Teile entsprechen den
Kompetenzbereichen des MiCare-Kompetenz-
rahmens. Durch das Punktesystem wird auto-
matisch der Prozentsatz richtiger und falscher
Antworten fir jeden Kompetenzbereich be-
rechnet:
o Altenbetreuung und Altenpflege als Beruf;
« gesetzliche Regelungen

(national unterschiedlich);
« Haushalts- und Alltagshilfe;
« personliche Hilfe;

o Altenbetreuungs- und Altenpflegearbeit.

Quelle: www.micareproject.eu

Der Test beinhaltet auch Selbsteinschitzungs-
fragen, die das Vertrauen der Testperson in die
eigenen Fahigkeiten messen.

Abbildung 2: Einstiegsseite, Beispielfrage und Antwortanzeige des
Einschatzungstests im Handyformat

Das Herzstiick des Trainings-Toolkits bildet die Online-Trainings-
plattform, die einerseits Lehrende mit den entsprechenden Ma-
terialien und Tools auszustattet, um Migrantinnen mit geringen
Sprachkenntnissen und nur grundlegenden digitalen Skills fiir die
Heimaltenpflege auszubilden, andererseits die
Lerninhalte fiir die Migrantinnen bereitstellt.

Dauer:

Entsprechend ist die Trainingsplattform ist in
zwei Bereiche aufgeteilt: einen fiir Lehrende
und einen fiir die Lernenden. Lehrende finden
in ihrem Bereich eine Einfithrung und Infor-
mationen zur Methodologie des Trainings, Un-
terrichtspldne und die Kursinhalte pro Modul
sowie zusitzlich einsetzbare Online-Aktivité-
ten. Lernende erhalten durch die Plattform Zu-
gang zu den Inhalten der einzelnen Module so-
wie zu Online-Aktivititen, die entweder online
absolviert oder ausgedruckt und abgearbeitet
werden miissen. Zudem steht den Lernenden
ein Glossar zur Verfiigung, das die wichtigsten
Fachbegriffe aus dem Bereich der Heimalten-

Quelle: Quelle: www.micareproject.eu

Der Einschitzungstest kann von BeraterInnen und Lehrenden
sowohl am Anfang eines Orientierungs- oder Beratungsprozesses
eingesetzt werden oder von professionellen TrainerInnen, um den
Schulungsbedarf vor Beginn einer Schulung besser zu verstehen.
Alternativ kann er auch nach Abschluss des Kurses zur Uberprii-
fung des Lernfortschrittes genutzt werden.

2.2 MiCare-Trainings-Toolkit

Das Online-Assessment-Tool, das speziell auf die Bediirfnisse
von Migrantinnen mit geringen Sprachkenntnissen und digitalen
Kompetenzen zugeschnitten wurde, ist Teil des gesamten MiCare-

pflege in der jeweiligen Landessprache bereit-
stellt und erklart. Die Kursinhalte sind auch
download- und ausdruckbar.

Das Training wurde unter realen Bedingungen mit Migran-
tinnen getestet. Es dauert insgesamt zwischen 20 Stunden (in
Finnland, Italien und Spanien) und 42 Stunden (Frankreich) und
umfasst fiinf Module, deren Absolvierung jeweils vier bis acht
Stunden beansprucht:

o Modul 1: Basiswissen fiir hdusliche Pflegekrifte;
o Modul 2: Pflegebediirftige Personen;

o Modul 3: Arbeitsbereiche der hduslichen Pflege;
o Modul 4: Aufgaben und Sicherheit im Haushalt;
o Modul 5: Arbeitsuche.

Die einzelnen Ausbildungsmodule kénnen sich in den verschiede-
nen Pilot-Lindern je nach den Bediirfnissen der Zielgruppe und
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nationalen Gegebenheiten, wie z.B. den rechtlichen Rahmen-
bedingungen, unterscheiden. In allen Lindern wurde jedoch
grofler Wert auf die Niederschwelligkeit des Angebotes sowie auf
eine einfache Sprache (Verstindlichkeit des Unterrichtsmaterials)
und die Zuginglichkeit fir Migrantinnen mit geringen digitalen
Kompetenzen gelegt. Der Unterricht erfolgte in einem Blended-
Learning-Ansatz online und face-to-face.

