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Studie: Gute Angehörigenarbeit in der stationären und intermediären Betreuung und Pflege 
 älterer Menschen (2020 - 2022)

Angehörige in der stationären und 
intermediären Betreuung 
In verschiedenen Studien wird auf die Be-
deutung des Einbezugs Angehöriger in den 
Betreuungs- und Pflegealltag sowie bei der 
Begleitung von Bewohnerinnen und Be-
wohnern in stationären Alterseinrichtun-
gen hingewiesen (Sidler 2012; Knöpfel & 
Pardini 2015). Dabei wird festgehalten, 
dass eine Erweiterung des Angehörigenbe-
griffs über die Kernfamilie hinaus ange-
zeigt ist und darunter ein Personenkreis zu 
verstehen ist, der zur Identität der betreu-
ten und gepflegten Person dazugehört und 
zu dem ein Vertrauensverhältnis besteht 
(Curaviva Schweiz o. A.; Büchel 2010). Die 
Angehörigen sehen ihre Rollen in verschie-
denen Aufgaben wie beispielsweise die 
Kontinuität in der Betreuung und Pflege 
sicher zu stellen sowie die sozialen Kontak-
te mit anderen Bewohnerinnen und Be-
wohnern, Verwandten und Mitarbeitenden 
zu unterstützen und zu pflegen (Curaviva 
Schweiz o.A.). Bezogen auf die Qualität 
sind den Angehörigen diejenigen Kriterien 
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Wie kann die Zusammenarbeit mit Angehörigen in statio nären 

und intermediären Einrichtungen für alle Beteiligten gewinn-

bringend gestaltet werden? Dieser Frage geht ein Forschungs-

team  des Instituts Vielfalt und gesellschaftliche Teilhabe am 

Departement Soziale Arbeit der ZHAW nach. Das laufende 

Projekt wird durch die Paul Schiller Stiftung finanziert. Im 

folgenden Artikel werden die bisherigen Ergebnisse der Studie 

basierend auf einer Literaturanalyse, einer quantitativen 

Befragung sämtlicher Alters- und Pflegezentren im Kanton 

Zürich sowie einer Diskussion mit Expertinnen und Experten 

präsentiert.2 

am wichtigsten, welche sich auf das Wohl-
befinden der Heimbewohnerinnen und -be-
wohner beziehen, gefolgt von Qualitätskri-
terien, welche die Institution oder die 
generelle Versorgung betreffen (Josat 2005).

Haltungen und Einstellungen gegenüber 
der Angehörigenarbeit
Wie in einer vorgängigen Studie der ZHAW 
aufgearbeitet wurde, sind im stationären 
Setting konflikthafte Angehörigenkontakte 
der häufigste Grund für eine Beschwerde 
bei der Unabhängigen Beschwerdestelle für 
das Alter (UBA). Häufig ist erkennbar, dass 
die Kommunikation mit Mitarbeitenden 
der Einrichtung entweder ungenügend 
stattfindet oder in Konflikten ausartet 
(Baumeister, Gisler & Rether 2019). In dem 
Fall werden die Angehörigen im Pflegeall-
tag als störend wahrgenommen. Je wert-
schätzender und funktionaler die Kommu-
nikation und der Umgang mit Angehörigen 
stattfindet, wie eine weitere, kürzlich ver-
öffentlichten Studie der ZHAW zur Entlas-
tung betreuender und pflegender Angehö-
riger nachweist, umso eher können die 
Angehörigen auch unterstützend im Pfle-
ge- und Betreuungsalltag sein (Neukomm, 

Angehörigenarbeit unnötiger Mehraufwand

Angehörigenarbeit konfliktbelastet & zeitintensiv

Angehörigenarbeit für Alterseinrichtung wichtige 
Ressource

Angehörige wichtige Informationen für individuelle 
Betreuungsplanung

Angehörige für Bewohnende wichtige Ressource

In Angehörigenarbeit Zeit investieren lohnt sich für alle
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Götzö, Baumeister, Bock, Gisiger, Gisler, 
Kaiser, Kehl & Strohmeier 2019).
Die grosse Mehrheit der im laufenden Pro-
jekt befragten Institutionen stimmen der 
Aussage zu, dass die Angehörigenarbeit 
eine wichtige Ressource für die Altersein-
richtung darstellt und es sich für alle Be-
teiligten lohnt, dafür Zeit zu investieren  
(Abb. 1). Ein Fünftel bestätigt hingegen 
die  Aussage, dass Angehörigenarbeit 
konflikt belastet und zeitintensiv ist. Je-
doch keine Institution bezeichnet die An-
gehörigenarbeit als einen unnötigen 
Mehraufwand. 
Im Rahmen einer offenen Frage wurde 
aber auch festgehalten, dass diese positive 
Wahrnehmung der Angehörigenarbeit in-
nerhalb der Organisation noch nicht von 
allen Fachpersonen geteilt würde und 
(weitere) Überzeugungsarbeit nötig sei für 
die Förderung des Dialogs und der Begeg-
nung mit Angehörigen auf Augenhöhe.

Nutzen und Grenzen der 
 Angehörigenarbeit
Gemäss verschiedener Untersuchungen 
nimmt ein grosser Teil der Angehörigen 
bereits eine aktive Rolle in der institutio-
nellen Betreuung ein und der Einbezug der 
Angehörigen führt zu weniger Konflikten, 
mehr gegenseitigem Vertrauen, mehr Zu-
friedenheit bei den Mitarbeitenden und 
nicht zu einer Mehrbelastung des (Pflege-)
Personals (Ugolini 2014; Riedel, Foppa & 
Neuenschwander 2011; Sidler 2012). Ande-
re Studien verweisen hingegen auch auf 
Grenzen der Angehörigenarbeit und erken-
nen einen Unterstützungs- und Beratungs-
bedarf bei den betreuenden und pflegen-
den Angehörigen selber (Dräger 2015; 
Blüher, Dräger, Budnick, Seither & Kummer 
2011; Budnick, Kummer, Kuhlmey, Bühler 
& Dräger 2010; Levy-Storms & Miller- 
Martinez 2005). Zudem wird durchwegs 
festgehalten, dass die betreuenden und 

pflegenden Angehörigen keine homogene 
Personen gruppe darstellen und sehr unter-
schiedliche Bedürfnisse und Bedarfe hin-
sichtlich des Einbezugs in den Betreuungs- 
und Pflegealltag haben. Dieser wiederum 
muss auch nicht immer deckungsgleich mit 
den Bedürfnissen der Heimbewohnerinnen 
und -bewohner sein. Auch die befragten 
Institutionen im Kanton Zürich bestätigen 
Differenzen zwischen Angehörigen und 
Bewohnerinnen und Bewohnern (Abb. 2). 
Dies legt den Schluss nahe, dass es ein ge-
wisses Reibungs- bzw. Konfliktpotential 
gibt. Die Rollen und Aufgaben von Ange-
hörigen für eine gelingende Zusammen-
rbeit gilt es im Einzelfall jeweils sorgfältig 
zu klären, unter steter Berücksichtigung 
der Bedürfnisse der Bewohnerinnen und 
Bewohner. 

Stand der aktuellen Umsetzung der 
Angehörigenarbeit 
Die quantitative Befragung in teilstationä-
ren und stationären Alterseinrichtungen 
im Kanton Zürich hat gezeigt, dass Ansätze 
der Angehörigenarbeit in den meisten Ein-
richtungen zwar vorhanden sind, diese je-
doch sehr unterschiedlich verankert sind 
und verschiedene Aspekte beinhalten 
(Abb. 3).  Weniger als die Hälfte der Institu-
tionen, welche an der Befragung teilge-
nommen haben, geben an, über ein Ange-
hörigenkonzept zu verfügen. Zudem hat 
die Diskussion mit Expertinnen und Exper-
ten gezeigt, dass die bestehenden Konzepte 
im Sinne einer verstärkten Dienstleistungs-
orientierung vermehrt und in das betriebli-
che Qualitätsmanagement integriert wer-
den sollten.