Abbildung 4: Screenshot eines Kursinhalt-Beispieles aus dem finnischen Pilot-Training
(Symptome und Situationen, in denen du sofort den Notarzt rufen musst)

konkreten Arbeitsangeboten gefiihrt. Beispielsweise zeigten sich
beim finnischen MultiplikatorInnen-Event Pflegefithrungskrifte
einer 6ffentlichen Gesundheitsorganisation interessiert, die Aus-
zubildenden kiinftig als Pflegeassistentinnen einzustellen.!?> Dar-
tiber hinaus haben einige der finnischen Pilot-Teilnehmerinnen
aufgrund ihrer grofien Begeisterung fiir die Pilot-Ausbildung be-
reits mit ihrem Krankenpflegestudium begonnen.

3 Nutzungsmadglichkeiten
in Osterreich

In Osterreich konnen Personen, die im Bereich
der Berufsberatung titig sind und/oder ar-
beitsmarktferne Migrantinnen beraten, die an
einer Tétigkeit/ Ausbildung in der Heimalten-
pflege interessiert sind, den MiCare-Selbsttest
in deutscher Sprache testen und nutzen. Der
Test kann helfen, eine erste Orientierung iiber
vorhandene Kompetenzen einer Person und
deren Eignung fiir eine Ausbildung oder Arbeit
in der Heimaltenpflege zu erhalten. Ausgehend
von den Testergebnissen kann eine gezielte Be-
rufs- und Bildungsberatung erfolgen bzw. kon-
nen bestimmte Resultate und Fragen, die sich

aus dem Test ergeben, im Detail besprochen

Quelle: www.micareproject.eu

Nach Absolvierung des Trainings erhielten die Teilnehmenden in
den Pilot-Landern eine Teilnahmebescheinigung.

2.3 Erste Evaluierungsergebnisse

Die Evaluierung der Pilot-Trainings, an der 68 Personen teil-
nahmen, ergab iiber alle Lander hinweg eine hohe Zufriedenheit
mit dem Angebot, und zeigte, dass eine deutliche Mehrheit der
Teilnehmerinnen das Training weiterempfehlen wiirde. Als zen-
trale Herausforderungen fiir die Teilnahme wurden mangelnde
Sprachkenntnisse und zu geringe digitale Kompetenzen genannt.
Daraus ergab sich u.a. die Anforderung und Empfehlung, das Self-
Assessment-Tool kiinftig nur in einem Beratungssetting zu nutzen
und nicht in Selbstbedienung fiir die Zielgruppe zur Verfiigung
zu stellen.

Auf der Grundlage der im Bericht hervorgehobenen Empfeh-
lungen wurde das Material angepasst und erneut mit einer kleine-
ren Kohorte von zehn Personen in Frankreich getestet.

In einigen Landern, wie z.B. Italien, dient das Angebot vor
allem dazu, eine Grundqualifizierung von Personen zu ermog-
lichen, die sonst ohne Ausbildung in der Pflege titig wiren. In
anderen Lindern, wie z.B. Frankreich oder Finnland, stellt die
Ausbildung eine Erstqualifizierung dar, die den Einstieg in eine
weitere berufliche Qualifizierung erméglichen soll. In Frankreich
beispielsweise entschieden sich mehrere Auszubildende am Ende
des MiCare-Experimentes fiir einen auf den Pflegesektor zuge-
schnittenen Sprachkurs. Dariiber hinaus hat die hohe Nachfra-
ge nach hiuslichen Pflegekriften fiir dltere Menschen bereits zu

werden.
Grundsitzlich konnte auch das Online-
Training selbst als Briickenqualifikation fiir
Ausbildungen zur Heimhilfe oder zur Pflege-
assistenz genutzt werden. Es ist aktuell jedoch nicht auf Deutsch
verfiigbar und miisste vor der Implementierung erst entspre-
chend durch lokale Ausbildungsinstitutionen iibersetzt und hin-
sichtlich spezifischer nationaler Informationen noch angepasst
werden. Genauere Informationen fiir Interessierte und ein Test-
zugang fiir den Einschitzungstest sind auf der MiCare-Website
verfiigbar.

Die Projektpartner erarbeiten derzeit Richtlinien fiir profes-
sionelle TrainerInnen und BerufsberaterInnen, die das MiCare-
Material nutzen mochten. Es enthdlt eine Beschreibung des
Toolkits und allgemeine Empfehlungen zum Umgang mit dem
Bewertungstool und der Schulungsplattform basierend auf den im
Pilot-Projekt gewonnenen Erkenntnissen. Die Richtlinien werden
in allen Partnersprachen ebenfalls auf der MiCare-Website publi-
ziert (www.micareproject.eu).
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