Was ist der aktuelle Stand der 
Angehörigenarbeit in der Praxis?
Informationsveranstaltungen für Angehö-
rige werden in gut der Hälfte der befragten 
Institutionen durchgeführt. Weiter hält die 
Mehrheit der Einrichtungen fest, Angehöri-

1 Mitglieder des Forschungsteams sind Barbara Baumeister (Co-Leitung), Dr. Rahel Strohmeier Navarro Smith (Co-Leitung) und Kushtrim Adili (Projektmitarbeiter).
2 Ein ausführlicherer Bericht zur IST-Analyse inklusive einer Auswertung qualitativer Daten ist für Februar 2022 vorgesehen. Myriam Reinhard Ingold vertritt den 

SVAT in der Begleitgruppe der Studie.

Abbildung 1: Welcher Aussage würden Sie zustimmen? Abbildung 2: Abweichende Wünsche und Anliegen zwischen Angehörigen und Bewohnenden
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ge in die Betreuung und Pflege einzubezie-
hen, auf ihre Wünsche, Kritik und Anre-
gungen einzugehen sowie Beratung zu 
medizinischen und pflegerischen Massnah-
men anzubieten. Jedoch nur knapp ein 
Viertel bietet Sprechzeiten für Angehörige 
an. Auch scheinen Angehörigengruppen 
und Angehörigenräte kaum verbreitet zu 
sein. Deswegen gilt es in einem nächsten 
Schritt genauer hinzuschauen, wie Ange-
hörigenarbeit in einem konkreten betrieb-
lichen Kontext organisiert und umgesetzt 
werden kann. Dabei ist insbesondere auf 
allfällige Diskrepanzen zwischen dem ge-
nerellen Wunsch nach Angehörigenarbeit 
und den betrieblichen Abläufen zu achten 
(Abb. 4). 
Im Hinblick auf die Zuständigkeit gaben 
nur vier der befragten Institutionen an, 
über eine speziell für Angehörige defi-
nierte Ansprechperson zu verfügen. 
Ausgeführt wird die Angehörigenarbeit in 
der Mehrheit von Pflegefachpersonen, z.T. 
mit einer Weiterbildung in der Beratung, 
Gesprächsführung und / oder Konfliktma-
nagement. Deutlich weniger häufig wer-
den diese Aufgaben von Aktivierungs-
fachpersonen oder Sozialarbeitenden/
Sozialpädagogen übernommen, gemäss 
Aussagen der befragten Institutionen. 
Wie die Diskussion mit Expertinnen und 
Experten gezeigt hat, scheinen interpro-
fessionelle und partizipative Modelle noch 
wenig verbreitet zu sein. Das Serviceper-
sonal der Hotellerie, Aktivierungsfachper-
sonen und Fachpersonen Betreuung (FA-
BEs) kommen jedoch häufig frühzeitig in 
Kontakt mit Angehörigen und sollten da-
her vermehrt in die Angehörigenarbeit 
mit einbezogen werden. Zudem sollten 
Begleitung und Beratung der Angehöri-
gen so früh wie möglich und bestenfalls 
vor dem Eintritt in die stationäre Einrich-
tung beginnen. Eintritts- und Standortge-
spräche sind für eine gelingende Zusam-
menarbeit zentral, gute Angehörigenarbeit 
sollte sich jedoch nicht lediglich darauf 
beschränken.
Eine grosse Herausforderung scheint die 
Finanzierung der Angehörigenarbeit zu 
sein. Die verschiedenen Institutionen ver-
rechnen diese Arbeit sehr individuell und 
organisieren verschiedene Formen der 
Mischfinanzierung unter Beteiligung di-
verser Finanzierungsgeber.

Fazit und Ausblick
Anhand der Literaturanalyse und der 
quantitativen Befragung in den intermedi-
ären und stationären Alterseinrichtungen 
lassen sich die zentralen Erkenntnisse wie 
folgt zusammenfassen:
•  Gute Angehörigenarbeit ist mehr als «Be-

schwerdemanagement» und kann zur 
Prävention von Konflikten mit Angehö-
rigen beitragen.

•  Dabei ist zu berücksichtigen, dass es DEN 
Angehörigen bzw. DIE Angehörige nicht 
gibt und sein bzw. ihre Bedürfnisse, Er-
wartungen und Belastungsgrenzen im 
Einzelfall jeweils einer professionellen 
Ab klärung und einer entsprechenden Be-
rücksichtigung bedürfen.

•  Die Kommunikation auf Augenhöhe zwi-
schen der Institution/den Mitarbeitenden 
und den Angehörigen erweist sich als 
zentral für gelingende Angehörigenar-
beit. 

•  Die für die Angehörigenarbeit notwendi-
gen Kompetenzen, Zuständigkeiten und 
Rollen sind zu klären und zu definieren.

•  Weiter bedarf es einer Festlegung der 
Prozesse und Strukturen.

Bisherige Untersuchungen haben gezeigt, 
dass die Strukturierung und Verankerung 
zentrale Erfolgsfaktoren für eine gute An-
gehörigenarbeit darstellen. So empfiehlt es 
sich, die Angehörigenarbeit in konzeptio-

nellen Grundlagen zu definieren und zu 
systematisieren. Dabei gilt es an bestehen-
den Konzepten und bisherigen Erfahrun-
gen anzuknüpfen und diese weiter zu 
 entwickeln. Bei der Konzipierung der An-
gehörigenarbeit vor Ort müssen sogenann-
te «Musterkonzepte» jeweils den lokalen 
Bedürfnissen und den institutionellen Ge-
gebenheiten angepasst werden. 
Für die weitere Bearbeitung der Frage nach 
der Ausgestaltung einer vorausschauenden 
Angehörigenarbeit werden in einem nächs-
ten Schritt der Ist-Analyse die Bedürfnisse 
und Erfahrungen von Mitarbeitenden un-
terschiedlicher Professionen und Angehö-
rigen in  ausgewählten stationären und 
intermediären Alterseinrichtungen erho-
ben. Neben der Analyse der gegenseitigen 
Erwartungen und Bedürfnisse der Mitar-
beitenden und Angehörigen sollen insbe-
sondere die im bisherigen Projekt offen 
gebliebenen Fragen betreffend der Kompe-
tenzen der Fachpersonen, die für die Ange-
hörigenarbeit zuständig sind sowie Mög-
lichkeiten für die institutionelle Einbettung 
und die Finanzierung vertiefter analysiert 
werden.
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Abbildung 3: Ausgestaltung der Angehörigenarbeit in Institution Abbildung 4: Zuständigkeiten in der Angehörigenarbeit
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Sind Sie in einer intermediären oder 
stationären Alterseinrichtung im Kan-
ton Zürich tätig und wären Sie interes-
siert, Ihre Ansätze zur Angehörigenar-
beit im Rahmen der laufenden Studie 
der ZHAW zum Thema «Gute Angehö-
rigenarbeit in der Betreuung und Pfle-
ge älterer Menschen» neu oder weiter 
zu entwickeln? Gerne können Sie sich 
bei Interesse oder allfälliger Fragen be-
züglich einer Mitwirkung an die Projekt-
leiterin Barbara Baumeister wenden:
barbara.baumeister@zhaw.ch
Tel. 058 934 88 56
Wir freuen uns auf Ihre Kontaktauf-
nahme!


